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dass van ihrer Vet.web, tiring ilJ der Praxi~ wahl vorliiufig ifieht die 
Retie sein harm. Dagege~; wtirde es nicht so sehwer seth, aus der 
Stutenmilch ein haltbares Pr~iparat darzustellen, welches auch die 
proeentisehe Zusammensetzung tier Frauenmileh nachahmt und gleich- 
zeitig im Preise nicht so hoeh zu stehen kommt, dass seine An- 
wcndung aus diesem Grunde unmSglieh w~re. 

Leider bin ich nicht im Stande gewesen die Stutenmilch prae= 
tisch bet Kindern anzawenden und ieh muss mir daran vorl~iufig 
gentigen lassen, atff die AehnLiehkeit des Frauen- und StutencaseHts, 
~owie auf die mtigliche practische Verwerthuog des letztereu in tier 
Kindernahrttng aufmerksam gemaeht zu hahe~. 

I1. 

A n a t o m i s c h e  N o t i z e n .  
(Fot'tsetzung.) 

Noi I - -Xi  {XXX--XL), 

Von Dr. Wenze l  G r u b e r ,  
Professor ~[er Atlatomie in St, Pete,'~lmrg. 

(HierzU Tar, l ~ ]I.) 

I. (XXX.) Enorm weiter Ganalis mastoideus, 
(Hierzu Tar. I. Fig. l . )  

Vorhanden an der rechten Seite des Sch~idels eines Mannes meiner gros~en 
Sammlung, welcher an der linken H~ilfte seiner Oceipitalschuppe eine elfenbeinerne 
Exostose and eine an dieser endend% quere Sutur aufweist. 

Der Kanal wird an seiner vorderen ~iusseren und kleineren flfilhe van eider 
Ineisur in der Pars mastoidea des l'em~orale, an seiner hinteren, inneren und 
~r6sseren H~lfte van ether Incisur in der Occipltalschuppe gebildet. Er tst seitlich 
eamprimirt un4 durchbohrt den Hirnschi~del irL fast sagi~.taler ~ichtung, in diesel" 
zog]eieh sehr~ig vor- und aufwargs steigend. 

Sein Ostium externnm befindet sieh io der Saturn mastoidea in der Gegend 
der Basis des Proeessus mastoideus, 17 ~lm. unter dem oberen Ende der ersleren. 
Es hat die Gestalt eines Ovals, welches in sagittaler Riehtung etwas sehriig van 
hinten nach yarn und aussen gestellt ist, seinen schmiileren Pal vorwiirts kebrt 
und sein Lumen ab- und wenig riiekwarts riehtet~ 



k~ 



:;.~ .~ 

~dz 

�9 ::i :J 

~ ........ ~,~. 

l.}?/.,7 

"L 



10 

Sein Ostium internum sitzt am hinteren Umfange des Sulcus sigmoideus der 
Pars mastoidea des Temporale, 1,5 Cm. unter dem Anfange oder unter den oberen 
?:r der L~nge des erstereu. Es hat auch die Gestalt eines Ovals, welches abet 
fast vertical gestellt ist und sein Lumen ein- und vorw~irts richtet. 

Seine Liinge betr/igt an der ~iusseren Wand: II  Mm., an der inneren Wand 
his 18Mm. Seine Weite am Ostium externum betr~gt in sagittaler Richtung: 
15 Mm., in transversaler: his 9 Mm.; dieselbe am Ostium internum in verticaler 
Richtung: 8 Mm., in transversaler: 6 Mm. Zwisehen beiden Ostia ist der Kanal 
in sagittaler Riehtuug riickwiirts: t l - - 1 2 M m . ,  vorwiirts 9 Mm.; in transversaler 
unten 10, oben 9 Mm. welt. Die plStzliche Verengerung am Ostium internum be- 
wirkt eine van dessen oberem und iiusserem Umfange ausgehende, zur Axe des 
Kanals rechtwinklig gestellte, dessen Lumen an einem Ende etwas verdeckende~ 
diinne halbmandfSrmige Knoehenplatte. 

Der Kanal der linken Seite ist nor van miissiger Weite. Beide Foramina ju- 
gularia sind ungewlihnlich eng. Deren Pattie zur Aufnahme des Bulbus venae 
jugnlaris internae superior ist in etwas schr@ transversaler Riehtung nur 1 Gin. 
und in sagittaler 5 Mm welt. Die Canales condyloidei posteriores fehlen ganz. 

Die flaehe Exostose an der Oeeipitalschuppe sitzt an deren linken H~ilfte fiber 
der wenig entwickelten Protuberantia occipitalis externa an der Linen semicircularis 
superior un4 darunter his gegen die L. s. inferior herab. Sie hat die Gestalt eines 
rhomboidalen~ unten scharf abgesetzten HSckers, der in verticaler Richtung bis 
%8 (3m., in transversaler bis 3 Gin. breit ist und bis 7 ~Im. fiber die Fl/iche der 
Occipitalsehuppe hervorragt. Sie hesteht~ wie ein Durchschnitt zeigt~ aus einer 

ungemein dichten compaeten Knochenmasse. 
Zu dieser Ex0stose zieht aus der iinken Sutura parieto-mastoidea, zwischen der 

interparietal- und Iatermastoidealportion tier Occipitalschuppe, eine Sutur, welcho 
gleichbedeutend ist mit der suturartigen Querfitze, die als Rest des Raumes zwi- 
schen Mecke l ' s  and I{ambaud ' s  et R e n a u l t ' s  seit[ichen seeund~iren Ossifi- 
cationspunkten und den daraus entwickelten Knoehenstfickeu tier Occipitalschuppe 
zu nehmen ist, in der Regel his ins 10. Lebensjahr persistirt, abet auch dariiber 

"ainaus und selbst his ins hohe Alter persistiren kann '). 

E r k l i i . r u n g  t i e r  A b b i l d u a g .  

Tar. L Fig. 1. 

Hinterer Sch/idelabschoitt. i Occipitalsehuppe. 2, 2 Partes mastoideae der 
Schliffenbeioe. a Ostium externum des euorm weiten Curtails mastoideus der 
rechten Seite. b Ostium externum des normal weiten Canalis masteideus der lioken 
Seite. c Elfenbeinerne Exostose der Oecipitalschuppe. t~ Sutur zwischen der Inter- 
parietal- and der lntermastoidealportion der linken Hfilfte der Occipitalsehuppe. 

0 Siehe W. G r u b e r ,  ,Ueber congenitale Theilung des Parietale durch eine 
quote oder sehriige Sutur". - -  Dies. Arch. Bd. L, S. 1~1. 


