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kiirper gefonden, die in die H~ihle hervorragten, sowie ein anderer 
zwischen der Eminentia capitata und dem sehr  grossen Proc. coro- 
noides. 

Man sieht, dass es hier manniehfache Uebergiinge, aber im 
SchIussergebniss sehr verschiedenartige Formen derselben Krankheit 
gibt, und man kann wohl sagen, dass kaum ein anderes Gelenk 
diese Formen in so pr~gnanter Weise darbietct, wie das Cubital- 
gelenk. Darum schien es mir geratben, bei dieser Gelegenheit die 
Aufmerksamkeit wieder einmal auf dieselben zu lenken. 

XIX. 

Kleiaere ]littheilungea. 

. 

Ueber Missbildungen der Finger an beiden H~nden eines Lebendea. 
Von Dr. W e n z e l  G r u b e r ,  

Professor der hnatomie in St. Petersburg. 

(ttierzn Tar. VIII. Fig. I.) 

Beobachtet an einem jungen Manne, der sich dem /irztliehen Fache widmet. 
F i n g e r  de r  r e c h t e n  Hand.  

Der Dat lmen und Z e i g e f i n g e r  sind normal. Der Mi~ teJ f inger  ist drei~ 
gliederig~ besitzt einen Nagel. Er Z/isst drei Phalangen durchf(ihlen~ wovon die 
untere H~ilfte tier I. Phalange und die 2. Phalange~ anseheinend in ihrer ganzen 
Lfinge~ abnorm aagesehwollen sind. Davon abgesehen und noeh yon einer E in -  
s e h n f i r u n g  und einer H a u t w u l s t ,  die den Finger verunstalten, w/irde dieser 
ein normales hussehen haben. Die E i n s c h n f i r u n g  befindet sieh gleieh nnter 

tier 2. und 3. Fingereommissur in der H5he der oberen Querfalten der Haut an 
der Volarseite des Fingers, an diesen und am fibrigen Umfange, also unter der 

Mitte tier L~inge der 1. Phalange. Sin stellt nine circui~re R inne  mit b r e i t e m  
Grunde dar~ weiche his auf die sehnfgea Theile des Fingers dringt, am R~icken 
und an den Seiten des Fingers nine faltenlose llaut aufweist~ weIche mit den dar- 
unter liegenden sehnigen Theilen kurz und wenig versehiebbar~ vereinigt ist. Der 
I t a u t w u l s t  sitzt gleich unter dieser Stelle an der Rm'iekenseite des Fingers im 
Bereiohe des unteren Theiles der ~. Phalange und der oberen H~ilfte der 2. Phala~ge. 
Er ist oval end besteht~ naeh der Untersuchun 6 beim Durchffihlen zu urtheilen~ 
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woh ! meistens au s Bindegewebe und nur wenig Fett, ist daher durch ungewShnliche 
Entwickelung der subcutanen Sehicht in gewisser Streeke bedingt. Vom R i n g -  
f i n g e r  ist nur die 1. Phalange zugegen. Er gibt sich sis kurzer, am Ende ab- 
gernndeter Stumpf ohne Nagel and Narbe zu erkennen. I)er k l e i n e  F i nge r  ist 
an der Stelle des Gelenkes zwischen der 1. und 2. Phslange in der Hiihe tier 
mittleren Querfatten der Haft an der Volarseite des Fingers, namentlich dorsalw~irts, 
tief eingeschntirt. Die E i n s c h n i i r a n g  bildet eine im Grunde winklige, circullire 
Rinne.  Die 2. Phalange scheint verkfimmert zu sein. Die 3. Phalange ist gut 
ausgebiidet und besitzt einen Nagel. Auch unter dieser Einschnfirung sitzt am 
Rficken des Fingers his auf eine kurze Strecke fiber dem Nagel ein k l e i n e r  
Han twu lS t .  

F i n g e r  d e r  l i n k e n  Hand.  
D e r D a u m e n ,  Z e i g e f i n g e r u n d k l e i n e F i n g e r  sindnormal. D e m M i t t e l -  

Tinger  f e h l t  die 3. Pha l ange .  An seiner Spitze dorsaiwarts ist eine knrze, 
tiefe Q u e r r i n n e  als andeutung eines Nagelfalzes zu bemerken, welehe aber keinen 
Nagel enth~ilt. Unter den Fingercommissuren ist an ihm eine ~ihnliche E i n s c h n / i -  
r u n g  wie am Mittelfinger der rechten Hand zu sehen. Unter der dadurch ent- 
standenen R i n n e  sitzt am Rficken und an den Seiten des Fingers bis zu seiner 
Spitze abwiirts auch ein iihnlicher t t a u t w u l s t  wie a,n Mittelfinger der reehten 
Hand. Der R i n g f i n g e r  ist sehr verkiimmert. Man kann die 1. Phalange unter- 
scheiden, yon welcher etwa die obere Hatfte der Norm vorhanden ist. An seiner 
Spitze sitzt ein mit einem winzigen Nagel verseheuer, kleiner, beweglicher H f icker ,  
in welchem ein R u d i m e n t  einer P h a l a n g e  nicht durchzuffihlen ist. 

. 

Reehter Fuss mit 6 Fusswurzelknochen, 4 Mittelfussknochen 
und 4 Zehen. 

Zerg l i ede r t  von  Dr,  W e n z e l  G r u b e r ,  
professor der hnatomie in St. Petersburg. 

(Hierzu Tar. VIII. Fig. 2 . )  

Beobachtet an der Leiehe eines 14jahrigen Knaben. - -  Pr~iparat in meiner 

Sammlung. 
A e u s s e r e s  A u s s e h e n .  

Der r e e h t e  Fuss  besitzt nur /~ Z e h e n ,  liisst nur 4 M i t t e i f u s s k n o c h e n  
d u r c h f f i h l e n .  Er ist so lang wie der linke Fuss, am Tarsus so breit and mn 
Metatarsus beinahe so breit wie dieser, an den Zehenspitzen aber urn 1,3 Gin. 
schm/iler. Die iibrigen Abschnitte der rechten unteren Extremit~it und der fibrigen 
KSrper haben ein normales Aussehen. 

Knochen .  
I)er T a r s u s  des r e c h t e n  F u s s e s  hat in Folge der Verschmelzung des 

Cuneiforme II. und Ill. zu einem C u a e i f o r m e  c o m m u n e  nut 6 Knochen. Der 


