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Ueber SehAdel. Synostosen.  

Von Dr. M. Fr~nkel, 
Director der h'renanstalt zu Dessau. 

(Hierzu Tar. VI.) 

[~ 

(Aus einem Vortrag des Dr. Wyman  in den Proceedings of the Boston Society of 
Natur. History VoI. IX. 13fi6--1868.) 

Sch~idel-Verbildungen, die eine vorzeitige Verwachsung der N~hte begleiten, 
wurden zuerst ausffihrlich yon Vi rchow,  L u c a e  und W e l c k e r  in Deutschland 
uud nachgehends yon den DDr. Minch in ,  T u r n e r  t), T h u r n a m 2 ) ,  j. B a r n a r d  
Davis a) uad Prof. Huxley 4) in England untersucht. Als die 3 Hauptformen 
wurden erkannt: l)  der L a n g k o p f -  mit Verwachsung der Pfeilnaht; 2) der 
k u r z e  und hohe  Kopf, mit Verwaehsung der Kranznaht und Lambda'naht; 3) der 
K r u m m k o p f ,  wo Kranz- und Lambdanaht blos auf einer Seite gesehlossen sind. 

Die nachfolgende Beschreibung yon Schfideln bezieht sich nur auf die erste 
Form, die des L a n g k o p f e s .  

No. | ,  ein Schfidel aus tier Sammlung des Dr. S p u r z h e i m  befindet sich 
im Anatom. Museum des Harvard College in Cambridge, Massach. - -  Von seiner 
Lebeusgeschichte ist nichts bekannt. Er stammt yon einem lndividuum in ziem- 
lieh vorgerficktem Lebensalter; die Knochen sind dick, die K r a n z n a h t  ist theft- 
weise, die Pfel l -  und L a m b d a n a h t  ganz geschlossen. Die Verl/~ngerong des 
Kopfes hat mehr nach vorn zu stattgefunden, wie daraus erhellt, dass tier Vor- 
derkopf stark vorragt ond der Index des Foram. magnum nut 40,3 betr~gt. Von 
oben gesehen, i s t  tier Sch~ldel hinter der Kranznaht etwas verkfirzt und leicht 
gekrfimmt mit der Concavitlit nach links. Die IlinterhauptshScker sind abnorm, 
der rechte, mit Ausnahme der ~usseren Kante, wo er vertical ~teht, flach, der 
linke in 2 deutliche gleichfalls flache Facetten auf ungleichen Ebenen getheilt, 
so dass die gewShnlichen Kopfbewegungen auf diesen Fl~ichen fast null gewesen 
sein mfissen. 

No. 2, aus dem Warren Museum in dem Harvard Medical College, riihrt eben- 
falls yon einem ziemlich altea Individuum her. Die P f e i l n a h t  i s t  ganz ,  die 
Kranz-, Lambda- und Schuppenn~hte sind theilweise geschlossen. Der Index forum. 

i) On Cranial Deformities and more especially on the Scaphocephalic Skull. 
By Will .  T u r n e r ,  M. B. Nat. Hist. Review. Vo|. IV 1864. p. 88. 

2) On Synostosis of the Cranial Bones regarded as a Race-Character in one Class 
of Anc. Brit. and in African Skulls, by J o h n  T h u r n a m ,  ibid. Vol. V. 1865. 
p. 242. 

s) On Synostotlc Crania among Aboriginal Races of Man. By J. B. Davis ,  M. D. 
With I 1 plates. Lond. Williams and Norgate. - -  Thesaurus Craniorum. By 
.los. B. Davis ,  M. Dr. London 1867. 

a) La ing  and Hux ley ' s  Prehistoric Remains of Caithness. Lond. 1866. 
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longi betriigt 43,9 und beweist damit, dass der Kopf mehr naeh vorn, als naeh 
riickw,~lrts sich ved/ingert hat. Es befindet sieh in der Mitte des vorderen Randes 
des Foram. magnum eine 3. Gelenkflliehe, die der Spitze des Zahnfortsa~zea am 
Epistropheus entsprieht. Sic besteht in einem seiehten ovalen Eindruek mit schma- 
len Rfindern, seheint yon 6elenkknorpel bedeckt gewesen zu sein uud rnht auf 
einer diinn sieh erhebenden Knochenunterlage, wie in den yon Dr. H a l b e r t s m a  
beschriebenen F/illen yon Condylus tertius. 

Voa hinten gesehen ist der Sehiidel dadurch merkwiirdig, wie die Seitenw~inde 
gegen den Vertex hin abfallen. (Fi B. I.) 

No. 3, aus dem Anat. Museum zu Cambridge, Massaeh. - - d e r  Schfidel eines 
Erwachsenen, ist yon rauher Textur, die Deformit~it nieht stark ausgepr~igt. Die 
P f e i l n a h t  i s t  ganz gesehlossen, ebenso die linke Schuppenbeinnaht, nebst der 
S. spheno-squamosa derselben und der Spheno-parietalis und Spheno-frontal!s beider 
Seiten, endlich die unteren Enden der Kranznaht. Die anderen Nfihte waren often, 
wenn aueh Neigung zum Verschluss ersichtlieh. Von seiner Basis aus gesehen, ist 
der Sebfidel leicht eingebogen und zwar auf der linken Seit% wo auch die N~ihte 
in grSsserem Umfange gesehlossen sind. 

No. 4, Ein Kinderschadel aus der Spurzhe im ' sehen  Sammlung. Das Alter 
ist, da die Zahnung etwas unregelmfissig vor sich gegangeu, nicht genau zu he- 
stimmen, betr~igt indess nieht mehr als 7 Jahre. - -  Die Pfeilnaht ist his auf circa 

Zoll ihres hnfangstheiles geschtossen, die Stirnnaht often bis auf ~ Zoll lhres 
hinteren Theiles. Ba, wo die Seheitelbeine mit einander versehmotzen sind, ist 
eine leiehte Erhebung und daneben auf beiden Seiten eine Reihe strahlenfSrmig 
geordneter GeffissSffnungen und Kanfile, die den Eindruek machen, als ob die beiden 
Seheiteibeine yon Einem Punkt aus verknSehert w~ren. Alle anderen N~ihte sind 
often. Der Index des Foramen magnum ~ 51,8, woraus ersiehtlich~ dass der 
Kopf mehr nach binten, als nach vorn verltingert ist. 

No, 5, aus dem Warren Museum ist vorauss/itzlieh der Schfidel eines etwa 
3jfihrigen Individuums. Die Milehz/ihne sind vollst~ndig entwiekelt, abet die Kronen 
der b[eihenden Sehneidezfihne stecken fief in ihren Alveolen. Die P f e i l n a h t  ist 
g/inzlieh obliterirt. Die Leiste in der Mittellinie mit den strahlenfSrmig geordneten 
GeffissSffaungeu wie in No, 4. Merkwiirdig ist die grosse Lfinge des Sch~idels. Das 
Foram. magnum (vorderer Rand) liegt gerade in tier Mitte, das IAtngenwaehsthum 
hat gleichmiissig nach vorn und nach hinten stattgefunden, wie denn auch Stirn- 
and Hinterhaupt gleiehm~issig hervorragen, - -  und zwar zeigt letztereS nieht blos 
eine Ausbuchtuug gerade nach hinten, fiir die hinteren Grosshirnlappen, sondern 
auch 2 seitliche hinter den Pron. mastoid., for das Kleinhirn. (Fig. 2 u. 3.). 

No. 6. Fftussehlidel aus dem Warren-Museum. Die Verliingerung ist fast 
ganz nach vorn geschehen. Index des Foram. magn. nut ~-  32,2. Die vordern 
Fontanelle ist weir often und reieht mit 2 Cm. entfernt stehenden R~indern his fast 
zu den Nasenheinen hinab. Die P f e i l n a h t  ist:in ihrem mittleren Theite auf 1 Zoll 
L~inge vollst~indig obliterirt; sonst ist sie often und die beiden Seheitelbeine treten 
dieht an einander. Die Stirnbeine sind stark naeh voru gewSlbt, yon der inneren 
Fl~lehe stellenweise durehsiehtig und an dieseu Stellen yon Knocheuringen umgeben, 
~ihnlieh den Impression. digitat, in den Schiideln Erwachsener. (Fig, 4 u. 5.) 
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In No. 7 gibt Wyman die gopfmaasse eines noch lebenden 7jfihrigen Kindes 
an, dessert dolichoeephale Kopfbildung neben dem Umstande, dass dasselbe mit ge- 
schlossenen Fontanellen zur Welt kam, auf Synostose der Suturen schliessen ]tisst. 
Im Alter yon 9 Monaten traten heftige Coavulsionen ein, die sich zwar verloren, 
nach 2 Jahren indess wiederkehrtea und yon Symptomen, die einen Erguss im 
Gehirn andeuteten, begleitet waren. Gegenw~rtig ist dss Kind gesund, verst~indig, 
das Ged/ichtniss gut. (L/inge ~ 187 Mm., Breite 133~ Umfang 308. Scheitel- 
bogen yon Ohr zu Ohr 270.) 

Die Schl/isse, welche W. aus den voranstehenden Beobachtungen zieht, sind 
folgende: 

1. Die Doiichocephalie aus den verschiedensten Lebensperioden, yore Fbtat- 
zustand his zum b6heren Alter, war yon Verwachsung gewisser N~lhte begleite t. 
Constanl bei Allen war allein der Verschluss der Pfeilnaht. 

2. Wean die Theorie correct ist, - -  nach welcher das L~ingenwachsthum des 
Sch/idels durch Ablagerung yon neuer Keochenmasse im Verlauf der R~inder der 
Pfeilnaht vorzugs~'eise gesehieht und das sieh accommodirende, wachsende Gehirn 
bei versehlossener Pfeilnaht, anstatt each den Seiten, each vorn oder hinten, oder 
each beiden Richtungea die Knochen dr~ngt, so-muss der Verschluss der Pfeitnaht 
bei den oben beschriebenen SchMeln zu sear verschiedenen Lehenszeiten stattge- 
funden haben, sonst wfirden die Breitenmaasse derselben nicht so verschieden sein, 
win sie es sin& 

In den 3 ersten Fillies betr~Igt die Breite our ein Geringes weniger, als des 
Mittel (142 Mm.), nehmlich 135 Mm., w/ihrend die L~inge augenseheinlich bedeutend 
gr6sser ist, nehmli~h. 200 Mm. anstatt 180 Mm. 

3. Die u des Kopi'es beruht haupts~lchlteh an[ dem abnormen 
Wachsthum der Scheitelbeine, w~dhrend die anderen Knochen kaum ver~indert sind. 
Das zeigt sieh deutlieh, wenn man das Durchsehnittsmaass yon 11 normalen Scha- 
dela Erwachsener mit den 3 synostotischen Erwachsener vergleicht. 

Stirnbein Scheitelbein Hinterhauptsbein 
Normale 125 Mm. 124 Mm. ! 17 Mm. 
Synostotisehe 129,2 - 1 t8  119 

4. Die H6he  tier synostotischen Sehfidel (m.  120,6Mm.) ist welt unter 
dem Mitre[ ( ~  1-12,6), das Davis  aus 128 normalen Sr yon Engl~iadern, 
Niederl~indern, Chinesen, Negern etc. gezogen hat. Bass dieser Befund nicht auf 
der Verwaehsung der seitlir N~ihte, der S. spheno-frontalis, spheno-parietalis 
uad squamosa beruht, geht aus den Ffillen 4 - - 6  hervor, wo dieVerlangerung zwar 
sear bede~tend, die q. N~ihte abet often geblieben sled; bei Fall 6 (F6tus) ist 
sogar die Pfeilnaht nut t h e i l w e i s e  verwaehseo, so dass es sich fragt~ oh die 
Nahtverwachsung fiberh'aupt tier Missbildung vorangeht und die Ursache tier letz- 
teren ist. 

5. In der Capacit~it ist wenig Unterschied zwischen aynostotischen and nor- 
melee Sehfideln. 

10 ~, 
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An das Voraustehende schliesst sich die Beschreibung eines R a e e n- S Ch fi d el s 
aus der Smithson'schen Sammlung (.No. 6t39) ,  der ira Jahre 186fi in einer Fel- 
senspalte bei Rock-Bluff, am FIuss Illinois unter dem 40 ~ Breite gefunden worden 
ist nnd den Dr. S. A i t k e n  M ei gs in den Smitbsonian Reports yon t867 (p.412 sqq.) 
ffir sin U n i c u m  h~lt. Er ist symmetrisch oval, sebr lang nach hinten gestreckt, 
d. h. die Regio parieto-occip[talis stark hervorragend, das Stirnbein finch, die Arcus 
supraciliares und Processus mastoidei sehr stark entwickelt und die Scblafengruben 
sehr tier. Die Liinge verhfilt sich znr Breite wie 41 : 27 und zur H6be wie 41 : 28 
(Fig. 6 u. 7). Die Pfeilnaht ist offenbar in einer verhfiltnissm~i.ssig frfihen Zeit ver- 
wachsen und nur ein kleiner Theft derselben in tier vorderen Gegend zeigt noch 
Spuren yon S/igezahnen. Die Lambdanaht scheint sp/iter verkn6chert zu sein and 
ist in geringerem Maasse obliterirt als die Pfeilnaht. Die Occipito-Temporal-N~hte, 
welcbe gew6hnlich zuerst verkn6chern~ sind noch often, ebenso die Kranznaht. Die 
Proc. mastoid, sind sehr breit; die obere Hitlfte des Hinterhauptes stark vorsprin- 
gend; die fiussere Flfiche der Keiibeinfl/igel und des Schl/ifentheiles des Stirnbeins 
tief einspringend, daher die Schl~ifengrube ungewfhnlicb tier. Die Brauenbogen 
sind dick, vorragend, krfimmen sich fast wie Ziegenb6rner auf- uad ausw~rts y o n  
der Giabella, und ragen fiber die Nasenbeine und die oberen und unteren Augen- 
b6hlenrander in der  Weise hinaus, class sie mit tier ianeren Halfte tier Supra- 
Orbitalrltnder verschmolzen erscbeinen. Hinter ibnea fliegt die Stirn r f ickw~rts . -  
l)iese starke Prominenz der Augenbrausnbogen unterscheiaet den q. Scbiidel yon 
denen der Amerikanischen Race, indem die Brauenbogen bei letzterer eber feblen, 
sis nor einigermaassen ausgesprochen siad. Bei einigen ~ibnliehen Exemplaren der 
Naturwissensch. Sammlang der Akademie (No. 744, Kootenay-lndianer) fehlt die 
Verschmelzung der inneren Supra-Orbitalrander. Einige der angegebenen Maasse sind: 
L~ngsdurchmesser ~ 7-~-[ Zoll, Stirnbreite ~ 3~ Zoll, Scbliifenhreite ~ 5 ~  Zoll, 
lntermastoidal-Durchm. ----- 5-~ Zoll. Senkrechter ~--- 5�88 ZoI1. - -  Umfang ~ 20~- 
Amerik. ZolL 

Ill. 

Endlich ffige ich noch fo[gende Mitthei[ung fiber den s y n o s t o t i s c h e n  Sch~del 
eines kiirzlich verstorbenen l~p~lepfikers hinzu, die f/it die Frage, ob die Nahtver- 
wachsung der Missbddung vorangeht und deren Ursache sei, wie Wyman sie noch- 
reals aufgeworfen hat, nicht unwichtig erseheint. 

G. K., 30 Jahre air, starb im Juli d. J. ira hiesigen Siechenhause. Bis zum 
20. Lebensjahre gesund, wurde er bald nach Eintritt in den Soldatenstand vor 
10 .lahren in Foige einer heftigen Erk~[tung epiIeptisch and in Folge tier hfiufigen 
und heftigen Anf/~lle geistesschwaeh. Selten setzten die An[title 2 - - 3  Tage aus, 
ersebienen dann, oboe Aura, ohne Schreie, zu 2, 3 his 7 binnen 2~, Stunden, yon 
je -~ Stands Dauer, wonaeh der Kranke bulb bewusstlos umberging. Der letzte 
Anfali yore 10. Juli friih 6 Uhr bis zum Tode am 12. Jail 6�89 Uhr Abends unter 
anhaltender Bswusstlosigkeit. 



149 

Bei der Untersuchung des Leichnams fund ich die K r a n z n a h t  ihrer ganzen 
Breite nach verwachsen, die Pfeilnaht bis auf I Zoli vor der Spitze dcr Lambda- 
naht often. Nur seichle und transparente Eindr/icke bezeiehneten den Weg der 
geschlossenen Ntihte. Das steil anstehende, schmale Stirnbein zeigte keine Spur 
yon Naht, dagegen rechts yon der Mittellinie mit dem Tuber fronti's verschme]zend 
eine flache Auftreibung der ilusseren Knoehenschale; ebenso war der rechte Schei- 
telhScker und das Hinterhaupt aufgetrieben. Die Diplo~ des Sehiideldaches sehr 
schoal,  die innere Knochentafel durchg~iagig dick; die gauze Schiideldecke dem 
Geffihle nach schwer. An der Bas is  wurde keine abnoroe VerknScherung der 
N~ihte bemerkt, wohl aber Schiefheit der SelIa tarcica, deren | Cm. langer Proc. 
clineid, poster, dexter spitz nach hinten und aussen sieh streekte, w~hrend dcr 
Proe. pest. sinister stumpf, breit und quer nach vorn gerichtet stand, und der 
Clivns, breiter als gew6hnlich, ziemlich steil abfie] gegen das anscheinend enge 
Foramen magnum, dus doch 3 Cm. breit und 4 Cm. lung war. Wirklich eng  v~ar 
das linke Foramen jugnlare bei normaler Weite des rechten. 

Lfingedurchmesser ~ |8 ,5 Cm. Stirnbreite ~--- 12 Co. Scheitelbreite ~ | 5 Co. 
H6he ~ 14,75 Cm. Ganzer Umfang ~ 51 Cm., rechte Ltingencurve ~ 26 Cm., 
linke ~ 25 Co. 

Die Dura war auf der Mitte der Convexiffit des Grosshirns in der L~inge yon 
circa 4 Cm., in der Breite-von 2 Cm. mit der Pia verwachsen; die Gef~sse der 
letzteren fiber den vorderen Lappen wenig, an den mittleren und hinteren strotzend 
injicirt, die Pia seros infiltrirt, leicht abhebbar, getriibt; im Markkanal, 3. und 
4. Ventrikel ziemlich viel Serum, die Seitenventrikei leer. Die Grosshirnmassen 
blutreich, die weisse derb, die graue weicher; insbesondere die unteren Schichten 
des Kleinhirns, ohne soustige sichtbare Desorganisation. 

hus diesem Befunde l~isst sich schliessen, dass, da der gr6sste Breitedurch- 
messer nut um I Cm. grosset als im Mittel~ die L~inge nur um -~ Cm. grouser, 
und die H~he um .~ Co. iiber das Mittel hinaus gefunden wurde, eine Compen- 
sation stattgehabt haben miisse, indem in verh~iltnissm~.ssig frQher Zeit die urspriing- 
fiche Ausdehnung des Seh~dels in die Breite, - -  eine Folge der vorzeitigen Ver- 
schoelzung der Kranznaht - -  durch das vorwiegende Wachsthum der linken Hfilfte 
der Sch~delbasis (Verengnng des For. jugulare) beschr/Inkt worden ist. Dass die 
Pfeilnaht erst sp~tt in den Krankheitsprozess hineingezogen worden, beweist die 
K~irze der verwachseaen Strecke; dass nicht eine prio~r mangelhafte Gehirnbil- 
dung das treibende Element gewesen, - -  ist aus dem oakroskopisch wenig difte- 
renten Verhalten der Hirntheile zu entnehmen. Doch aber ist anzunehmen, dass 
die excedircnde Knochenbildung - -  namentlich die Verschiebnng an der Basis 
dem Ausbruch der Epilepsie liinger vorangegangen sei und die angebliche Erk~l- 
tung im 20. Lebensjahre nur ein die CirculationsstSrung erschwerendes Moment 
abgegeben babe. 
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IV. 
Kaum sind diese Zeilen niedergeschrieben, so findet sich die Gelegenheit zur 

Untersuehung eines Falles, welcher das den voranstehenden Beobaehtungen ent- 
gegenstehende Thema belrifft, nehmlieh die v e r s p f i t e t e  S c h l i e s s u n g  der Sehfi- 
deln~ihle, und den ieh sofort mitzutheileu mir nicht versagen kann. 

Frau Gr., 66. I Jahre alt, butte vor |-~ Jahren einen apopleetisehen hnfall mit 
Hemiplegie und am 3. Juli c. eine Wiederholung desselben mit aculen Delirien er- 
litten, der sie am 6. Juli in die lrrenanstalt fiihrte, wo sic am 28. August e. starb. 

Bet ihrem Eintritt war die Motilit/it der reehtseitigen Extremit/iteu und der linken 
Gesiehtsh/ilfte gelfihmt, die linke Pupille erweitert, die Sensibilit~it und die Sehkraft 

erhalten. Der reehte Fuss, namentlieh abet der reehte Arm gedansen, dunkelroth 
und heiss ; Pat., trotz Undeutlichkeit der Spraehe, ~tusserst ge s ehw ~ t zi g, beson. 
ders unerm/idlieh im Z a h l e n .  Deeubitus stellte sich bald eta und yon 8 zu 8 

Tagen ein .24st~ndiger Sopor, bet dem letzten Male, 2 Tags vor dem Tode, aueh 
Ltihmung des linkeu hrmes .und der reehten Gesiehtsh/ilfte. - -  Die S e c t i o n  ergab 

Paehymeningitis an der Convexit/it der Grosshirnhemisph[iren, Atrophie der Stirn- 
]appeo und eine 3 Cm. Durehmesser haltende HShle im Marklager des linken Stirn- 
lappens, dureh gelbe Verf~irbung der bedeekenden gr~inen Masse am steilen hbfall 
der l i n k e n  Hemispht:ire naeh dem Corpus callosum zu schou bemerklich; befen- 

farbige, d/inabreiige Masse ftillte die tlShle diirftig aus. In der rechten Hemisphere 

des K l e i n h i r n s  fund sieh ein haselnussgrosser sehwarzer Blutklumpen, der die 
weisae Masse verdr/ingt, nieht aber zerst/irt hatte. Sammtliche Hirnarterien, yon 
den beiden Carotiden und der erweiterten llnken Vertebralis an, waren fast iiberall 
mit eingelagerten, gelben Platten besetzt und korallenartig erstarrt; knScherne, 

staehelige Platten ragten in das Gef/isslumen des Anfangstheiles des Aortenbogens 
hineiu. - -  

Der Befund war demnach f/ir dis diagnostischenVoraussetzungen wohl bernhl- 
gend. Aber - -  was uns hier beseh~iftigt - -  die S t i r n n a h t  f a n d  s i c h  i h r e r  
g a n z e n  Lt ioge naeh~ die P f e i l n a h t  n o e h  3~ Cm. vor ihrem Zusammentreften 
mit der etwas undeutliehen Lambdanaht, often; nur die K r a n z n a h t ,  mit Aus- 
nahme yon i Era. L~inge unweit der Stirn-Pfeilaaht. fast ganz verstrichen (Fig. 8). 

Zufolge des vorwaltenden Wachsthumes der Scheitelbeine ltings der querlau- 
fenden Ntihte butte demnach sine entsprechende Yerbreiterung des Schtidels staR- 
gefunden. Derselbe erseheint daher kurz 

bet L t i u g e -  17,5~ Breite ~ 15, Umfang ~ 57 Era., vergliehen mit dem vorigen 
18,5, ~ 15, - -  51 

Dass die verlangsamte Sehiidelknoehenbi[dung yon der sear reiehen Kalkab- 
lagerung in den Arterien hier ahhfingt und der atheromatose Prozess die Ursache 
zur Bildung apoptectischer Heerde gewesen, ist sehr glaub[ich; dass der Heerd tn 
dem Stirnlappen der tinken Grosshirnlaemisph/ire A p h a s i e  diesmal nicht be~'irkt 
hat, sieher. Trotz der Atrophic betrug dos Hirngewieht ohne Dura bet dieser 
Frau noeh 3 Pfd. 17 Lth. 


