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Untersuchungen fiber die optischen Centren 
und Bahnen. 
(Neue Folge.) 

V o n  

Dr. C. V. M0nak0w, 
Doce~lt an der Universiti~t in Ziirich. 

(Hierzu Tar. XI.~ XII., XIII.) 

Seitdem Gol tz*)  im Jahre 1884 den Ansichten Munk ' s  fiber die 
Localisation der Gesichtsbilder eine Reihe nieht bedeutungsloser Zu- 
gesti~ndnisse gemacht und damit einen ersten Schritt zur Verstiindi- 
gung in der Localisationsfrage gethan hat, drehen sich die Haupt- 
streitpunkte mehr um die Frage nach der feineren Begrenzung tier 
Sehsphfire, beziehungsweise darum~ ob Thiere mit Abtragung des 
ganzen yon Munk als Sehsphi~re benannten Rindengebiets noch im 
Stande sind, sich durch I~etzhautbilder in ihrem Thun beeinflussen 
zu lassen, und ob eine Projection der verschiedenen Netzhautsegmente 
auf die Sehsphi~re im Sinne Munk ' s  statthabe oder nicht. Go l t z  
halt auch in der neuesten Abhand|ung**) an seiner friiheren Annahme 
fest, dass allen ausserhaib der Munk:schen Sehsphare liegenden 
Rindenbezirken eine gewisse Bedeutung ffir das Sehen zukomme, wenn 
schon nicht im selben Umfange wie dem Occipitallappen, und auch 
hier betont er mit iNachdruck, dass ein beider Hinterhauptiappen be- 
raubter Hund nicht nothwendig blind werden mtisse, ja dass er es 
nicht einmal stets nach Abtragung beider Grosshirnhemisphiiren werde, 

*) Pf l i iger 's  Archly 1884. Bd. 34. 
**) Pfliiger~s Archiv 1888. 
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und dass andererseits dem Hinterhauptslappen Beziehungen zu an- 
deren hSheren Sinnen eingeriiumt werden miissten. 

Gegen die Annahme einer scharf umschriebenen Sehsphiire, deren 
Abtragung nothwendig absolute Blindheit erzeuge, verhalten sich aber 
nicht nur G o l t z  und Loeb*)  ablehnend, sondern auch L u c i a n i  und 
Sepil l i**)~ welche die Frage nach der Localisation der optischen 
Rindencentren nenerdings einer eingehenden experimentellen Nach- 
prfifung unterworfen hatten; doch nehmen letztere Forseher in der 
ganzen Frage einen zwischen G o l t z  und Munk vermittelnden Stand- 
punkt ein. 

G o l t z  und L o e b  geben allerdings zu, dass unter Umst~inden alas 
SehvermSgen beider Hinterhauptlappen beraubter Hunde auf ein nieht 
nennenswerthes Minimum herabsinke, sie nohmen aber im Verein mit 
L u e i a n i  und S e p i l l i  an, dass diese SehstOrung nicht dauernd sei, 
dass sie sieh mit der Zeit wesentlich bessere, und dass sie dureh 
neue operative Eingriffe an anderen Rindenregionen (vor Allem am 
Temporal- und Parietalhirn) abermals bis zur ann~hernd vSlligen 
Amam'ose verschlimmert werden kSnne. Diese Amaurose sei dann, 
wie Go l t z  und Loeb  fanden~ ebenfalls keiue permanente, w~ihrend 
L u e i a n i  und S e p i l l i  an der Permanenz derselben nach jener ope- 
rativen Erweiternng nicht sehr zweifetn. 

In der allerneuesten Zeit haben die Ansichten Munk ' s  indessen 
eine wichtige Stiitze mehr gewonnen durch die Untersuchungsergebnisse 
yon E. A. Scbl i fer***) ,  der beim Affen wenigstens (ira Gegensatz 
zu F e r r i e r  und auch zu Goltz) ,  eine scharf begrenzte mit M u n k ' s  
Angaben v611ig fibereinstimmende Sehsphare nachweisen konnte. Nach 
beiderseitiger Abtragung derselben zeigte sich totale dauernde Blind- 
heit, wiihrend ein Thier, bei welchem die Sehsph~ren bis auf ein 
St/ickchen ihrer basalen Flache zerst6rt waren, an den unteren Halften 
der Retinae Lichtempfindung behielt. Mit dieser letzteren Angabe 
wfirde sogar die yon Munk so ]ebhaft vertheidigte Projection beson- 
derer 5!etzhautabschnitte in besondere Rindenregionen, gegen welche 
sich fast alle frtiheren Autoren (voran Go l t z ,  L o e b ,  L n c i a n i  und 
Sep i l l i~  M a u t h n e r ) m e h r  oder weniger ablehnend verhalten, im 
Princip wenigstens besti~tigt. 

Andererseits hat aber auch die G o l t z ' s c h e  Ansicht, dass anderen 

*) P f l i i ge r ' s  Archiv 1884. 
**) Die Functionslocalisation auf tier Grosshirnrinde. Ueborsotzt v. Dr. 

M. O. Fr~nkol .  
***) Experiments on special sense localisations in the cortex cerebri of 

the monkey. Brain 1888. XXXIX. and XL 
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l~indenbezirken eine gewisse Bedeutung ftir das Sehen zukomme, 
ebenfalls eine scheinbare Best~itigung erfahren~ indem H i t z i g * )  und 
auch L u c i a n i  und Sep i l l i**)  beobachten konnten, dass nach Ab- 
tragungen aus dem Gebiete des Stirnlappens bei Hunden vorfiber- 
gehende SehstSrungen auftreten. Damlt wurde zun~chst naehgewiesen, 
dass unter Umstgnden auch veto Stirnhirn aus der Sehact beeinflusst 
werden kann, wobei es dahingestellt bleibt, ob dies in direeter oder 
in indirecter Weise geschieht. Weiter ging auch H i t z i g  in seinen 
Schlfissen nicht, es veranlasste ihn diese Thatsache als solche durch- 
aus nicht~ seine Ansicht fiber die Localisation der Grosshirnrinde 
irgendwie zu modifieiren. Auch meiner Meinung naeh wird dutch 
diese Beobachtung das Bestehen einer scharf umgrenzten Sehsph~ire 
im Hinterhauptlappen nicht in Frage gestellt. 

Noch widersprechender sind die Angaben der Autoren hinsicht- 
lich der Frage, ob bei niederen S~iugethieren (Nagern) alas Sehen 
unter allen Umstgnden an die Erhaltung der Sehsph~ire direct ge- 
bunden sei, beziehungsweise ob bei diesen Thieren ein selbstst~indiges 
infracorticales Sehen vorhanden sei oder nieht. Hier stehen sich bekannt- 
lich die ganz controversen Beobachtungen yon C h r i s t i a n i * * * )  und 
G u d d e n t), nach welchen sogar beider Hemisphgren beraubte Kaninchen 
noch sehen sollen, einerseits und von M u n k t t ) ,  der dies in Abrede 
stellt, andererseits einander gegen~ber. Dagegen scheinen im Gegen- 
satz zu den Physiologen die Kliniker und Pathologen t t t )  sich allm~ilig 
dahin zu einigen, dass beim Mensehen die Integritat des Cuneus und 
einzelner denselben umgebenden Windungen zur Erhaltung des Sehens 
unbedingt nothwendig ist, und dass naeh einseitiger Zerst6rung der 
fraglichen Region totale homonyms Hemianopsie folgen mtisse. 

Hinsichtlich der Annahme yon Beziehungen besonderer Segmente 
der ]Netzhaut zu besonderen Abschnitten in der Sehsphgre des Men- 
schen haben sich aber bisher gentigende Belege aus der Pathologie 
noch nieht gefunden*t). 

*) Dieses Archly Bd. XV. S. 270. 
**)  a. a. O. 

***) Berioht der Aoad. der Wissensohaften. Berlin 1881. 
t )  Zeitsehr. f. Psych. Bd. 42. Ueber die Frage der Localisation etc. 

t f )  Berichte tier Acad. der Wissenschaften. Berlin 1884. XXIV. 
t t t )  Verhandlungen des VI. Congresses Kir innere Medicin in Wiesbaden 

1887. (51othnagel.) 
*~) ~lur Henry Hun beobaohtete nach Erkrankung der unteren Hiilfte des 

rechten Cuneus deutlioh umschriebene Defocte im Sehfelde beider Augen und 
zwar vor Allem in den Iinken untorcn Quadranten beL'lorseits. (American 
Journal of Med. sciences 1887, Jan.) 
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Wenn man auf die im Vorstehenden kurz wiedergegebenen Resnl- 
rate neuerer Forschung fiber die Localisation des Sehens einen Rfick- 
blick wirft, so sieht man, class trotz einer gewissen Einigung die Zahl 
der Widersprfiehe unter den Autoren nieht nut hinsichtlich der Den- 
tung yon Beobachtungen, sondern hinsichtlieh der Beobachtungen 
selbst noch eine recht betri~chtliehe ist, und dass wit weit davon 
entfernt sind, tiber die Art und Umfang tier Betheiligung der Gross- 
birnrindo am Sehacte einen klaren Einblick zu besitzen. Aber aueh 
die Functionen der prim~ren Optienscentren sind im Feineren noch 
recht wenig aufgekliirt. 

Wie ist es aber zu erklliren, dass in einer Frage, die seit Jahren 
so viele und darunter so ausgezeiehnete Forscher besch~tftigt hat, 
nicht mehr Uebereinstimmung in den Resultaten erzielt werden konnte ? 
Hier ist selbstverst~ndlich die Annahme, dass die Vertreter der einen 
Lehre sich bei ihren Beobachtungen stets geirrt, die Vertreter der 
anderen aber vor Tiiuschungen g~tnzlich bewahrt wurden, unzul~issig. 
Dagegen scheint es mir naheliegend, dass einem nicht unbetr/ieht- 
lichen Theil von Controversen scheinbar gleiche, in Wirklichkeit aber 
g~tnzlich verschiedene L~sionen bei den Versuchstbieren zu Grnnde 
lagen, ein Punkt, den schon Munk*) anl~sslieh tier Besprechung der 
yon seinen Untersuchungsergebnissen so sehr abweichenden Resultate 
Ool tz ' s  eingehend gewfirdigt hat. 

Und in der That vermag nnter Umst~tnden, wie ich es an einem 
anderen Orte**) gezeigt babe, eine Erweiterung des operativen Defectes 
um wenige Millimeter Tiefe, durch Mitllision yon Bestandtheilen der 
inneren Capsel oder anderer entlegenen Rindengebieten entstammen- 
der Faserziige, Symptome hervorzurufen, welche die yon der abge- 
tragenen Rinde abhli.ngigen in sthrender Weise zu compliciren (zu 
verdecken, eventuell auch anfzuheben) im Stande sind. Andererseits 
ist es aber auch denkbar, class viel eingreifendere and umfangreiehere 
Abtragungen als solche, wie sic einer Munk'schen Rindenzone ent- 
sprechen, vorgenommen werden khnnen, ohne so tiefe St6rungen in 
einem Sinnesgebiete zur Folge zu haben, wie nach reiner Entfernnng 
einer solchen Zone, vorausgesetzt , dass in diesem Defeete eine Munk-  
sche Zone nicht g~nzlich eingeschlossen ist. So kann man, wie aus 
einigen Mittbeilungen yon G o I t z  hervorgeht, eine weit fiber die 

*) Sitzungsboriohte dor Acadomio der Wissenschafton zu Berlin 1886. 
VII. VIII. 

**) Diosos Archly Bd. XIV. und XVI. 
Archiv f. Psychiatrie. XX. 3, Heft 4 7  
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Ausdehnung der Sehsphi~re gehende Abtragung im Oecipito-Temporal- 
lappen vornehmen und dabei doch keine so sehr hochgradige Seh- 
stSrung produciren~ wenn man die flit die Operation so schwer za- 
gangliche mediale Pattie des Hinterhaupthirns stehen li~sst. 

Eine gewisse Schuld an den vielen Meinungsverschiedenheiten in 
der Localisationsfrage dfirfte meinas Eraehtens somit auch die yon 
den meisten Autoren angewandte Methoda der Abtragung yon Gross- 
hirnregionen (ohne weitgehende Berficksichtigung der anatomischen 
Yerhi~ltnisse) treffan, eine Methode, die allem Anschein naeh einen 
nut beschr~nkten Einblick in die Functionen des Organs gestattet. 
Die Operationan, die da ausgeffihrt zu werden pfiegen, sind selbst 
in der subtilsten Weise getibt, anatomisch betrachtet, recht rohe Ein- 
griffe in die feinere Architectonik des Organs, dutch welcha nicht nur 
Projeetionsfasern, sondern vor allem auch Commissuren- und Asso- 
ciationsfasern aus ihren so fiberaus complicirten Verbindungsstellen 
herausgerissen werden und an welche sich, wie wir sehen werden, 
umfangreiche secundi~re Degenerationen nicht nut in den l~dirten 
Faserziigen, sondern auch in der grauen Substanz des Cortex and 
des Zwischenhirns knfipfan. Oass alia diese Complieationen nieht 
nur anatamisch, sondern auch functionell nicht gleiehgfiltig sein 
kSnnen, ist selbstverstiindlich ffir Jeden, der das Vorhandensein yon 
Luxuseinrichtungen im Gehirn verwirft. Sicherlich tretan in Folge 
soleher Mitlasionen besondere functionelle St6rungen auf, sie k6nnen 
abet latent bleiben, sie brauchen durch ein ver~ndertes Benehmen 
der Thiera nicht stets in klarer Weise zum Ausdruck zu kommen. 

Was aber den Erfolg der Rindenabtragung als solchen anbetrifft, 
ein Erfolg~ der~ sich, wie alle anderen Autoren zugeben, dutch sog. 
Ausfallserschainungen im Gebiete der Sinne und der Intelligenz kund- 
giebt, so ist es nach dem, was ich gesehen habe, oft ausserst schwierig, 
den Antheil der verschiedenan Sinnesgabiete an dam Functionsaus- 
fall mit aller Bestimmthait zu pracisiran. 

Ein reiner und isolirter Ausfall in der Perceptionsfahigkeit eines 
Sinnasorgans ist ja selbst nach doppelseitiger peripherer ZerstOrung 
desselben einem •aehweis bei rein objectiver Beobachtung des Thieres 
oft schwer zug~,nglich, wie ich es spfi, ter anli~sslich der Besprechung 
des Verhaltens eines im neugaborenen Zustande doppelseitig enu- 
cleirten Hundes ausffihran werde, wail die Thiere durch eine iiber- 
raschend gesteigerte Beth~tigung der anderen Sinne den Defect vor- 
trefflich zu corrigiren verstehen. Auf welt griissere Schwiarigkeiten 
stSsst man, wenn es sich um die Beurthailung yon Thiaren handelt, 
denen sogenannte corticala Centren ausgaschaltet warden, well hier 
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der Ausfall im Gebiete der Sinne complicirt wird durch einen event. 
recht betriichtlichen intellectuellen Defect. Hier muss man doppelt 
auf der Hut sein, das eigenartige Benehmen solcher Thiere nicht 
willktirlich zu deuten und feinere Ausfallserscheinungen nicht zu 
ignoriren. 

Angesichts all dieser Schwierigkeiten und der durch dieselben 
bedingten, seit Jahren bestehenden physiologischen Controversen, 
kann ich reich der Meinung nicht verschliessen, dass die experi- 
mentelle Methode, 'wie sie bisher geiibt wurde, an der Grenze ihrer 
Leistungsfahigkeit angelangt ist und dass dieselbe fernerhin allein 
unmSglich ausreichen dfirfte, um uns Fortschritte in der Physiologie 
des Gehirns zu sichern, die wesentlieh fiber das~ was ietzt allgemein 
zugegebeu wird, hinausgehen. Jedenfalls wird man die Localisations- 
frage auf eine viel breitere Basis aufbauen mfissen, unter umfassen- 
derer Heranziehung der normalen uad vergleichenden Anatomie, der 
Embryologie und der pathologischen Anatomie, als es bisher geschah, 
und derse]ben sich so von neuen Gesiehtspunkten aus nahern. 

Vor allen Dingen wird da aber eine sehr sorgfaltige Berfick- 
sichtigung der Gehirnanatomie nicht zu umgehen sein, doch zum 
Mindesten in der Richtung, class man den wahren Umfang der pri- 
maren und secundaren Veranderungen im Centralorgane solcher 
monatelang beobachteter operirter Thiere in erschSpfender Weise 
feststellt. Und in der That ist es schwer begreiflich, dass in einer 
Frage, wo so Vieles sich um feinere regionare Begrenzungen dreht~ 
die hirnanatomischen Details bei den Versuchsthieren nicht regel- 
massig anf das minuti0seste studirt wurden. Existirt doch meines 
Wissens ausser den fragmentarischen Untersuchungsresultaten yon 
Moel i  nnd B i n s w a n g e r ,  die sich auf Munk ' sche  Hunde bezogen 
und denjenigen yon u M arch i  und G. A lge r i* )  nur eine einzige 
grfindliche anatomische Untersuehung fiber einen langere Zeit wah- 
rend des Lebens beobaehteten und ffir die Entscheidung der Locali- 
sationsfrage verwertheten operirten Hund, n~tmlich die yon dem 
Englander L a n g l e y * * ) ,  der das Gehirn eines der von Gol t z  ope- 
rirten und am arztlichen Weltcongress in London demonstrirten Hunde 
in ausserst sorgfaltiger Weise untersucht hat. Die Ergebnisse dieser 

*) Neurolog. Centralblatt 1887. S. 254. 
**) Journal of Physiology. Vol. IV. 1884. ,The structure of the dogs 

brain u. Report on the parts destroyed of the brain of the dog operated on 
by Prof. Goltz",  by J. N. Langley .  

47* 
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schSnen Untersuehung, die in Deutschland wenig gekannt zu sein 
scheint~ bilden allerdings keine sehr feste Stiitze ffir die Gol tz ' sche 
Auffassung der Localisationsfrage. 

In naehstehender Mittheilung habe ich mir nun eines Theils die 
Aufgabe gestellt, diese anatomisehe Lticke in der Localisation der 
optisehen Wahrnehmungen einigermassen auszuftillen und zwar durch 
Studium yon Gehirnpraparaten solcher Thiere, die ihrer Sehspharen 
g~nz|ich oder gr6sstentheils beraubt und die in eigenth/imlicher Weise 
w~hrend des Lebens beobachtet worden waren. Diese Aufgabe 
warde mir ermSglicht durch das liebenswtirdige Entgegenkommen 
des Herrn Professor H. Munk,  mir einige Gehirne yon Thieren, 
die er langere Zeit beobachtet und die er an der Naturforscherver- 
sammlung in Berlin (1886) demonstrirt hatte, zur anatomischen Unter- 
suchung zu fiberlassen.*) Anderentheils beabsichtigte ieh in vor- 
liegender Arbeit eine Reihe yon Erg~nzungen und Nachprfifungen 
meiner in diesem Archly Bd. 12 u. 16 publicirten Resultate vor- 
zunehmen und die feineren anatomischen Verh~ltnisse der optischen, 
Bahnen zu eruiren, letzteres haupts~ehlich auch unter Verwerthung 
einiger pathologischer Fi~lle am Menschen und einzelner yon mir 
operirter erwachsener Katzen und neugeborener Hunde. 

Dass die peripheren Hirnnerven meist aus relativ scharf umgrenzten 
Ganglienzellenhaufen ihren Ursprung nehmen, beziehungsweise dass sie 
in solche sich auflSsen (sensible Fasern)**), dass somit die Sinnes- und 
Bewegungsorgane ihre ziemlich streng localisirten prim~ren Centren be- 
sitzen, dies dtirfen wir nach den tibereinstimmenden experimentellen 
und embryologischen Untersuchungsresultaten als feststehend ansehen. 
Bis zu den primliren Oentren besteht somit der Grundsatz der speci- 
fischen Energie der Sinne ebenso wie de~:ienige der isolirten Leitung 
mit Bestimmtheit zu Recht. Auch der Annahme, dass die Funetionen 
der Ganglienzellengruppen, in welche ein Iqervenfaserzug endigt (sich 
in feine lqervennetze auflSst), zum Theil wenigstens, verwandt sind 
mit denjenigen des Organs, aus dem dieser entspringt, steht nights im 
Wege, nur darf man nicht vergessen, dass die als prim~re Centren 

*) Ich spreche Herrn Prof. Munk hierftir auch hier meinen verbindlich- 
sten Dank aus. 

**) Yergl. auoh His,  Zur Gesehichte des Gehirns. Abhandlungon der 
math. - phys. Klasso tier KSnigl, Sgohsischen Gesollsohaft tier Wissenschaften 
1888 and Fore l ,  Dieses Arshiv Bd. XVIII. 1. 
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eines Nerven in der Regel angesproehenen Ganglienzellengruppen ana- 
tomisch nur grob abgegrenzt sind, und dass nicht a!len Ganglien- 
zellen, die sieh zu einer Gruppe vereinigen, dieselbe Bedeutung zuge- 
sprochen werden darf, wie denn auch hiiuiig ganz differente Nerven- 
bfindel Beziehungen zu solehen Gruppen haben k6nnen. 

MSgen nun die einem Sinnesorgan entstammenden Nervenfasern 
mit den Elementen der zugehSrigen Kerne wie immer verkniipft se~n, 
unter alien Umst~nden fordert die Physiologic Vertretung der primaren 
Centren in der Grosshirnrinde, dem Organe des Bewusstseins; eine 
Vertretung, die nur durch Faserverbindungen, directe oder indirecte 
bewerkstelligt werden kann. 

Und da drangt sich nun eine ffir die Auffassung der Loealisations- 
lager fundamentale Frage auf, in welcher Weise und in welehem Um- 
fange geschieht diese Vertretung, resp. welche Leitungswege vermit- 
teln die Beziehungen zwischen den primaren Centren eines Hirnnerven 
und dem Bewusstseinsorgan. Mit der Eruirung eines solchen Ein- 
strahlungsbezirkes in der Grosshirnrinde wiirde gewiss auch Licht 
auf den muthmasslichen Erregungsbezirk oder das Rindencentrum ge- 
worfen werden. 

Die anatomisehe Basis f/Jr eine scharfe Functionslocalisation in 
der Grosshirnrinde ware somit meines Erachtens gegeben, wenn 
der Nachweis gelange, dass die Rindenprojeetionsfasern (ira Sinne 
M e y n e r t ' s )  aus den Ursprungsstellen der Sinnesnerven je in ganz 
begrenzte Rindenabschnitte sich ergiessen und dort lcdiglich mit dan 
Ganglienzellen dieses Gebietes in nahere Beziehungen treten wiirden~ 
derart, dass jeder sogenannte Kern fiir seine Radi~trfasern einen scharf 
umschriebenen Einstrahlungsbezirk besiisse, welcher yon Projections- 
fasern aus anderen Kernen verschont bliebe. Eine solche anatomische 
Basis wfirde indessen nicht nothwendig eine scharfe Localisation im 
physiologischen Sinne bedingen, denn innerhalb der Grosshirnrinde 
wliren ffir die Fortleitung rod Erregu~gen aus der Peripherie noch 
andere Wege denkbar (z. B. dutch die grauen 5~ervennetze). 

Zur Entscheidung all dieser anatomischen Fragen erschien rnir 
die Gudden ' s che  Methode der Operation an neugeborenen Thieren 
vortrefflich geeignet. Nach den zahlreiehen positiven Operationser- 
folgen*), die ich nach Eingriffen in den Cortex von neugeborenen 
Kaninchen und Katzen gewonnen hatte: durfte ich mit Bestimmtheit 
erwarten, dass diese Methode weiter aus gebeutet und aueh auf er- 
wachsene Thiere ausgedehnt, unter Variation der Angriffsstellen ffir 

*) Diesos Archiv Bd. XII. und XIV. 
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die Operation, zur Eruirung auch der feineren Verbindungen zwischen 
den prim~ren Centren and der Rinde mit Erfolg herangezogen werden 
dfirfte. Die Bedeutnng dieser Methode liegt fibrigens auf tier Hand, 
wenn man sich vergegenw~rtigt, dass die secundgren Entartungen 
ausnahmslos auf diejenigen Faserztige sich beschrgnken, die in ihrer 
Continuit~t getrennt wurden, und dass sie somit einen sicheren Weg- 
weiser f~ir den Verlauf eines Faserbfindels darstellen, and wenn im 
Weiteren b erticksichtigt, dass im Gehirn sicherlieh, wieF o r e I *) und auch 
ich**) an einer Reihe yon Beispielen nachgewiesen haben, weder das 
W a l l  e r '  sche noch das G u d d e n '  sche Entartungsgesetz unbeschr~nkte 
Anwendung finden. Mit anderen Worten, der Umstand, class naeh 
Durehtrennnng eines Faserzugs nicht n u r d e r  periphere, yon den 
Ganglienzellen abgetrennte Abschnitt, sondern auch der centrale de- 
generirt (allerdings langsamer als jener), dass an die Degeneration 
tier letzteren sich eine solche der zugehSrigen Ganglienzellengrup- 
pen***) anschliesst, und dass diese Ver~nderungen sich ohne Rfiek- 
sicht auf die physiologische Bedeutung der l~dirten Bahnen vollziehen, 
das i~sst eine erweiterte Anwendbarkeit tier Atrophiemethode zut).  

Mit dieser Methode des Studiums secund~rer Veranderungen glaube 
ich nun in ziemlich exacter Weise den Naehweis geliefert zu haben, 
dass je einem Absehnitt (Kern) im Zwischenhirn ein ziemlich scharf 
umschriebenes Hirnrindenareal entspricht, welches fast ausschliesslich 
als Einstrahlungsbezirk ffir die jenem entstammenden Projectionsfasern 
aufgefasst werden muss and dessert Erhaltung eine unerl~ssliche Be- 
dingung f~ir die Integrit~t des correspondirenden Zellenhaufens im 
Sehhfigel b i lde t t t  ), 

Am ausf~ihrliehsten hatte ich fiber die Beziehungen der Gross- 

*) DiGses hrehiv Bd. XII. und XIV. 
**) 1. r 

***) Auf (lie scheinbar~n Ausnahmen dieses Satzes werde ich spEter ein- 
treten. 

t )  Selbstverst~ndlich wird das Zustandekommen solcher Entartungen 
dutch eine ganze Reihe yon Momenten (Z~itdauer naeh dem Eingriff, Urn- 
fang dor L~sion, Entfernung der L~sionsstelle yon dot Ursprungsregion des 
Fasorzugs u. dgl.) gofSrdort odor verzSgert. 

~'~) Eine ganze Reihe yon ~hnlichen Boobachtungon an mensehlichen 
Hirnpr~paraton (~ecund~ro Entartungen im Sehhiigel naeh alton Defecten in 
tier Grosshirnhomisph~rr die ich in den lotzton Jahren zu machon Gelegenheit 
hatte, best~tig~en das u dersolbon VerhEltnisse auch ftir den 
Menschon. hueh Forel  (a. a. 0.) hat ~hniicho Boobachtungen wiodorholt 
gomacht. 
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hirnrinde zu den primaren Opticuscentren berichtet. Bei verschiedenen 
Thierarten (Kaninchen, Katze) und auch bei pathologischen Fallen 
am Menschen hatte ich so fibereinstimmende Befunde gemacht, dass 
mir die absteigende Degeneration der G r a t i o l e t ' s c h e n  Fasern und 
die secundare Erkrankung der primaren Opticuseentren naeh lange 
andauernden Defecten im Hinterhaupthirn eine ebenso gesicherte 
Thatsache erschien, wie die secundare Degeneration der Pyramidenbahn 
nach Continuitlitsunterbrechung an irgend einer Stelle derselben, v. G ud- 
den*) nnd einige andere Forscher [Richter**) ,  Darkschewisch***) ]  
verhielten sich trotzdem meinen Ansichten fiber die optischen Bahnen 
gegenfiber, theilweise oder ganzlich ablehnend, ohne indessen meine 
Beobaehtungen direct in Zweifel zu ziehen. 

Ich hatte im Weiteren nachgewiesen, dass bei neugeboren ope- 
rirten Kaninchen und Katzen, wenigstens naeh Entfernung der Seh- 
sphere, das Corp. gen. ext. und das Pu|vinar einerseits, der vordere 
Zweihfigel andererseits sieh histologiseh ganz anders verhielten. WiSh- 
rend bei den erst erwahnten Gebilden durch die Operation ein directer 
deletarer Einfluss auf die Ganglienzellen gewisser Partien derselben 
ausgefibt wurde, so dass beide Ursprungsregionen des 51. opt. in ganz 
hoehgradiger Weise sehrumpften, zeigte sich im vorderen Zweihfigel, 
ausser der yon G a n s e r  zuerst beschriebenen Atrophie im mittleren 
Mark, eine allgemeine Volumensreduction~ bei welcher es nicht gelang, 
eine scharfe Localisation der seeundaren Veranderungen auf bestimmte 
Elemente nachzuweisen. Und hinsichtlich des Tractus und Nervus 
optic, liess sich eine Faserreduction ausnahmslos nur bei neugeboren 
operirten Katzen nachweisen, wahrend bei Kaninchen und bei erwachsen 
operirten Katzen dieserBefund nur vereinzelt und in Partien des Tractus 
gemacbt werden konnte, die mit der Retina in keinem directen Zu- 
sammenhang stehen. Eine Erkllirung zu geben, warum die secundiire 
Erkrankung in den primaren Opticuscentren einen verschiedenen 
Charakter trage, warum naeh Abtragung der Sehsphi~re bei neuge- 
borenen Katzen der Sehnerv atrophirt, bei erwachsen operirten und bei 
Kaninchen aber nieht oder nur ausnahmsweise, das unterliess ich, 
well mir dies damals in der That r~thselhaft erschien. Seither sind 
nun die bedeutungsvollen histologischen Arbeiten fiber das cen- 
trale Nervensystem yon Go lg i ,  F o r e l ,  His u. A. erschienen und 
haben manche feinere Punkte in der Histologie der Ganglienzelle auf- 

*) a. a. O. 
**) Diesos hrchiv Bd. XVI. 3. 

***) Archiv ffir Anatomie uud Physiologie 1887. 
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gekllirt, seither wurde auch mir hinsichtlich der Anffassungsweise 
der secundaren Veri~nderungen Manches klarer und werde ich am 
Schlusse dieser Arbeit auch nach dieser Richtung einzelne Lficken 
auszuffillen mich bemtihen. 

Warum ich mich der Ansicht von G u d d e n ,  dass die Atrophie 
des N. opt. bei neugeboren operirten Katzen und Hunden, wenn sie 
naeh Wegnahme der Sehsphi~re fiberhaupt auftritt, auf abnorme Hirn- 
druckverhiiltnisse zurtickzuffihren sei, denen der vordere Zweihfigel 
ausgesetzt sei, nicht anschliessen kann, darfiber habe ieb reich be- 
reits in diesem Archly Bd. XVI. ausgesproehen. Der Nachweis einer 
Degeneration in der ganzen Continuiti~t der grob anatomisehen Bahn 
der G r a t i o l e t ' c h e n  Fasern yon dem operativen Defect an his und 
mit den primliren optisehen Centren zwingt zu einer anderen An- 
nahme, nlimlich zu der, dass die seeundlire Degeneration eine vom 
Defect her fortgeleitete ist, und dass dieselbe direct oder indirect 
auch einen deleti~ren Einfluss auf die Nervennetze des N. opt. (wahr- 
scheinlich im Corpus gen. ext.)ausfibe*). Da ich die absteigende 
Volumsverkleinerung im N. opt. naeh Abtrennungen in der 8ehsphare 
nur bei neugeboren operirten Katzen beobaehten konnte, fasste ich 
dieselbe auch mit Riicksicht darauf, dass in diesem Nerv alle histo- 
logischen Veriinderungen fehlten, als eine dutch StSrungen hauptslich- 
lich im Corp. gen. ext. indirect bedingte Hemmung des Wachsthums 
auf. Dass dieselben Elemente, welche dem N. opt. Ursprung geben, 
dureh die Trennung der Sehsphare yon ihren peripheren Verbindun- 
gen d i r e c t  gef~hrdet wfirden, habe ich indessen in keiner meiner 
frfiheren Arbeiten geiiussert, sondern stets die Verschiedenheit der 
histologischen Veranderungen in den primaren Opticuseentren nach 
Eingriffen yon der Peripherie und yore Cortex aus betont; die einzige 
gemeinsame Erkrankung fi~nde sich nach meinen Beobaehtungen in 
den Nervennetzen der Subst. gelat, des Corp. gen. ext. und Pulvinar 
(in den lateralen Abschnitten derselben). 

v. G u d d e n  ffihrte gegen meine Auffassung der Beziehungen zwi- 
schen der peripheren optisehen Bahn und der Grosshirnrinde des 
Occipitalhirns an, dass er bei einer jungen Katze, welcher der grSsste 
Theil des Occipito-Temporalhirns abgetragen worden war, keine nach- 
weisbare Volumsverlinderung weder im gleichseitigen Tract. opt., noch 
in eineln der beiden Fin. optici gefunden babe. Ich selbst hatte Ge- 
legenheit, die bezfiglichen Praparate an der Naturforscherversammlung 
in Strassburg zu sehen, und musste zugeben, dass eine Verli.nderung 

*) Yergl. auch Forel  1. 0. 
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im Tract. opt. nicht vorhanden war. Dieser Operationserfolg steht 
aber nichts destoweniger mit meinen Versuchsresultaten nicht in 
Widerspruch. Denn es handelte sich da nicht um ein neugeboren 
operirtes Thier, sondern um eines, das b e i d e r  Operation bereits ca. 
6 Wochen alt war; dass man aber bei so alton Thieren nach Weg- 
nahme der Sehsphiixe, nach 4 Monaten wenigstens, noch keine nach- 
weisbare Volumensverkleinerung in den Nn. optici erhiilt, darauf hatte 
ich bereits in diesem Archly Bd. 16 Heft 1 aufmerksam gemacht. 
l)a in diesem Alter die Sehnerven bereits ziemlich die normale Griisse 
und Farbe haben~ kann eine Wachsthumshemmung in denselbon 
selbstverstandlich nicht mehr in bedeutendem Umfange eintreten. 
V onde r  colossalen Degeneration tier G r a t i o l e t ' s c h e n  Strange und 
der betriichtlichen Schrumpfung des Corp. gem ext. hatte v. G u d d e n  
damals bei der Demonstration des Kiitzchengehirns keine Erw~hnung 
gethan; vielleicht hatte er kein Gewicht darauf gelegt, ffir reich aber 
war jene sehr wichtig, denn sie zeigte die Verwandtschaft der secun- 
dliren Verlinderungen nach Eingriffen bei neugeboren und erwachsen 
operirten Thieren, und ich konnte ganz iihnliche Veriinderungen auch 
bei meiner, im Alter yon ffinf Wochen zur Operation gekommenen 
Katze sparer constatiren. 

Und was die den meinigen zum Theil widersprechenden Beob- 
achtungen R i c h t e r ' s * )  an menschlichen Gehirnen anbetrifft, so muss 
ich often gestehen, dass ich gegen die Richtigkeit derselben einigesMiss- 
trauen hege, denn die Priiparate wurden nur grob anatomisch und histo- 
logisch~ ohne Verfertigung yon fortlaufenden Schnittserien, untersucht. 
R i c h t e r  konnte zwar die absteigende Degeneration in den G r a t i o l e t -  
schen Striingen und die secundaren Veriinderungen auch im Pulvinar 
bestlitigen, dagegen fand er den Tract. opt., das Corp. gen. ext. der 
kranken Seite, obwohl das letzteren K6rper ringsumgebende Mark 
total degenerirt war, gi~nzlich normal. Namentlich diesen letzteren 
Punkt muss ich entschieden in Zweifel ziehen, d e n n e r  wfirde mit 
allen Versuchsergebnissen an h5heren Thieren in unlSsbarem Wider- 
spruche stehen. Der Umstand, dass im Rich te r ' s chen  Falle im 
Corp. gen. ext. keine KSrnchenzellen sich fanden und die Ganglien- 
zellen meist normal aussahen, ist kein hinlanglicher Beweis ffir die 
Integritlit jenes K6rpers; Kiirnchenzellen finden sich b e i d e r  secun- 
d~ren Degeneration des Corp. gen. ext. fiberhaupt nut selten und 
vereinzelt, weft bier die Nervenfasern nicht in derben Zfigen, wie 
dies beim Pulvinar der Fall ist, sondern in feinen Lamellen ein- 

*) Dieses Archiv Bd. XVI. 3. 
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strahlen*); und was die Ganglienzellen anbetrifft, so verhalten sich 
da, wie icb spliter naebweisen werde, die versehiedenen Formen der- 
selben ganz verschieden, ebenso wie die verschiedenen Abschnitte 
dieses KSrpers. Wenn man dieses Gebilde nicht Schnitt f~r Schnitt 
und unter steter Vergleichung mit normalen Bildern studirt, wird 
man vor Ti~uschungen schwer bewahrt. 

Die Frage, ob und unter welchen Umstanden sieh beim Menschen 
nach Oefecten im Occipitalhirn secundlire Veri~nderungen in den 
G r a t i o l e t ' s c h e n  Stri~ngen, im Pulvinar, Corpus genie, ext. und im 
vorderen Zweihiigel vorfinden, ob diese Veranderungen sich mit der Zeit 
auch auf den Tractus und N. opt. ausdehnen kSnnen, kann selbst- 
verstlindlich nur entschieden werden durch sorgf~ltiges Studium einer 
grSsseren Anzahl yon Fallen mit m~iglichst alten Herden im Occipi- 
tallappen (speciell im Cuneus und im anliegenden Mark). Bei den 
sparlichen Mittheilungen**) fiber solehe Beobachtangen ist jeder neue 
i~hnliche Fall yon Bedeutung. In den letzten Jahren hatte ich aber- 
mals Gelegenheit einige hierher gehSrende Falle zu beobachten, und 
da dieselben meine frtiher auch an Thieren gemaehten Beobachtungen 
in weitem Umfange zu bestii.tigen und in die feineren Vorg~nge bei 
der secund~ren Degeneration innerhalb der optisehen Bahn einiges 
Licht zu werfen geeignet sind, will ich fiber dieselben in miiglichst 
ausfiihrlieher Weise beriehten. 

Was aber die anatomischen u an den yon Munk 
operirten Hunden aDbetrifft, so hoffe ich, dass dieselben mit Riiek- 
sieht auf gewisse Verschiedenheiten in der Ausdehnung des operativen 
Rindendefectes und entsprechende Yerschiedenheiten im Yerhalten der 
Thiere einen night unwichtigen Beitrag zu den speciellen Fragen der 
Loealisation der optisehen Bilder zu liefern im Stande sind, nlimlich 
zur Frage, ob besonderen Netzhantabschnitten besondere Rindenregio- 
non entsprechen und ob die primlizen optischen Centren eine welt- 

*) So sind die KSrnchenzollon oinor Resorpton viol leiohter zugi~nglich. 
**) C. Re inha rd ,  der lotztes Jahr (Dioses Archly Bd. XVII. H. 3. bis 

X~TIII. H. 2) fiber eino gauze Reihe yon F~llen mit Erweiehungen in den 
Occipitallappon boriehtet hatte, land morkwiirdiger Weiss in koinem einzigen 
derselben die van mir besehriebone secund~re Entartung in den prim~ren 
optischen Centren. Dies erkl~rt sich vielleicht aus dora Umstando, dass er 
auf eine sorgf~ltige anatomische und histologisehe Untorsuchung tier bezfig- 
lichen Pr~parate nicht viol Gowicht legte und oino solohe daher moist untor- 
liess. Dagegen besehrieb kfirzlich S c h m i d t - R i m p l e r  einen hSehst inter- 
essanten Fall yon traumatishher corticaler Homianopsie mit fortgeleitetor 
Opticusdogeneration. Archly flit hugenheilkunde. XIX. Bd., 3. p. 296 u. ft. 
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gehende functionelle Selbststandigkeit besitzen oder nicht. Jedenfalls 
darf man aus den Untersuchungsergebnissen bei den erwachsen ope- 
rirten Thieren eine Aufkli~rung erwarten, in welcher Weise die Ope- 
rationserfolge bei neugeboren operirten Thieren aufzufassen sind und 
ob die bei letzteren und bei jenen auftretenden secundltren u 
rungen identisehe Processe sind. 

Borer  ich fiber die seeund~ren Veritnderungen bei den von Munk  
operirten Hundegehirnen Bericht erstatte,  will ich fiber den Opera- 
tionserfolg bei jener halb erwaehsenen Katze Mittheilung maehen, 
welche im Alter yon ca. 5 Wochen eines grossen Theils der linken Seh- 
sphere (des lateralen Abschnitts) beraubt worden war, und welche vier 
Monate nach der Operation gelebt hatte. Es ha ndelt sich bier um 
dasselbe Thier, fiber das ich vorlliufig und in aller Kfirze in diesem 
Archiv Bd XVI,,  1. (im Versuch VII.) berichtet hatte; das Gehirn 
war damals noch nicht geschnitten. 

!, Katze (VII. Versueh). 
Bei dor Section zeigte sich, wio ich nochmals tier Vollst~ndigkeit halber 

wiederholen will, in tier Defeoth5hle ein bodoutonder serSser Erguss. Dor 
operative Defect betraf haupts~chlioh die caudalen Partien dor 1 - - 3  ~ussoren 
Windungen, ein nicht unbetr~ohtlicher Theil der medialon Sohsph~re (veto 
Gyr. suprasplenial und splonial yon L a n g l o y )  bliob stehon, auoh dot Gyr. 
postsplenial, war nur partioll li~dirt, abet secund~r atrophisch, w~hrend die 
laterale und frontalo Partie tier Sehsph~re total abgotragon wordon war. Gyr. 
Sylvii nicht t~dirt. Seitenvontrikol an einer kloinen Stello otwas erweitert. 
Sagi~talo Ausdohnung des Dofectes on. 10 mm, die horizontalo ca. 17 mm 
(gemessen vet tier Entleerung des sor6sen Ergussos). 

Die ~n.  op t i o i  b io ten  k e i n e n a e h w o i s b a r o  G r S s s e n d i f f o r o n z  
d ar. Dot linko Traetus opt. ist in den oaudalen Partion sohon makroskopisch 
etwas diinnor als tier roohto, in don vordoron Abschnitton (hinter dora Chiasma) 
l~,sst sich aber eino GrSssondifferonz zwischon don beiden Tractus nicht mehr 
feststellen. Des linko Corpus gon. int. ist unversehrt, des linko Corpus gon. 
ext. und Pulvinar zeigon indesson leiohto Sohrumpfung. Auch tier linko vor- 
dore Zwoihiigel ist etwas kleinor und niedrigor als der reohto. 

Die Untorsuohung tier in frontalor Riohtung angologton Schnittreiho or- 
gab folgendon Bofund: 

Der MarkkSrper in der ni~ohston Umgobung dos Rindendofeotos, sowio 
der zur Sehsphiiro in Boziohung stohende Abscbnitt dor hintoren innor~n 
Capsol vorriith ein deutlichos Bild der soound~ren Degeneration, die sioh 
sohon duroh intensive Carminf~rbung makroskopisch kund giobt; doch ist 
dor degenerirto Faserzug, namentlich in tier 7N~ho dor inneren Capsol und tier 
Gittorschicht, mohrfaoh durch normale offenbar andoron Rindonregionen oat- 
stammende Faserbiindelgruppen durohbroohen, so dass an einzelnon Stellon 
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die degenerirten und die normaleu Partien gRterartig durchflochten sind. In 
tier inneren Capsel selbst ist aber dos degenerirte Feld durshweg soharf um- 
sshrieben. 

Dos Corp. gen. ext. capital und lateral umgebendo Mark zeig~ ausser 
einer (wie die genauere Besiohtigung ]ehrt) nioht sehr umfangreichen Reduc- 
tion des Volumons eine sehr betr~chtlicho Anzahl yon Kernen und Spinnen- 
zellen, es erssheint somit nicht einfash, ohne wesentliohe Spuren zu hinter- 
lassen, gesshwunden, wie letzteres hiiufig der Fall ist naoh Eingriffon an 
neugeborenen Thioren. 

Dos linke P u l v i n a r  l~sst in seiner gesammten Ausdehnung die be- 
kannte Form deutlich erkennen~ ist dorsal etwas niedriger ats oaf der gesunden 
Seite; in histologischer Beziehung ist zu bemerken, class die dassolbe duroh- 
setzenden Fasern ihre Markscheiden moist eingebfisst haben, uad class die 
Ganglienzellen in weiter Ausdehnung in unscheinbare, dos Licht mitunter 
stark brechende und mit Karmin auffallend dunkel sioh f~rbonde kleine 
Kliimpchen verwandelt sind, an welche sich oft derbe Spinnenzellennester 
anlehnen. Die Grundsubstanz ist hier nisht zart granalirt, sondern hi~ufig 
verwasohen, kernreich und fgrbt sich mit Karmin dunkel; die Gefi~sse zeigen 
durchweg etwas verdickte Wandungen. 

Ganz ~hnliohe Veri~nderungen finden sich auch im linken Corpus  
g e n i c u l a t u m  e x t e r n u m ,  welshes namentlich in den oapitalen Ebenon eine 
betrS, chtliche Volumenredustion verr~th. Hier zeigen s ioh vor Allem die 
grSsseren mehr peripher liegenden Ganglienzellen exquisit gesohrumpft, 
wiihrend in den caudalen Regionen dieses KSrpers, und namentlish in der 
dorsalsten Partie (d. h. in dem Zellenhaufen, welsher haubenartig auf dem 
Tract. opt. sitzt) die Bilder ein ziemlioh normales Aussehen darbieten. 
Immerhin ist dot grSsste Theil des ]inken Corp. gen. ext. degenerirt. 

Was den linken v o r d e r e n  Zweihfigel  anbetrifft, so ist nicht zu ver- 
kennen, class sein Arm (ira Sattel zwischen Pulvinar, hinterem Thalamuskern 
und jenem) etwas degenerirt ist. Der vordere Zweihfigel selbst ist etwas 
kleiner als der rechte, die Degeneration li~sst sich hier indessen mit Sisher- 
heit nicht looalisiren~ selbst sine klare Ver~nderung im sog. mittleren Mark 
( G a n s e r )  ist nioht mit Sicherheit zu constatiren; immerhin finden sioh zer- 
streut (namentlish im oberflEehlichen Grau) einzelne auf Entartung verdEch- 
tige Ganglienzellen. 

Wi~hrond nun in den soeben besproshenen degenerirten Regionen nioht 
nur sine ausgepr~gte Ganglienzellensclerose~ sondern auch, Ehnlish wie nash 
Eingriffen an neugeborenen Thieren, sine deutlishe Volumenreduction der be- 
ziiglichen Centren sich finder, e r s s h e i n t  im T r a s t u s  opt. weder  l inks  
noch r e c h t s  s ine n e n n e n s w e r t h e  Verg, n d e r u n g :  beide Trac t .  op- 
t tc i  ( abgesehen  tier sogen.  H e m i s p h g r e n b f i n d e l  v. G u d d e n ,  die 
e i g e n t l i c h ,  s t r o n g  genommen~ zum T r a c t u s  opt. n i s h t  gehSren)  
e r s c h e i n e n  auf  s g m m t l i o h e n  Q u e r s c h n i t t e n  g le ich  u m f a n g r e i c h  
und  ohne p a t h o l o g i s c h e  Verg, n d e r u n g ;  d e s g l e i c h e n  f inden s ish  
in den Nn. o p t i o i k e i n e  a b n o r m e n  Befunde .  
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Die fibrigen Hirnregionen*) wurden als nicht ver~ndert befunden. 
Fasst man in Kiirze vorstehenden Bofund zusammen, so goht aus dem- 

selbon horror, dass nach Eingriff in die Sehsphgre einer halbwegs erwaehsenen 
Katze, ebenso wie naeh ~hnliehen Oporationen an nougeboronon Kaninehen 
und Katzen, des Pulvinar, des Corp. gen. ext., im gowissen Umfange aueh 
der vordere Zweihfigel auf dot operirton Soite seound~r erkranken. Was den 
histologisohen Character dieser seoundSron Erkrankung anbetrifft, so unter- 
seheidet sich diesolbe yon der naoh Eingriffen an neugeboronen Thieren 
haupts~chlioh dadureh, dass bei letztoren die moisten seeund~r ot'krankten 
Elemento nach Ablauf des Entartungsproeesses, ohno wesontlicho Residuen ztt 
hinterlasson, resorbirt werden, w~hrend hier dentlieho Residuen jonos Processes 
in Form entarteter Ganglienzollen, Nervonfasern, SpinnenzeIlen etc. zuriiek- 
bleiben, weshalb hier die Volumonsreduotion dot botroffenen Centren aueh eine 
minder betrachtliehe ist. 

Und in Boziehung auf den Umfang und die Ausdehnung der secund~ren 
Degenerationen muss bemerkt werden, dass im mitgetheilten Versuche, we 
des Thier 4 Monate naeh der Operation gelebt hatte, eine Fortleitung des 
pathologisoher, Processes fiber die sog. prim~ron optischen Centren hinaus 
nieht stattgefunden hat und dass im Gegensatz zu den Befunden an neuge- 
boron operirten Katzen, speciell die Traotus und Nn. optiei vSllig normal 
blieben. 

Wie diese Differenz im Operationserfolg bei erwaehsen und neuge- 
boron operirten Thieren zu erkl~ren ist, darauf werde ieh sparer eintreten. 

II. Anatomlsehe Untersuehung der yon ~iunk olJerlrten 
Hulldegehiroe. 

a) Hund 08**). Das betreffende Pr~parat wurdo mir mit intaeter 
Dura und mit s~mmtlichen den oporativen Defect bedeckendon Hfillen (Dura, 
Galea, Haut) fibersandt. Ein Theil dieser Hfillen liess sioh yon den R~ndern 
des Rindendefeetes vorsiehtig ablSsen; die ganz adh~renten Partien jener 
wurdon nicht gowaltsam abgotrennt, sondern mit dora Gehirn fertig goh~rtot 
und geschnitton. 

A n a t o m i s e h e r  Befund .  Die makroskopisehe Betraohtung der yon 

*) Abgesehen der Rindenatrophion in der Umgobung des Defeetos~ auf  
die ich schon im u aufmerksam gemaeht habo. 

**) Dieses Thior wurde, wio mir Herr Prof. M unk gfitigst brieflieh mit- 
getheilt hat, auf dor linken Soite den 10. October 1884 und auf dor recbten 
den 9. November 1884 dor Sehsph~re total beraubt. Am 22. September 
1886 wurde es durch Verbluten getSdtet. Der Hand war vollkommen blind, 
keine andoren SinnesstSrungen~ keine BewegungsstSrungen waren vorhanden. 
Normale Hoilung und stote Gesundheit; nur am 23. Februar 1886 bei der 
Untersuehung ein epileptischer Anfall, dot bald naoh Beginn duroh hTarcoso 
(mit Chloroform und Aether a~) eoupirt wurde. 
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der Dura befreiten Hirnoberfl~she zeigt, class die Pia der Convexlt~t in der 
Umgebung tier Operationsstelle stellenweise his ca. 1 Gin. im Umkreise (nut 
in sapitaler Riohtung) ziemlieh getr[ibt und verdickt ist and an einzelnen 
Orten adherent. Die Pin fiber dem Stirnhirn und den Temporallappen zart 
und durehsiohtig. An der Gehirnbasis zeigen sish da und dort strong- und 
bandfSrmige, nioht sehr derbe Bindegewebsmassen, die zum Theil aush die 
Nn. optiei umhfillen. Die Soheide dos Sehnerven ist wesentlish verdiskt. Die 
letzteren sind weiss, abet etwas dtinn. - -  Im caudalon Dritttheil dos Gross- 
hirns, zwischen den abgetragenen Sehsph~ren lassen sioh, in don Sulous long. 
eingebettet, am don Pros. falsiform, derbe Bindegewebsmassen erkennen, 
welohe die Hemisphgren im Bereich des Hirndefectes vSllig verlSthen, so class 
ouch die bei tier Operation moist geschontan Gyri fornicati ganz eng verkniipft 
sind. Diese gewaltige bindegewebige Mambran ziaht sioh basalw~rts his filer 
die dorsalen Portion tier Gyri unoinat. (vgl. Fig. 7p). Dos Kleinhirn ist 
ziemlieh frei und yon normaler GrSsse. 

Bayer ish nun auf die genauere Sshildarung dot Ausdehnung dos ope- 
rativen Defeetas, dessen Grenzen, wio ioh sohon hier einftigen will, an man- 
ohen Stellen dutch secund~re Erkrankung der Naohbarsehaft verwissht waren, 
eintrete, will ich dos Goblet der ~I u n k'sshan Sehsph~re grob anatomisoh etwas 
ganauer skizziren. Bezfiglish der Nomenelatur dot Windungen hake ieh mish 
an die yon Lang ley*)  aingafiihrten Bezeiahnungan (vgl. Fig. 1). 

Aus den versohiadanan, etwas schematisohen Abbildungen, die Munk 
seinen Arbaiten beigegeben hat, lassen siah die Grenzen tier Sehsph~re am 
einfashsten in folgander Waise prgsisiren: 

Die vordere (frontals) Grenze wird gefunden, worm man die am meisten 
caudal gelegenen Punkte der eetosylvisshen Furehen in frontaler Rishtung 
dutch sine Tangante verbindet ( a - - a ,  Fig. l). Auf tier Convexit~t des 
Grosshirns w[irde die baz(igliche Zone in sagittaler Riohtung ca. drei Ftinftel 
der Streeke zwisehon der Oseipitalspitze und dam Winkel, welsher yon der 
Fissura ansata einer~ und der coronaria anderarsaits gebildat wird (an. cor. 
Fig. 1), ainnehmen. 

Lateralw~rts nimmt din Sehsph~re ausser den beiden oberon Windungs- 
gruppen, bestehand aus dam Gyrus postsplanieus, entolateralis, ectolateralis, 
suprasylvious und suprasplanious (PSP., ENL., EL., SSY., SSP., Fig. 1), 
noeh sin nisht wasentliohes keilfSrmiges Fold in der astrosylvisshan Windung 
(3. obere Windung, ESY., Fig. 1) sin, dassen Winkel ain reehtar ist und an 
den vorhin beschriebenen Punkt a streift. Die ideala Fortsetzung tier late- 
talon Gronzlinie miissto den dorsalsten Punkt des Gyr. Sylvii als Tangents 
sohneiden. 

Caudalw~rts umfasst die Sahsphiiro die spIenisshe und die postsplenisohe 
Windung (PSp., Fig. 1), d. h., dos Windungsgobiet veto Sulsus ealloso- 
marginalis an bis zur Oeeipitalspitzo; die basale (ventrale) Grenze wird go- 

*) 1. s. 
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bildot duroh eino den vontralsten Punkt der postsplenischen Furcho schneidon- 
den, mit dor Horizontalobene parallel vorlaufenden geraden Linie. Und dot 
Sulcus callosomarginalis (splonial fissure v. L a n g l o y )  kann als die modialo 
Gronze betrachtet werdon. 

Wenn wir nun unter Beriicksichtigung der soebon naoh den M unk'schen 
Zeichnungen fixirten Grenzen dor Sehsph~re die Ausdehnung des operativen 
Defeetes helm Hand 08 genauor betrachten, so orgiobt sioh sofort~ dass hier 
die Sehsphgzo vollst~ndig abgetragon wurde, ja  dass der Defect sogar etwas 
fiber die Grenzen der tetztoren hinausgeht. Wir mfissen boi der Schilderung des 
gindendefectes zwei Grenzcn festhalten, n~[mlieh die Grenze, die dutch das 
Messer gezogen wurde, und die Oronzo der secund~ren Erkrankung tier be- 
nachbarten Hirnrinde. Dieso letztere Grenze l~uft mit der erstoren durohaus 
nicht fiberall parallel. In den Figg. 2 u. 3 ist nur die durch die Operation 
gosotzto Grenzo wiedergegoben. 

Wenn wir zun~chst die zweito Gronze ausser Acht lassen und nur dom 
rein oporativen Defect unsere Aufmorksamkeit schenken, so f~llt sowohl boi 
Be~rachtung der Convexitgt als der ]atoralon Partie des Grosshirns auf, dass 
clio Streoke zwischen der Fissura coronaria und ansata einerseits und dor fron- 
talon Grenzo dos Dofectos andererseits eine otwas kurzo ist, d. h. welt wonigor als 
zwei Ffinftheilo dor Entfernung jones Winkels zwischen don soebon genannton 
Furchon und dot Occipitalspitze (Retractionen und Verschiobungon berfick- 
sichtigt) betrggt. Aueh wenn man die eaudalsien Punkto der sylvisohon 
Windung beiderseits durch oinr Tangonto vorbindet, liogt die Linio um ein 
gutos Stiick hinter der Dofoctgrenzo, d. h. fief im Gobioto des Rinclendefeotes. 
Genng, moines Erachtens wurde be ider  Operation das Gebiet der Sehsphgro 
frontalw~irts um mindostons 6 - -7  mm fiberschritton, m. a. W. dot Defect 
orstreckt sich auf oinen nicht unwesentlichen Theil der sogon. Augenregion 
(Zone F). Der Doutlichkeit halbor wurde in don Figg. 2 u. 3 die eigentliche 
Ausdehnung der Sohsphgro durch oine feino Linie angedoutot (Sg.). 

Lateralwiirts fgllt die Grenze dos Defootos mit dor Sehsphiirongrenze so 
ziomlich zusammen. Die medialen und caudalon Gronzen liossen sich wegen 
dor obon erwghnten VorlSthungen dot boiden Hinterhauptslappen und ihrer 
Deckon am nicht geschnittenen Prgparato nicht genau feststollen. 

Was die secundgro Erkrankung der don Defect umrahmenden Rindo*an- 
botrifft, so zeigt sich schon makroskopisch, namentlich nach AblSsung der 
Pia, dass vor Allom das Rindengebiot an der frontalen Gronzo dos Dofectes 
(ira vordoren Areal der Augenregion) in einer Breite yon 5 und 6 Mm. gelb 
vorfgrbt und yon otwas weicherer Consistenz als die gesundo Umgebung ist; 
lateral- und caudalw~irts erseheint indesson die Hirnrindo in der Umgebung 
des Defectes makroskopisch ganz normal. Von irgencl woichon dutch die 
Operation bodingten wesentlichen Verschiebungen der Windungon und Farohen 
konnto, abgesohen einer allgemoinen Retraction, wie Figg. 2 and 3 zeigon~ 
wenig constatirt worden. 

Dioses Gehirn wurdo in Miillor 'scher Fliissigkoit gehi~rtet und yon 
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Herrn Dr. D o n al d s o n*) in frontaler Richtung gesohnitten. Die Schnittreihe 
umfasst das Gehirngebiet yon der vorderen Commissar an bis zurMedulla oblon- 
gata. Die Behandlung der Sehnitte geschah theils naoh der Weigert ' schen 
Methode, racist aber unter Anwendung der bekannten Carmintinction; einzelne 
Schnitto wurden auch mit Indulin, Eosin und anderen Anilinfarben tingirt. 

Bei der Untersuchung des Gehirns wurde ein Hauptgewicht gelegt auf 
die Ausdehnung des operativen Defectes innorhalb der verschiedenen Sehnitt- 
ebenen. Um den Rindendefect mSglichst anschaulieh zur Darstellung zu 
bringen, habe ich in den Abbildungen der Schnitto die defecten Windungen 
nach einem normalen Hundehirn so erg~nzt, dass die abgotragene Pattie als 
schraffirtes Feld sofort richtig gewfirdigt werden kann. 

Wie welt erstrecken sioh nun die directen Spuren der Rindenabtragung 
unterBezugnahme auf den Sehhfigel, das Corpus striat, und die basalenPartien 
des Gehirns? Die Hirnrinde erscheint auf den Sehnittpr~iparaten erst in den- 
jenigen Frontalschnittebenen veto Messer unberiihrt, we der Thal. opt. in 
seinem vorderen Drittel getroffen wird und das Tuber einereum in seinen 
vordersten Absehnitten in die Schnittfl~iehe fiilll; m. a. W. die Schnittebeno 
liegt hart der caudalen Pattie des Chiasma an und trifft das Tub. ant. des 
Sehhiigels so ziemlieh in der Mitre. Von dieser Ebene an erstreckt sioh der 
Hirnrindendefect, in eaudaler Richtung an Tiefe etwas zunehmend, his zur 
Hinterhauptsspitze. Der Defect ist beiderseits ziemlich symm~trisch and um- 
fasst, wie bereits mitgetheilt, die beiden oberen Windungen (SSP., ENL., EL., 
SSY.) vollst~ndig, w~hrend die 3. (ecto-sylvische) Windang nut im dorsalen 
hbschnitt und racist nur oberfi~ehlich abgetragen erscheint. D i e G r e n z 1 i n i e 
z w i s c h e n  d e m D e f e c t  d e r l e t z t e r e n  a n d  der  n i e h t  l a d i r t e n  l a t e -  
r a l e n  U m g e b u n g  i s t  e ine  a u f f a l l e n d  s c h a r f e ;  nach einem 1/2--1Mm. 
breiten degenerirten Saum boginnt die laterale Hirnrinde ein ganz normales 
hussehen zu gewinnen (Fig. 5). Weitaus der grSsste Theil der ecto-sylvlsehen 
Windung ist histologisch ganz normal. 

Der Gyr. fern. (Gyr. supra-callosal yon L a n g 1 e y [form Fig. 5]) ist in den 
vorderen Sehnittebenen beiderseits nirgends verletzt, auch zeigt derselbe, nament- 
lich rechts, meist eine ziemlich normale Stractur~ dagegen erscheint er in der 
Riohtung derDefeethShle etwas verschoben and ist sein MarkkSrper stellenweise 
degenerirt. In den mehr caudal liegenden Ebenen ist der Gyr. fern. links 
zum grossen Theft mit abgetragen auch finden sich seine Reste in derbe binde- 
gewebigo Massen (verdickte Pin) eingebettet, doch sind diese Reste stellenweise 
im Bau noch ganz normal. An der Ucbergangsstelle des Gyr. ornicat.in den Gyr. 
Hippoc. (Gyr. uncin, yon L an gl e y) zeigt s ich links ein bis zum Ammonshorn 
reichender Defect (Fig. 6), w~hrend rechts die bezfigliche Pattie veto Messer 
ganz versehont warde. Im Weiteren ist links auf der medialen Seite der Gyr. 
splen, and postsplen, v611ig abgetragen, bis zum Sale. calloso-marginal. (splen. 
fissure, L a n g l e y ) ,  rechts dagegen sind diese Windungen in  der Ausdehnung 

*) GegenwErtig Docent fiir Psychologic an der John He p k i n's University 
in Baltimore. 
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yon etwa 6 Mm. Breite stehen geblieben and weisen sogar einzelne histologisch 
normal aussehende Partion auf. 

Die Seitenventrikel, die stellenweise betriichtlich erweitert sind, wurdon 
nirgends auch nur im fferingsten bei der Operation l~dirt, sie werden an den- 
jenigen Stellen, die der Sehsphiire entsprechen, yon einer ziemlich derben 
bindegewebigen Platte (SMd. Fig. 6 u. 7), in tier sich Reste yon degenerirten 
Nerven finden and die aus den degenerirten Residuen des Hemisph/irenmarks 
sowie dem verdiekten Ventrikelependym besteht, g~nzlieh abgeschlossen. 

War die Hirnrinde in der lateralen Umgebung des Defectes durehweg 
nahezu normal, so liegen die Verhiiltnisse im Feld der sog. Augenregion, 
d. h. an tier frontalen Grenze jenes ganz anders. Schon makroskopisch fiel 
da die ver~nderte F~rbung der RiMe auf; bei der Betrachtung der Schnitte 
mit Loupenvergr6sserung war es unverkenntlieh, dass die seound~re Ver- 
g, nderung sieh welt fiber die Schnittgrenzo dahinzog; erst in den Sehnitt- 
ebenen, welche dureh die vordere Commissar and die caudalsten Abschnitte 
des Nn. optici geffihrt wurden, m. a. W. in Ebenen, die welt jenseits des 
Thal. o f t  lagen und we bereits das Septnm pelluc, in die Schnittebene fiel, 
war die Hirnrinde der beiden oberen Windungen g~nzlich normal. Von hier 
beginnend, in caudaler Riehtang, zeigten sich sowohl in der Rinde als im Mark 
(gegen die Sehnittgrenze an Intensit~t stetig zunehmend bis zur totalen Er- 
weiehung) secund~ire Degenerationen~ so dass man nicht zu viel sagt, wenn 
man erkl~rt, dass weitaus der bedeutendere Absehnitt der Augenregion eine 
v611ig vergnderte Structur zeigte und jedenfalls aueh in nut geringem Grade 
functionsfiihig war. 

Was die innere Oapsel anbetrifft, so sind ihre vorderen zwei Drittol ganz 
weiss and v611ig normal, erst in denjenigen Abschnitten derselben, welche 
der caudalen HSlfte des Thai. opt. anliegen, zeigen sich degenerative Ver- 
iinderungen, die caudalwi~rts successive zunehmen. In den oaudalsten Partien 
und zwar im dorsalen Abschnitt derselben findet sich nicht eine einzige nor- 
male Faser, wi~hrend hies ventralwiirts noeh dichte weisse Zfige verlaufen, 
die zweifelsohne dem Temporallappen entstammen. Am intensivsten ist die 
Degeneration in den Schnittebenen des Pulvinars (Fig. 5M.). Hies ist auch 
die Continuitgt des degenerirten Hemisphiirenmarks (den abgetragenen Win- 
dungen angehSrond) und der hinteren Capsel ganz evident (Fig. 5, J: u. M.). 
An Pr~paraten mit W e i g e st'sober F~rbung blieb die bezfigliehe Partie blass, 
obwohl aueh bier noch einzelne normale Markscheiden mit des characteristi- 
sehen F~irbung sichtbar waren; an Carminpr~paraten trat die Tieff~rbang 
der degenerirten Stellen in sehr auffallonder Weise zu Tage (vgl. Fig. 5, we 
die Farbennuancirungen natargetreu sind). Das s a g i t t a l e  Occ ip i t a l -  
mark  an der sog. B a l k e n t a p e t e  (der dorsale Abschnitt tier G r a t i o l e t -  
sehen Sehstrahlungen) ist  v S l l i g g e s e h r u m p f t  and d e g e n e r i r t ,  wg~h- 
rend alas s a g i t t a l e  T e m p o r a l m a r k  (ventral. Abschnitt der Gra t i o l e t -  
schen Str.), welches  die P r o j e e t i o n s f a s e r n  aus dem corp .  gen. int. 
f f ihrt ,  ganz  n o r m a l i s t ;  die Grenze zwisehen beiden ist in Folgo tier De- 

ArchlY L Psyehiatrie. XX. 3, Heft. 4 8  
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generation jenes an Carminpraparaten sine a u f f a l l  e n d s o h a r  fe (vgl. Fig. 6, 
SMd. u. SMv.). Auch die Gittersehioht (gitt., Fig. 5) erscheint in den oau- 
dalen Ebenen des Thai. opt. zum Theft reeht entartet. Wie welt die Degene- 
ration in der inneren Capsel sich erstreekte, dar~iber giebt uuter Anderem 
aueh der Peduneuhs,  tier his auf eiaen schmalen lateralen Abschnitt vgllig 
normal ist (Fig 5, P.)~ Auskunft, m. a. W. nicht nur dot Pyramidenfascikel~ 
sondern auoh der dem Parietalhirn entstammeade und im Peduaoulus lateral 
yea diesem liegende Faserzug sind auel/ianerhalb der innerenCapsel ganz frei. 

Der B a l k e n  ist attf s~mmtliehen Querschnitten im Bereieh des Iqemi- 
sph~rendefeetes degenerirt uad geschrumpft (Fig. 5, B.), w~hrend derselbe 
in den frontalen Abschnittea*) g~nzlich normal ist und nur etwas schmal. 
An den Uebergangsstellen des Rindendefeotes ist seine Degeneration auf ein- 
zelnen Sehnitten sine partielle. 

Auf das Verhalten der A s s o c i a t i o n s f a s e r n  der abgetragenen Win- 
dungen, die mehrfach betr~ichtliche Degenerationen zeigten, will ieh hier 
aioht ng~her eintreten, weft die bezfigliohea Bilder nioht sehr klar sind und 
bemerke nur im Allgemeinen, class jene in weitem Umfange Entartungen ver- 
rathen. 

Der als B a l k e n t a p e t e  bezeiohnete Faserzug, welsher die Assooiations- 
fasern zwisehen Vorder- und H~nterhauptshirn fiihrt und dem Balken medial- 
ventral (auf Frontalschaitlen) anliegt, ist hier ebenfalls and beiderseits dege- 
nerirt. In Fig. 5 ist das beztigliehe Feld nieht deutlieh differenzirt, es liegl 
innerhalb des Peldes M. seitlich veto Ventrikel. 

Die v o r d e r e  C o m m i s s a r  ist ganz normal, f~rbt sieh mit Carmin hell 
und ist ebenso umfangreieh wie bei einem gesunden Gehirn. 

T h a l a m u s  o p t i c u s .  Die vorderen Absohnitte desselhen sind ganz 
normal, hSchstens im Tab. ant. finden sioh einlge kleine, auf Degeneration 
verdgshtige Gaaglienzellen. Der mittlere Kern (inn., Fig. 5) ist ganz gesuad, 
desgleichen der ventrale und tier laterals Kern. Dieser letztere ist in den 
vorderen Absohnitten des Sehhiigels auoh durchweg begrenzt yon einer nor- 
malen Gittersohisht, in den oaudalen dagegen yon einer degenerirten. Das Pul- 
vinar ist beiderseits ganz symmetrisoh entartet (Fig. 5, Pu.); die Degenera- 
tion dieses Gebildes, die sich direct in die innere Capsel und alas Hemisph&- 
renmark verfolgen l~sst~ springt auf Carminpr~paraten sofort in die Augen, 
wg~hrend sis an Pr~paraten mit W e i g e r t ' s  P~rbung nieht so klar ist. Bei 
Betrachtung mit stgrkeren VergrSsserungen ergiebt sieh, dass in dem degene- 
rirten Felde nieht eine einzige normale Ganglienzelle zu finden ist: man sieht 
hier nat in einem derben stellenweise fibrill~iren Netzwerk sine hoohgradige 
Anh~ufung yon Kernen und ab and zu geschrumpfte P~esiduen yon Ganglien- 
zellen; die Grundsubstanz ist derb faserig, stellenweise zerkliiftet. Die Ge- 
f~sse sind auffallend zahlreieh and zeigen oft verdickte Wandungen. A u f a l -  
l e n d  i s t  d ie  s e h a r f e  G r e n z e  z w i s c h e n  n o r m a l e m  und  d e g e n e r i r -  
tern G e w e b e  in d i e s e r  P a r t i e  des  S e h h t i g e l s ,  unmittelhar an tier 

*) Yon der Gegend des Chiasmas an. 
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Peripherie des degenerirten Pulvinars liegen boiderseits ganz normale Gan- 
glionzellen in zarte Grundsubstanz eingebettet. 

Auoh die in der Umgebung des vorderen Zweihiigels liegende und often- 
bar dem hinteron Kern angehSrondo Partie dos Sehhiigels sowio das sogenannto 
lateralo Mark des Corpus genienlatum externum (an Oarminpr~iparaten nor- 
maler Hundegehirno als breites weisses Fold imponirend) sind botr~ehtlioh de- 
generirt und f~rben sioh mitCarmin ganz dunkel. - -  Eine nioht minder inten- 
sive Degeneration verr~th dos C o r p u s  gen .  e x t e r n u m  und zwar beiderseits 
aueh g a n z  s y m m e t r i s c h .  Dieser KSrper zeigt sieh auoh beim Hunde im 
Untersohied zu den bez[igliohen Verh~ltnissen bei der Katze nur auf einer kurzen 
Streoke in die retieulg~re Substanz lateral yon der eaudalen Sehhiigelpartie 
eingebettet, der grSssore Absehnitt desselben liegt dem Sehh/igel kappenartig 
an und zwar dorsal-lateral. An diesem letzteren Absohnitt lassen sieh nament- 
lieh in den vorderen Ebenen zwei  Z e l l e n g r u p p e n  abtreunen, eine dorsale 
kleinere und eine ventrale grSssere (die Trennung gesohieht zum Theft dureh 
Traetusfasern, zum Theft jedenfalls auoh dureh Rindenprojeetivfasern). Die s e 
b e i d e n  Z e l l e n g r u p p e n  (Fig. 22,  Corp. genie, ext. a 1 und Corp. genie. 
ext. bl)  v e r h a l t e n  s i oh  mi t  R f i c k s i e h t  a u f  d ie  s e c u n d ~ r e  D e g e n e -  
r a t i o n  g a n z  v e r s o h i e d e n ,  d e n n  der  d o r s a l e  Kern  w i r d v o n  l e t z -  
t e r e r  so g u t  wie v e r s e h o n t ,  w i i h r e n d  t ier  v e n t r a l e  e ine  n a h e z u  
e b e n s o  i n t e n s i v e  V e r ~ n d e r u n g  v e r r ~ t h  wie das  P u l v i n a r ;  nu r in  
einem schmalen ganz ventral liegenden Saum lassen sioh hier einzelne nor- 
male Ganglienzellen erkennen. Im vorderen ,,eingekeilten" Absehnitt des 
~iusseren Knieh5ckers (Corp. gen. ext. b, Fig. 14),  d. h. in derjenigen Re- 
gion, welehe T a r t u f e r i  irrthfimlioher Weise*) ftir das Pulvinar h~lt (das 
grosse dorsale Ganglion v. G u d d e n  beim Kaninehen) ist die Degeneration 
eine partiolle, doeh ist die Zahl der erhalten gebliebenen Ganglienzelien eino 
reeht kleine. Yon den dem ~usseren Knieh@ker eigenthCimliehon Laminae 
medullares ist beinahe niehts mohr zu erkennen, auch dot Stiel des Corp. 
gen. ext. (Gansor ) ,  welcher zum Theft in der caudalen Gittersehioht (Fig. 5, 
gitt.) verl~uft, ist sehr betr~ohtlioh degonerirt. Zu bemerken ist nooh, dass 
ein ventral veto Corp. genie, ext. ziehender Faserzug, der jodenfalls Fasern 
zum inneren KniehSeker und vielloieht auch zum vorderen Zweih~igel ffihrt 
(Fig. 92,  gitt., hier normal), theilwoise etwas entartot ist; die Mehrzahl 
der zum Corp. gen. int. ziehendenFasern ist indessen ebenso wenig wio dieser 
KSrper selber pathologisch ver~ndert. 

Beide v o r d e r e n  Z w e i h f i g e l  erscheinen etwas finch; die siebedeokendo 
Pia ist verdickt. Die Ependymsohieht onth~lt auffallend viele Spinnenzellen 
und GefS.sse mit verdi@ten Wandungon. Die Zahl dot Fasern im mittleren 
Mark ersoheint entsehieden reducirt, d e g e n e r i r t e  F a s e r q u e r s e h n i t t e  
s i n d  a b e r  n i e h t  zu f i nden .  Die GanglienzellenimmittlerenGrauanschei- 
nend normal: w~hrend sioh im oberfl~ichlichen Grau einzelne exquisit dege- 
nerirt zeigen; die Mehrzahl istjedenfalls nicht abnorm. Dos o b e r f l ~ e h -  

*) Vergl. auch F o r e l  1. c. 
48* 
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l i t h e  M a r k i s t  e t w a s  s c h m a l ,  e n t h ~ l t  a b e r  f a s t  l a u t o r  n o r m a l e  
m a r k h a l t i g e  F a s e r n .  

Was den T r a c t u s  opt.  anbetrifft, so sind, wie beroits bemerkt, die ge-  
misphgrenhCindel (Projectionsfasern aus prim~ren Opticuscentren) degenerirt, 
sic liegen dem Pedunculus an. Der Tract. optic, selber erscheint auf allen 
Schnitten a u f f a l l e n d  s c h m a l ,  auch  z e i g t  e r i i b e r a l l  e ine  z i e m l i o h  
a a s g e s p r o c h e n e  Y e r b r e i t e r u n g  tier b i n d e g e w e b i g e n  S e p t a  sowie  
K e r n a n h ~ u f u n g ,  weshalb sich sein'e Tinction mit Carmin durchwog etwas 
dunkel gestaltet; die •ervenfasern sind aber in der grSssten Mehrzahl normal. 
Ganz ~hnliche Yerhaltnisse finden sich im Chiasma and in den bin. optici. 
Weitaus die moisten Fasern in den letzteren sind normal. Die Septa sind 
aber recht derb und die Scheide tier Optic. ist wesentlish verdickt. 

Alle fibrigen Hirnregionen (Ammonshorn, Fornixs~ulen, Regio subthala- 
mica, Corp. striatum, Linsenkern, Luys ' sche r  KSrper~ Tubera r Klein- 
him, Briicke etc. etc.) sind frei yon ldaren sesund~ren Ver~nderungen. Da- 
gegen ist alas Ependym s~mmLlicher Ventrikel ziemlich stark verdickt, auch 
die Pin an der Basis erscheint stellenweise verdiokt and adherent. 

Hinsichtlich des Charakters der secundaren Yer~nderungen in den Faser- 
ztigen muss bemerkt werden, dass die Markscheiden moist zerfallen waren 
und dass die Gila eine sehr betr~chtliche Wucherung zeigte, so dass oft ganz 
auffallend dichte Kernhaufen gefunden wurden; an einzelnen Stellen waren 
die ~ervenfasern g~nzlich resorbirt und an ilirer Stelle fand sich derbes welli- 
ges Bindegewebe mi~ massenhafter Kerneinlagerung. S p i n n e n z e l l e n  zei g- 
t e n  s i c h i n  d i e s e m P r ~ p a r a t ,  w o e s  s i c h j a u m  ganz  a l to  P r o c e s s e  
h a n d e l t e ,  v e r h a l t n i s s m ~ i s s i g n u r  s e l t en .  

b) H a n d  0115. Die rechte Sehsphi~re wurde den 3. M~rz 1886, 
die linke den 14. April exstirpirt. ,,Die beabsichtigte Totalexstirpation, theilt 
Herr Prof. Munk in dem Begleitsehreiben mit~ ist nicht ganz gelung~n. Der 
Hund hat abet nut noch ~usserst wenig gesehen, und zwar mit den inneren 
oberon Retinapartien. Keine anderen Sinnessti~rungen (keine BewegungsstS- 
rungen). 1%rmale Heilung and stete Gesundheit". Herr Prof. Munk spricht 
die Vermuthung aus~ dass bei diesem Gehirn der Defect an der medialen Seite 
nicht so weir nach vorn sich erstreckt, wie beim Hunde 08. Am 22. Sep- 
tember 1886 wurde der Hund getSdtet, Dieses Pr~parat wurde mir ebenfalls 
unl~dirt and zum Theil in die Dura mater noch eingehiillt gesandt, 8 Wochen 
nach tier Section. H~rtung in Mii l ler ' scher  Flfissigkeit. 

M a k r o s k o p i s c h e r  B e f u n d :  5~ach vorsichtiger Freilegung tier Hirn- 
oberfi~che constatirt man im Gegensatz zum vorher mitgetheilten Pr~parat, 
class die Pin ausserhalb des 0perationsgebiotes fiberall zart and darchsichtig 
ist und nirgends Adhi~renzen zeigt, mit Ausnahme eines ca. 2 Mm. breiten 
Saumes~ weleher den Defect begrenzt. Die Gef~sse der Basis normal. Die  
5~n. o p t i c i s i n d  w e i s s  und  f r e i  yon b i n d e g e w e b i g e n  A d h ~ r e n z e n ,  
b e i d e  g l e i c h  g r o s s ,  e in  w e n i g  s c h m a l .  Die den Defect umgebende 
Hirnrinde yon normalem Aussehen. Das Gehira ist voluminSser and schSner 
gebaut als bei 08. 
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Die Grenzen des operativon Dofectes lasson sioh wio fo]gt darstellen: In 
sagittaler Bichtung erstrockt sich dorselbe links vonder  angonommenen 0cci- 
pitalspitze (dieselbe war mitabgotragen) an bis ca. 7 - - 8  Mm. audal yon 
dora Veroinigungswinkel der Fissura ansata und coronaria; rooh's ebenfalls, 
nur ist hier der vordore Abschnitt der suprasplenischen Windung veto Messer 
grSsstontheils vorschont worden (Fig. 8 SSP.). Was die Tiofe dot Abtragung 
anbetrifft, so ersohoint die RiMe in den vorderen Abschnitten nut oborfl~ch- 
rich lgdirt, caudalw~rts nimm~ die Tiefe stotig etwas zu. Dor Boden des 
Rindendefoctos ist leicht gelb verfs aber yon derbor Consistenz auch ist er 
strang- und bandfSrmigo, mituntor ziomlich loicht 16sbaro Adh~renzen mit 
der Dura und dor Galen verwachsen. Die Defectx~nder sind etwas wallartig 
abgehoben. 

Im Gegensatz zum Pr~parat 08 erscheint die Pin auch an der mo- 
dialen Partie der Hemisph~,ren (ira Goblet des Hinterhauptshirns) ziemlieh 
zart und ist hier yon einer Verl6thang dot lotzteren nicht die Rode, man kann 
bier vielmehr sohon makroskopisch die Besohaffenheit der modialen Partien 
des Occipit~lhirns gut bourtheilen. 

Was die lateralon Gronzon dos Defects anbetrifft, so reiohen diesolbon 
nicht so welt, wie beim I-lund 08. Allerdings hat sich dor Tomporallappen 
in FoJge des Sehsph~irenausfalls naoh oben e~was versehoben, os l~sst sich 
abor an den erhaltenen Windungen mit Bestimmthei~ fosts~ollen, class nament- 
lieh in don vordoron Absohnitton der Sehsph~re die latoralon Partien boider- 
seits in nieht unbetr~chtlicherAusdohnung stehon gobtioben sind (vergl. Figg. 
8 und 9); die ectosylviseho Windung ist n~,mlich nur gat~z oberfl~ehlioh l~dirt 
und die hintere suprasylvische nur in ihren dorsalon Partien und ebonfalls 
oborfliiohlich. Die Difforenz mit der lateralen Defeotgronze bei 08 ergiebt 
otwa 4 - - 6  Mm. zu Ungunsten yon 0115. 

Die modialo Grenzo ist links und rochts nioht ganz symmotrisch. In don 
vordoron Partion links ist yon dorsuprasplenischen Windungnur oin ganz klei- 
nor KeiI orhalten*) (Fig. 8, SSP.), wi~hrend roohts ein wosontlich m~chtigorer 
zu eonstatiren is~ (or reicht bis zum eaudalon Dritttheil des Defects) (Fig. 8, 
SSP.). Die detaillirte Bohandlung des operativon Dofoctos wird boi dor Be- 
sprochung dor Seriensehnitto stattfindon. 

Aneh diesos Gohirn wurdo nach H~rtung in Mfi l ler ' sohor  F1/issigkeit 
in oine Frontalsohnittreihe zorlegt. Bei der Dnrchmusterung letzterer finden 
sich in frontaler Richtung die dureh das Mosser gezogenen Grenzon in den 
Ebenen des vorderen Dritttheils des Sehhiigels und des Chiasmas; dor Rin- 
dendefoct ist hior aber iiberall ein ziomlich oberfl~chlicher (vorgl. Fig. 9 and 
l 0), namontlioh gilt dies yon der linken suprasplenisehen und ontolatoralen 
Windung, die hingegen, da sic dor Pin und der oborfl~ohlichon Cortoxsehicht, 
mitsammt don Gefiissnotzen beraubt war, ausgodohnto seound~tro Erwoiohung 
zeigen (Fig. 10, SSP nnd ENL). 

Die Tiofo der Rindonabtragung nimmt caudalw~rts allmglig zu, jedooh 

*) d. h. nur ganz oberfl~ichlieh 1Edir~. 
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ist sic nirgends so bedeutend wie boi Hund 08. Vor allan Dingen ist zu bo- 
morkon, (lass b o i d e r s e i t s  z i e m l i o h  s y m m o t r i s c h  de r  v e n t r a l o  Ab-  
s e h n i t t  dor  s u p r a s y l v i s c h e n  F u r c h e  yon e t h e r  ganz  n o r m a l  go-  
b a u t e n g i r n r i n d e (theils dot ectosylvischon, thoils der suprasylvischen Win- 
dung angohSrond) g o b i l d e t  wi rd .  In den Fig. 1 0 - - 1 2  ist die bez/igliche 
Partie mit ssy. bezeichnet. Dos dieser Rindenstelle anliegende Mark ist zum 
Theil auch normal. Diese Rindeneinsonkung wurdo somit beiderseits nicht ab- 
getragen und i s t  a u c h s e c u n d ~ i r  n i ch t  zu G r u n d e  g o g a n g o n .  Der 
Defect in der ectosylvisohen Windung istobenfalls ein sehr oberfltichlicher und 
liisst sich auf einzolnen Schnitten, wo eine wonig tiefo keilfSrmigo, bis in die 
Mitto der Windung roichondo Excisionsstollo leicht erkenntlich ist (Fig. 9 x.), 
unschwer richtig taxiron. 

In den caudalen Abschnitten der Sehsphtiro ist latoralw~rts auch oiniges 
yon der suprasylvischon Windung nur oborfltichlich abgetragen, einzolnes 
zurSehsph~re geh5rendes sogar stehen golassen wordon. Dasselbo gilt yon der 
rechten suprasplenischen, die in dan caudalen Portion abormals in ihrem ven- 
tralen Abschnitto stehen bliob (vordore Sehnittebonon dutch den vorderen 
Zwoihfigol), wo aber der Rest secund~r schrumpfte. Im Grosson und Ganzon 
fallen indesson ouch lateral die iiussersten Defoctgrenzen mit dor husdehnung 
dot M un k '  schen Sehspht~ro zusammon. 

Am boston orientirt man sieh fiber don wahron Umfang undDicko des 
Rindendefectes an den Figg. 8 - - 1 3 ;  in den Fig. 1 0 - - 1 3  ist der Defeat nach 
Schnitten oines nieht operirton ttundogehirns ergiinzt; die schraffirton Stellon 
illustriron die wahrsebeinliche Dicke der abgetragenen Rindenfolder. 

Ebenso wie bet 08 ist ouch hier das  R i n d e n f e l d  t ier  sog. A u g e n -  
r e g i o n  in z i e m l i c h  wei~er  h u s d o h n u n g  s e c u n d t i r  e r k r a n k t .  Die 
Ebono, wo die Rindo der beiden oberon Windungen wieder normal erscheint, 
durchschncidet die vordoro Commissur, die Fornixschenkol an dot Grenze ihres 
Eintritts in 's Tuber cinereum und den vorderen Absehnitt des Chiasmas. Von 
diosor Ebone an nimmt die seoundt~ro Schrumpfung tier Rindo, stets auf die su- 
prasplenischo und ontolaterale Windung beschr~nkt, gegen den oporirton Rin- 
dendofect caudalw~rts stetig zu. Die histologischo Vertindorung dieserSchrum- 
pfung bosteht darin, class die Ganglienzollon: namentlich in don vontralon Schioh- 
tan dogonorirt sind~ dass die Grundsubstanz verwaschen und zerklfiftet aussieht 
und eino betri~chtliche Kernwucherung sich vorfindet. Die Gefiisse sind zahl- 
reich verbreitot und moist verdickt. Die entarteten Rindenstollen sind schmal 
und f~rben sich mit Carmin tiefroth. Die Pia fiber donselbon ist aber unlg- 
dirt, nicht verdickt, doch erscheint die Ependymschicht mit derben Spiunon- 
zellen durchsetzt. 

huch die dieser Rindo anliegende Marksubstanz ist in weitgohonder 
Weise degenerirt. Auch hier erstreckt sich der degenerative Process lediglich 
auf dos Gobiet tier vordoren Absohnitte tier (bet der Operation innerhalb der 
Sehsphiire nur oberfl~chlich verlotzton linken suprasylvischen und entolatera- 
lon) Windungen (Fig. 10 und 11, EI~L. und SSP.). 

Eine secund~ro Erkrankung der Hirnrinde zeigte sich lediglich in dem 
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soeben angeffihrten Goblet, welches den Sehsph~rendefeet frontal begrenzt; 
a l l e  f i b r i g e n  D e f o o t g r e n z f o l d o r  b l i o b e n  yon o inor  w e s o n t l i c h o n  
s e c u n d ~ r o n  A f f e c t i o n  n a h e z u  v611ig v e r s c h o n t ;  namentlich war es 
auffallond, dass dor Gyr. fornio, und die suprasylvisehe Furehe bildendo Rin- 
denpartio beidorseits nahezu intact blieben, obwohl ja  durch die Operation 
die Pin in welter Ausdehnung abgetrennt wurde und diese Regionen eines 
wosentlichen Theiles der sic ern~hrenden Gef~sse beraubt waren. 

Also sowohl die tier lateralen als die dot medialen and caudalen Seh- 
sphgrengrenze anliegenden Windungen waren bis auf einige unwesentliche 
direct traumatische Ver~ndorungen g~nzlich frei (vergl. die Fig. 9 - - 1 3 ) .  

Was die weisse Substanz anbelangt, so war dieselbe auch im Bereiche 
der abgetragenen Sehsphgre durchaus nicht so allgemein ergriffen, wie man 
es h~tte bei dora Umfange des Defectes erwarten sollen. 

Zun~chst waren die Balkenfasern im Goblet des Occipitalhirns bedeutend, 
aber durehaus nieht total vernichtet (wie e~wa bei 08)7 manche derselben 
waren sogar noeh markhaltig. Das Verhalten der den Sehsph~renwindungen 
zugehSrenden Associationsfasern war ein sehr eigenth/imliches. We beide 
Ursprungscentren derselben abgetragen worden waren, da zeigten sich auch 
die ontsprechenden Associationsfasern entartet, we aber nut ein Centrum l~- 
dirt war, blieben diese moist normal. D i e A s s o c i a t i o n s f a s e r n  z w i s c h e n  
do t  s u p r a s y l v i s c h e n u n d  tier o c t o s y l v i s c h e n W i n d u n g w a r e n  b e i -  
d e r s e i t s  p a r t i o l l  e n t a r t e t  (Fig. 10, 11 und 14, n und d); es z e i g t e n  
s i ch  um d ie  b a s a l o  R i n d e n p a r t i e  de r  s u p r a s y l v i s c h e n  F u r c h e  
zwoi  c o n c e n t r i s c h e  F a s o r b i i n d e ! ,  von d e n e n  das  g u s s e r e  d o g e n e -  
r i r t ,  das  i n n e r o  a b e r  n o r m a l  war  (Fig. 14, n und d). Die Deutungist  
sehr einfach: die degenerirten Fasern entstammen den oberfi~chlich abgetra- 
genen Windungspartien (SSyy. und ESyy.) und die normalen den basalen un- 
li~dirten Bezirken derselben Windungen; in der Rinde dot letzteren blieben 
auch, wie ich os hier beil~iufig bemerken will, sgmmtliche Ganglienzellen- 
schichten v611ig intact (dies ist nach meinen frfiheren Untersuchungen dor 
beste Bowels, dass die zugehSrigon Projeotionsfasern ebenfalls unverletzt ge- 
blioben sind). 

Was das der Balkentapete ontsprechendo sagittal verlaufende Associa- 
tionsbiindol anbetriff~, welches Frontal- und Occipitalhirn mit einander ver- 
knfipft, und welches bei nougoboren operirten Katzen nach Abtragung der 
Sehsph~re grSsstentheilsschwindet, so zeigte sich dassolbo nur stellenwoise und 
unwesentlich degonorirt (Fig. l0  and 14, ass. occ.). 

Die Soitenventrikel waren ziemlich botr~chtlich erweitert, ihre Decken 
waren aber nirgends porforirt; in den nicht caudalon Partien tier Sohsph~re 
(Schnittobenon Mitte des vordoron Zwoihtigels) zeigten sich namentlich rechts 
(Fig. 13, Pi. links), ~hnlich wie bei Hund 08,  die Resto des Hemisphiiren- 
marks zu einer dfinnon dcrben, total degenerirterl Platte geschrumpft~ welohe 
die Vontrikel dorsal abschloss; links fand sich aach in den caudalen Partien 
fiborall noch etwas normale Rinde und Hemisph~ronmark orhalten, woshalb 
die Decko einon m~chtigeren Umfang zeigt (Fig. 13; roohts). 
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P r o j e c t i o n s f a s e r n  aus  don i n f r a c o r t i o a l e n G a n g l i e n  und l e t z -  
tore: Waren bei 08 an vielen Sehnitten die degenerirten Stabkranzfaserziige als 
gesehlossene mitCarmin sich intensiv fgrbende Ziige, die mitLeichtigkeit direct 
in die innere Capsel verfolgt werdon konnten, wahrzunehmen, so liegen bei Hand 
0115 die Dingo etwas anders. Hier war die secund~re Degeneration entspreehond 
der unvollst~ndigen Abtragung dot Sehsph~re weniger pregnant. Abgesehen 
jener den Seitenventrikel abschliessenden Platte finden sieh die degenerirten 
und die don normalen Rindenpartion der Naohbarschaft (z. B. in der Gcgend 
yon SSY.) entstammonden, moist gut erhal~enon Faserzfigo (auch Associations- 
fasern) ganz durcheinander gemischt, so dass yon einom geschlossen dogene- 
rirten Faserzuge nur in der Gegend dor hintoren inneren Capsol gesproohon 
werdon l~ann. Dies gilt namentlieh yon den Schnittebenen durch das Pulvinar 
und Corpus genie, externum. Nichts destowenigor ist man bei Untersuohung 
der Pr~parate mit st~irkeren VergrSsserungen und bei Vergleichung mit ent- 
spreehenden Schnittserien durch ein normales Hundegehirn fiberraseht fiber 
die IntensitKt des secundgren Processes. Vonder  Defectstelle an trifft man 
im ganzen Stabkranz fascikelweise, in tier Richtung gegon die hintere innore 
Capse], entartete Faserbiindel und in diesor letztoren ein diohtes degenerir- 
tea Fold (Fig. 14, J.), Die entarteten Stelleu bestehon aus ganz feinen, mit 
Carmin sich dunlcel f~rbenden, oft wollig verlaufenden Fibrillen, die der Mark- 
scheiden vSllig boraubt sind; in ibren Verauf sind zahlreiche Kerne (Kern- 
gruppen und Kernroihen) eingebettet, hie und da abet aueh feine Spinnen- 
ze]lon. In der hinteren inneren Capso] (J.~ Fig. 10u. l l )  ist die hnsammlung 
der Kerne eine massenhafte, auch ist die Zahl dor Spinnenzellen hier eine 
grtissero; abet selbst mitten in diesem degenerirten Felde treton ab und zu 
noeh feine Bfindelchen normaler Fasorn auf. Von KSrnchenzellen konnte ieh 
hier an Glyeerinpr~iparaten nirgends eine Spur entdeoken; allerdings fund die 
Untersuchung nur an Schnittpr~paraten stat~. 

Am klarsten, eleganteston und einem Nachweiso am leichtesten zug~ng- 
lich war die Degeneration im s a g i t t a l e n  M a r k l a g e r  des  O c e i p i t a l l a p -  
p e n s  ( W o r n i c k e )  odor  in den G r a t i o l e t ' s c h e n  S t r a h l u n g e n .  Der 
gauze Faserzug, soforn er aus Projectionsfasern aus der Sehsph~re besteht, 
erscheint in tote degenerirt; nur selten finder sich in domselben oine normale 
Faser. Und an Glycerinpr~paraten pr~sentiren sich in diosem Haufen yon 
KSrnchenzellen, die Carminfiirbung ist hier selbstverst~ndlich eine ganz auf- 
fallend dunkele. Haarseharf grenzt an diesen degenorirten Faserzug in ven- 
traler Richtung ein ganz gesunder Faserquerschnitt, der ventrale hbschnitt 
tier Gra t i o l e t ' s ohen  Fasern (dora Temporalhirn entstammende Projections- 
fasern ffihrend!. Die s e e u n d ~ r o n  V e r ~ n d e r u n g e n  s ind  b e i d e r s e i t s  
nahezu symmetrisch (Fig. 12 und 13, SMd. und SMa.). 

In der inneron Capsol hSrt die Degeneration allmiilig in den Schnittebe- 
non durch den vorderen Abschnitt dos Sehhiigels auf, so dass yon hier an 
eapitalwKrts das Fold jener durchweg weiss uud ganz normal ist; die Grenze 
zwischen normalem und entartetem Gewobe ist aueh in der frontalen Richtang 
ziemlich scha~f. 
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An die Degeneration in tier caudalen i nnoren Capsel schliesst sich eino solohe 
in einem kloinen Abschnitto der h i n t o r o n  q i t t e r s c h i e h t  (Fig. 14, girt.) 
und in sohr ausgesprochener und seharf begronztor We ise im P a lvi  na r  and 
C o r p u s  gen.  o x t o r n u m , b o i d o r s o i t s  s y m m e t r i s c h  VonoinerVolums- 
verkleinerung diesor letzteren Gebilde ist hier nicht die Redo, ja  es sohon die. 
selben makroskopisch nicht einmal sehr wesontlich ver~ndert aus; nur die 
ctwas dunkle Carmiutinction in demselben erscheint verdiichtig. Um so ~iber- 
rascheMer sind aber auch bier die Bilder bei mikroskopischor Botrachtung. 

Auf s~mmtliehen Querschnitten zan~chst dutch des P u l v i n a r * )  finden 
sich normalo Ganglienzellen nnr ganz vereinzelt; die moisten sind zu kleinen 
formloson Klfimpehen goschrumpft (vergl. Fig. 10 - -14 ,  Pu. d. und Fig. 19), 
dabei ist des Gewebe massenhaft durchsetzt yon Spinnenzellen (Fig. 19 a.), 
die gauze :Nester bilden. Aussordom finden sich hier zahlreicho Kerne (mit 
den Spinnenzellen h~iufig verlSthet). Trotzdem ist die Grundsubstanz stellen- 
weiso noeh leidlich erhalten, auch zeigen sich noch ab und zu markhaltigo 
Nervenfasern (durchsetzende Fasersysteme). Die Gef~ssr sind zahlreioh und 
h~ufig verdiekt und kernreieh. 

Ganz ~hnlieho Ver~nderungen sind auch im C o r p u s  gon. ex te rn ,  und 
zwar ebenfalls h e i d o r s e i t s  s y m m e t r i s c h  zu constatiren, j e d o o h  n u t  in 
j e n e n  A b s e h n i t t e n ,  die  auch  be i  08 k r a n k  waren .  Die mit O. gen. ext. 
a u. a t (Fig. 111 12 u. 14) bezeichneten Partien dossolben (vordoro Ebenen) 
sind nahezu ganz frei**), w~hrend C. gen. ext. h. u. b t dassolbe Bild vor- 
rathen wie des entarteto Pulvinar (Pu. d.). Die vontralen Partien dioser letz- 
teron sind mimer auffallend ver~indert als die dorsalen. Die Marklamellen 
dos (3. gen. ext. b t sind noch zu erkennen, sic orschoinen aber verwiseht. 
Zahlroiche Spinnenzellen finden sieh nut deft, we Faserb~indr in diohter 
Roihe einstrahlen. W~hrend weitaus die moisten Ganglienzellon sclerosirt 
orscheinen und iiberall dieh~o Gliakernhaufen sich pr~sentiren, zoigt sich die 
Grundsubstanz ~hnlich wio helm Pulvinar nur partiell entartet, wenigstens in 
don basalen Abschnitten~ undauch hior ziehon noch viele (feinero und derbere) 
markhaltige Nervenfasern (dem Tract. opt. moist angeh6rend) durch. 

In den vorderon Zwoihfigeln zoigto des mittlero Mark keine deutlieh 
nachwoisbaren degenerativen Veri4nderungen, dagegen waron im ohorfl~ch- 
lichen Grau auffallond viele Spinnonzollen and auch einzolne degenerirte 
Ganglienzellen ; klare Bilder mit seharf umsohriebonen entarteten Zollongruppen 
fandon sich abet nicht, so dass der Befund bier als ein zwoifelhaf~er angesehen 
werdon muss. Die Pie fiber dora vorderen Zweihfigol ~ar  ziemlich zart. Jedon- 
falls fand sioh in koiner der Sehichten des lotztoren eine bemerkenswerthe 
Volumensreduetion. 

*) d: h. durch die mohr ventralen Partien dosselben (oaudalo Sohnitt- 
obonen); die dorsalon (Pu,  Fig. l l ,  12 und 14) sind ziomlich intact. In 
den frontalon Schnittobenon erschoint des ganze Pulvinar krank. 

**) Im C. gem ext. a 1 finden sich allerdings einzelno qanglienzellen- 
haufen ontartet, 
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An den T r a c t u s  o p t i c i  fand sich wenig Abnormes. Dieselben waren 
wesentlich voluminSser als bei 08. Die Fasern waren markh~ltig und ver- 
riethen nur eine mg, ssige Kornansammlung; nur die sog. Hemisph~renbrindel~ 
ventral yon der caudalen Gittersehich~, erschienen partiell entarte~. Die Na. 
optici waren otwas sohma]~ abet weiss, die Fasern ersehienen markhaltig, die 
Septa fielen dureh ihre Breite etwas auf, auch fanden sich dann und warm 
SpinnenzelIen. Yon einer ausgesproehenen Degeneration war somit hier nicht 
die Retie. 

Das fibrige Gehirn war ganz gesund. 
c) Hund  03. Linko Sehsph~re operirt 2. Januar 1885, reohto 4. Fe- 

bruar 1885. 
,Heilung vollzog sich gut, veto 6 - - 8 .  Janu~r und aueh am l l .  und 

12. Februar bet das Thier loichte meningitisehe Erscheinungen, erholte sieh 
jedoeh bald. Es war absolut blind. Am 20. MiLrz stiess er mit dem Hinter- 
haupte~ als er sich in die HShe richtete, an eine iiberstehende Tischplatte 
und wurde am folgenden Morgen comatiJs gefunden. Am 23. Miirz wurde es 
durch Verblutung getSdtet" (Bericht des Herrn Prof. Munk). H~rtung des 
Gehirns in Mfil ler 'seher  Fliissigkeit. Am' 18. Mai 1885 kam ich in den 
Besitz dieses Prg, parates, das mir ebenfalls in den unerSffneten Hrillen zu- 
gestellt wurde. 

Die Besiohtigung der Hirnoberfl~che naeh Beseitigung der Dura and 
nach vorsichtiger seitlicher Freilegang des Rinden(tefectes ergab, class die 
Pin in frontaler. Riehtung in der Nachbarschaft der Oporationsgrenze etwas 
verdickt und adherent war, im Uobrigen erschien sie zart and leicht abziehbar. 
Die Gef~sse der Basis boten nichts Abnormes dar. Die sehr derben binde- 
gewebigen hdh~renzen rider dem mittleren Rindendefect wurden nicht gowalt- 
sam gelSst, sondern es wurde das Gehirn unter Belassung dieser gesehnitten. 
Es wurde eine Sehnittreihe in frontaler gichtung vonder vorderen Commissar 
an bis zu den Schnittebenen dutch den hinteren Zweihiigel verfertigt. 

Leider unterliess ieh es~ veto unversehrten Gehirn mir eine Skizze zu 
machen. Die operativen Grenzen deekten sich hier abet so ziemlieh, mit 
denen beim Gehirn 08 und auch 0115. Die frontale Grenze lag aueh hier 
noch innerhalb der sogenannten Augenregion~ d. h. etwa 8 - - 9  Mm. hinter 
der Vereinigungsstelle der Fissura ansata und coronaria (der Frontalsohnitt 
an der vorderen Grenze des gindendefectes durchschneidet das Chiasma und 
den vordersten Abschnitt des Sehhfigels). Die suprasplenischen und ento- 
lateralen Windungen wurden in der ganzen Ausdehnung der Sehsph~re voll- 
kommen his zum Sule. calloso-marginal, mitsamm~ ihrer Marksubstanz~ 
abgetragen; die eetolateralen und sUprasylvischen Windungen wurden in- 
dessert rechts (~hnlieh wie bei O115) in den vorderen Abschnitten nur ober- 
fi~chlich abgetrennt, so class die basalen Theile der Rinde um die supra- 
sylvische Furche unl~dirt geblieben ist (Fig. 15 SSY.). Links dagegen drang 
in den caudalen Absehnitten das Messer zu sehr in die Tiefe und erSffne~e in 
ziemlieher husdehnung den Seitenventrikel (Fig. 15 x.~); trotzdem war die 
Rinde der eetosylvischen Windung niche vollst~ndig abgetragen, i ueh  reehts 
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war in don vorderen Sohnittebenen der Seitonventrikel otwas l~dirt. Der Gyr. 
fornic, war rer intact~ links dagegen in ziemlicher Ausdehnung abgetragen 
(Fig. 15, form). 

Was nun die secund~ron Ver~ndorungen anbetrifft, so fandon sich zu- 
n~chst ouch hier d ie  R i n d o n p a r t i e n  f r o n t a l  veto S e h s p h ~ r o n d e f e c t  
in oiner ~hnlichen Ausdehnung wie bei 08, nur nicht in so intensiver Weise 
outartet; eine eigentlieho Erwoiohung fond sioh nicht vor. E r s t  in den 
S o h n i t t e b o n o n  d u t c h  d i o v o r d e r e  C o m m i s s u r  u n d d i e  e r s t e n  Ab-  
s o h n i t t o  d e r N n ,  opt.  ersc, h i e n e n  d ie  Gyr i  s u p r a p l o n ,  und  on to -  
l a t e r a l ,  no rma l .  

Auch der ventrale (zurfickgebliebono) Theft dos linken (]yr. fern. war 
socund~r geschrumpft, desgloiohon eino Strocke long die laterale linko Grenzo 
(Gyr. suprasylvic.), etwa in der Dicke yon 3 Mm. (Fig. 15). Alle iibrigen 
Rindenpartion erwieson sioh als normal; ganz speoielI sei ouch hier auf die 
Erhaltung der Rinde um die Furoho ssy. (Fig. 15) nebst Mark aufmerksam 
gemaoht. 

Auf der linken Seito zeigt sich in dor Umgebung dor tiofen Hemisphi~ren- 
liision das Mark in tote stark entartet; ouch dos Ependym des erhaltenon 
SoitenventrikeIs ist betdLohtlich verdiekt. Die Ventrikelh6hle war hier bedeckt 
direct yon der Dura und Galea. Im Uobrigen ist das Hemisphiirenmark wenigor 
degenerirt als bei O115. Reohts durchsetzen sioh normale und ontartete 
Fasern derart, class die Degeneration fiberhaupt sohwer naohweisbar ist. Dass 
sic /iborhaupt vorhanden ist, ergiebt sich mit Bestimmtheit aus den Bildern 
in der inneren Capsol, namentlich links. Die rechte innore Capsel (sparer 
operirte Soite) verr~th unwesentliohe Ver~Lnderungon, nur hior und da st6sst 
man auf Spinnenzellen und marklose Faserfascikel. Rechts ist der Entartungs- 
process iiberhaupt nicht sehr ausgesprochen. Dem entsprechendist dos r. C o rp. 
g e n i e ,  ox te rn ,  und dos r. P u l v i n a r  durchaus nicht so intonsiv degonerirt 
wie bei Hund 08 odor 0115 ,  obwohl ouch bier die Degeneration, reohts 
wenigstons, sioh auf Pud u. Corp. gen. ext. b. u. bj beschr~Lnkt. Links, we dor 
Rindendefect viol ausgosprochener ist, erscheint die Entartung ebenfalls in- 
tensiver und zeigt sich neben Corp. gen. ext. b. u. b I auch (3. gen. ext. a. 
deutlieh degenerirt; wahrscheinlich hgngt dies mit der Liision des Gyr. fern. 
zusammen. 

Rlarer und ausgepr~gter ist die Degeneration ims  a g i t t a l  e n M a rk l  ag or, 
namentlich links; hier ist ouch die Grenze zwischen dem degenerirton dot- 
salon und dem normalen vontralen Fold eino ziemlich seharfo. Auf beiden 
Seiten finden sieh aber im degenerirton Abschnitt ouch noch markhaltige 
Norvonfasern. Einzelne KSrnchenzellon und Corpora amylacea sind hier links 
zu constatiren. 

Im Arm des  v o r d e r e n  Z w e i h f i g e l s  finden sich beidersoits entartete 
Fasern, namentlich ist die Markzone im Sattel zwisehen vorderom Zwoih/igel 
und Corp. gem int. deutlich, wenn ouch aber nur partiell degenorirt. Der 
Tract. opt. ist beiderseits schmal, im Uobrigen abet ebenso wio die Nn. optici 
ohno charakteristische Ver~ndorungon. H6chstens erscheint in beidon Faser- 
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zfigen die Glia eiwas gewuehert (beim Vergleich mit einem gesunden Hunde- 
him). 

Der vord ere Zwei hfigel selbst verr~th einzelne aufEntartung verd~eh- 
tige Stellen, unter Anderem auch im oberflfichliehen Grau; das mittlere Mark 
liegt abor beim Hund in zu zerstreuten Fascikeln und ist fiberhaupt zu wenig 
scharf differenzirt~ als dass man sieh fiber sein Verhalten oin ganz pr~oisos 
Urtheil bilden k6nnte. Die Pie fiber dem Zweihfigel erseheint leicht vordiekt, 
ouch ist die Ependymsehieht des letzteren etwas breit und mit diehten 
Spinnenzellenreihen ausgoffillt. 

Der Balken erseheint in nur geringem Grade degenerirt; es finden sieh 
in demselben neben marklosen auch eine gauze Reihe von markhaltigen Nerven- 
fasern. Die Gliawucherung in demselben is~ eine m~ssige, Dasselbo gilt von 
den Assoeiationsfasern. 

Hinsichtlich des Charakters der seeund~iren Degeneration im Corp. gen. 
ext. und Pulvinar sei noch hinzugeffigt, dass sieh hie:" die Grundsubstanz 
nahezu normal erwies~ dass ouch Spinnenzellen selbst im lateralen Mark dieser 
Gebilde sich sp~rlich zeigten, dass dagegen alas Bild der Schrumpfung der 
Ganglienzellen ein ausserordentlieh instructives war. Alle Stadien der Sole- 
rose dieser Elemente waren vertreten; vet allen Dingen zahlreieh waren hier 
Ganglienzellen mit bedeutonder Einbusse des Zellonleibes und Verlust der 
Fortsi~tze, abor mit leidlich gut gebautem Kern. 

Die fibrigen Hirnregionen (Corp. gen. int.~'vordero Sohhfigelpartie~ 
Peduneulus, Schleifr etc.) sind ganz normal. 

Wenn ich in Kfirze die wesentlichsten Resultate aus der im Vor- 
stehenden mitgetheilten pathologisch-anatomischen Untersuchung zu- 
sammenfasse, so ergiebt sich, dass nach Abtragung der Sehsphare 
bei alien vier Thieren ganz auffallend fibereinstimmende secunditre 
Veri~nderungen sich zeigten: 1. im MarkkSrper (Stabkranz und andere 
Fasersysteme) der abgetragenen Windungen und in den entsprechen- 
den Partied der caudalen inneren Capsel, ~. in einzelnen frontal veto 
Rindendefect gelegenen Windungen, und 3. im Pulvinar, Corpus geni- 
culatum externum und vorderem Zweihtigel. In den Tractus und Nn. 
optici waren sichere Veranderungen nur bei Hund 08 zu constatiren. 

Es zeigten sich somit nach Eingriffen in die Sehsphi~re beim 
e r w a c h s e n e n  Thief zum Theil ganz i~hnliehe Veranderungen in der 
optischen Bahn, wie bei neugeboren operirten, und es gingen ouch 
bier vet Allem die sogenannten primaren optischen Centren in weiter 
Ausdehnung zu Grunde. Eine gewisse Abh~ngigkeit in der Ernah- 
rung der letztgenannten Gebilde yon der Rinde des Occipitalhirns 
schien mir allerdings seit langem, hauptsiichlieh im Hinbliek auf 
die u an neugeborenen Thieren, auf einige frfiher 
beobachtete Fi~lle veto Menschen sowie im Hinblick auf die Unter- 
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suehungsergebnisse, die L a n g l e y * ) a n  jenem Londoner Hund yon 
G o l t z  gewonnenhatte,  und entgegen den Annahmen yon v. G u d d e n ,  
sehr wahrscheinlich; dass aber diese secundaren Ver~inderungen nach 
Abtragung des Sehsphgre so rasch und prompt eintreten wiirden und 
dass sie einem Nachweis (besonders im Corp. gen. ext. und Pulvinar) 
so leicht zugi~nglich sein w~irden, das hatte ich nicht so beslimmt 
erwartet. 

Daran ist wohl nicht zu zweifeln, dass es sich zun~tchst im ttemi- 
sphgrenmark und in der inneren Capsel bei allen vier Thieren um 
eigentliche secundare Degenerationen, wie sie tgglich an den langen 
Bahnen des Rfickenmarks (abet meist nut in einer Richtnng) beobachtet 
werden, gehandelt hat; daffir sprechen nicht nur die zum Theil iden- 
tischen histologischen Bilder, sondern auch die Besehr~inkung des 
Processes auf dieselben auch grob anatomisch leicht abgrenzbaren 
Bahnen, die Continuiti~t desselben, die strenge Symmetrie in der 
Localisation der Erkrankung bei beiderseitigen Eingriffen und die 
scbarfe Begrenzung der entarteten Partien durch normales Gewebe in 
der inneren Capsel. 

Allerdings muss hervorgehoben warden, dass die histologischen 
Bilder, in denen sich die Degeneration pri~sentirte, nicht bei allen 
Thieren und nicht in allen ergriffenen Partien genau diesolben waren; 
es treten da gewisse, ffir die Pathogenese des Entartungsprocesses 
nicht uninteressante Verschiedenheiten zu Tage, die an dem Haupt- 
charakter desselben nichts gndern, die aber klar gelegt zu werden 
verdienen. 

Wie wir gesehen haben, unterschied sich das entartete Hemi- 
sphgrenmark der Katze yon den entsprechenden Partien der gesun- 
den Seite makroskopisch nur dutch eine etwas dunklere Carmintinc- 
tion~ und bei mikroskopischer Betrachtnng dadurch~ dass dort an ver- 
schiedenen Stellen zerstreut marklose Faserfascikel zu treffen waren~ 
in denen und in deren Umgebung eine betri~chtliche Kernanhgufung 
sich vorfand; auch Sp.innen'zellen zeigten sich dann und warm, aber 
nur vereinzelt, w~hrend KSrnchenzellen (an Glycerinpraparaten) nicht 
gefunden werden konnten. Erst in der inneren Capsel traten die 
marklosen Fasern in dichteren Bfindeln auf, und wurde die Zahl der 
Kerne und auch der Spinnenzellen eine betr~chtlichere (selbst einzelne 
K6rnchenzellen und Corpora amylacea fanden sich hier vor), obwohl 
bier die Veranderungen durchaus nicht in die Augen sprangen. 

Genau dieselben Bilder und in derselben Weise localisirt wurden 

*) a. ~. O. 
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bei Hund 03 beobachtet, doeh war hier auf der rechten Seite der 
Process wenig weit fortgeschritten. Beim Hund 0115 fanden sich in 
einem Theile des Hemisph/~renmarks dieselben Yer~nderungen, nut 
in viel intensiverer Weise (auffallend diehte Kernreihen und -Haufen 
und bedeutendes Ueberwiegen der markscheidenloser Fasern), aber 
ohne KOrnchenzellen; in einem anderen Theile (in den G r a t i o l e t -  
schen Fasern, und zwar ausschliesslich im dorsalen Abschnitt der- 
selben) zeigten sich dagegen sehr viele KSrnchenzellen, im ganzen 
Verlaufe des Faserzuges bis in das laterale Mark der prim~ren opti- 
schen Centren, auch war dle Zahl der Spinnenzellen hier eine be- 
tri~chtliche. Und beim Hund 08, wo die Rindenabtragung am umfang- 
reichsten war, wurden K~rnehenzellen wiederum ganz sparlich beobach- 
tot, und Spinnenzellen fanden sich gar nicht vor, obwohl hier innerhalb 
des degenerirten Feldes nieht eine einzige normale Nervenfaser zum 
u kam; die entarteten Stellen bestanden durchweg aus einem 
mit Carmin sehr tief sich f~rbenden feinem 5Tetzwerk, in welches 
unzahlige Kerne eingebettet waren (Gliawucherung). Zudem zeigte 
sich bier eine wesentliche u der gesammten 
secund~r erkrankten Pattie. 

Die Erkl/~rung ffir diese Verschiedenheiten muss meines Eraeh- 
tens in zwei Momenten gesucht werden: zun~,chst in dem Alter des 
degenerativen Processes und dann in der Anordnung der Fasern im 
Entartungsgebiet. Bei der Katze waren nach tier Operation vier 
Monate, beim Hunde 03 sechs und zwSlf VVochen, beim Hunde 0115 
ca. seehs und sieben Monate und beim Hunde 08 ca. ein und zwei Jahre 
verstriehen. Die Intensitat der secund~,ren Veranderungen, d.h. der 
Umfang des Zerfalls der Nervenfasern und derjenige der damit ver- 
knfipften Gliawucherung stehen da im geraden Yerhaltniss zur Zei t -  
dauer nach der Operation. Es mag ja sein, dass die Degeneration 
auf der ganzen Strecke eines I~ervenbtindels gleichzeitig beginnt, 
aber nicht alle Fasern degeneriren mit derselben Geschwindigkeit; 
diejenigen, welche yon ihren Ursprungselementen getrennt wurden, 
verfallen der Entariung, ahniich wie die Pyramidenfasern im Rficken- 
mark, raseh, w/thrend die mit den zugehSrigen Ganglienzellen in Ver- 
bindung gebliebenen, d. h. die centralen Abschnitte der Fasern lKn- 
gore Zeit persistiTen kSnnen, um da.nn allm~lig partiell oder ganz 
zu Grunde zu gehen. Naeh den Bildern im ttemisph~renmark beim 
Hund 03 zu urtheilen zeigen sich die ersten deutliehen Spuren einer 
Degeneration der letztgenannten Faserabsehnitte*) bei erwachsenen 

*) Der Umfang der Entartung solcher Fasorabschnitto l~sst sich ziemlich 
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Thieren ca. 6 Wochen nach der Operation, w~hrend bei neugeboren 
operirten Thieren schon nach 8 Tagen deutliche Ver~nderungen ~icht- 
bar sind. 

Die verhaltnissmassig wenig ausgesproehene Entartung im Hemi- 
sph~renmark der Katze und auch des Hundes 03 erklart sich aber 
auch noch auf andere Weise. Nach dem, was ich gesehen habe, 
degeneriren nach Wegnahme der Rinde die Projectionsfasern (Stab- 
kranzfasern) zuerst, wenigstens spricht hief~ir der Befand in der inne- 
ren Capsel, w~hrend die Associations- und Commissurenfasern, ja 
selbst nach Abtragung beider Ursprungs- (resp. Endigungs-)Stellen 
derselben l~.ngere Zeit intact bleiben k6nnen. Nun bilden aber diese 
Faserarten im Hemisph~renmark weitaus die Mehrzah! der Fasern, 
auch sind sie so angeordnet, dass sie die Stabkranzfasern mehrfach 
kreuzen und durehbrechen m~issen, um zu ihrem Bestimmungsorte zu 
gelangen. Im Weiteren sind ira Ilemisph~renmark normalen Rinden- 
regionen entstammende Fasern zu treffen, welehe selbstverstandlich 
in den krankhaften Process nicht mit hereingezogen werden. Und in 
diesem Fasergewirr verfilzen sich normale und degenerirte Faserb~in- 
del so innig, dass aueh die Entartungsproducte nur bei sehr aufmerk- 
samer Betrachtung und unter Vergleichung mit gesunden Stellen (am 
Controlthier) naehzuweisen sind, zumal bei dem geschilderten Verlauf 
die Bedingungen zu einer Resorption jener Producte ausserordentlich 
gfinstige sind. Diese Verh~ltnisse sind gewiss zum Theft daran 
schuld, dass frfiheren Autoren (u. A. auch B i n s w a n g e r * )  die abstei- 
genden Degenerationen nach Rindenl~tsionen entgangen sind. 

Anders liegen die Verh~ltnisse in der inneren Capsel und in sol- 
chen Partien des Hemispharenmarks, wo die einer abgetragenen Rin- 
denregion entstammenden Projectionsfasern auf einer langeren Strecke 
als geschlossenes B,:indel mit parallel verlaufenden Fasern ziehen 
(ohne durch andere Fasereategorien durchbrochen zu werden), wie 
z. B. in den G r a t i o l e t ' s c h e n  Str~ngen. Der oft gleichzeitige Zer- 
fall vieler dicht aneinander liegender Fasern giebt zur Ansehoppung 
yon K6rnehenzellen reiche Veranlassung, die Resorption desselben 
wird durch ihre dichte Anh~ufung erschwert, so dass man hier noch 

sichor bourtheilen aus der Zahl der ontartoten Ganglienzellen im Corpus 
gem ext. und Pulvinar. 

*) Tageblatt der 52. Naturforscherversammlung 1879. Vergl. auch 
oine ganz ~hnlieho Erkl~.rung yon Friedrich Mart ius:  Die Methoden zur Er- 
forsehung dos Fasorverlaufs im ]~ervensystem. Volkmann 's  Sammlung 
No. 276. S. 25. 
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lange Zeit nach dem operativen Eiugriff solche Producte in reicher 
Menge antrifft (Hund 0115). 

Wie die Bilder beim Hund 08 und Beobachtungen, die ieh an recht 
alten secundgtr entarteten Faserzfigen beim Mensehen gemacht habe, 
zeigen, werden aber schliesslich naeh langerer Dauer des Entartungs- 
processes die KSrnehenzellen selbst in solchen ffir ihr Bestehen grin- 
stigen Regionen v61lig resorbirt. Was ich fiber die KSrnchenzellen 
gesagt habe, gilt auch yon den Spinnenzellen pathologischen Ursprungs, 
fiber die ich welter unten eingehender sprechen werde. Und so findet 
man in ganz alten secundi~r entarteten Faserzfigen schliesslich nichts 
Anderes als vereinzelte Bfindel yen dfinnen Axencylindern, deren 
Markscheiden resorbirt wurden, Narbengewebe, derb sklerosirte Ge- 
fasse und sehr intensive Gliawucherung. 

In gleieher Weise wie die secundi~re Erkrankung in der inneren 
Capsel miissen auch die u in den Associationsfasern 
und im Balken*) aufgefasst werden. Beim Hund 03 war sowohl der 
letztere als jene nut im geringen Grade ergriffen; in beiden land 
sich noch eine grosse Reihe normal aussehender Fasern, aueh war 
yon einer wesentlichen Volumensreduetion night die Rede. Es ist dieser 
Befund fiir die Beurtheilung der Geschwindigkeit~ mit welcher die 
secundare Entartung bei erwachsenem Thier in den Associationsfasern 
sich verbreitet, yon Bedeutung, denn namentlich beim Balken waren 
ja mit Sicherheit beide Ursprungsregionen im Occipitalgebiet nahezu 
symmetrisch abgetragen, so dass also die Balkenfasern in der gan- 
zen angeffihrten Ausdehnung yon ihreu Ganglienzellen abgetrennt 
erschienen. Anders lagen die Yerhaltnisse bei den Hunden 08 
und 0115; bier war, wie auch nieht anders zu erwarten, der Balken 
ira Bereich des Occipitalhirns in eine dfinne tota l  degenerirte Platte 
verwandelt, und auch die Associationsfasern zeigten sieh in deut- 
licher Weise degenerirt, aber in der Regel auch nut dann, 
wenn ihre b e i d e n  Insertionsst~tten abgetragen worden waren. Am 
klarsten waren da die Bilder beim Hund 0115, we in welter Aus- 
dehnung die Sehsphi~re nur oberfli~ehlich li~dirt worden war. Da 
fanden sich stets die zwei defecte Partien miteinander verknfipfenden 
Fasern entartet, und solehe Biindel hoben sieh in auffallend deut- 

*) Dass der Balken nichts Anderes als eine sehr m~chtigo Commissur 
ist, wurde endgiiltig yon v. Gudden schon im Jahre 1872 (Dieses Archly 
Bd. II.) naehgewiesen. Kfirzlich konnte ich die Richtigkeit der Guddon- 
schon Beobachtung an einem einer ganzen Hemisphere b~raubtenKatzongehirn, 
we dor BMken einfaoh spurlos versehwundon war, yell und ganz best~tigen. 
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licher Weise yon den intacten Associationsb/indeln, mit denen sie 
concentrisch verliefen, ab. 

Hierdurch wird zunli.chst die Existenz yon Associationsfasern 
experimentell direct nachgewiesen*); daran knfipft sieh im Weiteren 
die Thatsache, dass die mehr dorsal liegenden Rindenabschnitte 
(Windungsk~mme) verbindenden Assoeiationsfasern im Hemisphiiren- 
mark ventral yon solchen zu liegen kommen, die der Rinde der Su[ei 
entstammen (vgl. Fig. 15), was mit den jiingst mitgetheiIten, aber 
auf anderem Wege gewonnenen Resnltaten yon S c h n o p f h a g e n * * )  
vortrefflich iibereinstimmt. 

Bei Abtragung nur e ines  Ursprungsortes der Associationsfasern 
k6nnen letztere langere Zeit in scheinbar normaler Weise persistiren, 
jedenfalls degeneriren sic ausserst langsam. So waren in jenem 
Assoeiationsbfindel~ welches die Sehsphlire mit dem Frontalhirn ver- 
knfipft (Balkentapete), im Gegensatz zu den Operationserfolgen an 
neugeborenen Thieren, mit Ausnahme yon Hund 08, keine wesentlichen 
degenerativen Vorg~inge nachweisbar. Nach Jahren scheinen abet 
auch solche einseitig abgetreunte Associatiousbiindel zu entarten, 
wenigstens spricht hierffir der Umstand, dass beim Hand 08 im Ent- 
artung.~gebiet des Hemisph~renmarks alle Fasern degenerirt waren. 

Der bemerkenswertheste Befund bei allen vier Thieren war aber 
zweifellos die s e c u n d ~ r e  E n t a r t u n g  in den pr im~tren  o p t i -  
s c h e n  C e n t r e n ,  we]che in directer Continuitat mit den degenerirten 
Faserzfigen im Stabkranz and in der inneren Capsel stand. Anch 
hier war es fiir den Charakter des Processes bezeichnend, dass der- 
selbe sieh in s y m m e t r i s c h e r  Wei se  b e i d e r s e i t s  a u f  b e s t i m m t e  
R e g i o n e n  j e n e r  C e n t r e n  beschrankte, and dass die Intensitat and 
r~umliche Aasdehnung der Entartung dem Umfang und der Dauer 
des Rindendefectes direct proportional waren. 

Es handelt sich da offenbar um einen ganz ahnlichen Vorgang 
wie bei neugeboren operirten Thieren und wie ihn neuerdings auch 
F o r e l  am Facialiskern nach Ausreissnng der Faeialiswurzel bei er- 

*) Fr i~dm~nn (N~urol. C~ntrulblatt 1887, 4 and 5) gel~ng es am 
menschlichon Gehirn bei Degenorationsprocesson des Hemisph~renmarks clio 
Associationsbiindel isolirt zur Darstellung zu bringen, well die letztero ver- 
deckenden Fasern botr~chtlich gos~b~unden waron; moin Bofund erg~inzt dio 
F r i e d m a n n' schen Untersuchungsrosultato in sehr befriodigendor Woiso. 

**') Neurol. Contralblatt 1888, :No. 19, S. 549. ,,Die Associa~ionsfasorn 
1/i, ng's dor Furchonth~ler sind am allerkfirzesten" 

Archly L Psychiatrie. X'X. 3. Heft. ~9  
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wachsenen Meerschweinchen zu beobachten Gelegenheit hatteo d. h. 
um secund/~re Entartung grauer Substanz*). 

Im Corpus genieul, externum und im Pulvinar waren die histo- 
logischen Ver/inderungen bei alien Thieren ausserordentiieh ~iberein- 
stimmend. Bei der Ratze und beim Hund 03 zeigten sich innerhalb 
der spi~ter genauer zu besprechenden, yon tier Degeneration ergriffenen 
Zone zerstreut selerosirte und im Beginn der Sclerose sich befindende 
Ganglienzellen~ neben einzelnen normalen; die Gefi~sse erschienen 
durchweg etwas verdickt, und in den Einstrahlungspartien der inneren 
Capsel waren oft dichte Spinnenzellenreihen zu treffen. Das Zwischen- 
gewebe war abet stellenweise noch ziemlich zart, es verrieth ab und 
zu auch normale Nervenfasern, wlihrend die Kernwucherung nicht un- 
betr/~chtlich war. Ueber die beztiglichen Verhhltnisse beim Hund 0115 
und 08 orientirt man sich am besten, wenn man die Figuren 19 und 
21 betraehtet und dieselben mit der Figur 20, welche die identische 
Pattie bei einem gesunden erwachsenen Hunde darstellt, vergleicht; 
die Stelle ist dem Pulvinar entnommen. Der histologische Untcr- 
sehied liegt hier auf der Hand. In beiden Biidern sind dig Gang|ien- 
zellen ganz oder nahezu ganz sclerosirt und meist in amorphe Klfimp- 
chert verwandelt (d., Fig. 19 u. 21), dagegen ist das Bild der Grund- 
substanz in beiden Pri~paraten ein recht verschiedenes. Dieselbe {'st 
bei 08 (Fig. 21) in ein fein- bis mittelfaseriges, stellenweise zerkl/iftetes 
Netzwerk, das yon zahlreichen Gliakernen durchsetzt wird, verwandelt 
und enth/ilt keine Spinnenzellen, wi~hrend bei 0115 (Fig. 19) reassert- 
haft Spinnenzellen zu finden sind und die Grundsubstanz stellenweise 
noch leicht granu|irt ist, auch markhaltige Fasern (Tractusfasern) 
noch enth/ilt, bei mittlerer Kernwucherung. 

Die Abh/ingigkeit des feineren Charakters der Verlinderungen 
yon dem Alter des degenerativen Processes liegt auch hier auf der 
Hand, u n d e s  ergiebt sich aus diesen Beobachtungen die schon in 
meinen friiheren Arbeiten betonte Thatsache, d a s s  im P u l v i n a r  

*) Dass die Ganglienzelle nach Durchtrennung des wichtigsten Theiles 
ihres Zellenleibes, d. h. des zugehiirigen Nervenfortsatzes (beide bilden je 
eine morphol0gische Einheit), schon mit Riicksicht auf die Niehtactivit~it, zu 
der sie verurtheilt wird, absterben kann, oft sogar muss~ ist an sich durchaus 
nicht auffallend, es finder da nur die Ausdehnung des krankhaften Processes 
auf das ganze histologische Element statt; Clio n~heren Bedingungen, uuter 
denen solehe secund~re Entartungen yon Ganglienzellen sich bilden mfissten, 
wgren allerdings noch genauer festzustellen. Bemerkenswerth ist nach dieser 
Richtung die Auffassung, die Forel  in diesem Archly Bd. XVIII. ausgo- 
sprochen hat. 
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und im Corp.  gen. ext.  n a c h  A b t r a g u n g  der  S e h s p h / i r e  de r  
E n t a r t u n g s p r o c e s s  z u e r s t  die  G a n g l i e n z e l l e n  e r g r e i f t ,  
w~thrend die G r u n d s u b s t a n z  e r s t  in z w e i t e r L i n i e  und v ie l  
s p a r e r  in M i t l e i d e n s e h a f t  g e z o g e n  wird.  Die Sclerose der 
Ganglienzellen vollzieht sieh, nach den Bildern bei 03 und 0115 zu 
urtheilen, in der Weise, dass zun/~ehst die protoplasmatischen Fort- 
s/~tze zerfallen und erst sp~ter der fibrige Zellenleib, oft unter Bil- 
dung von Vacuolen, allmalig sehwindet. Der Rest des Protoplasmas 
zerf/illt langsam und schrumpft im weiteren Verlauf zu einer amorphen 
Masse, gleiehzeitig damit ver/indert sieh aucb der Kern, so class 
schliesslieh beide zusammen ein strueturloses, das Lieht mitunter 
stark breehendes Klfimpehen (Fig. 21: d.) darstellen. 

Was nun die Spinnenzellen anbetrifft, so ergiebt sich daraus, 
dass sie bei ganz alten Proeessen (wie wir sehen werden, aueh beim 
Mensehen) nut selten zu treffen sind, aueh hier der Sehluss, dass sie 
v e r h ~ I t n i s s m / ~ s s i g  j u n g e  B i l d u n g e n  sind, die allm/~lig mit dem 
Alter des degenerirten Processes resorbirt werden. 

Ueber das Wesen dieser Gebilde babe ieh meine in diesem Arehiv 
Bd. X., 2 ausgesprochene Ansicht nieht ge/~ndert, und ieh halte mit 
M i e r z e j e w s k i * )  daran fest, dass sie sehr variable Elemente sein 
k6nnen, und dass ein grosset Theil derselben dureh VerlSthung ganz 
versehiedener Gebilde sich bitdet. 

Die Ver/~nderungen im vorderen Zweihfigel lassen sich, da sie 
nicht seharf genug abgegrenzt waren und bei 0115 und 08 sieherlieh 
zum Theil dureh den entzfindliehen Process in der sie bekleidenden 
Pia bedingt wurden, unter einem gemeinsamen Gesiehtspunkte vor- 
1/~ufig schwer subsumiren, obwohl bei allen vier Thieren mit ziem- 
lieher Sieherheit degenerative Proeesse daselbst sich naehweisen 
liessen. 

Die feinere Loealisation der Entartung im Corp. genie, ext. und 
Pulvinar wird am beaten i]lustrirt dureh die Fig. 10--15, we die 
degenerirten Partien roth punktirt sind. Bei aufmerksamer Ver- 
gleiehung der Pr/iparate all'er vier Thiere ergaben sieh allerdings 
einige Verschiedenheiten, die mit denjenigen des operativen Defeetes 
Hand in Hand gehen, und auf die ieh sp/~ter zurfiekkommen werde; 
wesentlieh sind aber dieselben nieht. Im Grossen und Ganzen sind 
ziemlich genan dieselben Regionen ergriffen; vor allen Dingen f/illt 
es auf, dass bei allen vier Versuehsthieren die mit Corp. gen. ext. 

*) Etudes sur les l~sions e~r6brales darts la paralysie g6n~rale. Paris, 
1875 

49* 
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b und b 1 bezeichneten Stellen genau in derselben Ausdehnung dege- 
nerirt waren, desgleichen die mit Pu. d.~ w~hrend Corp. gen. ext. a l 
and Pu. bei allen yon der Entartung verschont blieben. Corp. gen. 
ext. a. war bei Hund 03 links entartet, was bier mSglicher Weise 
mit der Ausdehnung der Operation auf den linken Gyr. fornieatus 
im Zusammeuhang steht; wenigstens konnte ich bei einer neugebo- 
ten operirten Katze (mit Defect des Gyr. fornic.) eine nicht uner- 
hebliche Atrophic dieser Stelle constatiren. Auch die den als intact 
bezeichneten Partien des Corp. gem ext. und Pulvinar entstammenden 
Fasern (meist T~act.-opt.-Fasern) waren verschont (Fig. 11), im ge- 
wissen Umfange selbst bei Hund 08. Wir werden spiiter sehen, dass 
gerade diesen intact gebliebenen Partien, besonders dem Corp. gen. ext. a~ 
nahe Beziehungen zu den Retinafasern zugeschrieben werden mtissen; 
immerhin muss an der Wahrscheinlichkeit festgehalten werden, dass 
ein Theil des Pulvinar und des Corp. gen. ext. a. Axencyliader auch 
corticalw~rts entsendet. 

Die Verschiedenheiten in der Ausbreitung des Entartungsprocesses 
in den infracorticalen Regionen bestanden zum grossen Theil darin, 
dass derselbe bei Hund 08 sich ventraiwtirts fiber alas Corp. genie. 
ext. b t hinaus erstreckte und in dasjenige Gebiet der caudalen Gitter- 
schicht ausdehnte, in welchem der Stiel des Corp. gem int. liegt, mit 
anderen Worten auf die zwischen Pedunculus, Tract. optic, und ven- 
tralen Rand des tLusseren KniehOckers, resp. Pulvinar liegende reti- 
cul~ire Zone*); auch das Corp. gen. int. zeigte in den lateralea Par- 
tien degenerirte Stellen, die aber mSglieher Weise dutch die Affection 
der Pia fortgeleitet waren. Bei der Katze war mit Rticksicht auf die 
unvollst~ndige Sehsphtirenabtragung die ventrale Pattie des Corp. 
gen. ext. b. ziemlich intact geblieben. 

Mit den im Vorstehenden besprochenen Entartungen waren aber 
bei keinem der Hunde die secundi~ren Vertknderungen erschSpft. Eine 
ausserordentlich wichtige secundi~re Erkrankung zeigte sich n~mlich, bei 
allen drei Thieren fibereinstimmend~ in gewissen Partien der Hirnrinde. 
Wi~hrend die den operativen Defect in lateraler, caudaler, ja  sogar 
medial-ventraler Richtung begrenzenden Rindenpartien mit wenigen 
Ausnahmen nahezu bis zur Grenze, die mit dem Messer gef~hrt wurde, 
normal waren (vgL selbst Fig. 5~, ~anden sich die Windungen frontal 
yon jenem (in der ,,Augenregion" yon M unk**) in einer ziemlich weiten 
Ausdehnung secundt~r ergriffen. Diese Thatsache ist sehr auffallend~ 

*) In Fig. 5, J. leieht zu erkennen. Fig. 22 girt. 
**) Gyr. suprasplen., ontolateralis etc. in den frontalon Absohnitton. 
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namentlich mit R~icksicht darauf, dass andere, scheinbar~ ungfinstiger 
gelegene Windungen (z. B. Gyr. form) ziemlich intact blieben. Was 
den Charakter dieser secundiiren Ver~nderungen anbetrifft, so war 
derselbe durchaus kein einheitli~her. An einzelnen Stellen handelte 
es sich um eine Fortleitung der fllichenhaften Erweichung, welche die 
ihrer oberfl~chlichen Rindenschichten (sammt der Pia) beraubten Win- 
dungen (ENL, SSP, Fig. 10 und 11) ergriffen hatte, his in die Augen- 
region t~nein; dies war namentlich bei Hund 0115 der Fall. Ein 
anderer Theil der Rindenveriinderungen (namentlich in den mehr capital 
gelegenen Regionen) verrieth den Charakter einer dutch L~ision der 
zugehiirigen Stabkranzbfinde] bedingten Degeneration, wie ich sie an 
neugeboren operirten Thieren beschrieben hatte*); solche Rindenstel- 
len zeigten eine Verschmi~lerung der Rinde, partielle Degeneration 
der Ganglienzellen~ namentlich in der mittleren Schicht und fiberall 
Wucherung yon Glia. Es fanden aber auch alle mSglichen Ueber- 
g~nge statt. Ein definitives Urtheil dariiber abzugeben~ warum ge- 
rade in der angegebenen Rindenregion solche Ver~nderungen getroffen 
wurden, in den anderen aber nicht, sowie fiber die Momente, welche 
solche StSrungen veranlasst batten, das vermag ich nicht, darer ist 
die Zahl der Beobachtnngen eine zu geringe. Dagegen m6chte ich 
betonen, dass die Liision der Pia und ihrer Gefasse in der Nachbar- 
schaft der entarteten Windungen unm6glich die einzige Veranlassung 
zu dieser Entartung liefern kann, sonst wiiren ja auch nothwendiger 
Weise die den Sule. suprasylv, und den Sule. callosomarginalis in 
ventraler Richtung begrenzenden Rindenpartien, deren Pia ja eben- 
falls weithin mitli~dirt war, in ahnlicher Weise erkrankt, gerade 
diese aber blieben bei allen Thieren zum grossen Theil (08) oder 
giinzlich frei **). 

Andererseits erklart die einfache Durchtrennung der in die fron- 
talen Abschnitte des (]yr. suprasplenic, und entolateral, ziehenden 
S tabkranz fase rn -  eine Mitlasion, die wohl nie ganz vermieden wet- 
den kann~ weil die bezfiglichen Fasern ziemlich dicht unter der late- 
ral-capitalen Sehsph~re ziehen - -  die partiell fl~chenhafte Erweichung 
in der Augenregion nicht. Bei einem jiingst yon mir operirten neu- 
geborenen Hunde, dessert Sehsphi~re rechts vollstlindig abgetragen wet- 
den war, und der, beilliufig bemerkt, eine exquisite Atrophie des ganzen 
rechten .Tract. opt. zeigte, war der beziigliche Abschnitt der Rinde, 

*) Neurolog. Centralblatt 1883. No. 22. 
**) Bei Iqund 03 war links der Gyr. fern. nahezu v611ig abgeLragon; die 

Reste desselben waren natfirlich degenerirt. 
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namentlieh aber der Gyr. saprasplen. (1. obere Windung) im Gebiet 
der Augenregion, sehr betri~chtlich verschmlilert, bis zur Fissura eo- 
ronaria, yon einer Erweiehung war aber hier uichts zu sehen, auch 
war die Pia fiber dieser Stelle ganz normal. 

Bezeichnend ist es, dass bei den erwachsenen Hundeu ebenfalls 
vor Allem der Gyr. suprasplenic, in dem geschilderten Zustande sich 
befand. Vorlliufig nehme ich an, dass die secund~re Yeri~nderung in 
der Augenregion durch Mitwirkung bolder Momente, d. h. sowohl 
durch Lasion der Pia der Nachbarschaft als dutch Mitlasion der oben 
bezeichneten Stabkranzfasern erzeugt wurde. Jedenfalls ist das Er- 
haltensein der iibrigen den gindendefect begrenzenden Windungen 
dem Umstande zu  verdanken, dass die Projectionsfasern der letzteren 
nicht mitli~dirt wurden*); ffir ihre Schonung spricht auch die in den 
Protokollen bemerkte Intactheit der grossen Pyramidenzellen der 
dritten Schicht. 

Mag nun die bei allen drei Versuchen in so fibereinstimmender 
Weise eingetretene secandiire Erkrankung ira Gebiete der Augenregion 
durch welche Umstande immer producirt worden sein, die Thatsach% 
dass sie sich bildete, ist ffir die Frage nach dem wahren Umfange 
der Sehsphi~re gewiss nicht ohne Bedeutung. Denn w~re diese Mit- 
erkrankung ein regelm~ssiges u nach Abtragung der 
Munk 'schen Sehsphi~re, dann mfissten nothwendiger Weise die Gren- 
zen dieser frontalwlirts etwas erweitert werden; ]edenfalls ware es 
unzuliissig, diesen Umstand bei der Begrenzung der Sehsphare nicht 
mitzuverwerthen. 

Schliesslich mSchte ich die Aufmenrksamkeit noch lenken auf die 
Verhi~ltnisse der Tractus und Nm optici bei den operirten Thieren. 
Wie bereits hervorgehoben, fanden sich diese Faserzfige bei der Katze 
und bei Hund 03 kaum nachweisbar verandert. Selbst beim Hund 
0115 waren sie meist ganz weiss; die Hemisph~renbfindel waren wohl 
deutlieh entartet, aber in den Nn. optici fanden sich nur die binde- 
gewebigen Septa etwas verbreitert und die moisten Fasern waren 
ganz normal. Eine deutlich nachweisbare Entartung, verbunden mit 
Volumensverkleinerung, zeigte sich nur beim Hand 08; hier war es 
aber fraglich, ob nicht die bereits erwi~hnten Proeesse in der Pia der 
vorderen Zweihfigel, sowie an der Basis, bei tier Entartung mitge- 
wirkt batten. Der direete Zusammenhang des erkrankten Tractus mit 

*) Die Anordnung dieser Fusorn in der I~iiho der bezeichnetea Stellen 
dot Sohsph~ro ist dorart, dass sio bei dor Opor~tion viol ohor gesohont wordon 
kiinnen, als im Frontalabsohniit jonor. 
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der Degeneration im Corp. gen. ext. und Pulvinar I/isst indessen auch 
die M6glichkeit zu, dass es sieh hier doeh um eine dutch jene Ge- 
bilde vermittelte sogenannte indireete Degeneration gehandelt habe. 

v. Cud d en verwarf bekanntlich die sogenannten indirecten Atro- 
phien, d. h. Atrophien fiber einen grauen Kern hinaus, auch leugnete 
er speciel| einen directen Zusammenhang zwischen Sehsph/trenabtra- 
gung und Tract. opt.-Atrophie. Auch F o r e l * ) ,  der meiner Auf- 
fassung fiber die Abh/~ngigkeit der Tractusatrophie vom Sehspharen- 
defect beistimmt, mahnt bez~iglieh Annahme yon indireeten Atrophien 
im Allgemeinen zur Vorsicht. Nun l~sst sich abet nicht leugnen, 
dass bei nengeborenen der Sehsph/ire beraubten Thi'eren (Katzen und 
tlund e) r e g e I m/~ s s i g**) eine betr/iehtliche Tractusatrophie sieh zeigt; 
das haben Ganser***)  und ich in fibereinstimmender Weise darge- 
than, und ich kSnnte an die bereits pnblicirten bezfiglichen Versuehs- 
resultate noch neue, an Hunden gewonnene, anreihen. Diese Tractus- 
atrophie zeigt sich, wie ieh betont habe, auch bei solchen Thieren, 
die w/~hrend des Lebens keine hydropische Ansammlung in der Ope- 
rationshShle hatten. Dabei ]st r e g e l m / ~ s s i g  eine hochgradig aus- 
gesprochene absteigende Degeneration yore operativen Defect an bis 
in die prim/~ren optisehen Centren, yon denen wenigstens das Corp. 
gen. ext. und das Pulvinar bedeutend schrumpfen, nachweisbar. 

Eine regelm/issig auftretende Tractusatrophie kann nnter solche 
Umst~nden, wie Forel~f)  riehtig hervorgehoben hat, nur durch drei 
Annahmen erkl/~rt werden. Entweder sind directe Tractusfasern Zur 
Hirnrinde vorhanden, oder die Sehrumpfung im Corpus geniculatum 
externum ,zerrt  interstitiell derart den Fibrillenbaum einer Anzahl 
Opticusfasern, dass sie in Folge dessen degeneriren", oder es handelt 
sich um eine Atrophie in Folge yon Inactivit/~t 

Gegen die erste Annahme sprechen nun mit Bestimmtheit die 
Resultate an den erwachsen operirten Thieren; w~ren solehe directe 
Verbindungen zwiscben Nerv. opt. und Hirnrinde (abgesehen der so- 
genannten Hemisph/~renbfindel, die dem Tractus nur anl iegen)vor-  
handen, so mfisste dies durch die seeund~.re Degeneration zum Aus- 
druck kommen, die bezfiglichen Fasern mfissten im Anschluss an die 

*)1. c. 
**) Bis jetzt ist wenigstens ein negatives Resultat in dieser Richtung bei 

neugeboren operirten Thieren nicht zur Beebachtung gokommen; die Gud-  
don'sche Katze war bereits erwachsen, als sie zur Operatien kam. 

***) Dieses Archly Bd. XIII. 
-[-) Fere l  1. r 
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Sehsphiiren-Stabkranzfasern degeneriren (dies hi~tte sich doch wenig- 
stens beim Hund 0115, der ca. 6 Monate nach der Operation gelebt 
hat, zeigen sollen), es war dies aber nicht der Fall*). Ebenso spricht 
dagegen die Beobachtung, dass nach einseitiger Enucleation weder 
beim Kaninchen, noch hei der Katze die direct fortgeleitete Tractus- 
atrophie fiber die primiiren Centren hinaus corticalwarts sich erstreckt 
und irgend welche degenerative Veri~nderungen in der inneren Capsel 
sich finden. Die dritte yon F o r e l  angenommene MSglichkeit erscheint 
mir aber ebenfalls wenig zul~ssig, weil bei einer einseitigen Sehspha- 
renabtragung yon einem weitgehenden directen Wegfall der Function 
des N. opticus nicht die Rede sein kann, indem ja beide Retinae yon 
aussen noch angeregt werden, wenn schon an manchen Stellen in 
erfolgloser Weise. Zudem pfiegt nach v. G u d d e n ' s  und meinen Er- 
fahrungen die einfache Atrophie in Folge yon Inactivititt in der Regel 
eine schwache**) zu sein, wSohrend die Opticusatrophie nach Seh- 
sphlirenabtragnng beim Hund wenigstens recht betrlichtlieh ist. Eine 
gewisse Bedeutung kommt der InactivitS~t ffir die in Frage stehenden 
Vorglinge indessen doch zu. 

Es bleibt somit kaum etwas Anderes fibrig, als die Atrophie des 
Tractus im Wesentlichen fiir eine i n d i r e c t e  zu halten und sie im 
Sinne der zweiten Fore lschen Annahme zu deuten, mit dem Zusatz, 
d a s s e s  sich da auch um eine Wachsthumshemmung handle. Ich 
muss hier fibrigens betonen, dass ieh diese Verhliltnisse nie in 
wesentlich anderer Weise als F o r  e l  in dieser letzten Annahme 
aufgefasst babe, wenigstens hatte ich in meinen frfiheren Arbeiten 
hervorgehoben, dass die Degeneration der Ganglienzellen im Corpus 
geniculatum externum und Pulvinar rait der Zeit (durch Schrumpfung) 
auch die nerv/3sen Netze in Mitleidenschaft ziehe, wodurch die in 
jene Gebilde sich auflOsenden optischen Fasern beeintrltchtigt wfir- 
den***). Ich hielt im Allgemeinen die indirecten Atrophien als Wachs- 
thumshemmungen bedingt dutch Schrumpfung derjenigen Kerne, in 
welche die Nervenfasern hineinwfichsen~). 

Nach den Operationserfolgen b e i  erwachsenen Thieren scheint 

*) Die Tractusatrophie bei Hund 08 lg, sst eine andoro Erkl~Lrung zu. 
**) Vergl. don Operationserfolg nach Herbeiffihrung eines kiinstliehen 

Symblepharons boi neugoborenen Kaninehon (v. Guddon, diesos Archly 
Bd. II. S. 693 u. ft.). 

***) Dieses Archly Xu 1. S. 12 des Separatabdrucks. 
t )  Ganz ~hnlich lasso ich im Gegensatz zu Forel  auch die Atrophic 

der Rindenschleife nach Wegnahme des Parietalhirns auf. 
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abet hinsichtlieh des Opticus ein gewisser Unterschied zwischen 
diesen und den neugeboren operirten Thieren zu bestehen. Ich 
glaube aber, dass der Unterschied ein nur s e h e i n b a r e r  ist. Bei 
neugeboren operirten Thieren vollzieht sich die regressive Meta- 
morphose in den primaren optischen Centren rasch und in sehr in- 
tensiver Weise; dureh die hochgradige Schrumpfung des Pulvinar und 
des Corp. genie, ext. mfissen die in die grauen Netze derselben sich 
einsenkenden optischen Fasern in ihrer Ernlihrung gefi~hrdet werden, 
sei nun dieser Vorgang als Entartung oder als Wachsthumshemmung 
aufzufassen. Bei erwachsenen Thieren vollzieht sich die Degeneration 
in jenen Gebilden langsam, die Grundsubstanz wird ganz allmMig in 
Mitleidenschaft gezogen, und zu einer Schrumpfung der Ganglien 
kommt es~ nach den Verhaltnissen bei Hund 08 zu urtheilen, erst 
nach Jahren. So lange nun diese Schrumpfung (vGlliger Zerfall mit 
Resorption der Entartungsproducte) ausbleibt, kGnnen die optischen 
Fasern) deren Ursprungselemente durch die Sehspharenabtragung ja 
nicht d i r e c t  geschlidigt werden, normal erhalten bleiben. Und 
so erklitrt es sich in befriedigender Weise, warum weder bei der 
Katze noch bei Hund 03 und 0115 eine wesentliche Opticusatrophie 
beobachtet werden konnte. Dass es aber auch bei erwachsenen In- 
dividuen nach Jahren zu einer indirecten Entartung des Opticus 
kommen kann, daffir scheinen mir deutlich einzelne Beobachtungen 
am Menschen*) (nach jahrelangen Herden im Occipitallappen) zu spre- 
cheu und mGglicherweise auch der Befund beim Hund 08, der aller- 
dings nicht ganz rein ist. 

Wie wir gesehen haben, beschrlinkt sich der degenerative Process 
in den infracorticalen Ganglien bei Thieren) denen die Sehsphare voll- 
standig abgetragen wurde, auf Regionen, die in tote als primi~re optisehe 
Centren bezeichnet werden, und yon denen es bekannt ist) dass sie, 
zum Theil wenigstens, mit Bestimmtheit mit der Retina in innigem 
Connex stehen. Allerdings liegen die yon der Sehsphlire direct ab- 
hangigen Abschnitte dieser primaren Centren yon denjenigen, welche 
mit den Retinafasern in directe Beziehung treten, wie wir spi~ter 
sehen werden, rliumlich etwas getrennt; yon anatomischem Stand- 
punkt mfissen abet beide Abschnitte als Ganzes aufgefasst werden) 
wenigstens sofern sie sich auf das Corpus gem ext. und das Pulvinar 
beziehen; dass sie es auch in physiologischer Beziehung sind, daffir 
sprechen die Operationserfolge an neugeborenen Thieren, bei denen 

*) Vergl" Dieses Arohiv Bd. XVI. und Correspondenzblatt ffir Schweizor 
Aerzt0");VIII, 5. Wintersitzung der Gesellsohaft tier herzte in Zfirieh. 
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die secundlire Atrophie ja rasch auch auf gewisse Theile der 
Retinaelemente sich ausdehnt. Wir k6nnen mit Rficksicht hierauf 
somit, wie ich es frfiher*) beim Kaninchenhirn gethan habe~ dieienige 
Partie der Grosshirnrinde, welche noch ffir die Ernahrung der pri- 
maren optischen Centren yon Bedeutung ist, im Grossen und Ganzen 
a ls  Zone  des  C o r p u s  g e n i c u l a t u m  e x t e r n u m ,  des  P u l v i n a r  
und des v o r d e r e n  Z w e i h f i g e l s  bezeichnen, vorli~ufig yon den 
engeren Beziehungen zwischen jedem dieser Gebilde und der Hirn- 
rinde (wie ich es in diesem Archiv Bd. XVI. 1, bei der Katze ver- 
sucht habe) absehend. Diese Zone deckt sich nun so ziemlich mit 
der Munk 'schen Sehsphlire. Die Uebereinstimmung der physiologi- 
schen Beobachtung und der pathologisch-anatomischen Versuchsresul- 
tate liegt im G r o b e n  w e n i g s t e n s  auf der Hand. 

In den Detailpunkten zeigen sich indessen zwischen der yon 
Munk theoretisch angenommenen Sehsphi~re und derjenigen, wie sie 
sich auf Grund des Studiums der prim~ren Eingriffe und der secun- 
daren Veranderungen ergiebt, einige Differenzen, auf die ich naher 
eintreten muss. Munk hat die Sehsphare an Hunden auf rein empi- 
rischem Wege dutch eine sehr grosse Zahl yon Operationen festgestellt 
u n d e r  ist zu der Meinung gekommen~ dass ausser dem Bereich jener 
liegenden Partien (vor Allem den vorderen Abschnitten des Gyr. supra- 
splenic, und entolateral.)ffir den Sehact keine wesentliche Bedeutung 
zukommt; zu seiner Sehsphlire ziihlt er aber nicht nut die oberfi~ch- 
lich liegenden Rindenpartien, sondern auch diejenigen, welche die 
Sulci auskleiden. Die letzteren Rindenregionen werden, wie Munk 
selbst angegeben hat,  bei der Operation stets geschont, doch ist M. 
der Meinung, ,,dass durch den mechanischen Angriff und die nachfol- 
gende Entzfindung die der Schnittfi~ehe benachbarte nervSse Substanz 
zu Grunde geh% und dass die in den Furchen verbliebenen centralen 
Elemente in Folge der ZerstOrung der yon der O berflaehe eindringen- 
den erni~hrenden Gefasse functionsunf~hig werdenr Letzteres mag 
ja der Fall sein, sicherlich werden dutch die Operation auch die mit 
der Pia eintretenden Gef~sse der Furchen (spec. jder Fissura supra- 
sylvic.) liidirt, dagegen ist an der Thatsache, d a s s  t r o t z d e m  die 
in F r a g e  s t e h e n d e n  g i n d e n p a r t i e n  m i t  dem z u g e h S r i g e n  

*) Dieses Archly Bd. XII. 3. 
**) ))Ueber die centralen Organo fiir das Sehen un4 HSren bei den Wir- 

belthieren". Sitzungsberichte der kSnigl, preuss. Akadomie der Wissenschaf- 
~en. 1886. VH. VIII. S. 13. 
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Mark*) s ich  v o r t r e f f l i c h  e r h a l t e n  k S n n e n  (wie die Beobaeh- 
tungen bei den Hunden 03, 0115~ ja sogar bei 08 zeigen), wohl 
nicht zu zweifeln. Andererseits gingen aus  einem ~thnlichen Grunde, 
an den sich aber noch einige andere ansehliessen mfissen, die 
R inde  der  A u g e n r e g i o n  bei  a l l en  d r e i  T h i e r e n  in ziem- 
l i c h e r  A u s d e h n n n g  s e c u n d a r  zu G r u n d e ,  und es war diese 
auch, zum Theil wenigstens, mit Sicherheit functionsunf~hig. Dass 
diese Partie durch die Abtragung der Sehsph~re indirect gesch~digt 
wird, daffir spricht auch der mitgetheilte Operationserfolg am neu- 
geborenen Hund. 

Meiner Meinnng nach trug diese Sch~digung der Rinde in der 
Augenregion, die einer partielten Abtragang derselben gleichkommt, 
zu den secund~ren Ver~nderungen in den prim~ren optisehen Centren 
auch bei und sic muss somit bei der Abgrenzung derjenigen Rindenzonen, 
die noch ffir die Erhaltung jener yon Bedeutung sind~ mitberficksich- 
tigt werden. Demnaeh bin ich geneigt, vom anatomisehen Standpunkt 
aus, der  S e h s p h a r e  in f r o n t a l e r  R i c h t u n g  eine w e i t e r e  
Grenze  e i n z u r ~ u m e n ,  als  es Munk g e t h a n  h a t ,  indem ich min- 
destens noch die caudale H~lfte der Augenregion zu jener z~hle**), 
jedenfalls wenigstens mit Rficksicht auf den Gyr. suprasplenic.; dieRinde 
des Gyr. entolateralis war ja nur unwesentlich ergriffen. Bei der Ver- 
werthung de r  physiologischen Beobachtungsergebnisse muss jedenfalls 
die MSgliehkeit zugelassen werden, dass ein Theft derselben auch 
auf die Yer~nderung der in Frage stehenden Gegend bezogen wer- 
den muss. 

Es kann kein blosser Zufall sein, dass jene secund~re Rinden- 
erkrankung bei jedem der darauf untersuehten vier Hunde gefunden 
wurde und gleichgfiltig, ob eine Erkrankuog oder Verletzung der Pia 
mit vorlag oder nicht. Um die Mitwirkung eines Theiles der Augen- 
region am Sehacte auszusehliessen, miisste dieser Partie bei einem 
absolut rindenblinden Thier als g~nzlieh normal befunden werden, es 
miissen also die Untersuehungen nach dieser Richtung fortgesetzt 
werde'n. Nach dem, was ieh bisher fiberhaupt gesehen babe, halte 
ich aber die Erffillung dieser Forderung mit Rficksicht auf die aria-' 
tomischen Verhaltnisse ffir sehr wenig wahrseheinlieh. 

Ob die in den Versuchen 03 and 0115 racist unl~dirt gebliebene 

*) Violleicht auch die entspreohenden Elemonto im Corp. gen. ext. und 
Pulvinsr, weloho boi tier ausgodohnten Degeneration lotztorer allerdings spo. 
oioll nioht aufgofundon werden konn~en. 

**) Aehnlioh wie Luciani  und Sepi l l i  1, o. 
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Rinde in den Furchen der Sehsphare auf Grund der anatomischen 
Untersuchungsergebnisse zur Zone tier primaren optischen Centren 
zu rechnen ist, vermag ich mit Bestimmtheit nicht zu entscheiden, 
die Untersuchungsresultate stehen mit einer solchen Annahme nicht 
in directem Widerspruch, denu die Ganglienzellen im Corp. gen. ext. 
b I und Pulvinar waren bei Versuch 03 und 0115 nicht ausnahmslos 
entartet, zudem bleibt ja noch die MSglichkeit often, dass die Ganglien- 
zellen im Corp. gen. ext. a., die meist intact blieben, gerade mit der 
Rinde der Furchen in Beziehung stfinden. Sollten letztere indessen 
yore physiologischen Standpunkte aus unbedingt zur Sehsph~re ge- 
z~hlt werden, dann muss beim Hund 03, der nach Angabe M u n k ' s  
vSllig rindenblind war, eine einfaehe Functionshemmung dieser Rinden- 
stellen, bei zum Theil nahezu normalem Bau auf der reehten Seite 
(Fig. 15), w~hrend der ganzen Lebensdauer naeh der Operation an- 
genommen werden. 

Wfirde indessen die Mfiglichkeit, dass das Thier 03 doch noch 
etwas gesehen hatte, yon Munk zugegeben und wfirde die Zugeh0- 
rigkeit des in Frage stehenden Rindenabschnittes der suprasylvischen 
Furche zur Sehsph5re unbedingt gefordert, womit die vSllige Rinden- 
blindheit beim Hund 08 sich ganz sch~n vereinigen liesse, dann wfirde 
uns das PrSparat yon 0115 einen gewissen Anhaltspunkt geben, um 
einen Einblick in die Beziehungen besonderer Abschnitte der Seh- 
sph~.re zu gewissen l~etzhautpartien zu gewinnem 

Der Hund 0115 konnte n~mlich, wie in dem Protokoll bemerkt 
ist, noch mit den oberen Netzhautpartien sehen. Nun war aber der 
Sehsph~rendefect bei diesem Thier im Grossen und Gauzen /iberall 
ein ganz ~hnlicher, wie bei Hund 03 und 08, mit Ausnahme 1. der 
suprasylvisehen Windung, die eigentlich beiderseits, links in ganz 
geringem Grade, nur oberfl~chlieh abgetragen war, daffir abet in 
grosser Ausdehnung erweicht war, und2 .  der lateral-capitalen Ab- 
schnitte der Sehshp~re, wo die ecto-sylvische Windung nur leicht ge- 
streift wurde und die Rinde des Sulc. suprasylvic., namentlich in den 
vorderen Abschnitten beinahe g~nzlich unl~dirt und normal geblieben 
war. Munk wollte ffir die erhaltene Funetionsf~higkeit der oberen 
l~etzhautpartien die nur oberfl~chlich l~dirte suprasplenische (3. obere) 
Windung verantwortlich machen, dies ist aber nicht zulassig, well 
jene ganze Windung links nahezu vSllig fehlte und reehts er~veicht und 
daher jedeufalls functionsunf~hig war. Dagegen ist die Anuahme 
nieht yon der Hand zu weisen, dass jene namentlich in den fronta|en 
Partien durchweg so gut erhaltene Rinde tier suprasylvischeu Furche 
das Sehen mit den oberen Netzhautstellen ermSglicht hatte und dieser 
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Schluss erscheint schon deshalb sehr annehmbar, weil er mit der 
Ansicht Munk 's ,  dass der vordere Abschnitt der Sehsph~tre mit den 
oberen ~Netzhautpartien in Beziehung stehe, znm Theil wenigstens in 
guten Einklang gebracht werden kann. JedenfaIls bildete die Intact- 
heit der soeben bezeichneten Rindenregion den wesentlichen Unter- 
schied zwischen dem Befund bet Hund 08 und 0115. 

Bekanntlich ist Mun k durch eine zahlreiche Reihe yon Versuchen 
zu der Ansicht gelangt, dass vollstftndige Abtragung beider Sehsph~tren 
sogenannte Rindenblindheit erzeuge, d. h. eine viillige Vernichtung tier 
F~higkeit optische Bilder aufzunehmen, verbunden mit u opti- 
scher Vorstellungen. Dass einzelne beider Sehspharen beraubte 
Thiere in der That auf optische Eindriicke nicht im geringsten 
reagirten and an alle Gegenstande anstiessen, davon babe ich reich 
im Laboratorium des Herrn Prof. Munk pers6nlich iiberzeugt, unter 
Anderem hatte ich auch Gelegenheit die totale Blindheit des Hun- 
des 08 zu constatiren. Es dri~ngt sich nun abet mit Rficksicht auf 
die mitgetheilte anatomische Untersuchung der vier Thiere die Frage 
auf: giebt der pathologisch-anatomische Befund irgend welche be- 
stimmte Anhaltspunkte zur Entscheidnng der Frage, ob die der Seh- 
sph$ire g~inzlich beraubten Thiere blind stud? Znr Beantwortung 
dieser Frage kSnnte nur das Pri~parat yon Hund 08 herangezogen 
werden. Dieses Gehirn zeigte nun allerdings in den primaren 
optischen Centren so gewaltige und ausgedehnte Ver~tnderungen, dass 
hier die Miiglichkeit ether halbwegs harmonischen Function selbst der 
mit tier Retina direct verknfipften Elemente in Abrede gestellt werden 
muss; namentlich waren im Corp. genie, ext. nnd Pulvinar die Ur- 
sprungselemente des Opticns derart yon degenerirter Substanz um- 
geben, dass an eine Fortleitung yon Erregungen, set es durch Nerven- 
fasern, set es durch die gelatin~ise Snbstanz kaum zu denkea war; 
einzig dem vorderen Zweihiigel hlttte man veto pathologisch-anatomi- 
schen Standpunkte zugestehen kSnnen, dass derselbe in seinen ober- 
flachlichen Schichten Erregungen aufzunehmen und wetter zu leiten 
vermochte. Dieses Gebilde hat aber, wie wir sehen werden, beim 
Hund durchaus nicht die hohe Bedeutung ffir das Seheu wie z. B. 
beim Kaninchen, das Corp. genie, ext. ist in dieser Richtung beim 
erstgenannten wesentlich bedeutungsvoller, zudem fragt es sich, ob 
beim Hund ein von den iibrigen Ursprungsregionen eines Nerven ab- 
getrenntes Centrum in functioneller Beziehung vollstiindig unabhangig 
nnd selbstst~tndig sein kann. Genug, meines Erachtens scheint der 
anatomische Befund beim Hnnd 08 (und die Befunde bet den anderen 
Thieren stehen damit durchaus nicht in Widerspruch) mit den phy- 
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siologischen Beobachtungsergebnissen yon Munk nicht nur im Ein- 
Hang zu stehen, sondern dieselben direct zu stfitzen. 

Was nun schliesslich die feinere Begrenzung der Sehsph~re an- 
betrifft, so ergeben sich unter Berfieksichtigung der anatomischen 
Untersuchung der drei Hundehirne hieftir folgende Verhaltnisse: 

Munk*) hi, It die vordere Grenze scharf charakterisirt: 1. ,,dutch 
ihre Lage vor dem Balkenwulst, 2. durch das ungefahr dreieckige, 
etwas mehr lange als breite Stiick, welches sie in Verbindung mit 
dem vorderen Ende der lateralen Grenze der Sehsphare yon der zwei- 
ten Windung absehneidet, 3. dadurch, dass ihre Verl~ngerung lateral- 
w~rts auf den am weitesten nach hinten gelegenen Punkt der die 
erste Windung abschliessenden Furchc stSsst, oder dicht vor oder 
hinter diesen Punkt fallt. Der Frontalschnitt an dieser vorderen 
Grenze trifft den Seitenventrikel ausnahmslos vor dem absteigenden 
Horn oder allerhSchstens gerade dort, wo das absteigende Horn eben 
vorn beginnt". 

Diese vordere Grenze, die meines Erachtens, im Uebrigen am 
unladirten Gehirn am besten gefunden wird**), wenn man die Occi- 
pitalspitze mit der Kreuzungsstelle der Fissura ansata und coronaria 
dutch eine Gerade verbindet, diese in ffinf gleiche Abschnitte theilt 
and in der Gegend zwischen dem dritten und vierten Abschnitt (vom 
Occiput aus gezi~hlt) einen Frontalschnitt anlegt. Diese Grenze ist 
aber in der Regel eine ideale, die wirkliche vordere Grenze erstreckt 
sich, wie wit gesehen haben, viel welter nach vorn, indem in Folge 
des operativen Eingriffs die frontale Riudennachbarschaft in welter 
Ausdehnung miterkrankt. Die yon Munk angegebene Grenzstelle, 
frontal durchschnitten, wfirde den Thal. opt. ungefahr in der Mitre 
treffen und wfirde somit allerdings ziemlich welt vor dem absteigen- 
den Horn die Seitenventrikel treffen. Nach den Untersuchungen an 
den 3 Hundegehirnen reicht die mit dem Messer gezogene Grenze tibrigens 
welter, namlich his zu den Schnittebenen durch den vorderen Ab- 
schnitt des Thai. opt. und die Ebenen, in denen noch Verlinderungen 
in beiden oberen Windungen sich finden, reiehen nahezu his zur vor- 
deren Commissur und zu den frontalsten Abschnitten des Chiasmas. 
Die ,~ordere Grenze der Sehsphi~re zieht sich somit mindestens bis zu 
denjenigen frontalen Schnittebenen, welche das Tuberculum anterius 
(in der Mitre) und das Chiasma (in den caudalen Partien) durch- 
trennen, d. h. (auf tier Oberfiliche) bis ca. 4- -5  Mm. caudal yon tier 

*) l .  o. 
**) Cfr. di~ Eingangs gesohilderton Grenzon, 
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Vereinigungsstelle zwisehen der Fissura ansata und coronaria. Auf 
der Fig. 1 wird diese Grenze durch eine punktirte Linie (fl) links 
angedeutet, wiihrend die Munk'sche roth schraffirt ist. Allerdings isr 
diese Grenze ziemlich willkfirlich gewahlt; abet da die Rindendege- 
neration allmalig abklang, liess sich eine ganz scharfe Grenze nicht 
finden, man muss also dieser Grenze in tier nachsten Umgebung der 
Linie einen gewissen Spielraum lassen. 

Die fibrigen 6renzen stimmen so ziemlich mit den Munk'schen 
Abbildungen fiberein. Wenn man die Operationsfehler mit in Berfick- 
sichtigung zieht, so wird die mediale Grenze dutch den Sulcus cal- 
loso-marginalis gebildet*), die laterale Grenze durch eine Linie~ die 
ideal verliingert, in sagittaler Richtung den dorsalsten Punkt der 
Sylvi'schen Windung und den caudalsten der ectolateralen Furche (in 
der horizontalen Ebene) schneiden w~irde, wahrend die caudale Grenze 
his zum ventralen Schenkel der postlateralen Furche sich hinzieht. 
Die tier Sehsphare zugehSrigen Windungsabschnitte wurden schon 
frfiber ziemlich eingehend besproehen. 

Bevor ich auf die aus der pathologisch-histologischen Untersu- 
chung sich ergebenden normal-anatomischen Verhaltnisse der opti- 
schen Bahn beim Hund eintrete, will ich noch einige Mittheilungen 
vorausschicken fiber Beobachtungen, die i~h an einem doppelseitig im 
neugeborenen Zustande enucleirten Hunde gemacht habe und daran die 
Schilderung des anatomisehen Operationserfolges knfipfen. 

Aus der Vergleichung der Resultate nach peripherem und nach 
centralem Eingriff in die optische Bahn wird die Sonderung der 
Sehspharen- und der Retinalantheile der primaren optischen Centren 
am ehesten gelingen, auch wird sich so vor Allem die Lage und Aus- 
dehnung tier bezfiglichen Faserbfindel am genauesten beurtheilen 
lassen. Eine sorgf~tltige Wiedergabe des Verhaltens jenes yon den 
ersten Lebenstagen an blinden I-Iundes wird abet sehon deshalb nicht 
fiberflfissig sein, well wenige solche Beobaehtungen verSffentlicht wur- 
den, und well eine objective Darstellung des Benehmens eines solchen 
Thieres werthvoll ist ffir die allgemeine Frage, in welcher Weise 
Sehst6rungen beim Hunde zum Ausdruck kommen und wie weit ein 
blindes Thier den Ausfall des Gesichtssinnes dureh gesteigerte Be- 
thatigung anderer Sinnesorgane corrigiren kann. 

*) Es soheint mir iibrigons, dass auoh der Gyr. fornie., yon wolchem dor 
Absohnitt o: gen. ext. a. theilweise jodenfalls abh~ngig ist (03 und u 
an tier neugeborenen Katze), zur anatomisohen Sehsphiire d. h. zur Zone 
der prim~iren optisohen Centren gohSrt. 
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Enueleation beider Bulbl oeulor, bei eiuem nengeboreuen Hunde. 
Tod naeh 6 ~onaten. 

Das Thierchen, welchom, als es zwoi Tage alt wart am 3. Januar 1888 
beide Augen enucleirt warden, erholte sieh yon tier Operation naoh wenigen 
Tagen uud entwickolte sich langsam, aber im Uebrigen in ungestSrter Woise. 
Schon nach 3 - - 4  Woehen konnte es alloin etwas laufen, es war aber un- 
sicher, liess den gopf herabh~ugen und stiess iiberall an. Allm~lig fand es 
sich abor in den ihm in der Wohnung des Abwarts angewiesenen R~umlieh- 
keiten zureeht, doeh war es viol furchtsamer, als ein anderes Thier desselbon 
Wurfes, auch wuchs es langsamer als dioses. Nach etwa 3 NIonaten war es ganz 
solbstst~indig, es fand soin Futter mit Loichtigkeit~ os vermochte sich im Insti- 
rut, in der Wohnung des Abwarts und im Garten ganz gut zu orientiron, aueh 
lernte es um diose Zeit allein die Treppen harauf zu springen and that es 
schliesslich rapid, sicher und ohne zu tasten odor irgendwo anzustossen, je- 
doch nur dann, wenn Jemand yon seiner Harrschaft zugegen war, dagegen 
war as lango Zeit unfiihig, die Treppen herunter zu laufen, jedenfalls maehte 
ihm dies viol mehr Schwiarigkeiten. We es mit dan Terrainverh~ltnissan ganz 
vertraut war, lief alas Hiindchan ebenso rasch und sieher, wie ein nieht ope- 
rirtes Thief and stiess nur selten an, w~hrend es in einom ihm unbekannten 
Raum, obgleieh es sieh sehr vorsiehtig benahm, h~iufig anstiess. 

Von Monat zu Monat wurdo das Thief munterer und aufgeweokter, es 
verrioth durchaus kainen intellectuellen Defect. Es war seiner Herrsehaft treu 
und sehr anh~nglich; es spielte mit den Kindern derselben in der muntersten 
Weise, w~ihrend es sich vor fremden Leuten, deren Anwesenheit es sofort 
merkta, ausserordentlich ffirchtete. Das GehSr des Thieres war ganz auffal- 
lend fein ausgebildet. Es untarschiad nile Ger~usche genau, vor allen Dingen 
war as iiberraschend, wie es die leisesten Worte seiner Herrschaft yon danen 
fremder Leute unterscheiden konnte, und den Hand zu tguschen war absolut 
unmSglich. 

Am 20. Juni wurde Folgendas zu Protokoll genommen: ~Der Hund l~iuft 
auf den Ruf eines Kindes seinar Herrschaft auffallend flink die vielen Treppen 
des Instituts heruuter his in dan Garten, we sich jones befand, genau so wie 
ein normales Thier. Im Garten l~uft or dem herumspringenden Kinde, mit einer 
geradezu (iberraschenden Sieherheit alle Hindernisse vermaidend, in einer Ent- 
fernung yon ein bis mehreren Sehritten nach, nimmt yon jeder Aenderung 
der Laufriehtung des Kindes prompt Notiz und befinder, sich stets auf seiner 
Spur. Hie und da beim raschen Wenden und Drehen kommt es aIlerdings vor, 
dass alas Thier an Strauehzwaige odor Baamst~mmchen anstSsst, es geschieht 
dies abet moist nut ganz sehwach and sofort fiadet es sieh wieder zurecht. 
Vor fremden Lenten, die es einfangen woller~, springt es ebenso sicher weg 
und ist fiusserst schwer einzaholen. Auf eine ihm offenbar bekannto Garten- 
bank gesetzt, bleibt der Hund gngstlich unbeweglich sitzen and winselt, duroh 
keine kosenden Rule etc. lgsst or sich bewegen herunterzuspringen, aueh nicht 
wenn seine Herrin dicht bei ibm steht. Aaf eine ihm unbekaunte Mauor go- 
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sotzt, bleibt or anfangs ebenso gngstlich sitzon, rafft sich dann auf don Ruf 
soiner Herrin auf, will ihr entgegonspringon and fS, llt dabei tiiohtig auf die 
Erdo. Von da an kann or duroh nichts bewogt wordon auf oinem ihm frem- 
don Terrain, wenner  sich nicht ganz sicher f(ihlte, einon Schritt vorwiirts 
zu thun". 

S e c t i o n :  Am 24. Juni wurdo der Hund mittolst Chloroform get6dtot. 
KSrpergowicht 4895 Grin. Gut genghrtos M~innehen. Weito Lidspalten, die 
linke 18 Mm., die reohto 19 l~Im. lang. Beide AugenhShlen durch dorbos 
Narbengewebo ausgofiillt. Beide Lidspalten sind durch Schloimhaut ausge- 
kleidet, links ist das dritte Augenlid zusammengewachsen nnd in dot Mitre 
otwas pigmentirt. - -  Soh~deldach bietet niehts Auffallendes dar. Dura/iberall 
glair. Pin zart und frei. BeideSohnerven sind verwandelt in dorbe graueF~iden, 
die mit den Scheiden fest verwachsen sind. Der Tract. opt. total dogenerirt 
bis auf die Commissura inferior, welche oinen auffallend diinnen Paserzug 
bildet. Die Nn. oculomotor.; troohleares, abducentes etwas d/inn, aber ganz 
markweiss. Tract. poduncul, trans, ganz gesc.hwundon. Die /ibrigen Itirn- 
herren normal. 

Bei der Betrachtung tier Hirnoberfl~iche fS~llt es auf, dass das gle*nhirn 
yore [tinterhauptshirn weaiger bedeckt ist, als einem normalen Hundogoh,rn*), 
und dass der Snle. long. ziemlich weir klafft. Beim Vergleich mit dem Con- 
trolhirn und einigen anderen mir zur Verffigung stehenden etwas kleineren 
IIundegehirnen lassen sich in der Bildung und Ausdohnung der Windungen 
folgende Differenzen orkennen: 

Die supra- und postsplenisohe (erste) Windang ersehoint in sagittalor 
Ri~hlung deutlich verk/irzt (die Reduction betr~gt nach den Messungen ca. 
*-/4=--i/3 dot normalon Ausdohnung) and in den oaudalon Par~ien aunh we- 
sentlich schmiiler als holm Controlthier (vergl. SSP. und PSP. Fig. 16 und 
17); auch die ectolaterale und s~lprasylvische Windung sind zweifollos ver- 
ktirzt, weshalb die postlatorale Furche eine betr~chtliohe Vortiofung zeigt 
(Fig. 16 and 17, pl.), w~hren,d die entolaterale Furche nur schwach ent- 
wickelt ist. Ueberhaupt erscheint der ganze Hinterhauptslappen betriiohtlieh 
niodriger and flacher als beim Controlthier, w~hrend das Frontal- und Pario- 
talhirn in beiden Gehirnen so ziemlich denselben Umfang haben and das Tem- 
poralhirn beim operirten ehor mgohtiger entwickelt ist, als bei diesem~ Schliess- 
lioh fiillt bei jenem die kammartigo Zuspitzung tier postsplenischon Windung 
auf (PSP., Fig. 16). 

Die genau in frontaler Richtung gefiihrte Schnittserio bestgtigt in zwei- 
felloser Weise die allgemoino Volumsreduotion im Ilintorhauptshirn. Nament- 
lich fiillt in dieser Gegond die Reduction dos MarkkSrpors auf, weshalb die 
Sulci ausserordontlich fief erscheinen. Die Hirnrinde zeigt abet normale Dieke 

*) Es stand mir zum Vorgleioh das Gehirn einss ann~hernd gonau so 
grosson normalon gundes zur Verfiigung, welches ich obenfalls in oine Fron- 
talschnittroihe zorlogt babe. 

~.rchiv fo Psychiatric.  XX, 3. Heft. 5 0  
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und kelne deutlichen histologischen Verandorungen. Die ganze Yolumsreduo- 
duotion im Gebiete der Sehsphi~re maeht don Eindruck einer Entwiekelungs- 
hemmung. 

Der hintere Zweihiigel ist beiderseits recht voluminSs und zeigt einen 
ganz normalen Ban. S~mmtliohe Augenmuskelnervenkerne sind yon normalem 
Aussehen, wenn sohon zugegeben werden muss, dass die Zahl dot Ganglion- 
zellen in denselben, besonders im Ooulomctorins, etwas geringer ist als beim 
Controlthier, ebenso dass die Wurzeln des Abducens, Troohlearis und Oculo- 
motorius d~rftiger gebildet sind, als bei jenem; histoloigsehe Ver~nderungen 
finden sich da aber nirgends. Aueh das hintere Liingsbiindel ist etwas arm 
an Fasern. 

Was nun die vorderen Zweihiigel anbetrifft, so war es schon auffallend, 
dass dieselben im Vergleich zum Controlprgparat keine wesentliohe Volums- 
reduction verriethen; das Resultat der mikroskopischen Untersuohung be- 
reitete mir aber geradezu eine EnttEuschung*). Allerdings war das soge- 
nannte oberfli~chliohe Mark**) rail Ausnahme des medialen Lgngsbiindels, das, 
wie T a r t u f e r i  nachgewicsen hat, attoh beim Kaninohen naoh einseitiger 
Enueleation ziemlich intact bleibt, hochgradig geschwunden, d a g e g e n k o n n t e 
i ch  reich yon e i n e r  d e u t l i c h c n  R e d u c t i o n  yon G a n g l i e n z e l l c n  
( a u o h  n i c h t  v o n j e n e n  g r S s s e r e n  E l e m e n t e n )  im ober f lS~ohl ichen  
G r a u b e i w i e d e r h o l t e r  D u r c h m u s t e r u n g  t ier  S o h n i t t e  und  s t e t e r  
V e r g l e i c h u n g  mi t  d e m P r i i p a r a t e  v o m C o n t r o l t h i e r  n i c h t  f iber -  
z eugen.  

Ioh gebe zu, dass manche der Ganglienzollen auf eino Degeneration ~er- 
diichtig waren, auch fieten mir gerade in der ventralen hbthoilung dos ober- 
flitohlichen Graus eine geihe yon blasig aussehenden Elementen, die sich mit 
Carmin sehlesht fS~rbten und deren Forts~tze nicht zu erkennen waren, auf, 
solche Elemente fanden sioh abcr, allerdings in viel geringerer Zahl, auch beim 
Controlthicr. Das einzige, was mir am vorderen Zweihiigel ausser dem be- 
deutenden Schwunde des oberflS~chlichen Marks (und in Folge dessen auoh einer 
m~ssigen im vorderenZweihiigetarm) merkwfirdig erschien, das war eine etwas 
blassere Carminf~rbung und der Umstand, dass die Ganglionzellen etwas dieh- 
ter zu liegen schienen als beim Controlhund. Wer die hochgradige Atrophic 
dos vorderen Zweihiigols naeh einseitiger Enucleation beim Kaninchen gesehen 
hat, dot muss staunch fiber den geringen Untersohied, der sich beim Ver- 
gleieh des vordercn Zweihtigols beim doppelseitig enucleirten und beim nor- 
malcn Hund crgab. Mit dieser Beobaohtung ist die M6gliohkeit, dass dennoch 
eine gauze geihe yon Ganglienzellen im oberfliiohlichen Grau gesehwundon 

*) v. G u d d e n  hatte naoh beiderseitiger Enuoleation beim Hunde eine 
deutlich nachweisbaro, abet sohwache u in beidon vorderen 
Zwoihiigeln erhalten (Archly fiir Ophthalmologio Bd. XX.). 

**) Das oborfliiohliohe Mark ist beim Hundo lange nicht so m~ehtig e'nt- 
wi@elt, wie beim Kaninehen, auch ist das Faseroaliber viel zarter als bei 
diesem. 



Experime~tello und pathologisch-anatomisehe Untersuohungon etc. 767 

war, nicht unbedingt auszusehliessen, die Vergleiche hinsichtlich der quanti- 
tativen husdehnnng yon zelligen Elementen ist schwer und mit vielen Fehler- 
quellon verbunden, ieh betone nut, dass falls ein soleher Sehwund vorhanden 
war, dorselbe im Vergleieh zu dem, was man boi geblendeton Kaninchon fin- 
der, ein minimaler war. Das mittlere und das tiefe Mark (auoh die Comm. 
post.) waren sichtlieh schwaeh entwiekelt, dagegen konnte ich wedor im 
mittleren Grau, noeh im centralon H6hlengrau irgend welohe wesontiiehen 
histologischen Vor~nderungen naehweisen. 

Am interessantesten war tier Befund im Corpus gen. ext. Sehon makro- 
skopiseh orschien dioser K6rper beim Vergleieh mit dem Controlpr~parat bo- 
tr~ohtlich redueirt und, we er frei liegt, seiner Markzono auf der dorsalen 
Seite beraubt. Die mikroskopische Untersuchung zeigte nun evident, dass 
diese Reduction durchaus nicht etwa nur auf den Schwund dot Traetusfasorn 
zu boziehen ist, sondern dass in derThatundimGogensatz zum Operationserfolg 
beim Kaninchon d ie  g a n z e  g r a u e  S u b s t a n z  (namentlieh in den oaudal-dor- 
salon Absehnitten) b e d e u t e n d  a t r o p h i s c h  war.  DerUmfang dor.A_trophie 
lotztorer sowio dor Traetusfasern ergiebtsieh mit yeller Klarhoit aus der Fig. 23, 
we das Corp. gen. ext. a 1, welches beim normalen Thior die miichtigo Ausdeh- 
hung wie in F i g  22 hat, in ein ganz sehmales Stroifohen verwandels ist. 
Das Corp. gen. ext. b I ist aber in beiden Gohirnen nahezu gloich volumin6s~ 
obwohl die fiir das Corp. gon. so eharakteristische Marklamelle, die zwoifellos 
aus lauter Rotinafasern bestebt*), beim operirten Thier ganz fohlt. In histo- 
logischer Boziehung ist zu bemerken, class bei lotzterem Thief die Ganglion- 
zellen gr6sseron Volumons, die sich beim normalen in reicher Mengo in don 
oberfi~ehlichsten Schichton dor Corp. gen. ext. % finden; nicht aufzufinden sind~ 
und class die kleinen Element% die keino ausgesproehen pathologischen Ver- 
~nderungen zeigen, auffaliend dicht liegen; die ganzo Pattie, die boim gosun- 
den Thier mit Carmin sieh tiefroth f~rbt, ist hier blass~ aueh ersoheinon die 
Elomente mittleron Calibers in ~hnlieher Weise blasig aufgotriebea wio im 
vorderen Zwoihfigel. Mit diesen Mittheilungen sind die pathologischen Ver- 
~nderungen im Grau des Corp. genie, ext. nioht orschSpft, ich will indesson 
bier in die Details nicht tiefer eindringen, um nicht zu breit zu werden, und 
nur noch hervorhoben; dass im sogenannton ver, tralen Kern des onucleirten 
Hundes sich ebonfalls eine allgemeine Atrophic zeigte, ohne dass indossen 
doutlieh degenerirte Ganglienzellen sieh findon liessen. - -  Im Pnlvinar war 
eine /~hnliche h~rophie, namenLlich in der gelatinSsen Substanz, im dorsalen 
Abschnitt, zu constatiren~ wie im ~usseren KniohScker, und speciell sol hier 
darauf aufmerksam gemaeht, class an der Grenze zwischen diesem und dora 
Corp. gen. ext. a I beim operirten Thier eine grSssore Gruppe yon ziomlich 
m~ichtig entwiekolten Ganglienzellen fehlte (Fig. 22 a.); vielleicht gohSrt die- 
solbe noeh zum ~usseren KniehSekor. 

In don vordoren Sehnittobenen, d. h. in den Abtheilungon a und b dos 

*) Vergl. aueh den ganz ~hnliehen Operationserfolg boi tier oinseitig 
onueloirten Katze (Diesos Archly Bd. XIV.). 

50* 
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Corpus gen. externum war ausser einer gewissen allgemeinen Rednotion, an 
welcher sich vielleicht auch aus dor inneren Capsel kommendo Faserzfige be~ 
theiligten, keine bemerkenswerthe histologischo VerEnderung naehweisbar. 

Was den Tractus opt. anbetrifft, so war derselbo, wie Fig. 23 (Toh.) 
zeigt, beiderseits hochgradig gesehwunden; zwischon C. gen. ext. a~ und bl, 
we boi normalom Thier die Retinafasern in einem m~chtigen Zuge ventral- 
wiirts ziehen, fanden sich hier nur wenige feine Fasern, die jedenfalls zum 
Hemisph~renbiindol gehSron, orhalten; dagegen blieb ventral veto Pedun- 
culus ein diinner Schr~gschnitt yon intacten Fasorn, deren Provenionz ausder 
Gegend der Gitterschicht ziemlich klar nachzuweisen war, erhalten (Fig. 23, 
Toh.); dieser Querschnitt, der vielleicht den zehnten Theft dor Ausdehnung 
eines normalen Tractusquerschnittes hat, verschwindet in den vordoren Sohnitt- 
ebenen und an seine Stolle tritt, wie der Befund zeigt, die aus wonigen Fa- 
sern bestehende Commissura inf. (v. Gudden) .  Die Markzonon fiber dora 
Corp. genic, ext. und Pulvinar sind partiell goschwunden: dosgleichen auoh 
diejonige im Sattel zwischen vorderem Zweihfigol und jenem; die fibrig ge- 
bliebonen Fasern, deren Zahl noeh eine loidlich stattliche ist, sowio der das 
Corp. gen. int. hedeckonde Markstreifen, welch letzterer ganz normal geblie- 
ben ist, stammen zwoifollos aus der Hirnrindo. Die Meynert ' soho Commis- 
sur ist ebenfalls intact. 

Das Corpus gen. internam ist ausserordentlich m~chtig entwickolt, er- 
scheint eher volumin6ser als beim Controlthior. In den Tubera cinerea fund 
ich niehts Abnormes. Die Luys ' schen  KSrper waren normal. 

Das iibrige Hirn ganz normal. 

Dieser Versuch ist in doppelter Richtung yon Interesse~ einmal 
mit Riicksicht auf das psychische Yerhalten des Thieres und dann 
mit Rficksicht auf den anatomischen Operationseriolg, welcher in 
manchen Punkten wesentlich yon dem des enucleirten Kaninchens 
verschieden ist' Was das u des Thieres anbetrifft~ so muss 
vor Allem das Fehlen jedes deutlich nachweisbaren intellectuellen and 
gemiithlichen Defectes hervorgehoben werden und darauf aufmerksam 
gemacht werden, wie sehr das Thief den Ausfall des Gesichtssinnes 
durch gesteigerte Beth~tigung anderer Sinnesorgane (vor AHem des 
GehSrs und des Geruchs) zu corrigiren im Stande war. Es ist na- 
mentlich diese letztere Beobachtung sehr wichtig, weil sic zeigt, dass 
der Hund auch ohne Augen sich in vortrefflicher Weise in seiner 
Umgebung zu orientiren lernt, und dass bei ihm in letzterer Richtung 
GehSr und Geruch eine ausnehmend bedeutungsvolle Rolle erlangen. 
Nicht ohne Interesse ist im Hinblick auf einige Einwiinde, die G o l t z  
an der Berliner Naturforscherversammlung gegeniiber den Beobach- 
tungen M u n k ' s  erhoben hat,  dass unser Hund das Treppauf- und 
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-ablaufen sehr schwer und langsam gelernt hat und dass er nicht zu 
bewegen war, yon der niederen Bank herunter zu springen. Gegen- 
fiber meiner Beobachtung an diesen Thieren verliert auch das yon 
v. Gudden* )  ffir das u yon SehfAhigkeit bei Kaninchen 
in's Fold geffihrte Argument, n~mlich dass doppelseitig des Hinter- 
hauptlappens beraubte Thiere sich in der Umgebung noch gut zu 
orientiren vermochten dass sie so prompt allen Hindernissen auswichen 
and schwer einzufangen waren, einen grossen Theil seiner Bedeutung; 
zweifelsohne hatten sich Gud d e n ' s  Thiere (Kaninchen) mit Hfilfe an- 
derer Sinnesorgane, die beim Kaninchen eine wichtigere Rolle als das 
Auge spielen, im Raume orientirt. 

Und der anatomische Operationserfolg Iehrt hier vor Allem die 
Richtigkeit meiner schon in diesem Arehiv Bd. Xu ausgesprochenen 
Ansicht, dass der vordere Zweihfigel bei hSheren Thieren gegenfiber 
dem Corpus geniculatum externum eine untergeordnete Rolle spielt. 
Die Verhaltnisse liegen beim Hunde, bei der Katze und wahrscheim 
]ich auch beim Menschen gerade umgekehrt wie helm Kaninchen, 
we der vordere Zweihfigel das Hauptsehcentrum darstellt**). Und 
so treffen wir denn nach beiderseitiger Enucleation beim Hund eine 
kaum nachweisbare (nahezu auf das oberfl~tchliche Mark und die Nerven- 
netze beschr~nkte)Atrophie jones KOrpers, w~hrend in den caudal- 
dorsalen Abschnitten des Corp. genic, extern, ausser dem auch beim 
enucleirten Kaninchen constatirten Schwund der gelatinSsen Subs- 
tanz aueh nooh gauze Reihen yon Ganglienzellen, vor Allem die 
gr6sseren oberfiiichlich liegenden Elemente (ira Corp. genie, ext. at), 
viillig verschwinden. Hinsichtlich des Tractus muss auf den sp~r- 
lichen Rest yon Fasern, in Form des Hemisphlirenbfindels nnd der 
Commissura inferior (Gudden)  hingewiesen werden, ebenfalls im 
Gegensatz zum Kaninchen, bei welchem die Commissura inferior einen 
stattlichen Faserzug reprasentirt. Schliesslich sei bier die Volums- 
verkleinerung im Gebiete der Sehsphare beiderseits hervorgehoben, 
die M un  k**) und u u l  p i  a n  sehon nach einseitiger Rnucleation 

*) Zeitschr. f. Psychiatrio Bd. 42. 
**) In der Wirbelthierreiho abwErts nimmt der vordere Zweih/igel (Lob. 

opt. bei den V6geln undFisohen) als Ursprungscontrum des Nerv. opt. an Be- 
dou~ung stotig zu uud bildet schliosslich bei den ganz nioderen Thieren das 
einzige Se~hcentrum. Vorgl. die schSnon Arbeiton yon S te ine r  (die Fischo) 
und L. Edingor  (das Vorderhirn)~ Separat-Abdruok a. d. Abh. dor Senoken- 
berg. naturf. Gos. 1888. 

***) Uober die Functionen der Grosshirnrinde S. 23. 
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sahen, die ich beim Kaninchen einma] vermisst habe*); eine solche 
u wurde bekanntlich yon v. G u d d e n  und auch 
yon G a n s e r  in Abrede gestellt und yon Ff i r s tne r**)  nur mit 
Rficksicht auf den ganzen Homisphi~renabschnitt der der Operation 
entgegengesetzten Seite zugegeben. 

Wic bereits angedeutet, handelte es sich bei der Volumsverklei- 
nerung im Gebiete der Sehsphi~re, die um so bedeutungsvoller ist, 
als sie durch Vergleich mit einem Controlthier mit aller Sicherheit 
nachgewiesen werden konnte, nicht um eine fortgeleitete aufsteigende 
Atrophie, denn die Hirnrinde der Sehsphlire verrieth keinen Ansfall 
yon bestimmten Ganglienzellen, sondern um eine nut mangelhafte 
Bildung yon Associations- und Stabkranzfasern, wahrscheinlieh in 
Folge yon zu geringer Anregung zu einer Entwickelung Seitens des 
Corpus gen. ext. 7 welches ja auch in toto verkleinert erschien. 

Die u der Operationserfolge nach Abtragung der Seh- 
sphlire und nach Enucleation beider Bulbi oculor, beim Hunde ist 
ausserordentlich instructiv und gewi~hrt uns (ahnlich wie die niimlichen 
Eingriffe am Kaninchen) einen recht klaren Einblick in die feinere 
Anatomie der Opticusbahnen. Was zunS~chst den peripheren Abschnitt 
letzterer Bahn anbetrifft, so lehrt das Experiment zumeist, d a s s  
b e i m H u n d * * * )  n u t  ein k l e i n e s  Bi indel  des  O p t i c u s  aus  dem 
v o r d e r e n  Z w e i h f i g e l  e n t s p r i n g t ,  yon dem es auch zweifelhaft 
bleibt, ob es seinen Ursprung einzig aus den Ganglienzellen des ober- 
fii~chlichen Grau nimmt; jedenfalls mfissen diese Ganglienzellengruppen, 
falls eine Reihe derselben ~hnlich wie beim Kaninehen die Axencylinder- 
fortsatze dem 1~. opt. liefern, noch mit anderen Fasersystemen in (vielleicht 
indirecter) u stehen und yon diesen aus erregt werden ; anders 
kann ich mir ihre Intactheit nicht erklaren. Odor es mfisste beim Hund 
ein anderer Modus in den Beziehungen zwischen oberfi~chlichem Grauund 
oberfiS.chlichem Mark bestehen als beim Kaninchen, etwa ein 5.hnlicher 
wie zwisehen dem Tract. opt. und der lateralen Zone des Corp. gen. 
ext. beim letztgenannten Thier, in welcher man nach Enucleation nur 
einen Schwund der Subst. gelatinos, findet Dagegen geht beim Hund 
zweifelsohne der grSsste Theil der Retinafasern in eine sehr innige 
Verbindung mit dem Corp. gen. ext. a i ein, welches nach Enucleation 
so betr~chtlich atrophirt, w~hrend es nach Wegnahme der ganzen 
Sehsph~re bei Hunden und Katzen (erwaehsen odor neugeboren operirt) 

*) Dieses Arehiv Bd. XIV. 3. 
**) Dieses Arehiv Bd. XII. S. 612, 

***) Beim Mensohen obenfalls. 
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nur wenig beeintrachtigt wird, jedenfalls nicht direct. In  d i e s e m  Ge- 
b i l d e  s c h e i n e n  im U n t e r s e h i e d  zum K a n i n c h e n  dem N. opt .  
U r s p r u n g  g e b e n d e G a n g l i e n z e l l e n  z u l i e g e n ,  u n d z w a r g a n z  
o b e r f l i i c h l i e h .  Die iibrigen Partien des Corp. gen. ext. (a, b, b 1 
und der ventrale Kern) nehmen aber auch~ wie der allgemeine Schwund 
der Nervennetze und der feinen Marklamellen zeigt, Retinafasern in 
sich auf, die sich ziemlich gleichmiissig (in den caudalen Partien in 
grSsserem Umfange) in Nervennetze aufl6sen. Die Marklamellen sind 
somit weir aus zum griissten Theil nichts Anderes als Retinafasern. 

Die meisten Ganglienzellen der Abschnitte des Corp. gen. ext. a, 
b und bj (vergl. Figg. 10--14 und 23) gehSren dagegen zum Seh-  
s p h ~ r e n a n t h e i l  des $usseren KniehSckers, denn ihre Existenz ist 
abh~ingig yon der Intaetheit der SehsphSre; wie wir gesehen haben, 
auch bei erwachsenen Thieren. 

Mit Rficksicht auf dieses versehiedene Verhalten der einzelnen 
Bestandtheile des ~tusseren KniehSckers und des Pulvinar darf man 
diese beiden Gebilde, die grob anatomisch als ziemlich einheitlich 
gebaute KSrper imponiren, jedes in eine Reihe yon Abschnitten tren- 
hen, donen jedenfalls eine besondere physiologische Bedeutung zu- 
kommt. Ich sondere zun~ichst das Corpus geniculatum externum des 
Hundes*) in zwei Haupttheile, die in einander allmiilig iibergehen: 
1. den S e h s p h ~ r e n a n t h e i l  und 2. den R e t i n a a n t h e i l .  Im er- 
steren lassen sich ausserdem noch vier anatomiseh nicht sehr scharf 
getrennte Kerne auseinanderhalten. 

Der Retinaantheil des Corpus geniculat, externum besteht vor 
Allem aus dem c a u d a l - d o r s a l e n  K e r n e  (Corp. gen. ext. aj), in 
welchem zwei Categorien yon Ganglienzellen sich finden und welcher 
yon jenen Marklamellen durchsetzt wird; er geht frontalwlirts ohne 
scharfe Grenze in den frontal-dorsalen (Corp. gem ext. a) fiber und 
grenzt ventralwarts an die Traet.-opt.-Wurzel. 

Der Sehsphi~renantheil des Corp. gen. ext. besteht: 
1. aus dem f r o n t a l - d o r s a l e n  K e r n  (C. gen. ext. a, Fig. 11 

und 14), der h(ichst wahrscheinlich in inniger Beziehung zum Gyr. 
fornicat, steht; 

2. aus dem f r o n t a l - v e n t r a l e n  Kern  (C. gen. ext. b, Fig. 11 
und 14). Dieser entspricht dem grossen dorsalen Kern beim Kanin- 
then (v. Gudden)  und wird yon T a r t u f e r i  irrthiimlicher Weise ffir 
das Pulvinar angesehen. Beim Hund und bei der Katze finden sich 
in demselben auch 1--2 mit der Peripherie concentrisch verlaufende 

*) Boidor K~tzo liogon die Vorh~ltnisso ganz ~hnlich. 
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feine Lamellen. Er enthalt viel gelatinSse Substanz und farbt sich 
mit Carmin dunkel. Nach den Versuchsresultaten bei der Katze 
scheint er mehr yon der lateralen Pattie der Sehsphlire abhangig zu sein. 
Ein geringerer Theil desselben hat beim Hund offenbar auch directs 
Beziehungen zur Retina; die bezfiglichen zelligen Elements liegen 
abet zerstreut; 

3. aus dem c a u d a l - v e n t r a l e n  K e r n  (C. gen. ext. b~, Fig. 12 
und 23). Derselbe zeigt auf dem Querschnitt eine ovale Form und 
verrath ebenfalls feine Lamellen; er geht ohne scbarfe Grenze in den 
frontalen Kern fiber. Hier finden sich zerstreut etwas mehr solche 
Elements, die mit der Sehsphare in directem Zusammenhang nicht 
stehen~ als im vorher genannten Kern; 

4. aus dem v e n t r a l e n  Kern (C. gen. ext. v, Fig. 22 und 23), 
welcher pyramidenfSrmig ist und sich an den sub 3 erwahnten Kern 
die Basis dorsalwarts anschliesst, er ist yon diesem dutch eine feine 
Marklamelle getrennt. Beim Kaninchen ist der ventrale Kern im Ver- 
haltniss besser gebildet und umfangreicher; T a r t u f e r i  (und mit ihm 
aueh v. G u d d e n )  halt diesen Kern ffir dasjenige Gebilde, welches 
dem Corp. gen. ext. des Menschen homolog ist. 

In allen vier Kernen finde ich dieselben zwei Formen yon Gan- 
glienzellen, die nicht fiberall gleich dicht und im selben Verhi~ltniss 
angehauft getroffen werden: 1. kleinere multipolare mit Carmin und 
Indulin sich dnnkel fiirbende Zellen und 2. blasig aus sehende Gan- 
glienzellen, derenKern sich gut farbt, deren Protoplasma aber, mit 
Carmin wenigstens, kaum gefarbt wird; diese Elemente sind volumi- 
nSser als die ersterwahnten und moist van einem sogenannten peri- 
cellularen Raum nmgeben*). 

Auf feinere histologische Details will ich hier nicht eintreten. 
Im Pulvinar gehSrt zum Sehspharenantheil die in Fig 10 mit Pu. 

und in den Figg. 11, 12 und 14 Pu. d. bezeichnete Gegend, d. h. in 
den caudalen Ebenen der mehr ventral, in den frontalen der mehr 
dorsal liegende Abschnitt. Die in jenen Figuren normal aussehende 
Zone (in caudalen Ebenen der dorsale Abschnitt), die sich an das 
Corp. gem ext. a~ anschliesst (vergl. auch Fig. 22), muss als Retina- 
antheil angesehen werden; nach den Operationserfolgen beim doppelt 
enucleirten Hunde geh6rt zum Retinaantheil vor Allem die oberflach- 
liehe Partie der dorsalen Zone. 

*) Nach Sehsph~renabtragung degeneriren beide Formon yon Ganglien- 
zollon. Ob sis don chromophoben und chromophilon Zollen yon Flesch ent- 
sprr lasso ich dahingestollt, 
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In iihnlicher Weise wie die Kerne lassen sich die sie umgebenden 
und mit ihnen in Verbindung tretenden Faserzfige absondern. Die 
Tractus-opt.-Fasern, d. h. Retinafasern (To., Fig. 22)l iegen zum 
grossen Theil in den caudalen Schnittebenen, .sie sind aber fiberall, 
wie auch Fig. 23 zeigt, selbst hier noch yon anderen Fasern (vor 
Allem Sehspharenfasern) durchsetzt; einzelne Fasern des Tractus 
stammen aber auch noch aus dem Feld m. (Fig. 14), welch letzteres 
zum grossen Theil Stabkranzfasern enth$ilt. In den etwas mehr fron- 
tal liegenden Ebenen liegen die Sehsph~renbfindel zwischen C. gen. 
ext. a und C. gen. ext. b. Das laterale Mark des letzteren besteht 
ebenso wie dasjenige des Pulvinars zum grossen Theil aus Sehsph~- 
renfasern. In Fig. 14 lassen sich mit Rficksicht auf die secundiire 
Degeneration drei Felder in der inneren Capsel (J.) unterscheiden, 
yon denen das dorsale theils Tractusfasern, theils Projectionsfasern 
in die Gegend des Gyr. fornicat. (occipitale Ebenen) enthi~lt, l)as 
mittlere wird aus Sehspharenfasern(roth)zusammengesetzt;  die cau- 
dale Fortsetzung desselben findet sich in den dorsalen Abschnitten 
der Gitterschicht (gitt., Fig. 14"); es ist das der Stiel des Corp. gen. 
ext. yon G a n s e r .  Und das ventrale Feld ffihrt unter Anderem auch 
Rindenprojectionsfasern in das Corp. gen. int.; in den caudalen Schnitt- 
ebenen liegt der bezfigliche Faserquerschnitt (Stiel des inneren Knie- 
hSckers) in der Zone girt. (Fig. 22). 

Das Hemisph~renbfindel des Tract. opt. (v. G u d d e n )  liegt, wie 
die Besichtigung der Figg. 22, 23 und 5 ergiebt, dem eigentlichen 
Tractas dorsal an und h~ingt mit der hinteren Gitterschicht, aus der 
es sich theilweise bildet, eng zusammen. 

Die Lage des Hemispharenbfindels ist in den Fig. 22 und 23, in 
welch letzterer dieses Bfindel isolirt fibrig geblieben ist, mit Toh. 
bezeichnet. Die Commissura inf. (v. Gudden) ,  welche in mehr fron- 
tal liegenden Ebenen an die Stelle jenes Bfindels tritt, liegt den Re- 
tinafasern dorsal-caudal an; aaf ihre Schmalheit beim Hund habe ich 
bereits aufmerksam gemacht. 

Die anatomische Ausbeute hinsichtlich der vorderen Zweihfigel 
ist nicht so gross~ wie bei den soeben besprochenen Regionen. Dass 
das oberflachliche Mark meist aus Retinafasern zusammengesetzt ist~ 
(Gudden ,  F o r e l ,  Ganser)~ ergiebt sich auch aus dem Experiment 
beim Hunde; nur der mediale Abschnitt desselben gehSrt einem an- 
deren Fasersystem an (vergl. auch T a r t a f e r i  h c.). Ebenso spricht 

*) Die Einstrahlung in die Caudalen Partien des Corp. genic~ ext. ge- 
schieht bogenfSrmig. 



774 Dr. 0. v. Monakow, 

beim Hund nichts gegen die Annahme, dass das mittlere Mark racist 
dem Sehspharenmark entstammt*). Beide Faserantheile sind jedoch 
nicht umfangreich. Die Rolle des oberfli~chlichen Graus ist beim 
Hunde durchaus nicht so klar wie beim Kaninchen, denn beim er- 
steren wird es nach beiderseitiger Enucleation kaum wesentlieh ver- 
iindert, w~hrend es nach Sehsphi~renabtragung auf Degeneration 
verdaehtige Ganglienzellen aufweist. 

Der Arm des vorderen Zweihfigels besteht zweifelsohne aach 
beim Hand zum Theil aus Retina and zum Theil aus Sehspharen- 
fasern. 

Mit Rficksicht auf die nicht ganz durchsichtigen Resultate am 
letzt erwi~hnten Gebilde sehe ich yon einer weiteren Verwerthung 
der Operationserfolge ffir den feineren anatomischen Bau desselben 
hier ab. 

Auf die Kreuzungsverhliltnisso des Sehnerven hier einzutreten, 
liegt keine direete Veranlassung vor, denn fast alle Untersnchungen 
fanden an beiderseitig operirten Thieren statt. Zudem halte ieh die 
Frage naeh der Kreuzung der Nn. optici dutch die Arbeiten yon 
v. G u d d e n ,  G a n s e r  u. A. ffir definitiv im Sinne einer partiellen 
Kreuzung erledigt. Meine eigenen frfiheren Untersuchungen fiihrten 
reich zu i~hnlichen Resultaten. Ich brauche nur an den Operations- 
erfolg an einer neugeboren enucleirten Katze zu erinnern, bei der 
nicht nur in beiden Tract. opt., sondern aueh in beiden Corpora ge- 
niculata externa atrophische Verlinderungen sich gezeigt hatten; auch 
mein Befund an }enem menschlichen Fall mit altem Erweichungsherd im 
rechten Oecipitallappen, wo das gekreuzte and ungekreuzte Bfindel abstei- 
gend degenerirten, ist ffir die Semidecussation beweisend. Nun hat abet 
trotzdem Miche l*)  neuerdings wieder die lrIalbkreuzung nicht nur 
ffir das Kaninchen, sondern auch ffir Hund, Katze und Mensch ver- 
worfen, er glaubt in exacter Weise die totale Kreuzung durch die 
Resultate seiner experimentellen und pathologisch-anatomischen Stu- 
dien bewiesen zu haben. Ich behalte mir vor, bei einer anderen 
Gelegenheit auf die bekannte Miche l ' s che  Arbeit eingehend einzu- 
treten, hier mSchte ich nur hervorheben, class die Behandlung des 
ganzen Stoffes in seiner Arbeit mir mit Rficksicht auf die Ausseracht- 
lassang des u der prim~ren optischen Gentren unzureiehend 
erscheint, auch glaube ich, dass die yon ihm etwas einseitig ange- 

*) Vorgl. Gansor ,  Dieses Archly Bd. XIII. 
**) Uober Sehnervendogeneration and S~hnervonkreuzung. 

1888. 
Wiesbaden, 
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wandten Tinctionsmethoden (ausschliesslich W e i g e r t ' s e h e  F~rbung) 
eine Reihe yon Irrthfimern und Trugschlfissen zuliessen. Schliess- 
lich kann ich nieht unerwi~hnt lassen, dass meiner Meinung nach 
manche seiner photographischen Abbildungen, die er gewiss yon nur 
sehr sorgfiiltig ausgesuchten Pri~paraten verfertigen liess, genau das 
Gegentheil yon dem beweisen, was M. zu beweisen bestrebt war. 

Nachdem ich nun in detaillirter Weise die grSberen Beziehungen 
der prim~ren Opticuscentren einerseits zum N. opt., andererseits zur 
Sehsph~re erSrtert babe, wird es nicht fiberfliissig sein, an die Be- 
antwortung der Frage zu treten: welche feineren histologischen Be- 
ziehungen zwischen Retina, primi~ren Centren and Grosshirnrinde sich 
auf Grund der vorliegenden und der frfiheren aueh yon anderen Auto- 
ren mitgetheilten Operationserfolge ergeben, mit anderen Worten, 
wie die verschiedenen Fasersysteme mit Rficksicht auf die centralen 
zelligen Elemente angeordnet und mit letzteren verkntipft sind. 

Diese Frage kann selbstverstlindlich auf Grund der bekannten 
Untersuchungsresaltate nur unvollstiindig und nicht definitiv beant- 
wortet werden, jedenfalls nicht ohne Zuziehung yon mehr oder 
weniger gut begrfindeten Annahmen. Wenn ich also den Versuch 
mache, ein Bild fiber die wahrscheinliche Gliederung und hlstologisehe 
Verknfipfung innerhalb der gesammten optischen Bahn zu geben~ so 
bin ich welt davon entfernt, dasselbe ffir ein den Thatsachen voll- 
sti~ndig entsprechendes zu halten, denn ich weiss recht wohl, dass 
gerade in jener verwickelt gebauten Hirnregion die Dinge nicht so 
einfach liegen kSnnen, wie sie durch ein Schema zum Ausdruck ge- 
langen. Immerhin liegt meiner Ansicht nach schon jetzt ein Be- 
dfirfniss vor, die stattliche Anzahl von wenig vermittelten That- 
sachen, die sich aus den vielfachen Versuchen von mir and Anderen 
ergeben, zu sichten und sie in ein festeres zusammenh~ingendes Ge- 
ffige zu bringen. 

Im Hinblick schon ani die hinsiehtlich des vorderen Zweihfigels 
nicht ganz klaren Versuchsergebnisse bei den Hunden werde ich die 
Operationserfolge auch bei Kaninchen and Katzen (die yon denen am 
Hunde gewonnenen jedenfalls meist nur quantitativ verschieden sind) 
in eingehender Weise in Beriicksiehtigung ziehen. Ja, bei einer Reihe 
yon Punkten werde ich reich ausschliesslich auf die Versnchsergeb- 
nisse an Kaninchen stfitzen mfissen, da munche operative Eingriffe 
bisher fiberhaupt nur beim Kaninchen gemacht warden. 

Bevor ich in die Einzelheiten meiner Theorie eintrete~ schicke 
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ich eine Zusammenstellang derjenigen Thatsachen voraus, auf die sich 
jene aufbaut. 

1. Nach Enucleation der Bulbi oculor, an neugeborenen Thieren 
zeigt sich neben der Atrophie im Nerv. and Tract. opt. beiderseits 
a) Atrophie im oberfilichlichen Mark und Schwund yon Ganglienzellen 
(kleineren und mittleren Calibers) im oberfilichlichen Grau des vor- 
deren Zweihfigels*) (Kaninchen); b) ein betr~chtlicher Ausfall der 
gelatinSsen Substanz in der lateralen Zone des Corp. gen. ext. (bei 
ziemlich guter Erhaltung der Ganglienzellen) beim Kaninchen, dasselbe 
aber mit Zugrundegehen yon Ganglienzellen hauptsiichlich im dorsal- 
caudalen Kern des Corp. gen. ext. und im dorsal-caudalen Abschnitt 
des Pulvinar (gleichzeitige Volumsverkleinerung sowohl des ganzen 
~iusseren KniehSckers als des Pulvinars) bei Hund and Katze. 

2. Nach Durchschneidung eines Tract. opt. beim Kaninchen zei- 
gen sich in beiden bin. optici (im ungekreuzten ganz unbedeutend) 
atrophische Veranderungen und in den zugehSrigen Abschnitten der 
Retinae Schwund jener grossen Ganglienzellen der tiefen Schicht 
(Ganser**) .  

3. Nach Wegnahme der Sehsphiiren finder sich a) beim Hunde 
and bei der Katze (neugeboren oder erwachsen operir t)ausser der 
Entartung yon zugehSrigen Projections-, Associations- and Commis- 
surenfasersystemen, Degeneration der meisten Ganglienzellen im Corp. 
gen. ext. b und b I (zum Theil auch a) und Pulvinar (ventraler Ab- 
schnitt in den caudalen Ebenen), und erst viel sp~iter tritt im Anschluss 
daran Zerfall der Substantia gelatin, hinzu; im vorderen Zweihfigel 
zeigt sich leichte Atrophie im mittleren Mark und mSglicherweise 
auch im oberfi~ichlichen Grau; b) beim Kaninchen (neugeboren ope- 
rirt) hochgradige, mit Schwund der Ganglienzellen and der Grundsub- 
stanz einhergehende Atrophie des Pulvinars, des dorsalen Kerns des 
Corpus gen. ext. and eine miissige des ventralen, wlihrend die late- 
rale Zone des ~iusseren KniehSckers intact bleibt; ferner Atrophie 
im mittleren Mark des vorderen Zweihfigels. Bei neugeboren und 
einseitig operirten Hunden und Katzen ist im Weiteren noch ausge- 
sprochene Volumensverkleinerung des ganzen Tract. opt. der operirten 
Seite, sowie beider Nn. optici und Atrophie yon zelligen Elementen 
in der Retina zu constatiren (Ganse r  and v. Monakow).  

4. Die Durchtrennung der hinteren Pattie der inneren Capsel ist 

*) Beim Hund ist lotzteror Befund (im Gegonsatz zu v. Gudden 's  Re- 
saltaton) zweifelhaft, boi tier Katze nur wenig ausgesprochen. 

**) 1. e. 
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gefolgt: a) von aufsteigender Degeneration in den Rindenprojections- 
fasern und in der Rinde des Occipitalhirns (Entartung der grossen 
Ganglienzellen in der dritten, Schwund der Nervennetze im Gebiete 
der dritten und fiinften Schicht); b) peripheriew~rts yon ganz iihn- 
lichen Ver~tnderungen wie nach Wegnahme der Sehsphare (vergl. 
meine Versuche an Kaninchen, Dieses Archly Bd. XIV.). 

5. Nach Abtragung eines vorderen Zweihiigels beim Kaninchen 
und Katze zeigt sich l)artieller Schwund des Tract. und des N. opt.; 
es gehen die feineren Fasern zu Grunde, diejenigen derberen Calibers 
bleiben erhalten (v. Gudden* )  und v. Monakow**).  

6. Nach Abtragung einer ganzen HemisphKre und gleichzeitiger 
Durchtrennung des Tract. opt. derselben Seite bei neugeborenen Katzen 
bleibt noch eine Reihe yon Ganglienzellen im Corp. genic, ext. a~ 
erhalten, wlihrend alle fibrigen Abschnitte dieses K~irpers sowie das 
Pulvinar v811ig schwinden (v. Monakow**'*). 

Aus diesen Beobachtungsergebnissen ergiebt es sich: 1. dass Fa- 
sersysteme, wenigstens bei neugeboren operirten Thieren, wenn sie 
durchtrennt werden, in b e i d e n  Richtungen degeneriren$); 2. dass 
gewisse Ganglienzellencategorien nach Durchtrennung der ihnen ent- 
stammenden Fasern vSllig vernichtet werden (z. B. im Corp. genic. 
ext. b beim IIund) und 3. dass andere Ganglienzellencategorien, die 
in spliter nRher zu bezeichnender Beziehung zu Nervenfasern treten, 
nur partiell, d. h. hauptsachlich mit Rficksicht auf die yon ihnen 
gelieferten Nervennetze atrophiren (late rale Zone des Corpus genic. 
ext. und ffinfte Rindenschicht beim Kaninchen, Corpus gen. ext. a~ 
beim Hund). 

Es zeigt sicb da somit eine ausgesprochene Analogie mit dem 
Verhalten der Ganglienzellengruppen in den Hinter- und VorderhSr- 
nern des Rfickenmarks, nach Ausreissung sowohl tier vorderen als 
der hinteren Wurzeln beim Kaninchen. Wie es MayserJ-~) bereits 
nachgewiesen hat, degeneriren nach diesem Eingriff die Zellen im 
Vorderhorn vollst~indig, wiihrend sich im Hinterhorn nur ein Schwund 
der Subst. gelatinosa zeigt, mit ziemlich vollstandiger Erhaltung der 
Ganglienzeilen. 

*) Tageblatt dor Naturforschorvorsammlung Strassburg 1885. 
**) Nooh nioht publieirter Versueh. 

~**) Noch nicht publicirtor Versuch. 
9) In Uobereinstimmung mit Gudden. 

~-%) Diesos Archiv Bd. VII. 
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Dieses verschiedene Verhalten der Ganglienzellengruppen wird 
meines Erachtens bedingt dutch die verschiedene Verknfipfungsweise 
derselben mit den Nervenfasern, die mit ihnen in Beziehung treten*). 
Nur solche Ganglienzellen gehen zu Grunde, deren Axencylinder 
innerhalb des Faserzugs durchschnitten wurden. A b e r  n i c h t  a l l e  
G a n g l i e n z e l l e n  e n t s e n d e n  A x e n c y l i n d e r ,  aus  denen  e ine  
m a r k h a l t i g e  F a s e r  wird.  6 o l g i  hat bekanntlich in sehr ver- 
breiteter Weise Ganglienzellen gefunden, deren Axeneylinder bald 
nach ihrem Austritt sieh baumfSrmig verzweigen und einen Bestand- 
theil der nervSsen ~etze bilden, die, wie er sich ausdrtickte, ihre 
Individualiti~t verlieren. Fore l**) ,  Bleuler***)  und Andere haben 
die Resultate G o l g i ' s  besti~tigt. Letzterer bezeichnet diese Ganglien- 
zellen als Zellen zweiter Categorie und fasst sie als sensible auf, 
wiihrend er die erst erw~hnten Ganglienzellen als Zellen erster Cate- 
gorie nennt und sie als motorische ansieht. 

Diese Ganglienzellen zweiter Categorie kSnnen meiner Meinung 
nach mit Rficksicht darauf, dass ihr Axencylinder sich in ein Netz 
auflSst, keine markhaltigen Fasern entsenden, und wenn sie mit sol- 
chen in Beziehung treten, so kann es wohl kaum anders geschehen, 
als wie es F o r e l t )  angenommen hat, ni~mlich als dass die Netze 
ihren Axencylinder mit solchen~ die yon markhaltigen Nervenfasern 
(im Endabschnitt derselben) geliefert werden, sich so verfieehten, wie 
zwei dichte Baumkronen. Mit anderen Worten: die Ganglienzellen 
zweiter Categorie sind Elemente, in deren nachster 1NiChe Nerven- 
fasern endigen, aus denen aber keine Fasersysteme entstehen. Sie 
s indimWeiteren so gebaut und angeordnet, dass sie mlt m e h r e r e n  
verschiedenen Fasersystemen in enger Beziehung stehen k6nnen, d. h. 
dass sehr verschiedene sich schliesslich in feinste Fibrillcn aufi(isende 
Fasern in jane vom Axencylinder zweiter Categorie gelieferten feinen 
Netze tauchen kSnnen, v~ihrend die Ganglienzellen erster Categorie 
nur je einer Nervenfaser Ursprung geben und somit nut mit je einer 
Faser in Beziehung treteu. 

Nach Durchtrennung eines Faserzuges gehen selbstverst~ndlich 
die yon der Ganglienzellengruppe abgetrennten Faserabschnitte zu 
Grunde und mit ihnen auch ihre netzartigen Endausbreitungen in der 
gelatinSsen Substanz; dass letztere mitleiden muss, liegt auf der Hand, 

*) Cfr. Fo re l  und Maysor 1. o. 
**) 1. o- 

***) Corrospondenzbl. fiir Schweizer Aerzto. Bd. 1886. S. 155. 
"t') 1. c. p. 166. 
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da sie ja zum Theil aus jenen Endausbreitungen gebildet wird. Die 
in der Verlangerung dieses Faserzuges liegenden Ganglienzetlen zwei- 
ter Categorle werden aber durch diese Atrophie direct nicht geschli- 
digt, denn ihre Axencylinder, verzweigungen anastomosiren ja (siehe 

unten) mit jenen Fasern nicht, zudem bleiben sie ja noch dutch ihre 
Netze verflochten, mit anderen Nervenfasersystemen, durch deren 
Anregung sie vor g$inzlicher Inactivitat bewahrt werden. Unter sol- 
chert Umstanden wird sich nach Durchtrennang eines in eine Gan- 
glienzeliengruppe zweiter Categorie ziehenden Faserzuges stets nur 
eine partielle Erkrankung der zwisehen den Zellen liegenden Grund- 
substanz bilden kSnnen and nur ausnahmsweise (vielleicht nach Durch- 
trennung s a m m t l i c h e r  in einen solchen Kern tretenden Fasern) 
eine Ganglienzellenentartung. 

Dieser Ausf/ihrung liegt die durch viele sowohl experimen- 
telle*) als auch entwickelungsgeschichtliche**)Beobachtungen ge- 
stfitzte Annahme, dass zwischen den Ganglienzellen keinerlei Anasto- 
mosen bestehen, zu Grunde. Dass fibrigens ,solche wirkliche conti- 
nuirliche Verbindungen der feinsten Aestchen der Nervenelemente unter 
sich ~̀ zur Uebertragung yon Reizen durchaus nicht nothwendig sind, 
und dass  man sich die Uebertragung letzterer auch ohne directe Con- 
tinuitat der feinsten F~iserchen ganz gut denken kann, ohne in Wi- 
derspruch mit den physiologischen Gesetzen zu gerathen, darauf haben 
sowohl F o r e l  als His in klarer Weise hingewiesen. 

Mit Riicksicht auf die oben ausgeffihrten Betrachtungen geht man 
meines Erachtens nicht zu welt, wenn man annimmt, dass /iberall da~ 
we nach Durchtrennung eines Faserzugs Ganglienzellen zu Grande 
gehen, es sich um eine Ursprungsstelle eines solchen handelt und da, 
we nur die Subst. gelat, erkrankt~ um eine Endigungsst~tte***). Man 
muss aber noch weiter gehen und die Ganglienzellengruppen zweiter 
Categorie als ein System yon Elementen auffassen, die mit Riicksicht 
auf ihre Beziehungen zu variablen Fasersystemen Uebertragungen sehr 
mannigfaltiger Erregungen zu verrichten haben und somit ein Ein- 
schaltungsystem darstellen. Diese Gruppen sind die richtigen yon der 
Gehirnanatomie so oft postulirten Internodien. 

Werfen wit jetzt unter Berficksichtigung der vorausgeschickten 
Zusammenstellung einen Rfickblick, auf die verschiedenen Operations- 

*) Forel  I. c. 
**) His 1. o. 

***) Aehnliohe Schlfisse hat bereits Forel 1. o. gezogen, namentlich mit 
Riicksicht auf die Verhiiltnisse im Rfickenmark. 
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erfolge bach Eingriffen in die optische Bahn so dfirfen dieselben za 
folgen den Schlfissen hinsichtlich der feineren Verbindungen berech- 
tigen : 

1. Die Sehnervenfasern lassen sich mit v. G u d d e n  in zwei 
Systeme sondern, eines mit Fasern feineren und eines mit grSberen 
Calibers. Der Usprungs dieser beiden ist auch ein verschiedener: 

a) Die feineren Fasern entstammen dem vorderen Zweihfigel~ 
dessen zellige Elemente im oberfli~chlichen Grau nach einseitiger Enu- 
cleation zum Theil degeneriren (Kaninchen*). 

b) Die gr6beren Fasern entsprin~en offenbar aus den grossen 
multipolaren Zellen der Retina**), die ja  auch nach Durchschneidung 
des Tractus atrophiren (vergl. sub 2). 

Die Endausbreitung der sub a erwi~hnten muss somit in der Re- 
tina (wahrscheinlich in den K6rnerschichten, die KSrner sind nach 
G o lg i  Ganglienzellen zweiter Categorie) gesucht werden und diejenige 
der sub b angeffihrten centralwi~rts. Ich nehme an, dass beim Hund 
und bei der Katze die den Ganglienzellen der Retina entstammenden 
Fasern im Corp. genie, ext. a t u n d  Nachbarschaft (Hund) und beim 
Kaninchen in der lateralen Zone des Corp. genic, ext. in Netze sich 
aufl6sen***). Die meisten in dieser Gegend liegenden Ganglienzellen 
sind zweiter Categorie (Fig. 4). 

2. Die Axencylinderfortsi~tze aus den meisten Ganglienzellen des 
Pulvinars (in den caudalen Ebenen die ventrale Zone Pu. d.) und des 
Corpus gen. ext. b, b t u n d  wahrscheinlich auch a, ziehen als Seh- 
sphi~renprojectionsfasern durch die hintere innere Capsel und die 
G r a t i o l e t ' s c h e n  Faserzfige in die Rinde des Occipitalhirns, wo sie 
unter Berficksichtigung der sub 4a. (p. 776) notirten Befunde (Kanin- 
chen) meist in den Nervennetzen der 5. (vielleicht auch der 3.) Schicht 
sich aufl6sen und indirect mit den zelligen Elementen (2. Categorie) 
daselbst verknfipft sind (Fig. 4). 

3. Die grossen Pyramidenzellen der 3. Rindenschicht'~) (Soliti~r- 

*) Vergl. auch v. G u d d e n ' s  Versuch sub 5, p. 776. 
**) Auoh His fasst die Retina als ein Ursprungscentrum des Nerv. opt. 

auf 1. c. 
***) Cfr. dieses Archly Bd. XIV. meine Arbeit S. 13 u. ft. des Separat- 

abdrucks. Damals hielt ieh die Subst. ge]at, der lateralen Zone des Corpus 
gen. ext. als Ursprungscentrum des ~N. opt.; riehtig ist die Auffassung, dass 
es sioh hier nut um die Endst~itte handelt. 

t)  Ihre Zahl ist eine verhEltnissmEssig kleine; die sub 2 genannten ]~a- 
sern iiberwiegen bei Weitem. 
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zellen) der Sehsphare entsenden ihre Axencylinderfortsatze ebenfalls 
dutch das sagittale Marklager und die hintere inhere Capsel in das 
Gebiet der prim~iren optischen Centren, denn sie gehen nach Durch- 
schneidung der hinteren inneren Capse] zu Grunde. Die Aufliisangen 
ihrer Axencylinderfortsi~tze mfissen peripheriewlirts liegen. Wahr- 
scheinlich endigen letztere im vorderen Zweihfigel (ira mittleren Mark 
und Grau?); hieffir spricht die unklar ausgebreitete Atrophie in jener 
Region. Einzelne Pyramidenzellen mSgen fibrigens vielleicht auch 
mit den anderen primi~ren optischen Centren in Verbindung treten 
(Hund). 

4. Die kleinen Pyramidenzeilen in tier Sehsphlire sind Ursprungs- 
statten yon Associations- und Commissurenfasersystemen. Der Ur- 
sprungsmodus letztere muss so gedacht werden, dass solehe Fasern 
in einer Windung (aus jenen Elementen) entspringen, am in einer an- 
deren (event. in der anderen Hcmisph~tre) sich in Netze aufzuISsen. 
Dutch Commissurenfasern verbundene Rindenstellen entsenden wahr- 
scheinlich ebenso viele Nervenfasern als sie von der anderen Seite 
in sich aufnehmen (vergl. das Schema Fig. 4). 

5. Die Ganglienzellen der lateralen Zone des Corp. genic, ext. 
(Kaninchen), die meisten Zellen im Corp. genic, ext. a~ and auch 
manche in den fibrigen Kernen des Corp. gen. ext. (Hund), eine ganze 
Reihe yon solehen tier 5. (event. aueh der 3.) Rindenschicht tier Seh- 
sphlire und in den mittleren Abschnitten des vorderen Zweihfigels, 
sowie die Elemente der Kiirnerschichten in der Retina und in der 
Rinde sind meiner Meinnng nach G a n g l i e n z e l l e n  z w e i t e r  Ca te :  
gor ie  (G o l g i ) ,  aus deren Axeneylindern markhaltige Nervenfasern 
sich n i c h t  bilden, und die durch :Nervennetze mit den mannigfal- 
tigsten Fasersystemen indirect verbunden sind. 

Diese Ganglienzellen, die Golg i ,  wie schon F o r e l  bemerkt hat~ 
mit Unrecht als sensible Elemente auffasst, sind, wie eine fliichtige 
Betrachtung vorstehender Ausffihrungen lehrt, zwischen System erster 
und zweiter Projectionsordnnng eingeschaltet, sie besitzen offenbar 
die F~ihigkeit, Erregungen yon verschiedenen Seiten zu empfangen 
und sie nach verschiedenen Richtungen zu iibertragen, und dies Alles 
dnrch Yermittelung der Substantia gelatinosa. Mit Riicksicht hierauf 
nenne ich diese Ganglienzellen S c h a l t z e l l e n .  

Selbstverstii.ndlicb ist meiner Meinung nach die Grenze zwischen 
Schaltzellen- und Hanptzellengrnppen nirgends eine scharfe~ meist geht 
die eine in die andere fiber. Zudem mfissen alle m~iglichen Ueber- 
gangsformen zwischen Ganglienzellen erster and zweiter Categorie 

Archly f. Psychiatrie. XX. 3. Heft. 51 
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(mit G o 1 g i) angenommen werden, derart, dass bsi manchen Elementen 
schwer zu entscheiden wiire, ob sis zur ersten oder zur zweiten 
Categsrie gehSrten. Selbstverstlindlish wi~re es sehr w/inschenswerth, 
diese feineren Yerh~tltnisse unter Anwsndung der Golg i ' s shsn  Ms- 
thode noch eingehender zu prtifen und namsntlich im Gebiete der 
optischen Bahn. Die Uebsreinstimmung der Resultate G o l g i ' s  und 
der anatomisch-experimentellen Ergebnisse sind aber evident. Nach 
einer gtitigen mfindliehen Aeusserung des Herrn Prof. His liegt 
auch yore entwickelungsgeschichtlichen Standpunkte aus kein Grund 
vor, solshs Schaltzellensysteme zu verwerfen, und im Uebrigen stim- 
men ja die Resultate yon His fiber die Entwickelung der Ganglien- 
zellsnsysteme erster Categsrie sowohl mit dan Golg i ' s shen  als mit 
meinen experimentellen sehr schSn fibersin. 

R~umt man die Berechtigung ein, aus dam Charakter der secun- 
daren Ver~nderungen nach operativen Eingriffen Rfickschltisse fiber 
die feineren histolsgisehen Ver~nderungen zu ziehen, dann ergiebt 
sich ffir die optisehe Bahn fslgends einfaehe Gliederung: 

Von j e d e m  o p t i s c h e n  C e n t r u m  g e h t  ein F a s e r s y s t e m  
aus und in j s d e s  e n d i g t  ein s o l e h e s ,  und dis  v e r s e h i e d e -  
nan P r o j e e t i o n s f a s e r s y s t e m e  s ind m i t e i n a n d e r  v e r k n ~ p f t  
d u t c h  das  S y s t e m  tier S c h a l t z e l l s n .  Es v e r l a u f e n  s o w s h l  
im primii .ren als  im s e c u n d ~ r s n  o p t i s e h e n  B a h n a b s c h n i t t  
p a r a l l e l  je zwsi  F a s e r s y s t e m s * ) ,  d s r e n  R i c h t u n g  e ine  en t -  
g e g s n g e s s t z t e  i s t ,  uud es w e c h s s l n  bes t i~ndlg  H a u p t z e l -  
l en-  und S c h a l t z e l l e n s y s t e m e  ab. 

Die fsiners Aufsinandsrfolge wfirde sich somit z. B. beim K a- 
n i n e h s n ,  wie folgt gestalten: 

a) in c e n t r i p e t a l e r  Riehtung: Grosss Ganglienzellen dsr Retina, 
ihre Axencylinderforts~tze im Nerv. opt. und AuflSsung derselben in 
Netze in der lateralen Zone des Corp. gen. ext.; indirecter Ansehluss 
an die Sehaltzellen des letzteren, weiterer Anschluss disser (ebenfalls 
durch Vermittelung der Subst. gelatinosa) an die Hauptzellengruppen 
des fibrigen Corp. gen. ext. und des Pulvinar, sodann Fortsi~tze aus 
den letztsren Axencylindern (Sshsphlirenfasern), AuflSsung dsrselben 
in die b]etze tier 5. (und 3. Schieht) der Hirnrinde, wo abermals 
ein Schaltzellensystem die Verbindung jener Netze mit dan fibrigen 
zelligen Elemsnten dsr Rinde (z. B. Soliti~rzellen)vermittelt. 

*] Cfr. Schif f  in seinen diversen Arbeiton yon 1873~1876 .  Archiv 
fiir exp. Pathol. IlL S. 171 u. ft. 
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Und in c e n t r i f u g a l e r  Richtang:  
Grosse Pyramidenzellen der 3. Rindenschicht, ihre Axencylinder- 

forts•tze (Sehspharenfasern) ,  AufiSsung derselben im vorderen Zwei- 
hfigel und im Corp. gen. ext. (we?) ,  Schaltzellensystem im ersteren, 
Anschluss an die Hauptzelleneiemente im oberfi~chlichen Grau, 
Axencylinderfortsi~tze der letzteren (feine Opticusfasern),  AufiSsung 
derselben in den Netzen der Retina and Anschluss letzterer an die 
KSrner. 

In Fig, 4 ist das ganze Schema in mSgiichst fibersichtlicher and 
einfacher Weise zur Darstellung gebracht ;  al |e fibrigen mit den pri- 
mar-optischen Centren in Beziehung tretenden nicht optischen Bahnen 
wurden absichtlich weggelassen. Dass dasselbe noch sehr vieler Be- 
richtigungen bedarf  und die complicirten anatomischen Yerh~ltnisse 
bei Weitem nicht erschSpft, darauf babe ich schon frfiher hingewiesen; 
ich hoffe indessen, dass es in den Grundztigen wenigstens den that- 
sachlichen Verhaltnissen entspricht. 

(FortseOzung folgt.) 

Erkliirung der Abbildungen (Taf. XI., Xll. und Xlll.). 

Fig. 1. Hirnoberfl~iche einos Hundos naeh L a n g l e y  (sohomatisoh). 
S. Sehsph~re naeh Munk (roth sohraffirt) a - - a  frontalo Sehsph~- 

rongrenze, f l - - f i  pa~h.-anat. Sehsph~rongrenze. 
COg. Gyr. coronarius, 
PSG. ,, sigmoid, post., 
ASG. ,, ant. 
SY. ,, sylvicus, 

ESy. , eeto-sylvicus, 
SSy. ,, suprasylvieus, 
EL. ,, ectolateralis, 
ENL. ,, entolateralis, 
SSP. , suprasplenius. 
PSP. , postsplenius. 

eor. Sulcus coronarius. 
or. ,, cruciatus. 
a n .  . a n s a t u s .  

enl. ,, entolateralis. 
1 ,, latoralis. 
el. octolateralis. 
sy. Fissura Sylvii. 
esy. eetosylvischo Furehe. 
ssy. suprasylvische Fureho. 

(Bezeiohnungen naoh L a n g l e y . )  
Fig. 2. Latorale Ansioht dos [-]undehirns 08 yon Munk. 

D. Sehsphiirondefeot. 
el. Bulbus olfaotor. 
II. N. optious. 
AC. Gyr. eompositus anterior (Oporculum). 
PC. , )) posterior. 

51" 
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OR. Gyr. orbitalis. 5 - - 5 ,  6 - - 6 ,  7 - - 7 ,  Stellen, yon deuen aus 
die in Fig. 5 - - 7  abgebildeten Frontalsohnittebenen angelegt 
wurden. 

Die iibrigen Bezeichnungen wie in Fig. 1. 
Fig. 3. Oberfli~che dos Hundegehirns 08 yon Munk. 

Sg. u Sehsph~rengrenze nach Munk. Die fibrigen Bezeich- 
nungen wie in Fig. 1 und 2. 

Fig. 4. Schema fiber die foineren histologischen Verknfipfungon inner- 
halb der optischen Bahnen. 

hz. Hauptzellen. 
sz. Sohaltzellen. 

Die iibrigen Erkl~rungon in der Abbildung und im Te~t. 
Fig. 5. Frontalschnitt duroh das Gehirn veto Huncl 08 in dor Gegend 

yon 5 ~ 5  (Fig. 2). Die dunkelrothen Partien sind degonerirt, Carminpr~- 
parat. 

D. Sehsph~renclefeot; die abgetragenen Windungen sind erg~nzt 
und schraffirt. 

B. Balken (degenori~t). 
fern. Gyr. fornicatus. 
M. Hemisph~renmark (degenerirt). 
J. Innere Capsel (degenerirt). 
Pu. Pulvinar (degenerirt). 
aeuss, lateraler Thalamuskern (normal), inn. medialer Thala- 

muskern. 
mum. Corpus mammillare. 
P. Pedunculus cerebri. 
To. Traot. opt. (partiell degenerirt). 
J. Inaero Capsel. 

Fig. 6. Frontalschnitt durch das Gehirn dos Hundes 08 in der Gegend 
6 - - 6  (Fig. 2). 

SMn. Sagittales Marklager yon Wern icke  (Gra~iolot 'scho Seh- 
strahlungen) normal. 

SMd. degenerirter Abschnitt der G r a t i o I e t '  schen Striinge. 
H. Defeethiille bestehond aus verdickter Pia, Dura, der Galoa und 

don Muskoln. 
SV. Soitenventrikel. 
Cqa. Vorderer Zweihfigel. 
Br. Brficke. 
Pyr. Pyramide. 
Prh. fissura post-rhinal. (L an gl e y.) 

Die iibrigen Bezeichnungen wio in Figg. I - - 5 .  
Die degenerirten Stellen sind roth punk~irt. 
Fig. 7. Froutabschnitt duroh das Gehirn des Hundes 08 in der Go- 

gond 7 - - 7  (Fig. 2). 
p. Yerdickte Pia und Dura (adherent). 
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o. q. p. Hinteror Zweihtigol. 
Seh. Schleifo. 
Br. Br~icke. 

Die iibrigon Bozoiohnungon wio in Figg. 1 - -6 .  
Fig. 8. Oborfl~ch0 des Gehirns yon I-Iund 0115. 
Bezeiehnungen wie in Figg. 1 - - 5 .  
Fig. 9. Laterale Ansicht dosselben Gehirnes. 

1 0 - - 1 0 ,  1 1 - - 1 1 ,  1 2 - - 1 2 ,  1 3 - - 1 3 .  Frontalschnittobonon in 
den Figg. 1 0 - - 1 3 .  

Die fibrigen Bezeichnungen wie in Figg. 1 - - 5 .  
Fig. 10. Frontalschnitt durch dasselbe Gehirn in der Gogend 1 0 - - 1 0  

(Fig. 9). Die abgetrageno Rindenpartie erg~nzt und sehraffirt. 
Jn. Insel. 
x. KeilffrmigerEinsehnittin die octesylviseho Windung; I)ofectgrenze. 
ass. oee. Associationsbtindel zwisehen Frontal- nnd Oceipitalhirn; 

parLiell entartet. 
fern. Gyr. fornieatus. 

Die degenerirton, resp. erweichten (EL, ENL, SSP) Partien roth. 
Die fibrigen Bezeichnungen wie in Figg. 1 - - 6 .  
Fig. 11. Frontalsehnitt durch dasselbe Gehirn in der Gegend 1 1 - - 1 1  

(Fig. 9). 
Pu. d. Degonorirte Zone im Pulvinar. 
J. innero Capsel (degenerirt). 
C. gen. ext. a. Frontal-dorsalor Kern dos Corpus ffenieulatum exter- 

num (nieht degenorirt). 
C. gen. ext. b. Frontal-ventraler Kern des Corpus goniculatum ex- 

ternum (degenerirt). 
n. normatesAssociationsbfindel, die basalenThoilo dor RiMe, welche 

don Suleus suprasylvicus bilden, verbindend. 
d. degenerirtes Assoeiationsbfindel den abgetragenon Windungsab- 

sehnitten (SSy. und ESy.) angehSrend. 
C. h. Ammonshorn. 

Die fibrigen Bezeiehnungen wio in Figg. 1 - - 1 0 .  
Fig. 12. Frontalabsehnitt dutch dassolbe Gehirn in tier Gegend yon 

1 2 - -  ! 2 (Fig. 9). 
fern. (]yr. fornieatus. 
PESy. Gyr. eetesylvieus poster. (Langley) .  
c. gen. ext. a l Caudal-dersaler Kern des Corpus gonicalatum ox- 

ternum (getinaantheil). 
c. gen. ext. bj Caudal-ventraler Kern des Corpus genioulatum ex- 

ternum (Sehsphiirenantheil). 
II. Traotus opt. 
Pu. d. Degonerirto Zone im Pulvinar. 
RK. Rother Kern. 

Die iibrigen Bozeichnungen wie in Figg. 1 - - 1 1 .  
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Fig. 13. Frontalsohnitt duroh dasselbe Gehirn in der Gegend 1 3 - - ]  3 
(Fig. 9). 

P1. Bindegewebige Platte bestehend aus den degenerirten Resten de r 
abgetragenen Windungen; sie sehliesst die Seitenventrikel ab. 

Aq. Aquaeductus Sylvii. 
Die iibrigen Bezeiohnungen wie in Figg. 1 - - 1 2 .  
Fig. 14. Corpus genioulatum externum, Pulvinar und Umgebung aus 

der Frontalsohnittebene 11 - -11  (Fig. 9) yon 0115. LoupenvergrSsserung. 
Pu. Pulvinar (dorsale Partie) normal. 
Pu. d. Pulvinar (ventrale Pattie) degenerirt, 
c. gen. ext. a Frontal-dorsaler Kern des Corpus gen. ext. 
o. gen. ext. b Frontal-ventraler Kern des Corp. gen. ext. 
m. Dorsal-laterale Markzone (innere Capsel) normal. 
L. Linsenkern. 

Die iibrigen Bezeichnungen wie in Figg, 1 - - 1 2 .  
Fig. 15. Frentalschnitt duroh das Gehirn des Hundes 03 aus der 

Gegend tier ersten r Ebenen der inneren Capsel. 
x I Seitenventrikel ediffnet. 
r. reehts, 1. links. 

Die iibrigen Bezeichnungen wie in Figg: 1 - - 1 4 .  
NB. In den Figg. 10--15 sind die degenerirten Partien roth bezeichnet. 
Fig. 16. Gehirnoberfl~ehe des doppelseitig enucleirten Itundes. Atro- 

phic der Sehsph~rengegend, Bezeichnungen wie in Fig. 1. 
Fig. 17. Gehirnoberfl:,iche eines normalen Hundes vcn derselben GrSsse 

wie der enucleirte. Dieselben Bezeichnungen wie in Fig. 1. 
Fig, 18. Hirnbasis des doppelseitig enucleirten Hundes. 

II. N. optici (degenerirt). 
e. i. Commissura inf. (v. G u d d e n ) ,  bestehend aus einem ausser- 

ordentlich sohmalen Faserstreifen. 
To. Tract. opt. (degenerirt). 
III. N. oculomotorius. 
T. Temporallappen. 

Fig. 19. Histologisches Schnittpr~parat aus dem degenerirten Pulvinar 
des Hundes 0115. N a e h e t  Obj. 3, Oc. I. 

Fig. 20. Histologisches Schnittpri~parat aus dem Pulvinar eines nor- 
malen Hundes (Controlthier). Identische Stelle. id. 

Fig. 21. Histologisches Schnittpri~parat aus dem degenerirten Pulvinar 
des Hundes 08. Identische Stelle. id. 

a. Spinnenzellen. 
b. G]iakerne. 
c. Gef~ss. 
d. total sklerosirte Ganglienzellen. 
e. partiell slderosirte Ganglienzellen. 
f. normale Ganglienzellen (1. Form). 
g. Axenoylinderquerschnitte, - 
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h. normale blasige Ganglienzollen (2. Form). 
i. Grundsubstanz (in Fig. 19 partiell~ in Fig. 21 total entartet). 

(Bozeichnungen ffir die Figg, 1 9 - - 2 1 . )  
Fig. 22. Frontalschnitt durch das Corpus geniculatum externum (oau- 

dale Sohnittebenen) eines gesunden Hundehirns (Controlthier). Loupenver- 
grSsserung. 

gi~t. CaudalerAbsohnitt der Gittersehicht (enthaltend don Stiel des 
Corp. gen. int) .  

lam. med. ext. Lamina medullaris oxterna. 
]. Marklamelle. 
c. gen. ext. v. Vontralster Kern des Corpus geniculat, extornum. 
Toh. Hemisphiirenbfindol des Tract. opt. 

Die iibrigen Bezeichnungen wie in don Figg. 1 - - 1 4 .  
Fig. 23. Frontalschnitt durch das Corpus genioulatum extornum eines 

doppe]soitig onucleirten Hundes. (Diesolbe Schnittebene wie in Fig. 22). 
LoupenvergrSsserung. C. gen. ext. a I hoehgradig atrophisoh; desgleiohen die 
Traetuswurzoln nnd die Marklamellon. 

h. Homisph~renfasern des Corpus genie, ext. 
Die fibrigen Bezeiohnungen wio in den Figg. 1 - - 1 4  und 22. 








