
Bemerkungen zur Arbeit yon C. Franz: 
,,Die Contrecoupverletzungen des Gehirns in Beziehun~ 

zur Abschleuderungstheorie Lenggenhager." 
Von 

K. Lenggenhager, Chir. Univ.-Klinik, Bern. 

Die Tatsache, dab bei stumpfen Sch~deltraumen bei intakter Sch~del- 
kapsel die vorgefundenen Hirnl~sionen in der Gro~zahl der F~lle (an 
unserem Material der letzten 10 Jahre sogar durchwegs) am Gegenstol3 
starker ausgepr~gt sind (oder fiberhaupt nur da angetroffen werden), 
habe ich kurz folgendermaBen erkl~rtl: 

Das Gehirn als Substanz ist praktisch inkompressibel. Als Organ 
kann es jedoch wie ein Schwamm bis zu einem gewissen Grade aus- 
gedrfickt werden, indem Blur und Liquor aus dem Sch~delinnern heraus- 
geprel~t werden. Bei einer stumpfen Gewalteinwirkung auf den Seh~del 
plattet  sieh das Gehirn im Moment ab, w o e s  gebremst wird. Dabei 
entweieht Blur und Liquor aus dem Sch~delinnern. Auf der Gegenseite 
des Aufpralls kann sieh eine starke Druckverminderung zwischen 
Sch~delkapsel und Gehirn einstellen, in schweren F~llen sogar ein 
Vakuum. Von der Stoi~seite her werden in schweren F~llen dutch Fort- 
pflanzung des molekularen Stol~es die oberfl~ehlichsten Hirnschichten 
(fiber den Hirnwindungen) gegen das Vakuum bin abgesehleudert. In 
leichteren F~llen kommt es nut  zu kleinen Druckdifferenz- oder Sog- 
blutungen. Da dieser Mechanismns zuerst an der Gegenstol3seite einsetzt, 
wirkt er sieh dort  starker aus als an der Aufschlagstelle. 

Die Genese solcher Verletzungen daft  nun primer nut  am intakten 
Sch~del studiert werden; denn bei Frakturen der Seh~delkapsel kann 
dureh grSl3ere Deformierungsm6gli~chkeit das Gehirn Verletzungen auf- 
weisen, die auf plStzlicher Verzerrung beruhen und dann f~lsch]icher- 
weise als atypisehe , ,Quetschungen" aufgefal~t werden kSnnten. So 
kommt es z. B. bei Expressionsfrakturen der Orbitald~cher vor, dal3 die 
unter Druck stehende Gehirnmasse in die entstandenen Orbitall6cher 
eingepre~t wird (an der Aufschlagstelle des Gehirns). 

Deshalb ffige ich in meiner Arbeit den Satz bei: ,,All das Gesagte be- 
zieht sieh nur au~ Seh~deltraumen mit intakt  gebliebener Sch~delkapsel." 
(Weft gerade bei solehen F~llen ausnahmsweise einmal die Au/schlag- 
stellen st~rkere Gehirnverletzungen aufweisen kSnnen.) 

Franz knfipft nun an diesen Satz an (Dtsch. Z. gerichtl. Med. 1939, 
61): ,,Deinnach mfil~te man annehmen, dal~ bei Sch~delfrakturen die 
Verh~ltnisse anders Hegen. Es war zu erwarten, dab die Stol~verletzungen 

1 Siehe Schweiz. reed. Wschr. 1938, 1123. 
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immer vorhanden seien, w~hrend die Gegensto~verletzungen fehlen oder 
nur gering seien. Das Ergebnis der Literatur  war iiberraschend usw." 

DaB bei gewShnlichen Schgdelfrakturen ohne klaffende Sch~de !- 
defekte die Contrecoup-L~sionen am Gehirn in der Regel aueh starker 
befallen sind, sprieht in keiner Weise gegen meine Theorie, sondern be- 
st~tigt sie; denn der Einwand yon Franz scheint mir nieht stichhaltig, 
dab bei geringfiigigeren Sehgdelfrakturen oder Fissuren es nieht zur 
Ausbildung einer starken Druekverminderung an der GegenstoBseite 
kommen kSnne, da ja die eindringende Luft  den negativen DruCk sofort 
ausgleiche. Dies w~re doeh nur bei den mit der AuBenwelt verbundenen, 
gr6beren Frakturen der Fall, nicht aber bei kleinen Frakturen oder 
Fissuren unter einer intakten Galea. Uberdies ist aber n~ch meinen 
Untersuchungen das Vakuum gar nicht Grundbedingung fiir die Er- 
zie]ung yon Gehirnsubstanzabsehleuderungen Meine Versuche wurden 
ja aueh nicht gegen ein Vakuum, sondern gegen gewShnliche Aul3en- 
luft vorgenommen ! 

Ich muB demnach ohne Einschr~nkung an meiner Theorie festhalten. 
Den Satz: ,,Dab das Gesehehen am Lebenden zu verwickelt ist, als dal3 
es auf einen einfaehen physikalischen Nenner zu bringen wgre" (der yon 
der Beseheidenheit eines eehten Forsehers zeugt), erkenne ieh in vollem 
AusmaBe an, meine aber, dal3 wir als Forscher fiir alle im menschlichen 
K6rper sich abspielenden Gesetzm~[3igkeiten, die einzig uns das Ver- 
stgndnis erh6hen, dankbar sein mfissen. 
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