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STIII. 

Ueber Missbildungen am 0hr nod im Bereiche des ers[e. 
Kiemenbogens. 

Von R u d .  V i r e h o w .  

(Hierzu Tar. VII. Fig. 5 - -7 . )  

Die  Mittheilungen fiber IIalskiemenfisteln beim Menschen, 

welche tier hochverdiente Veteran der Pathologic, H e u s i n g e r ,  

vor Knrzem veriJffentlichte, iosbesondere tier zweite yon ihm beob- 

aehtete Fall (dieses Arehiv Bd. XXIX. S. 361 TaSXII. Fig. 2 - - 3 )  

braehten mir einige Erfahrun~en iiber ~'erwandte Missbildungen in 

die Erinnerung, welche der weiteren Aufmerksamkeit der Beob- 

achter empfohlen zu werden verdienen. 

H e u s i n g e r  land bei emem 7jffhrigen, mit eigenthiimlichen 

Stiirungen des GehiJrs behafteten M~ideben ausser der ange- 

borneo [talsfistel an beiden ~iussez,en Ohren Missbildungen, n~im- 

lich Erhabenheiten, L@he]chen und Narben, welche einer frtihen 

Entwickelungszeit angeh~ren m0ssen. Er bezieht sie, gewiss mit 

Recht, auf eine unregelm~issige Sehliessung tier Ohrkiemenspalten 

und cr erinnert, unter Beifilgung einer anderen Beobachtung, an 
die Halslappen tier Ziegen. 

Sieht man yon tier Halsfistel ab, deren Zusammentreffen toit 
den zuletzt genannten Missbildungen, wenn attch nicht zur~illig, 
doch jedenhlls nicht best~indig ist, so finden sich in der Literatur 

manche Angaben, welcbe darthun, class nicht ganz selten Missbil- 
dungen des ~iusseren Obres mit ausgedehnteren Stiirungen in der 
Bildung der zum ersten Kiemenbogen gehSrigen Theile zusammen- 
hllen. Am h~iufigsten ist Hasenscharte und Wolrsrachen beobachtet 
worden. Freilicb gibt es auch Ffille, wo alle anderen Theile nor- 

mal gebildet zu sein und die Stiirungen des ~iusseren Ohres allein 
fiir sich zu bestehen scheinen. 
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Sehon Vo ig t e l  (Handb. der path. Anat. Halle 1804. Bd. II. 
S. 3 4 - - 3 5 )  hat eine Zusammenstellung der ihm bekannten Fiille 
geiiefert. Es handeite sieh dabei theils um vollst~ndigen oder theii- 

weisen Mangel des iiusseren Ohres, theils um widernattirliche An- 
satzstellen, theils um tiberzlihlige Bildungen und Spalten des iius- 

seren Ohres, Lassen wir die ersteren Fiille zunliehst ausser Be -  
traeht, so bleiben folgende interessante Abweichungen: 1) die 
Ohren sassen am Halse ( S e b e n i c i u s ) ,  2) ein Ohr sass auf der 

Schulter ( W o l f ) ,  3 )  ein Ohr sass mitten auf der Baeke und um 

dasselbe standen versehiedene kleine warzenartige Auswiich se (F i e- 

l i t z ) ,  4) unter dem einen Ohr befand sieh noch ein zweites hal- 

bes Ohr ( S t a r k ) ,  5) nahe am Ohr auf der Baeke sass noch ein 
grosses Ohrliippehen ( S t a r k ) ,  6) das Ohr war quer durchgespal- 
ten und die Hiilften einen Finger breit yon einander abstehend 

( L b f f l e r ) .  
Diese Ffille umfassen so ziemlich die verschiedenen MSglich= 

keiten, welehe aueh yon spilteren Beobaehtern aufgezeiehnet wor- 
den sind. Erwitgt man nun, dass das ~tussere Ohr nebst dem 
knorpeligen GehiJrgange sich aus der Haut entwiekelt, welehe die 

iiusse~e Oeffnung der frtlheren Kiemenspalte hegrenzt, und dass 

die Ohrmuschel schon am Ende des dritten I~Ionats in allen Thei- 
len da ist ( B i s e h o f f  Entwickelungsgesehichte S. 409, K i i l l i k e r  

Entwickelungsgeschiehte S. 824), so wird man in allen diesen Fal- 
len folgern miissen, da s s e s  sieh um sehr frt~he Stiirungen in der 
S c h l i e s s u n g  de r  e r s t e n  K i e m e n s p a l t e  h a n d e l t .  Schon 
h. G. H. B i r n b a u m  (Beschreibung und Kritik einer eigenthtim- 

lichen Bildungshemmung. Inaug. Diss. Giessen I848. S. 15) hat 
diess in einer, unter der Leitnng Th. B i S e h o f f ' s  gearbeiteten 
Abhandlung genau entwickelt. Es liegt ferner nahe, dass in man- 
ehen Fiillen nur eine auf die Haut und die aus ihr hervorgehen- 
den C, ebilde besehriinkte' StSrung besteht, w~ihrend in anderen 

die benaehbarten Kiemenbogen und die daraus hervorgehenden 
Gehilde an derselben Antheil nehmen. In Bez!ehung auf diese 
letzteren ist zu erinnern, dass der erste Kiemenbogen nach der 
Entdeckung yon R e i e h e r t  den Hammer und Amboss liefert, dass 
der Hammer urspriinglieh mit dem Meckel 'schen Fortsatz zusam- 
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menhlingt, an welchem sich der Unterkiefer entwickelt, dass ferner 

dieser Kiemenbogen ausser dem Unterkieferf0rtsatz noch einen zwei- 

ten, den Oberkieferfortsatz, hervortreibt, welcher das Fliigelbein 
(Lamina interrm ossis pter?goidis) uod das Gaumenhein liefert. 
Aus dem zweiten Kiemenbogen werden der Steigbtigel, der Griffel- 
fortsatz und das kleine Horn des Zungenbeins, aus dem dritten 
das Zungenbeih selbst mit den gr0ssen Hiirnern ( K i / l l i k e r  ebend. 
S. 214--220) .  Es versteht sich daher yon selbst, dass je nach 

Umst~nden mit der Missbildung des ~iusseren Ohres Missbildungen 
des Gehi~rganges, der Gehiirkniichelchen, des Unterkiefers und we- 
nigstens gewisser Theile des Oberkiefers, des Gaumen- und Fliigel- 

beines, sowie Abweichungeu am Halse zusammenfallen ktinnen. 

L u c a e  hat neulich eine Reihe solcher F~ille, theils nach 

eigenen, theils nach fremden Untersuchungen zusammengestellt 

(Archly Bd. XXIX. S. 62f01g.), und namentlich auf die sehSnen 
Beobachtungen yon A. T h o m s o n  (Edinb. monthly Journ. 1847. 
April.) hingewiesen. Ohne auf die genetischen Verh~ltnisse ein- 
zugehen, land dieser sorgffiltige Beobachter folgende thatslichlichen 
Zust~inde in F~illen yon Missbildung des ~usseren Ohres: 1) uu- 

vollst~indige Entwickelung des cutanen Theils des Apparates, n~im- 
lich des ~iusseren Ohres und des ~iusseren Theils des Geh(irganges, 
2 )  Fehlen des Trommelfells, des Annulus tympanicus und des 

kniJchernen Theils des GehSrganges. in Folge der unvollst~indigen 

Entwickelung des Os tympanicum oder eines Theils des Gebiides, 

welches bei niederen Thieren diesen Namen tri~gt, 3) mangelhaften 
Zustand der Trommelhi~hle und der Kette der Gehiirkniichelchen, 
4) gelegentliche Unregelm~ssigkeit oder Mangel in der Entwicke- 
lung der malaren, palatinen und maxillaren Abschnitte des Ge- 
sichts: In Beziehung auf die Punkte 2 und 4 erw~ihne ich noch 
besonders, dass T h o m s o n  in 2Fiillen die Anlage einerGaumen- 
spare (einmal war our die Uvula gespalten) und Fehlen oder Un- 
regelm~issigkeit der oberen seitlichen Schneidezfihne fand; in einem 
dritten lag der Oberkiefer so hoch und welt zuriick an die Seite 
der Wange gedriingt, dass der Jochbogen zu fehlen schien; zu- 
81eich konnte der Proc. auditorius oss. temporum nicht durchge- 
ftihlt werden und link's schien der Gelenkhiicker zu fehlen, so 
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dass tier Kopf des Unterkiefers betrfichtlieh an der Wange vor- 
sprang. 

Es erhellt aus diesen Beobachtungen einerseits tier Zusam- 
menhang gewisser StSrungen in der Bildung des Obres mit denen 
genetisch zusammenh~ingender Theile des Gesicbts, worauf in Be- 

ziehung auf die GehSrknSchelchen scbon W a l l m a  nn (dies. Arcbiv 
Bd. XI. S. 508) t~ingewiesen bat, andererseits die grosse prak|i- 

sche Bedeutung jener StSrungen. Was reich abet' vor Allem be- 

stimmt, die Aufmerksamkeit darauf zu lenken, das ist die Ueberzeu- 

gung, dass sich bestimmte Anhaltspunkte for die Pathogenie nicht 

bloss dieser eombinirten St~rungen, sondern auch der einzelnen 

yon ihnen daraus gewinnen lassen, und dass schon desshalb aucb 
geringere Grade tier Verlinderung ein besonderes Interesse be- 

sitzen. 
Als geringster Grad daft wohl der Fall bezeichnet werden, 

wo scheinbar niehts, als g e w i s s e  t i b e r z ~ h l i g e  The i l e  des  

~ u s s e r e n  O h r e s  neben  d e m s e i b e n  v o r k o m m e n .  Man hat 
diese gelegentlich als aeeessorische oder supernumer~re Auswtiehse, 

Ohrltippchen oder Ohrklappen bezeichnet: I)ahin geh~Grt der eine 
sehon erw~ihnte Fall yon S t a rk ;  ferner einer yon ~ f i d d e l d o r p f  

(die Galvanokaustik S. 128). Ieh selbst kenne einen sonst wohl- 
gebildeten Knaben, der cinen cylindrischen Auswuchs yon etwas 
t~ber �89 Cent. L~nge gerade am unteren Ende des einen Ohrl~pp- 
chens trtigt; aueh babe ich ein~ial einen solehen Auswuchs unter- 
sucht, den Dr. F r i e d b e r g  exstirpirt hatte. Die Structur dieser 
Auswtichse (Aurieularanhiinge) ist ziemlich constant und sie un- 
terseheidet slob, wie es scheint, in nichts yon tier Structur der- 
jenigen, weiehe sieh bei @mplicirten StSrungen finden. Eine sol- 
che hat frtiher Max S e h u l t z e  (Arehiv Bd. XX. S. 378, Taf. XL 

Fig. 1) beschrieben. 
Die Aurienlaranh~inge bestehen aus Haut, Unterhaut und Knor- 

pel. Die Haut ist in der Regel glatt, zuweilen stark m[t feinen 
Haaren besetzt; darunter liegt ein manebmal sebr mtichtiges und 
mtissig gef~ssreiebes Fettpolster; zu innerst finder sicb Netzknorpel 
in Form eines soliden Zapfens oder einev zungenf~rmigen Platte 
oder eines rundliehen Kornes. Der Knorpel reicht ziemlich tier 
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in das unterliegende Gewebe hinein, ohne jedoeh in der Regel mit 

dem Okrknorpel in continuirlicher Verbindung zu stehen. Die 

Auricularanhlinge gleichen jedoch ira 6rossen unzweifelhaft am 

meisten dem Ohrl~ippchen, und namentlich die kleineren, welche 

nur sear wenig oder gar keinen Knorpel enthalten, ftihlen sich 
eben so weich, ich mSchte sagen, lipomahnlich an, wie der ge- 

nannte Theil. 
Allein, abgesehen yon dem einen, vorhin erw~ihnten und einem 

anderen, noch zu beschreibenden Falle~ land ich sie stets an an- 
deren Stellen, als am L~ippchen. Am h~tufigsten sitzen sie vor 
dem OAr, in der Gegend des Tragus oder nehen der Incisura in- 

tertragiea, manchmal n~iher, manchmal ferner. Je complicirter die 

Sttirung ist, um so mehr kSnnen sie sich yon dem OAr entfernen, 

wie wir sp~iter noch genauer ausffihren werden. Manehmal ist es 
nur ein einziger, der jedoch wieder lappig oder iistig sein kann, 

in der Regel aber sind es mehrere (Tar. VII. Fig. 5 - - 6 ) .  Beson- 
ders hiiufig land ich 3, fiber einander sitzende, so dass eine ge- 

wisse Aehnlichkeit mit tier Anlage tier ursprtinglichen tiber ein- 
ander liegenden Kiemenbogen entsteht. Dabei ist ihre Grtisse setlr 
ver~inderlich; wenn es mehrere sind, so pflegen kleinere und grSs- 
sere zu wechseln. Manche sind wenig fiber Hanfkorn gross, an- 

dere erreichen Kirschkerngrtisse, andere werden n~ grtisser. 

Einzelne sitzen breit auf, andere wieder sind gestielt und leicht 
beweglich. 

Bei einer gewissen Griisse und bei einer gewissen Entfernung 
yon der natfirlichen Ohrgegend machen diese Hyperplasien (Hyper- 
genesien) den Eindruck einer V e r d o p p e l u n g  des  Ohre s ,  ja 
sie scheinen in der That in eine Art yon P o l y o t i e  tiberzu- 
gehen. Wi lde  (Ohrenheilkunde, deutsch yon H a s e l b e r g  S. 192) 
berichtet nach C a s s e b o h m  yon einem Kinde, das zwei Ohren 
an der nattirlichen Stelle, zwei tiefer am Halse hatte, und wo je- 
des Schl[ifenbein zwei Felsentheile gehabt haben soll. Er erwiihnt 
ferner, dass das atte irische Schwein sehr h[iufig kleine und miss- 
gebildete tiberz~ihlige Ohren, niedrig am I-Ialse sitzend, hat und 
dass aueh Scbafe bisweilen 4 0 h r e n  besitzen. Oh die von Heu-  
s i n g e r  erw~ihnten Halslappen der Ziegen in diese Kategorie ge- 

Archiv f. pathol, Anat. Bd. XXK. n~.  i u. 2, 1 5  
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hiiren, weiss ich nicht. Gur l t  (Lebrb. der path. Anat. der Haus- 
s~iugethiere, lI. S. 128, 129) erwiihnt nur yon einem Lamm und 

yon einem Schwein mit Wolfsrachen, dass sie doppelte oder ge- 
spaltene Ohren hatten. Offenbar ist diess nicht ganz dasselbe, 
wie das Frtihere. Denn die erste Spaltung des Ohres, wie sie 
nach tier oben erwlihnten Beobachtung yon L S f f l e r  beim Men- 

schen und nach G u r l t  (a. a. O. S. 115, 460) beim Schwein vor- 
kommt, ist versehieden yon tier eigentlichen Excessbildung, wie 

sie S ta rk  berichtet. Fiir letztere haben wit ein sehr gutes neueres 

Beispiel yon B i r k e t t  (Transact. of the Pathol. Society. Lond. 1858. 

Vol. IX. p. 448. Lign. 16): Bei einem wohlgebildeten Miidehen sass 

jederseits tiber der Mitte des Sternomastoideus ein grosset, dem 
Ohrlfippchen nach Gestalt und Beschaffenheit ~ihnlicher Auswuchs, 

bedeckt mit feinen Hih, chen; jeder erhielt eine kleine Arterie und 

besass einen Faserknorpel in seiner Axe, welcher denen des nor- 
malen Ohres analog war. Die Ohren selbst waren regelmiissig. 

Sol,he Fiille weisen sehr bestimmt auf eine unregelmlissige 

Sehliessung der Kiemenspalte hin und sind nicht zu verweehseln 
mit den, iiusserlich ihnen ~ihnlichen, wo vielmehr die Mundspalte 

ungewShnlich erweitert ist. J o h. F r. M e c k e 1 (Path. Anat. I. S. 523) 

erwlihfit yon einem neugebornen Kalbe totaten Mangel des kniicher- 
nen Gaumens, ~iusserste Ktirze des Unterkiefers und eine solehe 

Fortsetzung tier Mundspalte dutch das Schlafbein und das ~iussere 
Ohr, dass dieses in eine grosse obere und eine kleinere untere 
Hiilfte zerrissen war. Hier war also ein einfaches Ohr in zwei 
Theile zerlegt, w~hrend in den F~illen, die uns zuniiehst beschiif- 
tigen, das Ohr an sich ganz vorhanden ist, abet ausser ihm noch 
gewisse accessorische Gebilde s~eh finden. 

Allerdings sind auch diese letzteren F~ille in der Regel mit 
affderweitigen Stiirungen complicirt. Der nliehst einfache Fall scheint 
mir der zu sein, dass sich glcichzeitig gewissr A n o m a l i e n  der  

K i e f e r k n o c h e n  zeigen. Diese kiinnen entweder die hinteren, 
oder die vorderen Theile derselben betreffen. Hierhin gehi~ren die 
schon angeffihrten Beobaehtungen yon Al len  T h o m s o n  fiber 
mangelhafte Bildung des Oberkiefers, gespaltenen Gaumen und 
Fehler tier Zahnbildung. Dahin reehne ich ferner einen interes- 
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s a n t e n  Fall,  den  ich  vor  e i n ige r  Zei t  au f  m e i n e r  h b t h e i l u n g  b e o b -  

achtete: 

Ein junger Mann.in den zwanziger Jahren kam wegen chroniseher Tonsiliar- 
Angina in das Spital. Bet der Untersuchung des Mundes fund sich ausser ether 
betr/ichtlieheu, besonders links sehr umfangreichea I4yperplasie der Tonsillen eine 
bedentende Missbildung des Oberkiefers (TaI.u Fig. 7). Derselbe war im Ganzen 
schma], wie yon der Seite her zusammengedriickl, and zeigte in seinem vorderen 
hbsehnitt eine zum Theil d o p p e i t e  Z a h n r e i h e .  Yorn standen 3(seAr verschobene, 
ungleich grosse Schneidez~hne, and hinter ihnen 4 kleinere, sehr unregelm'~ssige 
Z~ihne, deren l)eutung im Einzelnen etwas zweifelhaft war, da sear leicht fiber- 
z~hlige darunter sein moehten, und sie zum Theft dutch Wfilste yon Zahnfieiseh 
yon einander getrennt waren. Es handelte sich abet unzweifelhaft hanptsiiehlieh 
um eine StGr~[ng tier seitlichen Tbeile des Zwischenkiefers und der vorderen Enden 
der beiden Oberkiefer. nnd zwar in der Gegend, wo sonst die Kieferspalten auf- 
treten (vgl. Taf. VII. Fig. 5). - -  Weiterhin fund sich an dem linken Ohre eine der 
beschriebenen iihnliche Missbfldung. Vor and fiber dem Tragus sassen 3 hppen- 
diculargebilde~ yon denen das oberste die gewShnliche knopffSrmige Gestalt halle, 
w~i~rend das unterste, grGssere in eine 15ngiiche Falte auslief, die sieh vor dem 
Ohrliippchen eine .Strecke welt beraberstreckte. 

hal  die erste Frage nach dem Zastande des GehSrs erwiderte der Kranke, 
dass er gut hSre. Bet genauerer Untersuchung ergab sieh freilich~ class die Hfr~ 
weite links betriichtlieh kleiner war. sis reehts; als ich jedoch die linke Tonsille 
exstirpirt hatte and der Schlund freier geworden war~ zeigte sich diese Differenz 
so gering, dass ich kein besonderes Gewicht darauf legen konnte. 

Ieh bemerke endtieh, dass sich an dem linken huge eine nach der hngabe 
des Kranken bis in seine frfihe Jugend zurfickdatirende, partielle Syneehie der 
Iris vorfand, dass aber seit einer vor ein!gen $ahren vorgenommenen Irideetomie 
das SehvermSgen sich sear gebessert babe. 

Einen Scbritt welter finden wit die verschiedenen Gaumen-  
und  K i e f e r g a u m e n - S p a l t e n .  Die erw~ihnte Beobaebtung yon 

M a x  S c h u l t z e  erl~iutert d i e sen  Fall  s e a r  gut.  Ich ftige e inen  

a n d e r e n  bet  : 

Ein neugebornes Kind (Pr~iparat No. 19 yore Jahre 1864)~ das mir yon der 
Geb~rahstalt tier Charitd fiberbracht wurde, zeigte iiusserlich bet einem sonst sear 
kr/iftig und roll entwickelten KGrper eme doppelte Lippenganmenspalte mit me- 
dianer Stellung des gwischenkiefers, M i k r o p h t h a l m i e  and eine eigenthfimliehe 
leistenfSrmige Hervorragung fiber der Mitre des seitlich stark znsammengedrfiekten 
Stirnbeines. Vor dem linken OAr und zwar in der Gegend des Tragus sassen 3 
kleine, wenig fiber Hanfkorn grosse, mit feinen Haaren besetzte hurieularknSpfe, 
einer fiber dem anderen (Tar. VII. Fig. 5). 

Die weitere Untersnehung lehrte~ dass der untere und mittlere Theft des Stirn- 
beiaes nicht nut synostotiseh war, snndern aueh scheinbar nut einen einzigen ~nd 

tS*  
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war notch welt often, aueh die Pfeilnaht an vielen Stellen klaffend und fonticular. 
Der Sch~del ungemein lang and schma!. I)as 6ehim ira Ganzen regelmitssig ge- 
hildet , our die Ol fae to r i i  f e h l e n d  und um die vorderen Theile der ttirohasis 
die Pin mater stark verdickt; dabei leichter Ven/ricular-llydrops. Die Optici nor- 
mal, abet die Augea nieht bloss sehr tief liegend, sondern aach sehr klein. Der 
~ussere Geh6rgang, das Trommelfell und die Geh5rkn6chelchen vorhanden. Unter- 
kiefer normal. - -  Gleichzeitig f e h l t e  die l inke  5 rabe l a r t e r i e ,  beide ttoden 
lagen noch in der Bauchh~ihle, die linke Niere war hydronephrotiseh, die rechte 
eher etwas vergriissert. Brustorgane normal. 

Diesem sehr ithnlieh ist ein iilterer Fall unserer Sammlung 
(No. 152); nut dass der Sitz des Appendicalargebildes .am Ohr ein 
ziemlicb ungewt ihn l i che r  i s t :  

Unter dem kleinen, ungewiihnlich runden und in der Stirngegend promi- 
nenten Sehtidel sitzen /iberaus tier und klein, wie zuriiekgezogen, die hugen (Mi- 
k r o p h t h a l m i e ) .  Doppe l t e  L i p p e n g a u m e n s p a l t e ,  der Zwischenkiefer me- 
dian, an dem sehr hewegliehen Septum narium etwas zur/ickgezogen; jederseits an 
dem Vorsprunge des Alv~nlarrandes der Oherkiefer ein rundlieher, weicher huswuchs. 
Links h i n t e r  dem Ohre, ungefahr vor der Spitze des Warzenfortsatzes, ein halb- 
erbsengrosser, sehwaeh hehaarter huricularknopf, l)as finssere Ohr selhst beider- 
seits normal, die Geh~irg/inge often, sehr lung und welt, das Trommelfell sehr welt 
zur/iekliegend, in der etwas abgeflachten Paukenhfhle keine 6ehSrkniJehelchen. 
l)as 6rosshira einfaeh, ohne Trennung in Hemispharen, F e h I e n d e r Ol fa c t o r ii 
and des 1token Op t i cus ,  starker Hydrocephalus der nach vorn noch zusam- 
menhitngenden SeitenhirnhShlen. Unterkiefer ausgebildet, 

Wiederum einen Sehritt welter steigern sich dis  S t ~ r u n g e n  
t i e r  G e h i ~ r o r g a n e  u n d  i h r e r  N a e h b a r s e h a f t  n a e h  i n n e n  

h i m  In diesen Fallen n i m m t  der  U n t e r k i e f e r  seh r  hiiufig Theil  

an der  Missb i ldung,  j edoeh  n ich t ,  wie der  Oberkiefer ,  an  se inem 

vorderen  Thei le ,  s onde r n  v ie lmehr  an se inem h in t e ren  Umfange, 

wie die nachs t ehenden  be iden  F~ille erl~iutern werden.  Die Beob- 

aeh tung  yon T h . o m s o n  t iber  Mangel des  Tubereu lum ar t icula te  

(Proe.  aud i to r ius )  schl iess t  sieh h ier  an ,  insofern dieser  Mangel 

fiir das SehlMenbein dasse lbe  bedeu te t ,  wie die zu besch re ibende  

Mikrognathie  fiir den Unterkieter .  

Eta ira Ganzen etwas schw~ehlich eatwickeltes m/innliehes Kind (Pr/iparat 
No. 20 veto Jahre 1854) zeigt eine gauze Reihe yon St6rungen der reehten Seite. 
Nut die 51abelar ter i  e feh l t  auf der linl~en Seite, und die Auricularanhan/~e linden 
sich he ide r se i t s .  Links liegt ein gr~sserer und eia kteinerer vor dem Tragus, 
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rechts findet sich ein sehr starker, in ~ rundliche Lappen auslaufender Auswuehs 
gerade in der Incisura intertragica. Das reehte Ohr ist stark zusammengezogen 
und zeigt keine Spur einer Oeffnung zum Geh6rgange. Ausserdem sitzt ein etwas 
fiber Hanfkorngrosser, kugeliger Anricnlarknoten an der Wange, ungef~ihr 
fiber der  Gegend dos Unte rk ie fe rwinke l s .  Eine grosse L ippengau-  
m e n s p a l t e  f~illt beinahe die Mittellinie, gehiirt abet der rechten Seite an; nur 
sind das Septum narium, tier linke Naseufliigel und der Zwisehenkiefer stark naeb 
links hinfibergezogen. 

An dem rechten Vorderarm hat die Hand eine Stellung, wie bei eiuer Luxa- 
tion naeh innen. Die Untersuchung ergibt, dass tier Radius  und das Os me- 
t aca rp i  po l l ie i s  f eh len ,  und dass die ttandwurzel um das untere Ende der 
Ulna naeh innen verschoben ist. 

Das Sehiideldach normal. Das Gebirn liess sieh nieht mehr unt~rsuehen~ da 
es zu sehr erweieht war. Indess seheinen die Nerven siimmtlieh vorhanden zu 
sein: Aueh die inhere Ansicht der Felsenbeine hot nichts Auffallendes dar, als 
eine gewisse l~Jirze des ~iusseren Absehnittes auf der recfiten Seite. GehSrgang, 
Paukenhiihle, Geh6rkn6eheleben waren links vorhanden. Reehts dagegen fehl te  
j ede  Spur eines Geh6rganges und einer  Paukenh~ihle; die gauze Region 
des Felsenbeins hestand aus einer ungew~ihnlieh diehten, spongi6sen Knoehenmasse. 

Bet Unterkiefer war auf seiner linken Seite normal. Rechts dagegen war er 
sehr kurz, jedoeh ungew6hnlieh hoeh und an seinem unteren Rande mit einer so 
stark vnrspringenden Leistc versehen, dass es anf den ersten Bliek aussah, als 
wiire hier noeh ein besonderer Knochen vorhanden. In der Gegend der Baekzfihne 
b6rte er gauz plStzlieh mit einem dieken, abgernndeten Eude auf; dasselbe enthielt 
noeh dieht vor seinem Ende ein grosses Zahnsiiekehen. Es feh l ten  demnach 
sowohl  de rP roe ,  eondyloides ,  als de rP roe ,  eoronoides .  AndiesesEnde 
sehloss sich ein derbes Ligament, welches sich in der Gegend des Tuberculum arti- 
culate an das Schllifenbcin inserirte ; statt eines Tuberculum articulate und eines Pro- 
eessus zygomatieus fand' sieh nut eine diinne, beweglieh angeselzte Knoehenspitze. 
Ber hreus zygomatieus nicht gesehlossen; das Os zygomatieum naeh riiekwiirts mit 
eiuer stumpfen, yon pigmentirtem Bindegewehe umgebenen Spitze anslaufend. Um 
das Unterkiefer-Ligament eine reiehliche Fettauhiiufung: das Ligamentum stylo- 
hyoidcum vollst i indig vorhanden~ innen knorpelig. 

Brustorgane normal. In der BauehhShle eine feste Syneehie zwiscben (;alien- 
blase und F]exura coil hepatica; in Folge dessen die gauze reehte hbtheilung des 
Colon mit dem Coeeum in die HShe gezogen und das letztere sehr beweglieh. 

An diesen Fall reiht sieh ein, mit noeh gr~isseren Sttirungen 
eomplieirter, der wieder ein ~lteres Pr~parat unserer Sammlung 
(No. 371) betrifft:  

Es besteht hier ein Cranium bifidum totale (Aeranie) [nit Spina bifida ocei- 
pito-cerviealis. Letztere ist mit totaler Amyelie verbunden, ersteres dagegen mit 
einer nach links, vorn und ahwiirts gerichteten Eneepha l0ee le ,  wobei sowohl das 
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Auge, als das Obr der linken Seite defect sind. Allerdings findet sich noch eine 
hndentung des Auges, w~ihrend das Ohr ohne Oeffnung ist und eine kleine, zu- 
sammengezogene Muschel besitzt. Rechts besteht Mikrophtha lmie  mit sehr 
tiefer Lage des Bulbus~ und vor dem in der Richtung yon oben nach unten wie 
zusammengedriickten Ohre sitzen 3 huricularanhfinge: der gr6sste~ stark erbsengross, 
dieht ver dem Tragus, der n~ichstgr(isste, fast polypSs gebildete, am Ansatze des Helix~ 
der dritte nnd kleinste dazwischen. Der grSsste enthiilt ein sehr starkes, bis auf die 
Fascie durchdringendes Knorpelstiiek. Ausserdem sitzt an der verderen Flaehe 
d ~ s O h r 1 fi p p c h e n s ein kleiner, kaum hanfkorngrosser, kugliger huswuehs. 

Zugleich grosser medianer W o I fs r a c h e n, der jedoch etwas wetter nach rechts 
hiniibergreift. Das Septum narium steht sehr hoeh und zuriickgezogen; der Zwi- 
sehenkiefer scheint zu fehlen. Links am Oberkiefer ein rundlicher wnlstfSrmiger 
Vnrsprung. 

Die weitere Untersuchung zeigt auch hier einen Defect am hinteren Umfenge 

des Unterkiefers auf der rechten Seite. Der Gelenkfortsatz fehlte voll- 

st~indig. 
Die innere Untersuchung des Felsenbeins unterblieb~ um das Pr~iparat zu 

schonen. 

Die mitgetheilten Beobachtungen werden gentigen, um die Be- 

ziehung der Auricularanhiinge zu ausgedehnteren St(irungen im 

Gebiete des ersten Kiemenbogens darzuthun. Allerdings finden 

sich darunter  auch solche,  wo dieses Gebiet weit i iberschritten 

wurde,  und wo nicht bloss die Sehorgane,  alas Gehirn und 

der Sch~idel, sondern auch gewisse Unterleibsorgane,  ja sogar die 

Extremit~iten mit betheiligt waren. Allein niemand wird Bedenken 

tragen,  inne rha lb  einer solchen grSsseren Summe v0n Sti irungen 

die n~iher zusammengehSrigen auch zUsammenzulegen,  und die 

verschiedenen S t 5 r u n g s k r e i s e festzustellen,  deren Coincidiren 

d ieGesammts tSrungerk l~r t .  E i n  s o l c h e r S t S r u n g s k r e i s w i r d  

e b e n  d u r c h  d i e  b e s c h r i e b e n e n  A u r i c u l a r a n h ~ n g e  b e -  

z e i c h n e t ,  un'd wenn wit  gefunden haben,  dass dieselben am 

h~lufigsten dicht vor dem Ohr, in der Gegend des Tragus, n~ichst- 

dem auf der Wange und am Halse, selten hinter dem Ohr in der 

Gegend des Warzenfortsatzes vorkommen,  so geht daraus hervor, 

dass die Grenzen des Stiirungskreises ziemlich umfangreich sind 

und dass insbesondere ,  wovon wir ausgingen,  die Beobachtung 

H e u s i n g e r ' s  tiber eine best immte Form der Halskiemenfistel 

noch in diese Grenzen f~illt .  

Dass die betreffenden Gebilde Auriculargebilde und nicht etwa 
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gewtihnliche 5Iaevi.sind, ergibt sich nicht bloss aus ihrer sehr eigen- 

thtimlichen Structur, sondern auch aus dem Umstande, dass bei 

mangelhafter Entwickelung der Ohrmuschel nicht selten eben sol- 
che knopffiirmige Anh~inge an der Stelle der letzteren erscheinen, 
als letzte und einzige Andeutungen yon ihr. 

In dieser Beziehung ist der yon B i r n b a u m  musterhaft be- 
schriebene Fall sehr lehrreich. Hier sass an dem knorpeligen 

Gehiirgange nur ein dem Ohrl~ippchan entsprechendes Hautliippchen 
und ungefiihr �89 Zoll davon nach oben und hinten ein rundlichei �9 

Hautwulst mit einer scheinbaren Oeffnung, der knorpeligc Theile 

enthielt. In diesem Falle fehlte der S t e i g b t i g e l ,  alas ovale Fen- 
star, die Chorda tympani und der Proc .  s t y l o i d e s ,  w~ihrend 
yon Hammer und Amboss Rudimente, der Annulus tympanieus und 
alas Trommelfell in unvollkommener Form, alas runde Fenster und 

die Tuba Eustachii gut gebildet vorhanden waren. Der Fall ist 
insofern besonders interessant, als die StSrung haupts~iahlich das  
G e b i e t  d e s  z w e i t e n  K i e m e n b o g e n s  betraf, und dem ent- 

sprechend das Gesicht regelm~issig gebildet war. 
Salbst in den htichsten Graden der Defektbildung, bei Para- 

cephalen, Pseudathoracen, Pseudamorphen, hcormen, hniden, f i n -  
den sich an der Ste!le der Ohren kugelige oder warzige Auricular- 
kniipfe, welche den supernumer~iren ganz ~ihnlich sind. Man var- 

gleiche u. A. Vro l ik  Besehrijving eeniger merkwaardige misge- 

boorten. Amst. 1855. Pl. IV. Fig. 1 - - 2 .  B a r k o w  Beitr~iga zur 
path. Entwickelungsgeschichte. Brest. 1854. Fig. I - - I f .  Abth. 1L 
Bresl. 1856. Taf. I. Fig. I - - I I .  Ma?er  dieses Archiv Bd. XXIX. 

Taf. XIIL Fig. 1. 
Diese letzteren Formen sind zu vergleichen mit den mangal- 

haften Nasenbildungen, wie sie bei Cyclopie vorkommen, wo sie 
jene sonderbaren Rtisselformen darstellen, die zuweilen tiber der 

.Augengegend an der Stirn inserirt sind. Diese gehtiren dam 
S t i i r u n g s g e b i e t  des O l f a c t o r i u s  an, dastreilich in niederem 
Grade. der St6rung nur jene geringeren Ver~inderungen erf~ihrt, 
welche wir in einigen F~illen mitbesehrieben haben; ich maine 
Mikrophthalmie, pr~imature S~r der Stirnbeine, Defekt des 
Siebbeins, Einfaehheit des Grosshirns. 
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Sehr natiirlich ist es, dass in demselben Falle mehrere StS- 
rungskreise benachbarter Embryonaltheile sich vermischen, aber in 
den meisten F~llen wird es bei einer geordneten Untersuchung 
nocb m~giich sein, sie auseinander zu l(isen. Ein vorzilslicbes 

Beispiel einer solehen Vermischung bietet tier yon P o k o r n y  

($itzungsberichte tier Wiener Akademie Bd. 46. S. 399) besehrie- 
bene Fall von Aprosopie dar. Hier land sich einerseits die Bil- 
dung yon Aurieularanh~ngen ~m Tragus bei Mangel der Pauken- 

htihlen und der Gehtirlini~chelcben, andererseits Defekt des Sieb- 
beins, des Stirnbeins, der Forts~itze des Keilbeins und aller Ge- 

siehtsknochen, der Augen und der Nase, w~ihrend der ~iussere 
Gehi~rgang, der Annulus tympanieus, das Ligamentum stylohyoideum 
und ~Jas Labyrinth vorhanden waren. Die untere Begrenzung der 

-ersten Kiemenspalte, der zweite Kiemenbogen war demnaeh in sei- 

hen Haupttheilen gebildet und nur sein innerstes Ende, der Steig- 
biigel fehlte; die obere Begrenzung, der erste Kiemenbogen, da- 

gegen war bis auf geringe Rudimente defekt, aber die Hauptsti~- 

rung lag doch in dem Gebiete der vorderen SehUdelwirbel und 

der niichst an sie anstossenden Theile. 
Noch eharakteristischer sind die u n i l a t e r a l e n ,  a b e r  mu l -  

t i p l en  St(irungen, von denen wir mehrere Beispiele beschrieben 
haben. Dahin gehDren aueh die Hille yon B i r n b a u m  und M. 
Schu l t ze .  Hier bietet sieh eine sehr best~indige und auffallende 
Erscheinung dar, n~im]ich das Feh len  der  e i n e n  N a b e l a r t e r i e .  
Gewiss l~sst sieh die Frage nieht umgehen, ob dieser Mangel 
nicht zugleich die anderen St~irungen erkllirt. Ich glaube aber 
diese Frage verneinend beantworten zu mtissen. Der Mangel der 
Nabelarterie ffillt n~imlich nicht immer auf die Seite, wo die St(i- 
rungen der anderen Theile sich finden, und gewiss ist es leichter, 
ihn als Co~ffekt derselben Ursache zu betrachten, welche auch die 
anderen St~irungen bedingt, als in ihm selbst den Mittelpunkt aller. 
anderen St(irungen zu sehen. 

Man wird daher im Altgemeinen wohl sicherer gehen, wenn 
man iirtlich wirkende Ursachen voraussetzt. Ich will es dahinge- 
stellt sein lassen, ob bier traumatische, thermisehe oder welche 
Ursachen sonst einvvirken; die Hauptsache ist, da s ses  sich tiber- 
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haupt nicht um einfache Defekte handelt, sondern dass die De- 

fekte mehr oder weniger bestimmt auf i r r i t a t i v c  P r o z e s s e  zu- 

rtlckzuftihren sind, welche Indurationen, Adh~isionen, narbenartige 

Retractionen, Synostosen, Hyperostosen und andere H~fpergenesien 
erzeugen. Ob man diese Prozesse entztindliche nennen will, ist 
ziemlich gleichgiiltig; genug, dass sie keine prim~ir passiven sind, 
sondern dass der Defekt Folge eines activen oder irritativen Vor- 
ganges ist. 

Schon bei verschiedenen frtiheren Gelegenheiten, namentlich 

bei der Geschichte der Sch[idelsynostosen (Gesammelte Abhandl. 
S. 926, 997, Untersuchungen tiber die Entwickelung des Sch~idel- 

grundes S. 104, Archiv Bd. XI[I. S. 351), der c~r Degene- 
ration der 1Nieren (Ges. Abh. S. 872), der multiplen Indurationen 

und Adh~isionen innerer Organe (Archiv Bd. XXII. S. 432) habc 
ich auf diese fiitalen Irritationen und Entztindungen naehdriick- 

lich hingewiesen. Je weiter ich untersuehe, um so mehr tiber- 
zeuge ich reich yon der grossen Bedeutung, welche dieser Ge- 
sichtspunkt ftir die Begrtindung einer auf genetischem Grunde ru- 
henden Teratologie hat. 

So lange man die Gaumen- und Kieferspalten bloss als De- 

fekte auffasst~ so lange kommt man nicht an das Wesen derselben 
und noch weniger an den Mittelpunkt des Sti~rungskreises, um 

den es sich hier handelt. Wenn die C.anmenbeine nicht aneinander 
treten, wenn die Oberkiefer die Zwischenkiefer nicht erreichen, so 

muss etwas vorhanden sein, was sie zuriickh~ilt. Enter Umst~in- 
den kann diess ein Vorgang sein, der an ihrem vorderen Emfange 

verl~iuft, wie wires  am deutlichsten in jenen F~illen sehen, wo eine 
Synechie mit den Eih~iuten, insbesondere mit der Placenta foetalis 
sich bildet und theils die adh~isiven B~inder, theils die Eih~iute 
selbst sich zwischen und um die Enden der einander entgegen- 
wachsenden Knochen legen und sowohl dadurch, als durch den 
Zug, den sie austiben, die Knochen getrennt halten. Anderemal 
aber liegt der Grund gewiss nicht vorn, sondern hinten, und diess 
wird sicherlieh jedesmal der Fall sein, wenn Anomalien des ~tusse- 
ren oder mittleren Ohres oder gar Anomalien des Unterkieferastes 
zugegen sind, wie ieh sie oben in mehreren F~illen genauer gesehil- 
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dert habe. E s g i b t a l s o F o r m e n  der  G a u m e n s p a l t e u n d d e s  
W o l f s r a c h e n s ,  w e l c h e  a u s  f r i i h z e i t i g e n ,  i n s b e s o n d e r e  
i r r i t a t i v e n  S t~ i rungen  des  e r s t e n  K i e m e n b o g e n s  he r -  
v o r g e h e n ,  und w e l c h e  mi t  b e s t i m m t e n  M i s s b i l d u n g e n  

des i i u s s e r e n  und m i t t l e r e n  O h r e s  e ine  g e m e i n s c h a f t -  
l i che  Q u e l l e  h a b e n ,  

Dabei ist es abet besonders bemerkenswerth, dass das inhere 
Ohr unm ittelbar nicht dabei betheiligt ist, dass im Gegentheil der 
Hiirnerv, das Lab?rinth u. s. w. ganz normal sein kSnnen. Diess 

haben sowohl T o y n b e e  und P o k o r n y ,  als namentlich mit gros- 
set Genauigkeit L u c a e  nacbgewiesen. In dieser Beziehung be- 

steht eine durchgreifende Verschiedenheit zwischen den Zust~inden 

des Acusticus und des Olfactorius, welche gewiss ffir die Kritik 
der Stiirungskreise yon griisster Bed.eutung ist. 

IX. 

Das Hygroma hyo-epiglotticum. 
Yon Prof. Dr. H. L u s c h k a  in Ttibingen. 

| 
|ndem wir mit dem Nachfolgenden die Aufmerksamkeit auf 

das Vorkommen einer ser5sen Balggeschwulst im Bereiche der 
vorderen Seite des Kehldeckels zu lenken suchen, kSnnen w i r e s  
um so weniger unterlassen, fiber die hier obwaltenden normalen 
Verhtiltnisse einige Erlirterungen vorauszuschicken, als dieselben 
noch keineswegs mit einer der praktischen Wichtigkeit des Gegen- 
standes gem~issen Genauigkeit dargelegt worden sind. 

Die hier zu erwiigende Frage betrifft zunlichst die rliumlichen 
Beziehungen desjenigen Theiles der vorderen Fl~icbe der Cartilago 
epiglottidis, welcher mit der Schleimhaut nicht in Beriihrung steht. 
W~ihrend die nach riickw~irts schauende Seite des Kehldeckels in 
ihrer ganzen L~inge und Breite frei tbeits der Hi,hie des Schlundr 


