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aus der Mtindung der Urethra hervortritt [Urethrorrhoea e libi- 
dine Ffirbringer's~)] den Cowper'sehen und nicht, wie mit 
gleiehem Reeht oder Unreeht versiehert wird, den Littre'sehen 
Dr/isen entstammt. 

Erkl~rung der Abbildungen. 
Taf. VII. Fig. 6- -7 .  

Fig. 6. Feiner Absehnitt der unteren Cowper~sehen Drfise des Kaninehens; 
vor der Begattung. Alkohol, Alaunearmin, @lyeerin. A Ausftih- 
rungsgang. 

Fig. 7. Aus derselben unteren Dr/ise; naeh der Begattung. Alkohol, Alaun- 
earmin, Glycerin. 

Beide Figuren sind mit ttartnaek Oe. III, Obj. 7 gezeiehnet. 

XI. 

tileinere Mittheilungen. 

. 

IIemicephalie und Aplasie der gebennieren. 

Von Prof. C. Weigert. 

Die Mittheilnngen yon L o m e r  im 98. Bande dieses Archivs S. 366 nS- 
thigen mieh ein~ge Bemerkungen fiber den gleieben Gegenstand, der mieh 
sehon seit einer geihe yon Jahren besehSftigt, zu verSffentliehen. Ieh hatte 
dieselben noeh zurtiekgehalten, da ieh gem noch mehr frisehe (nieht in 
dtinnem Spiritus eingelegte) Exemplare auf die fragliehen Anomalien unter- 
sueht hgtte, abet da der Gegenstand einmal zur Spraehe gekommen ist, so 
will ieh lieber ganz kurz meine Erfahrungen mittheilen, zumal ieh wohl kaum 
in der Lage w~re, in absehbarer Zeit die Untersuehungen zn Ende zu ffihren. 
Vielleieht wird dutch diese erneute NittheiIung fiber den yon L o m e r  ange- 

�9 regten @egenstand das Interesse ftir eine Saehe erhSht, die in Zukunft ge- 
wiss zur kufkl~rung maneher die Nebennier.en betreffender Fragen dienen 
kSnnte. - -  

Ieh babe gerade auf das Verhalten der Nebennieren hin viele F~dle 
untersueht. In  al len land sich elne mehr oder weniger hoehgradige Aplasie 

~) Ueber Spermatorrhoe :and Prostatorrhoe. V o ] k m a n n ' s  Samml. klin. 
Vortr. No. 207. 
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der Nebenliiereli, ' h i n g e g e n  h a b e  i ch  im G e g e n s a t z  zu den  E r f a h -  
r u n g e n  Joh .  F r i e d r .  M e c k e l ' s ' ) ,  F S r s t e r ' s ~  R u g e ' s  u n d  L o m e r ' s  
n i e m a l s  e i n  w i r k l i c h e s  F e h l e l i  d e r s e l b e n  c o n s t a t i r t .  Welin ich 
alif~nglich keilie Nebenliieren sah, so stellte sieh bei genauerem Untersuchen 
stets heraus, dass sie nur ungemein klein nlid in dem umgebendeli Fett- 
gewebe sehr versteckt waren. Ich mSchte, um Nissverst~ndnisse zu vermei- 
den, abet gleich hier bemerken, dass ich die Angabeli der genaliiiten For- 
scher n i c h t  i m  N i n d e s t e n  anfechten will. 

Aueh ich kann also dies sonderbare Zusammentreffen yon Hemicephalie 
and mangelhafter Nebennierenentwicklulig jedenfalls best~tigen. Bei der 
auffallenden H~nfigkeit, ja vielleieht Constanz dieses Zusammentreffens, auch 
da wo andere Nissbildungen galiz fehlen, muss zwischen diesen beiden 
Affectionen irgend ein cansaler Zusammenhang seili. E i n e  MSglichkeit 
dieser Causalverbilidung kann man wohl yon vornherein aussehliessen~ nehm- 
llch di% dass etwa die Nebennierenaplasie die ttemicephalie h e r v o r g e r u f e n  
hStte. I)agegeli spricht sehon der yon L o m e r  erw~hnte Umstand, dass bei 
den analog elitsteheliden Nissbildungeli, Hydrocephalie and Spina bifida, die 
Nebenliieren normal sind. Es ist auch sehr nnwahrseheililich, dass Bin sol- 
ches Organ wie die Nebennieren so wiehtige Theile wie Him ulid Sch~del 
in ihrem Waehsthum beeiliflussen kSnnte. Vielmehr dfirften diese dm'eh rein 
locale UmstSnde, die sich am obe re l i  KSrperende abspielen, bediligt sein. 
Dieser LTmstalid~ dass die die Missbildung des Kopfes hervorrttfendeli ~Io- 
melite an einer yon der Nebenniereliaulage so enffernten Stel]e angreifen, 
sprieht aneh sehr dagegeli, dass beide etwa einer g e m e i n s a m e n  Ursaehe 
ihre Eiitstehung verdanken. Itingegeu weisen ja viele Untersuehungen dar- 
auf hin~ dass gerade das Nervelisystem, yon dem bei der ltemieephalie so 
viel fehlt, mit den Nebenliieren in einer engen entwieklungsgesehiehtliehen 
.Bezlehung ~) steht, so dass die letzte NSgliehkeit, nehmlieh die, dass die 

~) Zwei der ~lteren Meeke l  hatten bereits ganz deutlieh diese Verh~lt- 
IIisse aligedeutet. Job .  F r i e d r .  }[eekel  ([Iandbueh der pathologi- 
sehen Anatomie. 1S~2. Bd. 1. S. 642 f.) sagt: ,,Vorzfiglieh finder man 
die Nebelinieren mit mangelhafter Entwieklulig des Seh~dels lind des 
Hirlis entweder kleiner oder auch ganz fehlen . . .  So fund  m e i n  
V a l e t  be i  s e e h s  h i m -  n n d  s e h i i d e l l o s e n  F S t u s  die N e b e n -  
n i e r e l i  k l e i n e r  als  g e w S h n l i e h  . . . .  Ieh se!bst sah unter neun 
FStus dieser Art bei zweien keine Spur yon Nebennieren." Meeke l  
eitirt dann noeh eilie galize Anzahl ~lterer A_utoren mit ~hnliehen Be- 
obaehtungen, u. A. M o r g a g n i .  S. 186 hat er den Defect der Neben- 
nieren bei Acephalen erwShnt~ der ulis bier weliiger interessirt. 

~) ]~'reilieh ist in IIeuester Zeit eine Arbeit yon J a n o  s ik  (~[ax S e h u l t z e ' s  
Archly f/Jr mikroskopisehe Anatomie Bd. :?:?) ei'sehielien, welehe diese 
enge Beziehung zum Nervensystem (speeiell zum Sympathieus)leugnet. 
Abet die faetisehe Pdehtigkeit yon J a IIo s ik ' s  Mittheilungen zugegeben~ 
so k51inte immerhin die allgemein ~-erbreitete zknnahme riehtig seili. 
Die Nebennieren branehten zum Ner~-elisystem nnr in der Beziehung 
stehen, dass alas Vorhalidensein gewisser nervSser Apparate zur Aus- 
bildling oder zum Bestehen derselben IIothwendig ist, ohne dass sie 
selbst aus Nervengewebe h e r v o r g i l i g e n .  So sehen wit .ja aueh die 

Archiv s pathot. Anat. Bd. C. Hft. 1. 1 2  
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hochgradigen, am Kopfende vorhandenen St5rungen dieses Systems die 
Nebennierenap]asie b e d i n g e n mSchten, sehr viol Wahrscheinliebkeit bietet. 
Auch die interessante Mittheilung L o m e C s ,  dass in einem Fall yon Ence- 
phalocele oeeipitalis dieselbe Combination mit Nebennierenaplasie ~orlag, 
spricht sehr zu Gunsten dieser Ansehauung. 

Es fragt sich nun, welche Theile des Nervensystems, yon dora ja recht 
~iel bei der flemicephalie fehlt resp. fehlen kann,  zu dieser Nebennieren- 
aplasie in causalem Verh~ltnisse stehen. Itierbei kann man zun~chst per 
exelusionem yon einigen Theilen absehen. Die, ffeilich sehr h~iufige, Mit- 
betheiligung des oberon Rfiekgrats und Rfiekenmarks ist n i c h t  nSthig zur 
Entstehung der Nebennierenaplasie. Ich babe speeiell darauf geachtet. Wenn 
demnach das Rfickenmark aueh in seinem oberon Theile ~orhanden sein 
kann,  ohne dass die Nebennierenaplasie fehlt, so kann man sogar noch 
weiter gehon und eonstatiren~ dass auch yon dem Seh~delinhalte ein ge- 
wisser Theft da sein kann,  trotzdem die erwiihnte Anomalie der Glandulae 
suprarena]es besteht. Ich babe ~,or mehreren Jahren einen Fall yon ttemi- 
eephalus seeirt, der 18 Stunden extrauterin gelebt hatte~ dessert Athmungs- 
centrum also angelegt war. Trotzdem bestand Aplasie der Nebennieren. 
Wir kSnnen demnaeh sagen: die T h e i l e  des  C e n t r a l n e r v e n s y s t e m s  
veto A t h m u n g s c e n t r a m  a b w ~ r t s  h a b e n  k e i n e  so enge  B e z i e h u n g  
zu den  N e b e n n i e r e n ,  d a s s  i b r  V o r h a n d e n s e i n  a u c h  die  n o r m a l e  
B e s e h a f f e n h e i t  d i e s e r  l e t z t e r e n  zu W e g e  b r ~ e b t e .  Ich kann aueh 
nicht sagen, dass die F~lle, bei denen diese Theile f e h l t e n ,  eine hSher- 
gradige Aplasie der Nebennieren aufgewiesen hatten. 

Nan daft aber nicht o h n e  W e i t e r e s  annehmen~ dass die uns be- 
sch~ftigende Missbildung im Unterleibe sieher yon den hSher liegenden Ner- 
Yenapparaten der S c h ~ d e l h S h t e  abhinge~ z. B. vom Kleinhirn oder Gross- 
him. Es befindet sieh nehmlieh am Kopfende ja noeh ein Nervengebilde, 
auf das die anderen Autoren, wie e s  seheint, gar nicht Rfieksieht nahmen, 
ieh selbst erst in dem letztsecirten Falle aehte~e: das obere Ganglion des 
S:~mpathieus. In dem l e t z t u n t e r s n e h t e n  F a l l e  f e h l t e  d a s s e l b e ,  
das sonst aueh bei Neugebornen Meht zu finden ist. Wenn man nun be- 
denkt, dass aueh M a r e h a n d  (dieses Archly Bd. 81) einen Fall besehrieben 
hat, in welehem eine eelatante Beziehung in der Erkmnkung des Sympathi- 
eus za der der Nebennieren ,~orhanden war~ so kann man gerade in dem 
Fehlen dieses Organs den Grnnd zu einer Aplasie der Glandulae supra- 
rena]es flnden. Dieser Defect braucht woh]gemerkt nnr eine Aplasie, kein 
Fehlen der Nebennieren zu bewirken~ denn es ist mehr als wahrseheinlieh, 
dass aueh noch andere s~mpathisehe Apparate einen Einfluss anf die Ent- 
stehung der letzteren haben, so dass mit dom Wegfall des Ganglion cervieale 
supremnm sympathiei nur e i n  T h e i l  der die Entwicklung jener rhthsel- 
haften Organe bedingenden Nervenmassen fehlte, die noeh fibrig bleibenden 

wi]lkfirlichen KSrpermuskeln in ihrem Bestande sehr yon bestimmten 
nervSsen Centren beeinflusst~ obne dass jene ax~s Nervengewebe be -  
s t e h e n .  
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yon anderen Stellen herkommenden kfinnten .immerhin Nebennieren, wentl 
anch in mangelhafter Entwicklung, entstehen lassen. Die F~lle yon wirk- 
lichem Feblen derselben, die ich selbst nicht beobachtet habe, mfissten dann 
auch mit einem Defect dieses Restes der nervSsen Apparate zusammenfallen. 
Welches dieser Rest ist, mfissen weitere Untersuehungen lehren. Jedenfa.lls 
war in meinen Fgllen der Brustsympathicns incl. der Splanchnici vorhan- 
den. Ueber das Ganglion coeliacum hingegen kann icb nichts Sicheres an- 
geben. Hierfiir mtissten ausgedehntere vergleiehende Untersuchungen mit 
den Ganglien normaler Kinder gemaeht werden, die anzustelten ich nicht in 
der Lage war. 

Wenn ich nun gerade mit Rticksicbt auf diesen Sympathieusdefect, auf 
den in Zukunft wohl besonders zu achten ist, meinte, dass die Nebennieren- 
aplasie nicht ohne Weiteres yon der Hirnaplasie abhinge, so geschah dies 
deshalb~ well ja sehr wohl dureh die am Kopfende sich abspielenden Ent- 
wicklnngsanomalien auch eventuell der S),mpatbicus d i r e c t  mit betroffen 
sein k e n n t e .  Doch ist dies auch nicht nS th ig .  Wir wissen noeh so 
wenig tibet" die geheimniss~otlen Beziehungen des Halssympathicus zum 
Sch~delinhalt, dass der Defect des ersteren immerhin aueh als eine Folge der 
mangelhaften Ansbildung des Centralnervensystems gedacbt werden k5nnte. 
In diesem Falte wiirde, das Fehlen des Ganglion snpremum sympathici so- 
gar als constant "~orausgesetzt (was ja erst zu beweisen w~re), doch die 
d i r e e t e  Ursaehe ffir den Nebennierenausfall im ttirndefect zu suchen sein 
und der WegfaI1 des SNmpathieusabscbnittes mlr den Wegfall eines ~I i t te l -  
g l i ede s  zwischen diesen Vorg~ngen bedeuten. Diese Fragen kSnnen nile 
~orl[~ufig nnr als MSglichkeiten erSrtert werden. -- 

Von besonderem theoretischem Interesse ist noch das mikroskopisehe 
Verhalten der Nebennieren, tiber welches ieh bei den bisherigen Bearbeitern 
dieses Gegenstandes keine Angaben finde. Viele Antoren sind bekanntlich 
der Meinung, class nut die Marksubstanz der Nebennieren, nicht ihre Rinde 
mit dem Nervens),stem in Beziehung stfinde. Es mtisste demnach in unse- 
rein Falle die Nebennierenrinde yon normaler Besehaffenheit sein nnd die 
Kleinheit dureh eine Aplasie oder ein Feh]en der Marksubstanz bedingt sein. 
Das ist aber nicht der Fall. Auch die Rinde ist wesentlich aplastisch nnd 
zwar in ~hnlichem Grade, wie die (vorhandene) Marksubstanz. Der Durch- 
schnitt einer solchen Hemicephalennebenniere sieht ganz dem einer normalen 
~hnlich, mlr dass Alles gewissermaassen en miniature sich darsiellt. Bei 
der Dunkelheit, die immer noeh fiber der ganzen Lehre ~on den ~Nebennieren 
schwebt, werden einem solehe ,Widersprtiche" nieht auffallend erscheinen, 
aber sie mfissen immerhin registrirt werden. Mit der Ansicht J a n o s i k ' s ,  
dass beide Abtheilnngen der Nebennieren einen gemeinschaft]ichen Ursprung 
haben, l~sst sich hingegen meine Beobaehtung woh] vereinigen. 


