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wohl meistens aus Bindegewebe und nur wenig Fett, ist daher durch ungewShnliche
Entwickelung der subcatanen Schicht in gewisser Strecke bedingt. Vom Ring-
finger ist nur die 1. Phalange zugegen. Er gibt sich als kurzer, am Ende ab-
gerandeter Stumpf ohne Nagel und Narbe zu erkennen, Der kleine Finger ist
an der Stelle des Gelenkes zwischen der 1. und 2. Phalange in der Hohe der
mittleren Querfalten der Haut an der Volarseite des Fingefs, namentlich dorsalwirts,
tief eingeschnlirt. Die Einschnilirung bildet eine im Grunde winklige, circulire
Rinne. Die 2. Phalange scheint verkiimmert zu sein. Die 3. Phalange ist gut
ausgebildet und besitzt einen Nagel. Auch onter dieser Einschniirung sitzt am
Ricken des Fingers bis auf eine kurze Sirecke Gber dem Nagel ein kleiner
Hautwulst.
Finger der linken Hand.

Der Daumen, Zeigefinger und kleine Finger sind normal. Dem Mittel-
finger fehlt die 3. Phalange. An seiner Spitze dorsalwirts ist eine kurze,
tiefe Querrinne als Andeutung eines Nagelfalzes zu bemerken, welche aber keinen
Nagel enthéilt. Unter den Fingercommissuren ist an ihm eine #hnliche Einschni-
rung wie am Mittelfinger der rechten Hand zu sehen. Unter der dadurch ent-
standenen Rinne sitzt am Riicken und an- den Seiten des Fingers bis zu seiner
Spitie abwiirts auch ein #hnlicher Hautwulst wie am Mittelfinger der rechten
Hand. Der Ringfinger ist sehr verkiimmert. Man kaon die 1. Phalange unter-
scheiden, von welcher etwa die obere Hilfte der Norm vorhanden ist. An seiner
Spitze sitz¢ ein mit einem winzigen Nagel versehener, kleiner, beweglicher Hocker,
in welchem ein Rudiment einer Phalange nicht durchzufiihlen ist.

2.

Rechter Fuss mit 6 Fusswurzelinochen, 4 Mittelfussknochen
und 4 Zehen,

Zergliedert von Dr. Wenzel Gruber,
Professor der Anatomie in St. Petershurg.

(Hierzu Taf. VIIL Fig. 2.)

Beobachtet an der Leiche eines 14jubrigen Knaben. — Priparat in meiner
Sammluong.

Aeusseres Aussehen.

Der rechte Fuss besitzt nur 4 Zehen, ldsst nar 4 Mittelfussknochen
durchfihlen. Er ist so lang wie der linke Fuss, am Tarsus so breit und am
Metatarsus beinahe so breit wie dieser, an den Zehenspitzen aber um 1,3 Cm.
schmiler. Die iibrigen Abschnitte der rechten unteren Extremitdt und der iibrigen
Kérper haben ein normales Aussehen.

Knochen.

Der Tarsus des rechten Fusses hat in Folge der Verschmelzung des

Cuneiforme II. und Il zo einem Cuneiforme commune nur 6 Knochen. Der
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Talus, das €alcaneum, das Naviculare, das Cuneiforme I. und das Cuboidenm sind
normal. Das Naviculare hat an seiner vorderen Gelenkfliche wie das der Norm
3 Facetten. Das darch vollige Verschmelzang des Cuneiforme IL und IIL
entstandene Cuneiforme commune ahmi die Form beider Knochen, deren
vordere Seiten aber in eine Ebene geriickt sind, nach. Die Dorsalfliche
ist durch eine fast iber ihre Mitte in sagittaler Richtung verlaufende seichte
Furche in zwei ungleiche Felder geschieden. Die Schneide an der Plantar-
seite ist durch einen Einschunitt, welcher von vorn nach hinten an Tiefe zn-
nimmt, doppelt. Die mediale Schneide ist kleiner als die laterale. Die
vordere Fliche ist ganz Gberknorpelt, eine einfache Gelenkfliche. Diese
ist dreieckig mit medianwirts gerichteter Spitze. Der kleinere mediale Theil ist
schwach convex, der grossere laterale Theil ist in verticaler Richtung schwach
convex und in transversaler Richtung concav. Sie articulirt an der Gelenkfliche
der Basis des Metatarsale commune. Die hintere Fliiche ist tberknorpelt, eine
Gelenkfliche. Die Gelenkfliche zeigt zwei zu einander unter einem Winkel
gestellte Facetten, wovon die grissere mediale halboval oder abgerundet drei-
eckig ist und mit der medianen Facette der vorderen Gelenkfliche des Naviculare
articulirt, die kleinere laterale quer-oval ist, riick- und medianwirts sieht und
mit der lateralen Facette der vorderen Gelenkfliche des Naviculare articulirt. Im
Winkel ist eine feine Rinne im Knorpel zu sehen, welche im Ausschnitte der
Schneide endigt. Die mediale Fliche zeigt oben eine linglich vierseitige Ge-
tenkfliiche zur Articulation mit dem Cuneiforme I., ist unten raub. Die late-
rale Fliche zeigt oben zwei Gelenkflichen, eine spatelférmige lange hintere zur
Articulation .mit dem Cuboideum und eine kleine vordere halbovale zur Articulation
mit dem Metatarsale [I[. (= Metatarsale IV. d. Norm), welche in die vordere
Gelenkflache iibergeht, in verticaler Richtung linger als in sagittaler und convex
ist. Die Furche an der Dorsalfldche, der Einschnitt an der Schneide
und die feine Rinne im Winkel zwischen den beiden Facetten der hinteren
Gelenkfliche sind Andeutungen zor Scheidung in zwei dem Cuneiforme IL
und IIL entsprechenden Stiick.

Der Metatarsus des rechten Fusses bestehit in Folge Substitution des
Metatarsale II. und Il der Norm durch ein starkes Metatarsale statt 5
Knochen nur aus 4. Die Metatarsalia I., IIL. und IV. gleichen den Metatarsalia I.,
IV. und V. der Norm. Das Metatarsale 1L ist an seiner Basis noch einmal so
stark als das Metatarsale IIl. (== 1V. der Norm), hier in transversaler Richtung
2,2 Cm. dick. Die eipfache Gelenkfiiche an der Superficies tarsea der Basis ist
dreleckig, medianwirts schwach concav, lateralwiirts in verticaler Richtung schwach
concav, in fransversaler Richtung schwach convex und articulirt am Cuneiforme
commune. Die mediale Seite der Basis articulirt am Metatarsale I und Cunei-
forme I., die laterale Seite derselben am Metatarsale IIl. Seine Diaphyse und
sein Capitulum sind abnorm stark. Die Diaphyse zeigt eine schrig aufwirts
gerichtete Tibial-, eine schrig aunfwirts gerichtete Fibular- und eine gerade

. abwirts gerichtete Plantarfliche; einen Dorsal-, Tibial- und Fibular-
winkel. Sie hat somit ihre Flichen und Winkel abnorm gestellt. An dem Knochen
ist keine Spur einer Verschmelzung aus zwei Metatarsalia za bemerken,
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Am rechten Fusse bat die grosse Zebe 2, die ébrigen Zehea 3
Phalangen. An der kleinen Zehe sind die 2. und 3. Phalange durch Anchylose
ein Knochenstiick geworden. Die Phalangen der 2. Zehe sind unverhilt~
nissméssig stark, aber gewdhnlich gestaltet.

Maskeln,

Von den Muskeln am rechten Unterschenkel sind alle zugegen; von
den Muskeln am reéhteu_Fusse fehlen: der Transversalis pedis, giner
der Lumbricales, einer der Interossei dorsiales und einer der Inter-
ossei plantares. Von den Unterschenkelmuskeln endigen der Extensor
und Flexor longus digitorum mit je 3 Sehnen, gibt die Sehne des Pero-
neus I, die sich an die Basis des Metatarsale IV. (== V. der Norm) inserirt,
ein Biindel zur tiefen Dorsalaponeurose im Spatlum intermetatarseum L Von
den Fussmuskeln hat der Extensor brevis digitoram 2, der Flexor di-
gitorum brevis 3 Biuche. Den mangelnden Bauch des Extensor brevis digito~
vum zur 3. Zehe ersetzt ein Bindel der Sehne des Extensor longds digitoram
zur 4. Zebe (== 5 der Norm). Bursae mucosae intermetatarso-phalangeae sind
50 viele wie Spatia intermetatarsea, d. i, == 3 vorhanden.

Gefdsse.

Die rechte Arteria tibialis antica hat den gewdhnlichen Verlauf. Sie
gibt als Pediaea: 2wei Tarseae internae, zwel Tarseae externae und die
Metatarsea ah, welche letztere vor den Bases der Metatarsalia quer lateralwirts
zieht und zwei starke Interosseae dorsales (Il. und Ifl.) absendet, und theilt
sich, 6—8 Mm. nach der Abgabe der Metatarsea, in die Dorsalis hallucis und
in den Ramus communicans. Die rechte Arteria tibialis postica zeigt
in ihrem Verlanfe und ihrer Vertheilung' ehenfalls keine bemerkenswerthe Abwei-
chungen. Die Plantaris interna theilt sich in zwei Aeste, wovon der me-
diale: die Digitalis plantaris tibialis und fibularis dig. I. und die Digi-
talis pl. tib. dig. 1L abgibt; der laterale in zwei secundére Aeste sich
theilt, deren medialer: die Digitalis pl. fib. dig. I.- und die Digitalis pl.
tib. dig. TIL, deren lateraler die Digitalis pl, fih. dig. IIL usd die Digitalis
pl. tib. dig. 1V. absendet. Die Plantaris externa gibt die Digitalis pl fib.
-dig. IV, ab und endigt mit einem den Arcus plantaris bildenden Stiicke,
welches' zwei Interosseae plantares abschickt und im Spatium intermeta-
tarseum 1. in den Ramus communicans der Tibialis antica miindet.

Die linke Arteria tibialis postica fehlt. Die von dem Flexor hallucis
longus bedeckte Arteria peronaeﬁ sobstitdirt’ dieselbe und vertheilt sich statt
derselben im Plattfusse.

Die Venen zeigen keine bemerkenswerthe Ahweichungen.

Nerven.

Der Ramus superficialis peronei gibt am rechten Fusse Hautdste
zur Tibialseite dig. I., zur Fibularseite dig. II. und Tibialseite dig. IIl. Der Ra-
mus profundus peronei theilt sich wie gewShnlich in zwei Aeste. Der
faterale Ast davon verzweigt sich im Extensor digitorum hrevis, der mediale
Ast endigt mit Zweigen in der Haut der Fibularseite dig. f. und Tibialseite
dig. 1. Der Nervus suralis gibt den N. calcaneus externus ab und endigt
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mit Zweigen in der Haut der Fibularseite dig. I{f. und an beiden Seiten dig. iV.
Der Nervus calcaneus internus kommt vom Tibialis. Der Plantaris in-
ternus versieht die Haut beider Seiten dig. I und Il und die Tibialseite dig. IlL
mit Zweigen. Der Ramus superficialis plantaris externi endigt in der
Haut der Fibnlarseite dig. 1il. und beider Seiten dig. 1V.; der Ramas profun-
dus plantaris externi verbdlt sich wie gewdhnlich,

3.
Ueber eine Anomalie der méinnlichen Harnréhre.

Von Dr. Hugo Magnus zu Breslau.
(Hierzu Taf. IX. Fig. 2.)

Der Arheiter K. M., 27 Jahre alt, ein kraftiger, gut gebauter Mensch, con.
saltirte mich wegen eines inveterirten Trippers, Bei ndherer Uatersuchung des
Penis entdeckte ich folgende interessante Anomalie der Harnrohre. Presste man
dorch einen missig kraftigen von oben nach unten wirkenden Druck die Lippen
des Ostium cutaneum aus einander, so dass man in die Harnrdhre hineinsehen
konnte, so erblickte man circa 3 Linien hinter der Oeffnung der Urethra eine
membrandse quer von einer zur anderen Seite verlaufende, die Harnréhre in eine
obere und untere Hilfte theilende Briicke. Die unter dieser Briicke liegende Oeff-
nung fihrte direct in die HarorShre hinein; aus ihr entleerte sich der Urin in
einem kriftigen Strahl und konnte man durch sje leicht einen Katheter einfiibren.
Inr Umfang stand der Mindung einer normalen Harnrdhre an Grésse um einiges
nach. Gonorrhoisches Secret liess sich aus dieser unteren Oeffoung ausdriicken.
Die iiber der Briicke gelegene obere Halfte prisentirte sich als eine seichte circa
%4—D5 Linien tiefe Grube, in deren Grund man eine kieine unbedeutende Oeffnung
wahrnehmen konunte. Es ist diese Grube mit einer glatten, blassrothen, ziemlich
unempfindlichen Schleimbaut aosgekleidet. Fiithrte man in die eben erwihnte kleine
Oeffoung eine diinne Sonde ein, so gelangte man in einen rundlichen, vollkommen
geschlossenen Raum von héchstens 1 Linie Tiefe. Eine Communication dieses
Raumes mit der unterhalb liegeriden Harnrghre liess sich auch mit der feinsten
Sonde nicht auffnden, Es floss aueh beim Uriniren aus dieser oberen blind
endenden Grube kein Tropfen Harn ab; auch gonorrhoisches Secret fand sich in
derselben micht. Die Scheidewand zwischen "dem oberen blinden Kanal und der
unteren Hararshre bildet eine Schleimhautfalte, welche beiderseits von den Lippen
.der Harordhrenmiindung entspringt und in schwachem Bogen nach hinten und innen
verliuft, wo sie in der Medianlinie mit dem entsprechenden Theil der anderen Seite
-verschmilzt.” Wir haben slso in unserem Fall eine vollkommen normale Harnréhre,
iiber der dicht vor ihrer Mindung ¢in 4—5 Linien langer blipder Kanal liegt, an
den sich pach hinten nech ein umbedeutendes Divertikel amschliesst, in das man
durch - die im Grunde dieses Kanals befindliche schon vorhin erwahnte kleine Oeff-
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