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Xu 

Bemerkungen tber ein filnf Monate altes Kind mit 
angebornem Iiangel aller Gliedmaassen. 

Von Dr. H. R a n k e ,  
Professor der Kinderhsilkunde in l~Iiinchen. 

(Hierzu Taf. XIV. Fig. 3.) 

Am 5. Mat dieses Jahres  wurde m i r  aus  Lichtenfeis  in Ober-  

f ranken eta Kind zugeschickt ,  das sis sel tene Missbildung ( In fans  

t runcus  s ine a r tubus .  A m e l u s ,  F i i r s t e r )  ve rd ienen  dtirfte b ie r  

b e s p r o c h e n  zu werden .  

Friederike H., geboren am 4. December |879 ,  ist das vlerte Kind gesunder, 
krfiftlg gebauter Eltern, in deren Familiengesehichte sin heredit~ires Moment f~r 
irgend welche Missbildung nicht aufzufinden ist. Die zwei Brfider Friederikens 
94 und 8 Jahre ait, zeigen normale Entwicklung, ebenso war sine im 3. Lebens- 
jahre verstorbene Schwester regelmfissig gebildet. 

Die Schwangerschaft ver]ief normal Dis Mutter ist sich keiner psychischen 
noch k~rperlichen StSrung w$ihrend derselben bewusst, such giebt dieselbe an, die 
Kindsbewegungen hfitten sich durch nichts yon denen bet ihren frfiheren Sehwanger- 
schafteu ausgezeichnet. Die Geburt verlief zwar langsam, doch normal. 

Das Kind macht, in ein Kissen eingewickelt, wenn nor der Kopf sichtbar ist, 
den Etndruck yon normaler Entwickelung. Der Gesichtsausdruck ist lebhaft. Die 
blauen Augen blicken freandlich and folgen aufmerksam den Bewegungen der Um- 
gebung. Die Kleine lacht and lallt lebhaft. Alle Siune und die geistigen Ffihig- 
keiten stud offenbar normal, dem Alter entsprechend, entwickelt. 

An dem krfiftig gebauten Rumple fehlen s~immtliche Extremit~iten vollkommen, 
w~ihrend Schulter- und Beckengfirtel, mit den dazu gehfirigen Muskeln, normal vor- 

handen stud. 
Des Kind ist gegenw~rtig 40 Cm. lang und 3950 Grin. schwer. Bet der Ge- 

hurt wog es, nach Angabe der Mutter 2500 Grin. end seine L~nge betrug im 
Alter v on ~, Wochen 32 Cm.; unmittelbar nach der Geburt war es nieht gemessen 

worden. 
Die grosse Fontanelle steht noch often, die Stirn ist etwas niedrig, Scheitel- 

und Hinterhauptsgegend gut ausgebildet. Gr~sster Kopfumfang 39 Cm. 
Der Thorax ist normal gebaut und kr~ftlg entwiekelt. Sein Umfang betr~gt, 

fiber die Brustwarzen gemesseu, 37 Cm., der Schu]terumfang 33,5 Cm., die Ent- 
fernung vom Jugulum bts zur Spitze des Proc. xyphoid. 7,5 Cm. 
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Die Scbultern bilden beiderseits eine kletne abgerundete Prominenz, welche 
dnrch die Vereinigung des Schlfisselbeines mit dem hcromion und ein diese Stelle 
bedeckendes Fettpolster gebildet wird. An Schulterbl~ittern und Schlfisselbeinen 
]~sst sich keine hbweichung yon der Norm~ erkennen. Die Schulterblattmuskeln 
sind normal vorhanden, ebenso der Pectoralis major and tier Latissimus dorsi. 

Die Haut der Schultergegeod ist glatt and zeigt keine Spur yon Narbe, doch 
f~iltt bier ein beiderseits vorhandenes, links deuflicher sis rechts ausgebildetes I~iug- 
liehes Grfibchen auf. Diese Grfibchen liegen symmetrisch an der Rfickseite des hero- 
talon, sind ca. 5 Sin. long und verlaufen in der Richtung der Spina scapulae. 
Wenn der Schultergfirtel bewegt wird, so Werden diese Grfibchen etwas eingezogen, 
offenbar finden sich also darunter Ans~tze yon Muskeln. 

Die Beweglichkeit des Schultergfirtels erscheint normal. 
Der Baoch ist wie die Brust mit einem hetriichtlichen Fettpolster bedeckt und 

scheint normale Musculatur zu besitzen. Sein Umfang betriigt, fiber dem Nabel 
gemessen, 39 Cm., die Entfernung yon der Spitze des Proc. xyphoid, bis zum Nabel 
8,5 Cm. und bis zur Symphyse 14 Cm. 

Der Becken~firtel 1st regelm~ssig gebaut. Der Beckenumfang, unterhalh der 
Spins gemessen, betragt 39 Cm. Das Steissbein ist gerade, derb und krfiftig ent- 
wickelt. Die Spitze desselben liegt 4 Cm. hinter dem After und die Eutfernung 
zwischen dem vorderen Rande der Schamfuge und der Spitze des Steissbeins, mit 
fest angelegtem Tasterzirkel unter Verdr~ngung des Fettes gemesseu, betr~gt 7 Cm. 

An Stelle der hcetabula ]iegen beiderseits abgerundete Fettpolster, die auf 
~hrer HShe eine schwache, triehterfSrmige Vertiefung trageo, in welche je eine Haut- 
knospe, ein brustwarzenfihniiches, hiiutiges Gebilde eingesenkt ist. Am besten dfirfte 
sieh dos Verhiiltniss dieser Haotknospen zu dem um~ebenden Fettpolster mit der 
Lage der KnSpfe in etner abgeniihten Decke vergleiehen lassen. 

Diese beiden Knospen oder Warzeu sind die einzigen Rudimente der unteren 
Extremit~ten. Dieselben sind rundlich, welch, teigig, ohne die Spur eines festen 
Inhalte% und yon glatter Haut fiberzogen. An der medialen Seite jeder ,Warze '= 
finder sich ein ca. 7 Mm. tiefes Grfibchen, dessen Boden sich der hnsicht entzieht; 
an allen fibrigen Stellen der Circumferenz kann der Uebergang der Hautbedeekong 
der ,,Warze" in die des umwallenden Fettpolsters deutlich iibersehen werden. 

Der Durehmesser dieser Gebilde ist auf beiden Seiten nieht gleich, derselbe 
betrfigt links 17, rechts 7 Mm. 

Die ,Warzen" k6nnen willkfirllch stark eingezogen werden, bilden demnach 
Muskelansatzpunkte. 

Die Ges~ssgegend ist wohl abgerundet und zuckende Bewegungen in derselben 
sprechen ffir die Anwesenheit der Ges~ssmuskeln. Auch die Museulatur des Rfickens 
scheint vSllig normal. Es besteht eine grosse Beweglicbkeit des Rumples. Das 
Kind kann sieh selbst van der Rfickenlage in die Bauchlage drehen nod auffallend 
kr~ftige Streck- und Beugebewegungen des Rumples ausfdhren~ so dass die Mutter 
hesffindig Aeht haben muss, damit es nieht dureh seine Beweglichkeit zu Schadeo 
kommt. 

Beim Siizen auf einer Flfiche bilden die Tubera ischii and die Spitze des 
Steissheines nach Art eiaes Schusterstuhles 3 Stfitzpunktej auf welchen der K6rper 
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ruht, und kann das Kind, in diese Lage gebracht, sich bereits mit geringer Unter- 
st/itznog aufrecht erhalten. 

Die Susseren Genitalien sind normal gebildet, die grossen Schamlippen be- 
decken die kleinen bereits vo]lst/indig. Alle inneren Organe sind, soweit sich dies 
constatiren llisst, in normaler Weise vorhanden und functioniren regelmassig. 

Der hppetit ist sehr gut; das Kind nimmt reichlich Nahrang zu sich und 
verdant den dfinnen Brei, welchen die Mutter aus Milch and Weissbrod bereitet, 
vortrefflich. Harn- und Kothentleerung zeigen keinerlei Abweichung yon der Norm. 
Der Schlaf ist ruhig. 

Soweit racine Aufzeichnungen. Ich hatte das Kind sogleich 

photographiren lassen (s. Tar. XIV Fig. 3) und, da sieh dazu ebea 

Gelegenheit bot, dasselbe in dem itrztlieben Bezirksvereine vorgestellt. 

2 Tage nachber reiste Mutter und Kind wieder in die Heimath. 

Die Mutter hatte versprocben, im Falle dem Kinde etwas zu- 
stossen und dasselbe etwa sterben sollte, sofort mir 5tachrieht zu 

geben, um eine genaue anatomiscbe Untersuchung zu erratic, lichen. 

Bei der Abreise befand sich das Kind vollkommen friscb und munter. 

Jedoch am 24. Mai bereits erbielt ieh einen Brief yon der 

Mutter des Inhalts, alas Kind sei 8 Tage nach seiner Ankunft in L. 

an einem Bllischenaussehlag erkrankt und 3 Tage darauf gestorben, 

Ihrem Versprecben, mir die Leicbe zur Untersuchung zu tlbergeben, 
habe sic nieht nachkommen kiinnen und sei das Kind sofort be- 

graben worden. Das Gerede der Leute und die Furcht, dass es ihr 
und ihrem Manne fur eine Schande angereehnet werden klinne, 

habe sic abgebalten. 
Auf diese Weise ging der anatomisehen Untersuchung eia 

werthvolles Object verloren. 
Aber auch ohne anatomisehe Untersuehung erlaube ich mir, 

auf Grund des Studiums der einschlltgigen Literatur, einige Bemer- 

kungen an diesen Fall zu kniipfen. 
Derselbe gehiirt dutch den absoluten Mangel siimmtlicher Glied- 

maassen zu den grossen Seltenbeiten, w~ihrend theilweiser Mangel 

etwas h~iufiger angetroffen wird. 
Soweit ich die Literatur iiberblieken kann,  finden sich nnr 

5 F~ille verzeichnet, welche den obenbesehriebenen an Vollstiindig- 
keit des Mangels aller Gliedmaassen gleichkommen. 

Der crste Fall wurde naeh einer yon Mat th i ius  B l a a w ,  Pro- 

fessor in Freiburg, stammenden Notiz mitgetheilt yon A. E. B u e h -  
n e r u s  in Aeta Physico Mediea Academ. Caesareae Leopold. Carol, 
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Vol. V. 0740 )  p. 179 und betrifft ein im Jahre 1688 geborenes 
M~idchen, das ein Alter yon 2 Monaten erreichtel). 

Der zweite Fall betrifft ein todtgeborenes Kind mlinnliehen Ge- 
schlechts, beschrieben und abgebildet yon Professor Isenflamm in 
Erlangen: Beitriige ftir die Zergliederungskunst yon I senf lamm 
und Bosenmtl l le r ,  Leipzig 1800, Bd. I, S. 268 und Tar. I Fig. 2. 

Den dritten Fall erw~ihnt R. A, Rudolphi  im Jahre 1804: 
Bemerkungen aus dem Gebiet der Naturgeschiehte, Medicin etc. I, 
S. 179. Der Fall betraf ein M~idchen, das 1�89 oder 2�89 Monate ge- 
lebt hatte und bet Rudolphi ' s  Anwesenheit in Paris im Palais 
Royal in Spiritus gezeigt wurde. 

Ein vierter Fall, ebenfalls aus dem Anfang dieses Jahrhunderts 
stammend, wurde yon Dupuy t r en  beschrieben im Bulletin des 
sciences de la Soeietd philomatique T. I[I. p. i26. Die betreffende 
Notiz war ieh nicht im Stande im Originale nachzusehen, d ad e r  
fragliche Band auf der Miinchener Staatsbibliothek fehlt. 

Der ftinfte Fall endlieh findet sich abgebildet und beschrieben 
in h. G. Otto Monstror. sexcent, descr, anatom. 1841, p. 134 und 
Tab. XIV Fig. 1, und betrifft einen m~innlichen ausgetragenen Fiitus. 

Diese F~ille, im Zusammenhalt mit dem unsrigen, bieten man- 
ches Gemeinsame und lassen eine gewisse GesetzmUssigkeit in der 
Genese dieser Art Missbildung deutlich erkennen. 

Zun~ichst ist  h e r v o r z u h e b e n ,  dass in a l len F~illen 
t r o t z d e s M a n g e l s  d e r G l i e d m a a s s e n S c h u l t e r - u n d B e e k e n -  
gUrtel mit den dazu gehi ir igen Knoehen  und Muskeln n o r -  
mal vorhanden  waren ,  so dass also die En t s t ehung  d i e se r  
die Ex t remi t l i t en  s t t i t zenden  kn i ichernen  Gtir tel  sammt  
d e r e n  Muskeln ,  sieh van dem I t e r v o r s p r o s s e n  der Ex t re -  
mit~iten se lbs t  als unabhi ingig erweis t .  

Auf dieses Verh~iltniss war bereits dureh A. F. Veiel aufmerk- 

1) B laaw hatte Im Jahre i688  betrcffs der Section ganz das gleiche Miss~e- 
schtck wie ich im Jahre |880.  Er schreibt: ~Cum puellam hanc monstro- 
sam circa finem primi a nativitatc mensi conspicerem et contemp]arer, integra 
frui videbatur sanitat% ut etiam diutius earn superstitem futuram ess% omnes  
susplcarentur; ast, praeter vulgi opinionem, exeunte secundo actatis suae 
mense, obiit. Promiserunt quidem parentes a m e  rogati, futurum ejusdem 
obitum se miht nunciaturos, atque permissuros esse, ut sectione anatomica 
internam visoerum constitntionem explorarem; ast aliorum persuasionibus 
dein seducti, defunctum, corpus statim sepulturae dederunt." 
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sam gemacht worden, der im Jahre 1829 in einer Dissertation:~ Ueber 
mangelhafte Bildung der  Extremit~iten, Tiibingen bei Schiinhardt, 
das his dahin vorliegende Material mit grossem Fleisse zusammen- 
getragen und geordnet hat. 

Da Veiel die betreffenden Belegstellen ffir diesen Satz, soweit 
die ~iltere Literatur in Betracht kommt, bereits angegeben, darf ich 
mich fiber diesen Punkt kurz fassen. Ich ftige nur bei, dass auch 
der Fall yon Otto  (a. a. O.), sowie ein wciter unten zu erwiihnen- 
der Fall yon J. W. Hulke ,  ein M~dchen betreffend, dem die oberen 
Extremit~ten fehlten, w~ihrend die unteren vorhanden waren, und 
endlich unser eigener Fall die These vollkommen best~tigen. 

Auf eine Beziehung dieser Thatsache zur Entwickelungsgeschichte 
werde ich welter unten zu sprechen kommen. 

Als zweiten Satz hebe ich hervor, dass  in a l len  da rau f  
u n t e r s u c h t e n  Fiillen an Stel le  der  Aee tabu la  wie bei F r i ede -  
r ike It. sich hllutige,  eine e n t f e r n t e  Aehn l i chke i t  mi t  B r u s t -  
warzen  ze igende  Gebi lde  fanden,  welche  wohl niehts  An- 
de res  sein k i innen als die in der  f r t ihes ten  Fi f ta lze i t  ent-  
s t a n d e n e n ,  e infaeh v e r g r i l s s e r t e n ,  a b e r  n ich t  wei ter  en t -  
wickel ten  Ext remi t~ i tenspr  ossen.  

Zur Erl~iuterung dieses Satzes lasse ich die betreffenden Stellea 
der verschiedenen Autoren im Wortlaute folgen. 

In der Beschreibung des Falles yon A. E. B u c h n e r u s  resp. 
Mat thaeus  Blaaw heisst es a. a. O.: . . .  ,inferius autem, ubi 
femora prodire solent, totum corpus finiebatur, ira ut ultimata ejus 
pattern extremamque regionem constituerent nates et os coxendieis, 
in ipsa autem cute extrema, antrorsum duae prominerent papillae, 
iis simillimae quae ordinarie in mammis conspiciuntur". 

Bei I s e n f l a m m  a. a. O. heisst es  ,Rechts und links ist unten" 
(da n~imlich wo die unteren Extremit~iten sein sollten) ,,ein Haut- 
fortsatz, der einem Finger ~ihnelt, er ist abet welch und ohne Nagel". 
Die betreffende Abbildung liisst deutlich erkennen, dass was hier 
mit einem Finger verglichen wird, offe.nbar dasselbe, hier nur etwas 
verl~iagerte, warzenartige, h~iutige Gebilde ist, welches bei Friederike 
H. mehr knopfartig auftrat. 

In dem Rudolphi ' schen  Falle heisst es: ,Die Lenden endigten 
sich nahe am Leibe mit einem rundlichen StUck, welches die Leute, 
die das Kind. zeigten, ziemlich passenti mit einer Brustwarze vet- 
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glichon, sowie das Stiick selbst, das yon der Lende vorhanden war, 
einer weiblichen Brust ithnelte". 

Ueber D u p u y t r e n ' s  Fall war es mir, wie boreits angegeben, 
nicht miiglich, das Original einzusehen. 

Die (auch van F~irster in seinem Werke: Die Missbildungen 
des Menschen, Tar. XI Fig. 1 copirte) Abbildung des Otto'schen 
Falles, zeigt auf das Deatlichste an Stelle des Oberschenkels, alas 
in einer Umwallung liegende, warzenartige Gebilde. W~iren wit 
nur auf den Otto'schen Text angewicsen gewesen, so wtirden wir 
dieses Verhiiltniss nieht haben erkenuen kiinnen; dart heisst es be- 
troffs dieser Bildungen nut: ,,Totum corpus normale, sed nu]lum 
habet extremitatum vestigium, quarum sedem parva nee profunda 
cicatrix obtinct". 

Es sind jedoch nicht nur die F~ille absoluten Mangels s~immt- 
l i che r  Extremitiiten, welche dieses Verhalten zeigen, sondern die- 
selbe Bildung tritt uns entgegen in allen F~llen, in denen bei theft- 
weisem Vorhandensein der anderen Extremit,'iten eine untere Extre, 
mitltt nicht zur Entwickelung gekommen ist. 

F i i r s t e r  bildet a. a. O. Tar. XI Fig. 9 naeh einem alten F lug-  
blatt ohne Datum der Bibliothek zu Erlangen, ein Mitdehen ab, das 
zwar beide Arme besitzt, dem aber die untercn Extremit~iten voll- 
st~indig fehlen. Auf der ttiihe der Fettpolster, an Stelle der Ober- 
schenkel, findet sieh beiderseits eine deutlich ausgeprligte Warze. 

In einem Falle van A. HUck ( F r o r i e p ' s  51cue 51otizen, Juli 
1838; copirt bei Fi i rs ter  a. a. O. Taf. XI Fig. 2), der ein vierzehn- 
j~ihriges Miidchen mit kurzen ArmstUmpfen und viilligem Mangel 
der unteren Extremit~iten betrifft, heisst es: ,Statt der unteren Extre- 
mitliten ist die dem Acetabulum entsprechende Stelle der ~iusseren 
KSrperoberflliche zu beiden Seiten gleichffirmig gerundet, weieh, 
und in der Mitte ihrer W~ilbung mit einer runden, wenig erhabenen 
Warze versehen, welehe rechts 6 Linien, links 1 Zoll im Dureh- 
messer h~tlt. Diese Warze kann wiliktirlieh etwas hincingezogen wer- 
den und tritt dann wieder hervor. Unter der Warze, ihr ent- 
sprechend, fiihlt man durch das beschriebene weiche, runde, einer 
Weiberbrust sehr ~ihnliche Polster den Knochen dureh, welcher an 
der Stelle, we sonst das Acetabulum sich befindet, wenig hervor- 
ragend lind gleichf~irmig erscheint"l). 

t) Nach einer Privatmittheilung aus Dorpat ist dte fragliche Person, Eva Lauk, 
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In einem Falle yon S a x t o r p h  (dessert gesammelte Schriften, 
herausgegeben yon P. S e h e e l ,  Kopenhagen 1803, S. 314)he i s s t  
es in der Besehreibung eines seehsmonatliehen Fiitus mit ander- 
weitigen Missbildungen: ,Die rechte Unterextremitiit fehlte zugleieh 
mit dem ungenannten Beine glinzlieh; an der Hiifte, da wo diese 
Extremitlit h~itte entspringen sollen, sass ein k l e i n e r  B e u t e l  in 
d e r  H a u t ,  yon der Griisse einer Nuss. Die Unterextremitiit der 
rechten Seite war dagegen sehr gut ausgewachsen. '~ 

T i e d e m a n n  (Zeitschrift fill. Physiologic, herausgegeben yon 
T r e v i r a n u s  1829, Ill. Bd., S. 1 und Taf. I) beschreibt ein wenige 
Tags nach der Geburt verstorhenes M~idchen, dem die unteren Glied- 
maassen vollst~indig mangeltcn, wlihrend Oberarmstilmpfe vorhan- 
den waren: ,Statt  der unteren Extremitiiten befanden sich seitlieh 
am Beeken zwei kleine, weiehe, knochenlose Anhlinge der ttaut~ 
gleiehsam die Stelle andeutend, wo jene hlitten hervorwachsen 

sollen." 
In M a e l a u g l i n ' s  Fall (Medical Times and Gaz. 1853, Dee. 10, 

p. 604 mit Abbildung) fehlten einem 6 Wochen alten, gesunden 
Knaben die unteren Extremit~iten vollst~indig; statt der Oberarme 
waren kurze Sttimpfe vorhanden. Nach der Abbildung entspraeh 
die Hilftgegend ganz unserem Fall. ,,Marking the parts where the 
thigh's have been removed 1), there is in each case a small nipple- 
like fold of skin, which is crossed by obscure lines as of cicatrix; 
but there is not the least trace of a rudimentar? member." 

Endlich theilt Dr. de  S o u z a  F o n t e s  in diesem Archly, 1871, 
S. 107 und Tar. V Fig. 1 - -3 ,  den Fall eines ftinfj~ihrigen Knaben, 
Brasiliancrs, mit, weleher Rudimente einer linken oberen und einer 
linken unteren Extremit~it besass, dem dagegen beide Extremit~iten 
der rechten Seite vollstlindig mangeltcn. An Stelle der rechten 
unteren Extremitlit hatte der Rumpf ,,die Gestalt eines Stumpfes, 
wie er nach der Exarticulation des Obersehenkels zurtickbleibt, ohne 
dass jedoeh eine Narbe vorhanden ist; nur auf der H~ihe des 

eine Esthin, noeh am Leben. Dieselbe wurde vor einlgen 5ahren in ProL 
Hoist 's gyufikologischer Klinik za Dorpat vorgestellt. Die eventuelle Ge- 
winnung der Lelche behufs genauer anatomischer Untersuehung sollte niebt 
verabs~umt werden. 

1) Der Beobachter geht yon tier offenbar unrichtigen Ansicht aus, es handle sieh 
am Spontan-hmputation. 
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Stumpfes besteht ein rundlieher Eindruek tier Haut, einer Nabel- 
narbe ~ihnlich, in dessen Mitre die Haut gefaltet und yon dunkler 
Farbe ist, ganz ~ihnlieh einer weibliehen Brustwarze"l). 

Das Verhiiltniss dieser Brustwarzen iihnlichen Gebilde zur um- 
gebenden Museulatur, erhellt aus den Bewegungserscheinungen an 
denselben wie ieh solehe an Friederike It. und wie sie Hfiek an 
seinem Falle heohaehtete (s. obe,). 

Die , W a r z e n "  sind A n s a t z p u n k t e  ftir die Beeken-  
muske ln ,  welehe sieh am O b e r s e h e n k e l  i n s e r i r e n  sol l ten.  

l s e n f l a m m  und Ot to  haben an ihren heiden Objeeten dieses 
Verh~iltaiss aueh anatomiseh nachgewiesen. So sagt I s e n f l a m m :  
,Die 61utaei, Obturatores and die tlbrigea Beckenmuskela waren 
dtinner als gewiihnlich und vereinigten sieh zusammen da, wo die 
Aeetahula hiitten sein sollen . . . . . .  theilweise eadigten sie sich 
(Psoas und Iliaei interni) auch am oberen Aste der Sehaambeine" 
(a. a. O. S. 271). 

In ganz iihnlieher Weise land Otto die Verh~lltnisse: ,l~eque 
in pelvi glutaeorum massa eommunis diseer,i potest; hi si,gulis 
faseieulis ad eutem in eieatrieis regione tendunt, sed maximam 
pattern pelvi adhaerent. Etiam uterque psoas et iliaeus externus 
adsunt et anteriori pelvis margini et integumentis eommunibus ad- 
jacent" (a. a. O. S. 134). 

Naeh alledem erseheint eine gleichm~tssige (stets sieh wieder- 
holende) Gestaltung der an Stelle der fehlenden Obersehenkel auf- 
tretenden, hltutigen Bildunge n mit deren Muskelans~itzen so ausge- 
sproehen, dass in der Entstehung derselben ein gesetzm~fssiger Bil- 
dungsvorgang nicht wohl verkannt werden kann. Und hieraus er- 
giebt sieh fiir reich die weitere Folgerung, dass in der That, wie 
ich es oben ausgesproehen habe, die warzenartigen Gebilde an 
Stelle der Aeetabula niehts Anderes darstellen, als die aus der 

t) Ein yon J. O. W h i t n e y  (Boston reed. and snrg. Journal Vol. XC. i874. 
p. 423) erwiihnter Fall, betrifft eta ,vor ca. 35 Jahren" in Massaehussets 
gehoreaea, und im Alter yon 2~ Jahren verstorbenes Kind, dem beide nntere 
Extremitiitea und eine obere fehlten, w~ihrend an der anderen Schulter eta 
Armrudiment vorhanden war. W h i t n e y  weiss aher nieht einmal anzugeben, 
welches Geschlecht das Kind hatte und es fehlt jede genauere Beschreibung 
der Hfiftgegend. Dieser Fall konnte daher ffir die hier vorliegende Frage nieht 
verwerthet werden; 
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frilhesten F~talzeit stammenden, nicht weiter entwieke]ten Extremi- 
t~itensprossen. 

Es handelt sich bier also um eine Hemmungsbildung aus der 
frtihesten Zeit der fiitalen Entwickelung und nicht etwa um das 
Resultat yon zuf~illig zu Stande gekommener Spontanamputation. 

Das Fehlen jedes kniichernen Rudimentes in dkr hltutigen 
,,Warze" schliksst den Gedanken an Spontanamputation, selbst wenn 
man diesklbe in noch so frtihe Zeit zurtickverlegen wollte, absolut aus. 

An den oberen Extrkmit~itkn ist das Vorkommen yon Warzen 
an Stelle der fehlenden Extremit~iten ebenfalls beobachtet worden, 
doeh scheint ihr Vorkommen hier seltener zu sein. 

Muskelansatzpunkte, in der Gkgend wo die Cavitas glenoidea 
sein sollte, das hauptsiichlichst Charakteristische, scheinen aber aueh 
bier stets vorhanden zu sein, nur hat die darUberliegende Ilaut, 
welehe an Stelle der unteren Extremitaten, wie es scheint, in allen 
Fallen warzenartig hervortritt, an der Schultkr mehr Ncigung zu 
verstreichen. 

Bei Friederike H. land sich beiderseits, symmetrisch, an der 
Riickseite des Acromion, je ein kleines langliehes Grtibchen, wel- 
ches bei Bewegungen der Schulter etwas eingezogen wurde, often- 
bar also einkn Muskelansatzpunkt bildkte. 

Ein ahnliches Verh~iltniss land sich an dea Pr~iparaten yon 
I s e n f l a m m  und yon Otto. So sagt I s e n f l a m m :  ,,Der Supra- 
spinatus, Infraspinatus und Subscapularis, dkr grosse runde Armmuskel 
und der grosse und kleine Brustmuskel verkinigten sich vorn an der 
vorderen Ecke der Sehulterblittter, wo die Gelenkhi~hle fiir den Kopf 
des Oberarmknoehens skin sollte und befestigten sich auch da". Bei 
Otto heisst kS: ,,Pectoralis major exstat, sed portio ejus sternalis cure 
fibris non extra, sed sursum ad portionkm elavicularem pertinet, quae 
cure pectorali minore . . .  ad scapulae finem kxcurrit, ubi ad hae- 
rescunt. Latissimus dorsi ad anteriorem scapulae finem progreditur." 

Ein kleines Grtlbchen, ~ihnlich wie bei Friederike H., besehreibt 
J. W. Hulke,  Lancet Dee. 2, 1876, p. 783, an der rechten Sehulter- 
gegend eines 4�89 M~tdchens, welchem beide oberen Extre- 
mititten vollkommen fehlten, w~ihrend die unteren vorhanden waren: 
,,There is . . . a little dimple below the outer end of the right 
collar bone." 

Wahrend also in den meisten Fallen die $chulter resp. das 
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Clavitulo-atromial-Gelenk mit glattcr, nur zuweilen ein deutliches 
Grfibthen zeigender, Haut bedeckt war, wird einmal auth eine deut- 
lithe Warze an Stelle der fthlendcn Arme beschrieben. In einer 
Mittheilung: De Mutilatione brathiorum in puero, auctore J. tI. D. 
(D uver  n oi) (Commentarii Academiae Stientiarum Imperialis Petro- 
politanae Tom. VI. p. 249) heisst es: ,corporis summum et nobi- 
lissimum ornamentum puero erat ademptum, videlicet utrumque 
brachium tam laevum quam sinistrum, hint sedes ista vacua, plana, 
nudaque, in cujus centro papi l la ,  seu exigua  ve r ruca ,  cute  
t on f l a t a ,  oblonga,  grani  tr i t iei  m a g n i t u d i n e ,  a t  mobi l i s  
erat tonspicua. 

Die Verhiiltnisse an der Schulter zeigen also im Wesentliehen 
ein analogcs Verbalten wie die an der tItifte. 

Leider giebt uns die Entwie~elungsgesthithte fiber die hier in 
Frage kommenden Verh~ltnisse keinen geniigenden hufschluss, so- 
wohl bezfiglieh des vollstiindigen Vorbandcnseins eines mit allen 
Muskeln versehenen Sthulter- und Beckengtirtels bei fehlenden 
Extremit~iten, als beziiglich der etwaigen Ursache fiir das Stehen- 
bleiben der Entwicklung der ersten Anlage der Extremit~iten- 
sprossen selbst. 

Nath KSl l iker  sind wir noth welt entfernt, eine voile Ein- 
sicht in die wiehtigsten, auf die Entwicklung des Muske]systems sich 
beziehenden Vorg~inge zu besitzen. 

In seincr neuesten Publication, dem Grundriss der Entwieklungs- 
geschichte etc., Leipzig 1880, giebt er auf S. 65, Fig. 51 den (~uer- 
durthschnitt durch die Beckengegend eines Hiihuerembryo mit eben 
hervorsprossenden hinteren Extremit~iten, yore 5. Tage. Die Extre- 
mit~itenstummel werden in diesem Stadium allein aus der mit dem 
Hornblatt fiberzogenen ttautplatte des Rfiekens gebildet, in welche 
Anlage sich die yon den Urwirbeln losgeliiste Muskelplatte (Rficken- 
tafel yon Remak)  etwas hineinerstreekt. 

Man kiJnnte sith nun vorstellen, das Nichthineinwachsen der 
Muskelplatte in die Extremit~itenanlage, w~hrend der frilbesten Ftttal- 
zeit sei die Ursaehe des sp~iter zu Tage trttenden Mangels der 
Extremit~iten. 

hllein diese Annahme hat zur Vorbedingung, dass die Extre- 
miffttenmuskeln in der That, wie K le inenbe rg  und Ba l four  nach- 
zuwcisen versuchten, aus der Muskelplatte hervorgehen. 

Archiv  f. pathol. Anat .  Bd. LXXXII .  Hft.  2. 24 



370 

KSl l iker  jedoch hlilt diese Angabe nicht fur erwiesen und 
glaubt, die Annahme einer selbst~indigen Entstehung der Glieder- 
muskeln sei vorl~iufig ebenso gerechtfertigt; auf keinen Fall wtichscn 
die Muskelplatten als so lche  in die Extremitlitenanlagen hinein 
(a. a. O. S. 306). 

Stets auch spricht Ki/l l iker yon Extremit~tengtirtel- und Extre- 
mit~tenmuskeln als yon zusammengehiirigea Bildungen, w~ihrend 
unsere Beobachtungen an Missbildungen doch mit Entschiedenheit 
darauf hinweisen, dass die Extremit~itenstlrtelmuskeln ein yon 
den Extremit[itenmuskeln unabb~ingiges Bildungscentrum besitzen 
miissen. 

Es ist wohl mit Sieherheit zu erwarten, dass hier sp~ttere 
Untersuehungen die bis jetzt noch vermisste Aufklitrung bringen 
werden. 

Ein drifter Punkt, auf den ich aufmerksam macben miichte, 
ist die S te l lung  des S te i s sbe ins .  

Bei Neugeborenen zeigt das Steissbein im M]gemeinen eine ge- 
radere Richtung als im spliterea Lebensalter, indem seine Spitze 
sich allm~ihlich mehr nach vorwlirts kriimmt. 

Das Ende des Steissbeins ist abet dutch das Li~amentum eau- 
dale mit der ~iusseren Haut verwachsen und diese wird, wenn die 
Kr0mmung des Steissbeins zunimmt, etwas gezerrt. Auf diese 
Weise kommt zuweilen das kleine Griibchen (Foveola eoccygea) zu 
Stande, auf welches neuerdings Ecker  aufmerksam gemacht hat. 
(A. Eeker~ Der Steisshaarwirbel etc., Arcb. L Anthropol. Bd. 12 Hft.2.) 

Es scheint fast, als oh die Krtimmung des Steissbeins und 
damit wohl die Weite der ganzen unteren Beckenapertur in irgend 
weleher Beziehung zu einer Wirkung der unteren Extremit~iten 
stehe, denn es ist auffallend, dass nicht nut bei Friederike H. das 
Steissbein gerade war, so dass die derbe und kr~iftige Spitze des- 
selben nebst den beiden Tubera isehii eine der 3 Stiitzen bildete, 
auf welchen sich das erst 5 Monate alte Kind mit nur geringer 
Unterstiitzung aufreeht zu erhalten im Stande war, sondern dass 
wit der gleichen Bildung auch in dem Falle yon H[ick begegnen. 

ttUck sehreibt, naehdem er hervorgehoben, dass das grosse 
Becken wohlgeformt und die Krtimmung der Htiftklimme normal ge- 
wesen sei: ,die Krtimmung des Kreuzbeins war sehr gering; seine 
Spitze gerade abw~irts geriehtct, verband sich unbeweglich mit dem 
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breitgedrtickten Schwanzbeine, so dass dieses nebst den beiden 8itz- 
beinhiiekern, die drei St[itzpunkte bilden, wenn das Kind aufreeht 
an die Wand gelehnt wird, um den Spielen und Besch~iftigungen 
seiner Geschwister zuzusehen, hueh die Sitzhiicker sind stark aus- 
gebildet und stehen 5 Zoll yon einander ab. Die untere Becken- 
i3ffnung ist sowohl yon rechts bach links, als aueh yon hinten naeh 
vorn gemessen um 1 Zoll weiter als beim normal gebildeten 
Becken" . . . .  Leider sind die iibrigen FMle yon vollst~indigem 
Mangel der unteren Gliedmaassen auf dieses Verh~iltniss nieht 
untersucht. 

Ein vierter und vielleicht der wichtigste Punkt~ der unsere 
Aufmerksamkeit in Anspruch nimmt, ist das  V e r h a l t e n  des  
R U c k e n m a r k s  bei Mangel aller Gliedmaassen. 

Bisher liegen nut 2 Untersuchungen des Rtickenmarks vor, die 
zwar annlihernd das gleiehe Resultat ergeben haben, bei welehen 
aber nach dem damaligen Stande der Wissenschaft yon einer ge- 
naueren Untersuchung der histologischen Structur dieses Organs 
nicht die Rede sein konnte. 

Die erste Beobachtung riihrt yon T iedemann  her und betrifft, 
wie bereits erwlthnt, ein Kind, alas zwar kurze Armsttimpfe besass, 
welchem abet die unteren Extremitliten vollstlindig fehlten. T iede-  
mann  sehreibt (a. a. O.) folgendermaassen: ,Mein hugenmerk bei 
der inneren Untersuehung war vor Allem auf die Beschaffenheit des 
RUekenmarks und seiner Nerven gerichtet . . . .  Zu meinem nieht 
geringen Erstaunen zeigte sich alas RUckenmark ungemein dUnn, 
sehmal, und nicht ganz 2 Linien breit. Bei einer Vergleichung 
dieses Rtickenmarks mit .dem eines neugeborenen, ausgebildeten 
Kindes~ ergab es sich, da s s e s  um mehr als die H~ilfte sehm~iler 
und diinner war. Die aus dem Riickenmark entspringenden unteren 
5iackennerven, welehe das Armgeflecht zusammensetzen, waren sehr 
klein und das RUckenmark bildete an ihrer Ursprungstelle keine 
Ansehwellung, wie es im normalen Zustande der Fall ist. huch 
die Lenden- und Heiligenbeinnerven erschienen ungewShnlieh dUnn. 
Der in der friiheren Zeit des FiJtuszustandes vorkommendr Kanal 
des Rtlckenmarks war noch zugegen und mit etwas Fltlssigkeit ge- 
fruit. An dem ttirn nahm ich keine hbweiehungen wahr.. Auch 
der sympathische Nerv wurde untersucht, um auszumitteln, ob der- 
selbe vielleicht dtinner und zarter sei, allein er zeigte sieh mit den 
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l~iags dot Wirbols~iule liegendcn Ganglion ganz regelm~,issig go- 
bildet." 

Die zweito Untersuchung des Rtlckenmarks stellto Otto an. 
Derselbe schreibt dar(iber (a. a. 0.):  ,Medulla spinalis, maxima in- 
ferior ejus pars sanguine coagulato obtecta est; cetorum nihil vitii 
contraxit, nisi quod intumescentiae media et inferior prorsus de- 
siderantur. Medulla onim spinalis in prima et secunda eolli vertebra 
crassissima est, unde paullatim crassitie decroscit, et praeterea nimis 
longa est, quum usque in tertiam lumborum vortebram descendat. 
Omnes nervi inveniuntur et naturalem crassitudinem habent praetor 
cos, qui brachiis et pedibus dostinati sunt." 

Nach dem gegenw~irtigen Stande unseror Kenntnisse ist zu or- 
warren, dass ein v~illiges Fehlen sZimmtlicher motorischer und sen- 
sibler Bahnen dot 4 Extremitltten sieh im Rtlekenmark dutch ein 
wesentlich abnormes Verhalten der Structur desselben wiederspiegeln 
mtlsste. 

Wir wissen dureh v. Gud dan ' s  Versuche, dass nach der Entfer- 
nung motoriseher und sensibler Endorgane, die mit letzteren in Verbin- 
dung stehonden Nervenbahnen im Rilckenmark und Gehirn atrophiren. 

Die yon T i e d e m a n n  und yon Otto gefundene Verschmalerung 
des Rtickenmarksdurchmessers war daher a priori zu postuliren, 
ebenso dos Fehlen der  Hals- und Lendenansehwellung. 

Ein weiteres Postulat auf Grund unserer gegenw~irtigen Kennt- 
nisse yon der Morphologie und Physiologie des Rtiekenmarks wtirde 
dahin gehen, class bei vi~lligem Mongol aller Extremitlften in der 
motoriseheo Bahn die grossen Ganglion in den Vorderh~rnern 
mehrentheils fehlen und die Pyramiden verkleinert sein mUssten; 
wiihrend in der sensiblen Bahn Verminderung der Ganglion der 
ttinterhSrnor sowio dor nerv~sou Bestandtheilo der Substantia gela- 
tinosa zu orwarten w~iro. 

Withrend die ebengenannten Befunde im RUekenmark mit hoher 
Wahrseheinliehkeit vermuthet werden k(innen, wtirde aueh eine 
Untersuehung des Gehirns Interesso bieten, ganz besonders betreffs 
der in neuerer Zeit so vielfaeh ventilirten Frage der Loealisation 
motoriseher Bahnen in der Gehirnrinde. 

Thiere denen alle 4 Extremitliten entfernt women, gehon ro- 
gelmiissig zu Grunde. Dos Thierexperiment konnte daher bisher 
das yon dot Natur selbst gelioferte Resultat nieht ersetzon. 
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Um so mehr ist es zu bedauern, dass der Leichnam Friede- 
rike H.'s einer wissenschaftliehen Untersuehung nieht zugiinglich ge- 

maeht werden konnte. 

Zum Schlusse lasse ieh noch eine Zusammenstellung der Beob- 
aehtungen folgen, welche bisher in tier Literatur fiber dasVerhalten 
der Gef~tsse bei Mangel der Gliedmaassen vorliegen. Liegt es doeh 
nahe, aueh das Verhalten der Gef~isse fur die Entstehung der Miss- 
bildung in Ansprueh zu nehmem Nach meiner Meinung sind 
diese Gef~issanomalien nut secund~irer Natur. 

I senf lamm ~iussert sich fiber seinen Fall (a. a. O. S. 270) 
�9 folgendermaassen: 

,Bei der anatomischen Untersuchung fanden sieh alle inneren 
Organe normal . . . .  Rechts erscbien die Art. innominata mit ihrer 
Theilung in die Subclaviam und Carotidem. Die Subclavia war sehr 
dfinn und klein and ver~istelte sieh am Sehnlterblatte. Links ent- 
stander beide St~imme wie gew~hnlich aus dem Bogen der Aorta. 

Die Art. iliaea sive externa cruralis gab kleine Aeste ausser- 
halb an die Beckenmuskeln. Die Circumflexa ilei und epigastrica 
entstanden daraus . . . .  Die Venae subclaviae und crurales waren 
auch sehr dtinn und nahmen wenige Aeste auf." 

Tiedemann fand bei seinem Kinde mit kurzen ArmstUmpfen 
und vSlligem Mangel der unteren Extremitiiten das tterz normal. 
,Die Aehsel-und Schenkelpulsadern waren sehr klein und endigten 
sieh zugespitzt und gesehlossen" (a. a. O. S. 3). 

Duvernoi  (a. a. O. p. 259) ~iussert sieh fiber die Gefiissver- 
theilung bei dem Knaben, dem beide Arme fehlten, folgender- 
maassen: 

.Toto tractu sen spatio cor inter et juguli principium~ con- 
spectus vasorum naturae legibus exacte respondebat, videlicet aro 
teriarum, aeque ac venarum trunci et rami ac eorumdem ortus, 
incessus, numerus, conformatio et distributio, quae omnia, ut dixi, 
a corde usque ad juguli initium, cuiusvis deformitatis erant ex- 
pertia. Jam a quo, vasa collo et capiti propria, a subclaviis, ut 
moris est, discedere incipiunt, insolita mutatio spectaeulumque novum, 
consuetis legibus naturae minime accommodatum, manifestari in- 
eipit; nam postquam unius fere lineae intervallo seu latitudine, 
ambo arteriae aeque ae venae subclaviae trunei~ a eonsoeiis colli et 
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eapitis sunt digressi, subito gradum veluti sistentes, ae mirum in 
modum graeilescentes, viam longius prosequi desinunt, eoque de- 
ficiunt, quo alias in vasa axillaria propagantur: Ex advers% eolli 
et capitis vasa proportionem aetati debitam excedentia, haud minus 
quam in adulto crassa et ampla sunt conspieua" . . . .  

Bei Otto (a. a. O. S. 134) finden wir nut folgende kurze Notiz: 
,,hrteria subclavia admodum tenuis est et in musculos mem- 

branamque distribuitur; idem valet de crurali obturatoriaque; etiam 
hypogastrica solito minor est." 

XIX. 

Kleinere Mittheilungen. 

Ein p a r a s i t i s c h e r  S t e i s s z w i l l i n g .  

Von Dr. M. S immonds ,  
A ~ s i s t e n z a r z t  an  d e r  c h i r a r g i s c h e n  K l i n i k  z u  K ie l .  

(ltierzu Taft XIV. FiB. 1 - -2 . )  

Vor Kurzem kam auf der Klinik des Herrn Geheimrath E s m a r c h  eine an- 

geborene Steissgeschwulst zur Beobachtung, welehe wegen mancher Eigenth/]mlich- 

keRen der Mittheilung werth scheint. 
Am 24. Mai braehte eine Frau ihren neunwSehentliehen Sohn behufs Entfer- 

nung einer Geschwulst am Rfieken, welche seit der Geburt langsam an GrSsse zu- 
genommen hatte, in's Krankenhaus. Missbildungen solien in der Familie nicht 

vorgekommen sein. lhre beiden anderen Kinder sind wohl entwickelt. Schwanger- 

schaft nod Geburt verliefen normal. 
huf  dem Rficken des kr~fti6 gebauten Knaben haftet mit brelter Basis in der 

husdehnung yore unteren Theft der Brustwirbels/iule bis hinab zum Kreuzbein eine 
stark prominirende halbkuglige Gesehwuist, welehe naeh links in einen freien Fort- 
satz ausl~iuft. Der Umfang der Basis der Geschwulst betr~gt ca. 25 Cm., die HShe 
5 Cm., die L~inge des Fortsatzes 10 Cm. Die gesammte Geschwulst wird y o n  

einer Fortsetznng der R(ickenhaut fiberkleidet, weiche links sich glatL hinfiberschl~ist, 

wfihrend ste rechts, oben nod unten eine 2 Cm. tiefe Falte bildet. 
An tier linkea Seite der Gesehwulst dicht oberhalb des Abgangs des Fortsatzes 

befindet sich ein kleiner Hodensack and Penis. Letzterer besitzt eine wohl aus- 
gebfldete Eichel, ist indess undurchbohrt. Dafiir findet sich oberhalb seiner Wurzel 
eine Oeffaung: dutch welche feine Sonden ca. I Era. tief eingef/ihrt werden kSnnen. 
lm itodensaek sind keine Hoden ffihIbar. Auf dem unteren Drittel der 6eschwulst 
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