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die Bedeutung sensibler Nerven nicht  zu haben scheinen, denn 
der genanate Forscher durchtrenate .wiederholt ,die vier ul~en 
Kehlkopfaerven" (i. e. die Nn. ]aryag. sup. und infer.) und ~tzte 
dann das Inhere des Larynx, ohne eine l~eaetion in Form einer 
Schluckbewegung oder Schmerzens~0sserung zu erhalten. 

XXIII. 

Beitr~ige zur Kenntniss der Missbildungen in 
der Kopf- and tlalsgegend). 

Von K. v. Kostanecki ,  
V o l o n t ~ r - A s s i s t e n t e n  a m  }:, ~ n a t o m i s c h e n  I n s t i t u t  i n  Be r l i n .  

(ttierzu Taf. XII.) 

I. Ein m e n s c h l i c h e r  Un'terkiefer  mit  e inem acces sor i -  
schen Gelenk l inkerse i t s  (Fig. 1). 

Anfang M~irz 1890 fand ich auf dem Priiparirsaal des hiesigen I. ana- 
tomischen Instituts eine Anomalie am Unterkiefer, wie sie bisher wohl noch 
nieht beobaehtet wurde; wenigstens bin ich in den Werken fiber Missbildun- 
gen and in sonstigen Quellen~ wo diesbezfigliche Angaben vermnthet werden 
konnten, auf keine Beschreibung gestossen, welche auch nur im Eatferntesten 
mit der vorliegenden Missbildung verglichen werden konnte. 

An einem vom l~umpfe bereits getrennten Kopfe, an dem gerade die 
Pri~paration der Muskelursprfinge in der Retromaxillargegend begonnen 
wurcle, bemerkte ich einen eigenthfimlichen Knochenfortsatz in der Geffend 
des I~nken Unterkiefcrwinkels, der sich iiber die RetromaxiIlargegend hin bis 
an die Sch~delbasis zu erstrecken schien. Wegen dieses auffallenden Be- 
fundes wurde eine genauere husarbeitung des Pr~iparats vorgenommen, and 
es zeigte sieh, dass dieser in der That yon dem Unterkiefer bis zur Seh~del- 
basis sieh erstreekende dieke Knochenbalken aus drei Theilen zusammen- 
gesetzt war: zun~chst aas einem breiten, abet kurzen Kaoehenvorsprung, der 
sieh yon dem hinteren Rande des unteren Endes des aufsteigenden Unter- 
kieferastes entwiekelte (Uk.u dann aus einem dieken~ rundlichen~ naeh 

i) Die in den drel ersten hbsehnitten beschriebenen PrSparate wurden in 
der anatomischen Section des X. internationalen medieinischen Con- 
gresses demonstrirt. 
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nnten breiter werdenden Knochenfortsatz% der sich yon der Sch[idelbasis 
genau an der Stelle, we sonst der Processus styloides ]iegt, herabsenkte (pr. st.); 
und zwischen beiden war ein rundlich-pIatter Knochen yon etwas unregel- 
m~issiger Gestalt (Zw. Kn.) eingescha]tet. Zwisehen dem letzteren and dem 
oberen sowohl~ als auch dem nnteren Kaochenfortsatz befand sich je eine 
Pseudarthrose ~oa unregelm~ssig gestalteter Fl~che, deren Ebene jedoeh im 
Allgemeinen sch6ig yon oben nach unten verlief. Bride Pseudarthrosen 
waren ausserlich yon sehr straffem fibrSsem Bindegewebe bedeekt, das auch 
auf die beiden Knoehenforts~tze eine Strecke writ sich fortsetzte and den 
dazwisehen liegendea Knochen vSllig verdeckte. Bei den 0effnungsbewegun- 
gen des Unterkiefers warden jedesmal aueh gleichzeitige Bewegangen in den 
beiden Pseudarthrosen zwischen den Knochen wahrgenommen. Der eigent- 
lich feste Theil war nur der yon dee Seh~delbasis sieh heraberstreekende 
Knochenfortsatz; der untere veto Unterkiefer kommende Knochenvorsprung 
bewegte sich bei der ErSffnung des Mundes natfirlich jedesmal nach hintea 
and oben mit dem letzteren und versehob sich zun~cbst in der nnteren 
Pseudarthrose gegen den Sehaltknochen, dann dr~,ngte er diesen rein mecha- 
nisch vor sieh her~ wodureh sieh dieser dana seinerseits gegen den festen 
oberen Knoehenfortsatz bewegte. Dem Vorhandensein dieses Sehaltstfiekes, 
das vSllig wie ein knSeherner Meniscus fungirte, und alas, zumal mit Hin- 
sieht auf den schr~gen Verlauf der Gelenkebenen, eine ziemlieh ausgiebige 
Beweglichkeit der Theile gegen einander gestattete, ist es wohl zuzaschrei- 
ben~ dass die Er5ffnung des Kiefers auf keine Sehwierigkeiten stiess, der 
~Iund konnte vollkommen normal writ geSffnet werden, ohne dass sich auch 
beim ~Iaximum der ErSffnung die Kaoehen gegen einander anstemmten. 

Die angrenzenden Theile zeifften in Folge dicser abnormea Bildangen 
manehe Ver~nderungen. Der Unterkiefer war an seiaem WinkeI abnorm ge- 
staltet. ~Ian kann sagen, dass ein Unterkieferwinkel linkerseits vollkommen 
fehlte~ indem der untere Rand des Bogens des UnterkieferkSrpers and der 
hintere Rand des aufsteigenden Astes nieht, wie gewShnlich, beinahe re&t- 
winklig zusammenstiessen~ sondern mehr unmittelbar in nach hinten con- 
vexem Bogen in einander fibergingen. Den Wegfall dieses Theils des Unter- 
kieferkSrpers veranschaulichen aueh folgende Zahlen: Der senkrechte Abstand 
yon der Spitze des Processus coronoides zum unteren gande des Unterkiefer- 
bogens betrug an der rechten (normalen) Seite 6~4 cm~ links 5,S era; der senk- 
reehte Abstand yon dem tiefsten Punkt tier Ineisura mandibular z~m unteren 
Rande des Unterkiefers reehts 5 cm, links 4~1 cm; der Abstand yon dem 
Gelenkk5pfehea des Processus eondyloides zu dem der senkreehten Linie zu- 
n~chst gelegenen tiefsten Punkt des unteren Randes des Unterkiefers rechts 
6~4 cm, links 5~4 era. Der Mangel eines eigentliehen Unterkieferwinkels hatte 
einige Abweiehungen in dem Ansatz des M. masseter und des M. ptery- 
goideus int. zur Folge. Bride Muskeln reiehen bekanntlieh mit ihrem An- 
satz bis an den unterea Rand des Unterkiefers~ den Angulus selbst aussen 
bezw. innen verdeekend; in unserem Falle hSrte abet der Masseter~ der sonst 
normal ausgebildet war, schon etwas hSher auf und inserirte an mehrerea 
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an der Aussenseite des Unterkiefers slchtbaren flachen HSekern. Der M. 
pteryg, int. war otwas sehwS~cher entwiekelt, als der der reehten Seite und 
reichte mit seinem Ansatz nieht ganz an den Unterkieferrand heran. Die 
n~here Untersuehung des yon der Seh~delbasis sieh herabsenkenden Fort- 
satzes ergab, dass er die Stelle des Proeessus sty!oides vertrat, den er im 
Umfange vielfaeh /ibertraf. Die Umgebung dieses abnormen Proe. styloides 
war normal. Von den ~luskeln, die am Proe. styloides entspringen, war der 
M. stylo-pharlgng'eus und stylo-glossus vorhanden, der stylo-pharyngeus ent- 
sprang fleisehig yon der medialen Flitehe des breiten Fortsatzes, der stylo- 
glossus grSsstentheils sehnig yon der Vorder- und Seitcnfliiehe des unteren 
Endes desselben. Ein M. stylo-hyoideus fehlte vollkommen; fr/iher sehon, 
bei Priiparation der Zungonbeingegend, wurde yon tIerrn Stud. reed. Z., 
einem sehr zuverl~ssigen Pri~parator, der Nangel dieses Muskels bemerkt. 
Ob dieses lediglieh eine Folge der vor]iegenden Missbildung ist, l~sst sieh 
nicht entseheiden, da der Muskel aueh sonst bisweilen fehlen kann. Das 
Ligamentum stylo-hyoideum verlief yon der hinteren Fliiebe des Knoehen- 
fortsatzes normal naeh abw~rts gegen das kleine Zungenbeinhorn. Dagegen 
fehlte ein Ligamentum stylo-maxillare vollkommen. 

Von sonstigen AbnormitS~ten war an dem Kopfe niehts naehzuweisen. 
Das iinssere und mittlere Ohr, vor Allem die GebSrknSehelehen, die darauf 
bin speeiell untersueht wurden, zeigten keine Abweiehungen. 

Bei tier Frage, was diese Missbildung zu bedeuten habe und 
wie sie entstanden sei, mtissen wir zwei MSgliehkeiten in's Auge 
fassen: entweder ist die Abnormit'~t spontan entstanden, oder sie 
ist die Folge eines Traumas. 

Genaue Erkundigungen fiber die Herkunft des Pr~iparats er- 
gaben, dass der Kopf vonder Leiehe des am 18. Februar 1890 
im hiesigen st~idtischen Krankenhause Moabit an Phthise gestor- 
bench 64j~ihrigen Arbeiters Ft. Holz herstammte. Anamnese und 
Status in den betreffenden Krankenjournalen enthielten nichts, 
was auf die Missbildung Bezug Mtte. Naehfragen bei den 
ttinterbliebenen des Mannes ergaben, dass weder seiner Um- 
gebung noch ibm selbst irgend etwas UngewShnliehes an seinem 
Unterkiefer je aufgefallen war. Seine Frau, die ihn yon Kind- 
heit an zu kennen angiebt, behauptet mit Bestimmtheit, dass er 
hie Bin Trauma oder dergleichen gegen den Unterkiefer erhalten 
und dass er beim Kauen und Aehnlichem nie fiber irgend welehe 
Besehwerden geklagt habe. 

Wenn demnaeh die MSglichkeit der Entstehung durch ein 
Trauma auszusehliessen ist, wof~ir aueh anatomiseh keine An- 
hattspunkte vorliegen, so kann diese Abnormit~t nut spontan 
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entstanden sein. Dabei ist es, glaube ich, unzweifelhaft, dass 
die Missbildung nicht im Ansehluss an entwickelungsgesehieht- 
lithe Vorg~nge ihre Erkl'~rung finden kann ; in keinem Stadium des 
Embryonallebons zeigt nehmlieh das Viseeralskelet einen Zustand, 
auf den sieh einc bewegliche Vcrbindung zwisehen Unterkiefer 
(erstem Visceralbogen) und Proe. styloides (zweitem Viseeralbogen) 
zuriiekf/ihren ]iesse. Ebenso ist es ausgesehlossen, dass der Be- 
fund auf vergleichend-anatomischem Wege erkls werden kSnnte. 

Die Missbildung ist, glaube ich, ziemlieh allm~hlich zu 
Stande gekommen; und zwar ist die primal.re Ursache der StS- 
rang der ganzen Lage der Dingo nach, in einer iiberm~ssigen 
Entwickelung des Processus styloides, sowie in tier VerknSche- 
rung des Ligamentum stylo-maxillare zu suchen. Indem nun 
die VerknSeherung des Ligaments vor sieh ging, musste es all- 
m~hlich zu einem Conflict mit dem Unterkieferknochen kommen, 
und darauf ist wohl die Bildung der Pseudarthrosen zuriickzu- 
ftihren. Der Mangel einer differenzirten Gelenkkapsel~ die nur 
an die Bewegungen des Unterkiefers angepasste Verschiebbarkeit 
der Pseudarthrosen, die unregelm~ssigen Verschiebungsfl//chen 
derselben sprechen entschieden daf/Jr, dass sich die Pseudarthro- 
sen hier erst mit gewissen Sehwierigkeiten kitmpfend gebildet 
haben, und dass darin kein morphologisch selbstgndiges Gebilde 
gesucht werden kann. Dass die Breite and Dicke der zusammen- 
stos'senden Knoehentheile welt fiber das normale Maass des Li- 
gaments und des Proc. styloides hinausgeht, beruht wohl darauf, 
dass die sich erst allmghlich an einander anpassenden Theile in 
den Zustand eines abnormeu Reizes versetzt wurden, wodurch 
sieh die starke ttyperplasie derselben erkl~xt. 

Die anderen Formver//nderungen des Unterkiefers~ sowie die 
Einzelheiten der Umgebung erkl~ren sich leieht durch Anpassung 
an die einmal begonnene StSrung und sind woh] nur als secun- 
dii, re daran sich ansehliessende Vorgs anzusehen. 

Erklgrung tier Abbildung. 
Fig. 1. ~u.G. ~usserer GehGrgang; c.m. Cellulae mastoideae im Durchschnitt; 

m.st.g. ])I. stylo-glossus; m.st.ph. M. st'yio-pharyngeus; m.t.M, tem- 
poralis; pr.st. Processus styloides; T.m. Tubercula, we]che dem Mas- 
seter zum Ansatz dienten; U.C~.K. Unterkiefergelenkkapsel; U.K.V. 
Unterkiefervorsprung; Zw.Kn. eingeschalteter ZwischenkrLochen, 
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II. Ein Lamm mit  e inem acces s or i s chen ,  am unteren 
Theile  des ~usseren Ohrs gelegenen Munde (Fig. 2 und 3). 

Das LammI), an dam ieh diese Missbildung zu beobaehten Gelegenheit 
hatte~ war ungef~hr eia halbes Jahr alt~ es befand sieh in gutem Erni~hrungs- 
zustande, obgleich as, wie ieh einer brie~lichen Nittheihmg des Zusenders 
entnehme, in seiner Entwickelung seinen Altersgenossen gegenfiber etwas 
znrfiekgeblieben war. Die Nissbildung wurde erst 14 TaRe vor der Zu- 
sendung ~om Seh~fer entdeekt, als das Thief gescheren warden sollte. 

Die Missbi]dung betrifft das reehte ~nssere Ohr, und zwar nur dessen 
nnteren TheiI; der obere Theil der Ohrmusebe] bis zur 'ausseren Oeffnung 
des Geh6rgangs zeigt, mit dam der ]inken normalen Seite vergliehen i keine 
Form- ~,nd keine GrSssenunterschiede. Die ~tussere Oeffnung des Oehfrgangs 
(Fig. 2 i~u. G. 0) ist aueh an der norma]en Stelle gelegen und wird naeh 
oben und hinten yon ;ollkommen normal gestalteten Theilen der Ohrmusehel 
umgeben. W'ahrend sie abgr am normalen 0hr etwas tlef verborgen ist, da- 
dureh~ dass der hohe Tragus, der zugleieh ihre vordere Wand bildet, und 
der Antitragus~ der ~on dam ersteren kaum dutch eine Fossa intertragiea 
gesebieden ist, den unteren Theil der MnsehelhSble fiberwSlbt, liegt sie bier 
frei zu Tage. Ein Tragus und Antitragus fehlt nebmlich gfinzlieh, und ihre 
Stelle vertritt ein nach unten und etwas seitw~rts vonder i~ussere n Oeffnung 
des GehSrgangs gelegener Wutst, der ~usserlich yon behaarter Haut; inwendig 
yon Schleimhaut bekleidet ist (Fig. 9. a. U. L.), und yon dessen innerer Fli~che 
ein wohl ausgebildeter Zahn sieh erhebt (Fig. 9. nnd 3 Z). Der Wulst ragt 
mitten unter den umgebenden Theiien stark hervor, er ist nur mit dam in- 
neren sowie unteren Rande angewaehsen~ wiihrend sein oberer nnd hinterer 
Rand fr'ei sind. Die gaare anf seiner ~usseren eonvexen Fl~ehe Slnd nieht, 
wie die Wollhaare der Umgebung" gekr~uselt~ sondern d~inner und gestreckt~ 
dabei einzelne etwas l~nger. Bei der Betrachtung der Eaarbekleidung des 
Wulstes kann ihre auffallende Aehnliehkeit mit dcm l]aarwuehs an  den 
Lippen des Thieres nieht entgehen; wie denn /iI)erhaupt die aussere Gestalt 
des Wulstes vSllig der ttNfte airier Unterlippe gleieht, die mit dam Rand, 
der dam medianen I)urehsehnitt der Lippe entspreehen wSrde, frei naeb 
hinten, mit dam Lippem-othrande frei riaeh oben sieht, w~ihrend die Stelle, 
die dam Mundwtnke], und der Rand, der dam Kinnrande entspreehen w/irde, 
den umgebenden Theilen angewaehsen sind; es gewghrt demnaeb der Wnlst 
das Bild der linken g~lfte der Unterlippe. Gegen den freien oberen Rand 
hin wird der Eaarwuehs allmS~hlich sehwiieher~ die tt~rehen warden kleiner, 
bis sie sehliesslieh ganz in derselben Weis% wie an der Unterlippe~ auf- 

1) Das Lamm wurde yon E[errn Rittergutsbesitzer Roehholtz aus Dobber- 
pbu] bei D51itz dam hiesigen anatomisehen institut zugeschlek~ und 
mir veto Herrn Geheimrath Prof. W a l d e y e r  zur nitheren Untersuehung 
fibergeben. 

Archiv f. pathol. An,~t. Bd. 123. Ilft. 3, ~ 7  
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hSren. Der obere Rand selbst ist von einer starken rSthlichen Schleimhaut 
bekleidet, die eine Streeke weit an dem freien g:usseren Winkel kleine seichte 
Rinnen, wie sie auch am mittleren Theile der Lippen zu sehen sind, auf- 
weist; der fibrige Theil des oberen Randes ist aber mit den an den Lippen 
der Wiederk~uer so schSn ausgebildeten eharakteristischen Papilleu (vg]. 
Fig. 2) besetzt, die sich weiterhin auch auf die innere concave Sehleimhaut- 
ftgtche des Wulstes fortsetzen (Fig. 3 P). 

Innen erhebt sich am Boden des Wulstes ein Schleimhauthfigel 
(Fig. 3 Z .F .W. ) ,  aus welehem der erw~hnte Zahn (Z.) hervorragt. Von 
diesem Hfigel, dem Zahnfleischhfigel, lgtuft nach "corn an der inneren Fliiche 
des Wulstes gegen den oberen Rand hin ein Schleimhautf~ltchen, das reich 
wiederum v51Iig an das Frenulum der Untertippe erinnert. Nach inncn yon 
dem Zahu und dem Zahnfleischhfigel setzt sich die Schleimhaut in eine 
breite Rinne fort, die gegen eine Oeffnung ffihrt (Fig. 2 a. (}.), welche an 
GrSsse der ~usseren Oeffnung des Geh6rgangs gleich ist; yon der "~usseren 
Oeffnung des GehSrgangs selbst ist diese Oeffnung etwa 0,6 cm entfernt und 
yon ihr durch Vorsprfinge der Ohrmuschel getrennt, die aueh im normalen 
0hr die hintere Wand des GehSrgaags bilden; diese accessorisehe Oeffnung 
liegt also in der Concha der 0hrmuschel. Von dem Zahnhfigel verl~iuft 
gegen diese Oeffnung nach innen in der sonst glatten Schleimhaut ein klei- 
nes F~ltchen, das mit kleinen, in einfacher Reihe angebrachten P~tpillen be- 
setzt ist und allm~hlich nach innen zu sich verliert. Es sei hervorgehoben, 
dass in der MundhShle beim Sehaf yore inneren Alveo[arrande ungef~hr in 
der Gegend des lateralen Sehneidezahns her sieh eine Leiste erhebt, die auch 
mit Papillen, ~hnlich denen an den Lippen, besetzt ist. 

Bei der nunmehr vorgenommenen Preparation zeigte es sieh, dass die 
mit Schleimhaut ausgekleidete Rinne~ die wir his zu der ungewShnliehea 
Oeffnung in der Ohrmuschel verfolgt hatten, sich nach innen zuni~chst in 
einen etwas ger~umigeren, yon glatter Schleimhaut ausgek]eideten Raum 
(Fig. 3 m.P.H.) fortsetzte und dann weiter einw~rts unmittelbar in die Tuba 
Eustaehii (Fig. 3 T.E.) fiberging, die am distalen Ende nut. wenig breiter 
als normal war, gegen den Pharynx hin abet und namentlich am Ostium 
pharyngeum selbst keine Abweiehung yon dem gewShnlichen Verhalten zeigte. 
Der Knorpel der Tuba erwies sich als vSllig normal, und yon den Tuben- 
gaumenmuskeln bot der Tensor yell nichts Abnormes, dagegen war der Le- 
vator veli schw~ieher entwickelt und nieht~ wie gew5hnlich, an der Bulla 
ossea nnd einem sich davon medianw~rts erstreckenden Fortsatze befestigt, 
sondern entsprang an dem die missgebildete PaukenhShle umgebenden Binde- 
gewebe. Wegen des Zusammenhangs mlt der Tuba Eustachn lag es nahe, 
den etwas weiteren P~aum, in den wir durch die abnorme, in der Concha 
gelegene Oeffnung gelangten, als die PaukenhShle aufzufassen. Allerdings 
weicht das Bild wesentlich yon dem einer normalen PaukenhShle ab: Eine 
Bulla ossea fehlt vollkommen, der Hohlraum ist viel geringer~ als der tier 
normalen PaukenhShle und wird unten-medianw~rts gar nicht yon Knochen 
begrenzt~ sondern seine Schlcimhantbekleidung ruht lediglich auf Fett uad 
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Bindegewebe. Die Wiinde enthaltea keine Oeffaungen, die als Spuren des 
~oramen ewte oder rotuadnm gedeutet werden kSnnten, es liogen darin 
keine GehSrknScbeteben, and ebensowenig fiadet sicb eiae an das Trommel- 
fell erinnernde Bildung vor (vergl. Fig. 3). 

Bei der Preparation des Wulstes selbst zeigte es sieh, dass yon dem 
Hautmuskel eine deutliche Muskelmasse sich uater die Haut dieser aecesso- 
rischen Unterlippe begab und in derselben inserirte. Sodann fand sich dar- 
unter ein kleiner Knocben, in welchem der Zabn befestigt war. Die Gestalt 
des Knochens, den ich als das Rudiment eines zweiten Unterkiefers anffassen 
mSchte, war etwas rundlich-l~nglich, die L~nge betrng 1,5 cm, die Breito 
3--4 ram. Er lag ziemlieb locker in dem umgebenden Bindegewebe, nur ging 
yon seinem unteren Ende eia Band naeh oben ab, das gegea den iiusseren 
GehSrgang verlaufend, in dem Bindegewebe desselben sieh verlor. An das 
untere Ende des Knoehens befcstigte sich ein starkes Muskelbfindel~ das yon 
dem M. digastrieus sich abzweigte; darauf mug es wohl vor Allem beruhen, 
dass bei Lebzeiten des Thieres der zweite Mund beim Kauen mitbewegt wurde. 
An der Seite des ~fuskels lag eine kleine, aus mehreren Acini zusammen- 
gesetzte aecessorische Speieheldrfise, die etwa kleinlinsengross war, - -  Die 
Befestigung des Zahns in dem Knoeben ist ziemlich locker, da nur ein ge- 
ringer Theil desselben mit dem Knochen verbunden ist, wiihrend der Theil, 
der aus dem Zahnfleiseh frei bervorragt, sehr gross ist. Nut der oberste 
Abschnitt des letzteren liisst sieh mit der Zahnkrone vergleichen, die in 
ihrer Form an diejenige der Schneidez~hne und vor Allem an die des seit- 
lichen erinnert, nur ist sie etwas kleiner, als letztere. Dieser breitere Theil 
geht dann in einen liingerea, dfinneren, rundliehen Abschnitt fiber, dessert 
sehmales Ende mit dem Knocben znsammenh[ngt (vergl. Fig. 3). 

Der iinssere GehSrgaag zeigte einen knorplig-membranGsen und einen 
knSehernen Theil, die beide yon normaler Haut ausgekleidet waren. Der 
knorplige Theil verlief ziemlicb horizontal, der knScherne wandte sich dann 
einwi~rts und etwas aufw~irts; dabei zeigte es sich, dass der Knoehen fast 
den ganzen Umfang des Kanats nmgab, oben nut war ein kleiner Spalt in 
demselben, der yon Bindegewebe ausgeffillt war. Der GebSrgang endete 
blind, indem er sich nacb ianen etwas verengerte. Auf dem Knochen~ der 
den Geh~irgang umschloss, tag die vordere Wand des sis missgebildete :Pa~- 
kenhShle g'edeuteten Hohlraums; indem ich nnn die Schleimbaat desselben 
yon dem Knoehen abpr~iparirte, bemerkte ieb, dass da, we der knSeberne 
GchSrgang nach innen aufhSrte, die in der PaukenhShle selbst vermisste Ge- 
hSrknSchelehenkette nt~ben diesem Knochea und unter der Schleimhaut der 
PaukenhSh]e yon Bindegewebe eingehfi]lt dalagen (vergl. Fig. 3x). Ihre 
Gestalt war ziemlieh normal, namentlieh die des Hammers und Ambosses, 
weniger die des Steigbfigels~ tier als ein kleines~ dreieckiges Knochenpliitt- 
chen erschien. Der Hammer war mit seinem langen Fortsatze an die Hunt 
des oberen inneren Endes des Gehfirgang's befestigt und stand mi~ einem 
deutlichen, ~on dem normalen hi. tensor tympani sieh nut dutch die ge- 
ringere GrSsse unterseheidendea Muskel in Verbindung, Nunmehr wurde 

27* 
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der Knochen, der an der ~iusseren Seite de~" PaukenhShle lag und den Rah- 
men fdr den ~usseren Oeh5rgang abgab, also unzweifelhaft hler die Stelle 
des Tympanicum vertrat, herausgelSst; es gelang dies leicht, daer mit dem 
Felsenbein nur synehondrotiseh verbunden war. Seine Gestalt war eigen- 
th~imlich: oben ziemlieh breit and dick, mit hSckdger Obe~fl~ehe lief er 
nach unten in zwei spitze Stacheln, einea ~usserea l~ngeren and einen kfi,'- 
zeren inneren, aus, seine ~ussere Fl~che zeigte die tiefe, nach oben offene 
:AushShluug des vorhin erw~hnten Meatus auditorius externus. 

Ganz /%hnliche Missbitdungen, wie die eben beschriebene, 
sind schon einige Mule bei Schufen beobaohtet worden. 

O t t o ' )  war wohl der erste, der zwei derartige Fii]le be- 
schrieben und abgebildet hat. In den beiden vollkommen fiber- 
einstimmenden F~llen war die Ohrmuschel unten his zum GehSr- 
gang gespalten, yon dem aus eine mit Schleimhaut bedeckte 
Furehe zu dem iiberz/i.hligen Munde ftihrte. Davor befand sich 
eine kleine Lippe, die /~usserlich yon einer mit Wolle bekleide- 
ten Haut, innen yon einer mit Warzen und Papillen versehenen 
Schleimhaut bedeckt war; sie enthielt einen kleinen Kieferkno- 
chen, in welchem zwei yon Zahnfleisch umgebene Schneidez/ihne 
befestigt waren. Unter der ttaut der Lippe verliefen einzelne 
Fasern yon dem Hautmuskel, und an den kleinen Kieferknoehen 
befestigten sich Bfindel des M. digastricus. Eine Oeffnung, die 
zu den inneren Thei]en hKtte fiihren kSnnen, war nicht vor- 
handen. 

Es ist yon besonderem Interesse, dass das erste missgebil- 
dete Sehaf die Mutter des zweiten war. 

Sodann hat S. v. R o ~ c i s z e w s k i  ~) eine anatomisch sehr 
genaue Beschreibung eines /~hnlichen Falles gegeben. 

Da, wo sonst der Porus acusticus externus liegt, fund sich 
bei diesem Lamm eine Spalte, die mittelst eines langen weiten 
Kanals, der die Stelle der PaukenhShle and der Tuba Eustachii 
vertrat, in die RachenhShle miindete. Nach unteu yon dieser 
missgebildeten GehgrSffnung lag die Hs ~ines accessorischen 
Unterkiefers mit vier ZS~hnen, einer Lippe, die an der inneren 
Schleimhautseite mit Papillen besetzt war, and eine accessori- 
sche Zunge, die mit ihrer Wurzel nach innen in den falschen 

1) Monstrorum sexcentorum deseriptio anatomica. 1841. p. 2471 
~) Zur Kenntniss der Dignathie, Archly fiir patholog. Anatomie Bd. 64. 

S. 54o. 1875. 
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GehSrgang bineinging und sieh schliesslich im Rachen mit der 
linken Seite des eigentlichen Zungengrundes verband. Ausser- 
dem war noeh ein kleiner Knoehen etwas nach unten yon dieser 
accessorischen Unterlippe vorhandeu, den Ro~ciszewski als ein 
missgebildetes accessorisches Zungenbein auffasst. Eine Bulla 
ossea, ein Meatus auditorius osseus, ein Anulus membranae tyro- 
paul, some eine Membrana tympani waren nicht zu finden; das 
Tympanieum ersehien v511ig missgebildet in der Form eines 
l~nglichen, oben breiteren, nach unten spitz auslaufenden Kno- 
ehens. Die GehSrknSehe]chen lagen, yon Bindegewebe einge- 
schlossen, in einer Vertiefung an der Seite des umgestalteten 
h/iutigen GehSrkanals. 

So auffallend •hnlich aueh diese Beschreibungen und die 
meinige sind, so weisen sie doch in manchen Punkten sehr 
wesentliehe Untersehiede auf, die ich bier gleich hervorheben 
mSehte, ohne auf andere, wie Gestalt des accessorischen Unter- 
kiefers, Zahl der Z/~hne, Weite des Kanals namentlieh nach dem 
Pharynx zu, ein besonderes Gewieht zu legen. 

in dem Falle yon Otto sowohl, als auch in dem yon 
Ro~ciszewski war die iiussere Oeffnung und der gussere Ge- 
hSrgang selbst zu der aeeessorischen MundSffnung umgewandelt, 
w~ihrend in meinem Falle die /iussere OhrSffnung an der nor- 
malen Stelle gelegen war, und erst nach hinten davon, durch 
eine yon normalen Ohrmuscheltheilen gebildete Brficke getrennt, 
die accessorisehe Mund5ffnung sieh land. 

Sodann unterseheidet sieh Ot to ' s  Fall yon dem meinigen 
und yon dem Ro~ciszewski ' s ,  dass eine Oeffnung, die zu den 
inneren Theilen hiitte fiihren k5nnen, nicht vorhanden war. Lei- 
der fehlen genauere Angaben tiber das Verhalten der Tuba, der 
PaukenhShle nnd des Trommelfelles. 

Der Fall v, R o ; e i s z e w s k i ' s  ist wiederum dadurch aus- 
gezeichnet, dass eine aeeessorische, mit Papillae filiformes be- 
deckte Zunge neben den andereu Theilen ausgebildet war, und 
sogar ein Rudiment eines zweiten Zungenbeins sich fund; wovon 
in meinem Falle keine Spur vorhanden war. 

Indem wit nun zu der Frage fibergehen, wie diese Form 
der angebornen Missbildungen zu erklii, ren sei, mfissen wir vor 
Allem einer Auffassung begegnen, die namentlich in der thief- 
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'~rztlichen Literatur verbreitet ist und dann durch die Heu- 
singer'schen Arbeiten auch in die weitere teratologische Lite- 
ratur Eingang gefunden hat. 

Bet Pferden wurden nehmlieh sehon 5fters F/ille yon, aller 
Wahrscheinliehkeit nach ~ihnlichen, Missbildungen beobachtet~), 
in denen 's unter dem Ohr Zs gefunden wurden, und 
daneben eine Oeffnung, die in einen yon Sehleimhaut ausgeklei- 
deten Kanal ffihrte. Leider war es mir nicht mSglich, alle hier- 
her gehSrigen F~lle im Original nachzulesen; in den mir zu- 
gs Arbeiten, sowie den gelegentlichen Referaten der 
fibrigen casuistischen Mittheilungen fund ich keine Angaben tiber 
eine etwaige vorhandene Lippe, und ebenso fehlen, wie Hen- 
s inger  ausdrficklich hervorhebt, siehere Angaben tiber das Vor- 
handensein eines Knoehens, sowie tibet" eine etwaige Verbindung 

m i t  inneren Organen (PaukenhShle, Luftsack, Schlundkopf). Ich 
kann somit auf die Frage nicht eingehen, wie welt die Aehnlich- 
keit mit der Missbildung beim Sehafe sich erstreekt, ein nicht 
unwesentlieher Unterschied besteht darin, dass die bet Pferden 
gefnndenen Z~hne2) stets Baekenzii, hne waren. 

1) Vergl. F ranck~ Mittheilungen der Veteriniirsehule in Mfinchen. 1863. B. 1. 
Gur l t ,  Magazin f(ir Thierheilkunde. Jahrg. XVIL S. 214. 
H e r t w i g ,  Praktisches Handbuch der Chirurgie ffir Thierii, rzte. Berlin 

1874. S. 807. 
H e u s i n g e r ,  Die Kiemenfisteln des Menschen and der Thiere. Deutsche 

Zeitschr. ffir Thiermedicin. Bd. II. S. 17 (daselbst eine Anmer- 
kung B e l l i n g e r ' s ) .  

L a n e i l l o t t i - B u o n s a n t  u n d G e n e r a l i .  Gazettemdd.-vdt. IIL 1873. 
R 5 ll ,  Oesterreichische Zeitschrift ffir Veterini~rkunde. Bd. XXIV. S. 132. 
W e h e n k e l ,  Xnnales de todd. v6tdrin. 1873. p. 400. 

Leider waren mir nut die Arbeiten yen H e r t w i g  und H e u s i n g e r  
zug~nglich, bezfiglich der fibrigen musste ich reich auf Referate be- 
schriinken. 

~) Das Auftreten yon Z~hnen hat dazu Veranlassung gegeben, die gauze 
Missbildung als ,,disloeirte Ziihne ~, ,verirrte Z~hne", ,Zahngeschwulst", 
,Zahncyste", ,,Dermeidcyste" zu bezeichnen. Es braucht wehl kaum 
hervorgehoben zu werden, dass diese Bezeichnung weder den anato- 
mischen Charakter der ~Iissbildung genauer wiedergiebt, noeh auch 
eine Erkliirung desselben liefert. Zudem sind die Ausdrficke ,,Zahn- 
cyste", ,Dermoidcyste" veto pathologisch-anatomisehen Standpunkte 
"~Sllig ,Jerfehl G indem wit als Cyste nur einen mit differentem Inhalt 
geffillten Hehlraum verstehen, der gegen die Umgebung durch eine 
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~' R o -  H e u s i n g e r  bemerk t  aber  bei Erw~hnung des t u l l e s  v. 

~ c i s z e w s k i ' s ~  dass die Analogie rai t  der bei Pferden beobach- 

te ten Missbi ldung u n v e r k e n n b a r  s e i ,  und wendet  auf  ihn die- 

selbe Erkl~irung an ;  er bezeichnet  ihn als , e i ne  vol ls t~ndige 

Fis te l  der ersten Kiemenspa l te ,  in welcher sich ein kleiner  Hin-  

terkiefer m i t  Z~hnen entwickel t  hat" .  Die Betonung des fistu- 

15sen Charakters  der Missbi ldung hat te  wohl ihren Grund darin,  

dass beim Pferde in der Tha t  am ~usseren Ohr Fis te ln  vor- 

kommen~) ,  die auch beim Menscheu gar n icht  selten gefunden 

werden~);  bei anderen  Thie ren  d~irften sie wohl auch bisweilen 

Bindegewebsmembran oder dutch complicirter gebautes Gewebe abge- 
schlossen ist, was auf diese F~lle in keiner Weise sich anwenden l~sst. 

~) Sichere Angaben fiber das Vorkommen dieser Fisteln finden wir bei 
t t e r tw ig  (Praktisches Handbuch der Chirurgie ffir Thier~rzte, Berlin 
1874~ S. 807): der sie fifters am i~usseren gande des unterea Endes der 
Ohrmuschel gesehen zu haben angiebt. Der Kanal butte eine rundliche 
Oeffnung, aus der eine weisse, sebr z~he, mit Eiweiss gemengte Flfis- 
sigkeit aussickerte; mit einer Sonde konnte man stets naeh abwi~rts, 
oft bis~5 cm tief eindringen und zuweilen war der KanaI an seinem 
Grunde saekffrmig erweitert. 

~) Bezfiglieh der morphologisehen Stellung dieser Fisteln und ihres Ver- 
h~ltnisses zu den Kiemenfisteln vergl, eine Arbeit, die ieh vet Kurzem 
mit meinem Freunde verfffentlieht babe (K. v. K o s t a n e e k i  und 
A. v. ~Iiel ~ e k i, Die angebornen Kiemenfisteln des Menschen. Ihre ana- 
tomische Bedeutung und ihr Verhi~ltniss zu verwandten branehiogenen 
~Iissbitdungen. Dieses Archiv Bd. 1,90 u. 121. 1890). Ich babe damals 
bereits hervorgehoben, dass die bei Pferden und Sehafen vorkommenden 
Zahnbildungen am iiusseren Ohr mit den gewfhnliehen Ohrfisteln nicht 
zu homologisiren sind, sondern eine viel complicirtere Entwickelungsstf- 
rung darstellen; auch habe ich damals diese Arbeit in Aussicht gestellt. 

L e o n h a r d t (Z eitsch rift ffir praktisch e Veteriniir~irzte. L Jahrg. S. 11. 
1873) beschrieb eine seit Oeburt bestehende, in der )litte zwischen 
Griffelfortsatz des Oberhauptbeins und dem Winkel des grossen Zun- 
genbeinhorns auf dem M. masto-styloideus und stylo-maxillaris gelegene 
Oeffnung, yon welcher aus man einen yon Pf~asterepithel ausgekleideten 
Kanal 3 Zoll naeh abwarts verfolgen konnte, der in einem gohlraum 
blind endete. Es ist wohl richtig, wenn L e o n h a r d t  diese Fistel in 
die Kategorie der Halskiemenfisteln stellt~ mit Unreeht bezweifelt er 
abet die Angaben anderer Autoren fiber das Vorkommen you Z~hnen 
in der Ohrgegend und vermuthet~ es w~ren keine eigentlichen Z~hne 
gewesen; falseh ist es auch, wenn er letztere Beobachtungeu gleieh- 
falls in die Kategorie der Halskiemenfisteln stellt. 
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auftreten, doch entziehen sie Sich zu leicht der Beobachtung. 
Es muss nun aber hervorgehoben werden, dass der Charakter 
der Ohrfistel ein ganz anderer ist, als der des Kanals einw~irts 
yon der accessorischen MundSffnung (wenigstens beim Schaf, ob 
auch beim Pferde, vermag icl] nicht zu entscheiden). Die Ohr- 
fistel endet nach innen stets blind, ist yon sehr geringer Breite, 
und das iiussere Ohr ist im Uebrigen gewShnlich vSllig normal. 
Der naeh innen fiihrende Kanal bei unserer Missbildung hat aber 
stets eine betdichtliche Dimension, communicirt meist mit der 
Rachenh5hle und ist mit einer auffa]lenden Missbildung der Ohr- 
muschel verbunden, indem Theile derselben vSllig fehlen und 
durch ganz heterotype Gebilde ersetzt sind. Diese diirfen abet 
nicht als eine rein accidentelle und nebens~chliche Complication 
der Fistel angesehen werden, sondern ihr Auftreten ist es gerade, 
welches der Missbildung ihr eigenthfimliches Gepdige verleiht 
und vor Allem eine genauere entwickelungsgeschichtliche Her- 
]eitung erfordert. 

Dem anatomischen Charakter der Missbildung wurden, glau- 
ben wir, viel mehr diejenigen Autoren gerecht, welche in den 
in ihr auftretenden Z~hnen eine Wiederholung der in der Mund- 
hShle vorhandenen Z~hne, in dem Knochen, worin die Z~hne 
gew5hnlich befestigt sind, eine Andeutung eines accessorischen 
Unterkiefers, in dem eigenthfimlich gestalteten Hautwulste eine 
Wiederholung der Lippe, schliesslich in dem innen von Schleim- 
haut mit Papillenbesatz ausgekleideten Kanal eine tier Mund- 
hShle ~hnliche Bildung erbliekten. So bezeichnet denn auch 
Otto seinen Fall als ,ovis ore supervacaneo sub aure sinistra 
instructa :' und spricht yon einem ,alterum quoddam osculum". 
Ro~ciszewski  fasst gleichfalls die Missbildung als einen ,durch 
Kiefer, Ziihne, Zunge und Lippen umfassten accessorischen Mund" 
auf und bezeichnet sie als ,,Dignathie", eine Bezeichnung, die 
Ro~ciszewski  von Gurl t  1) entlehnt hat, bei welchem ieh unter 
dieser Kategorie einen sehr interessanten Fall mitgetheilt finde, 
der auch ffir die Beurtheilung unseres Falles, wie dieser Kate- 
gorie der Missbildungen fiberhaupt, yon grSsster Bedeutung ist: 

1) Handbuch der pathologischen Anatomle der Hausthiere, Berlin 183% 
II. w 195 S. 223 u. w 326 S. 353. 
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Von Meyer 1) wurde ein Hammel beschrieben, der an der 
re&ten Seite ganz nahe am Winkel  des Unte rk ie fe r s  
eine zweite MundSffnung hatte, aus welcher bisweilen yon dem 
angenommenen Getr~;nk etwas herausfloss. Der Mund hatte 
deutlich zwei Lippen. Hinter tier Unterlippe zeigten sich 
Schneidezghne in den Alveolen des zweiten Unterkieferknochens, 
an welchen verschiedene Portionen des Hautmuskels, des M. bi- 
renter maxillae und der seitliehen Zungenmuskeln gingen. Die 
Mund5ffnung ffihrte in einen yon einer dicken Fleischhaut ge- 
bildeten Kanal, der mit einer 3 Linien weiten Oeffnung vor 
dem Gaumensegel  in die grosse  MundhShle miindete. 
In dieser kleinen MundhShle lag eine kleine Zunge, welche 
sich mit der grSsseren Zunge an der rechten Seite der Wurzel 
verband. 

; . 

l)ieser Fall, dessert Analogie mit den yon Rosc lszewski ,  
Otto und mir mitgetheilten wohl unverkennbar ist, bsweist, dass 
die Missbildung keineswegs an das gussere Ohr gebunden ist, 
und dass sowohl die iiussere Oeffnung ausser dem Bereiche des 
letzteren liegen kann, als auch, dass der Verlanf des Kanals und 
seine innere Miindung yon Tbeilen des 5~usseren Ohrs unabh~ingig 
ist. Dabei sei hervorgehoben, dass in dieser Beziehung mein 
Fall gewissermaassen eine Vermittelung zwischen den Beobach- 
tungen yon Otto, sowie Ro~ciszewski und dem Falle yon 
Gurl t  darstellt, indem bei Otto und t~o~ciszewski der ~ussere 
GehSrgang selbst in die accessorische MundSffnung umgebildet 
war, w/ihrend in dem meinigen dieselbe zwar im Bereiche der 
OhrmuschelhShle lag und in einen Kanal fiihrte, tier direct in 
die missgebildete PaukenhShle, sowie in die Tuba Eustachii 
iJberging, daneben jedoch eine vSllig normale 6ehSrSffnung und 
ein, wenn auch blind endigender, so doch eine Strecke welt 
vSllig normaler GehSrgang bestand. In dem Falle yon Gurlt  
lag die Missbildung ausser dem Bereiche des /iusseren Ohrs und 
hatte keine FormstSrung des 5,usseren und mittleren Ohrs zur 
Folge. 

~) Uebsr Missbildung und deren Eintheilung durch zwei eigene F~lle er- 
l~utert (Ein Schaf mit einem zweiten Munde am rechtsn Winkel des 
Unterkiefers). v. G r a e f e ' s  und v. W a l t h e r ' s  Journal der Chirm'gie 
Bd. X. H, 1. S. 65. Taf. II. Fig. ~. 
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Dass, wit bei den ~ilteren Autoren, die diesen Gegenstand 
erbrterten, zu einer Zeit, we die embryologische Forschung noch 
in der Wiege lag, vergeblich nach einer genaueren entwiekelungs- 
gesehichflichen Erkl~rung dieser Missbildung suchen wfirden, liegt 
auf der Hand. Ro~ciszewski war denn wohl auch der erste, 
der anf eine solche eingehen konnte, da damals bereits auf dem 
Geb[ete der Bildungsgeschichte des Kopfes und tlalses genauere 
Arbeiten vorlagen. Indessen gelangte er in seinen Schlussfolge- 
rungen zu Ergebnissen, die unserer Ansicht naeh unhaltbar sind. 
Sein Gedankengang war folgender: 

u den Visceralbogen enth~lt der erste, welcher zwischen 
dem ersten (Unterkieferbogen) and dem zweiten Visceralbogen 
liegt~ im ~usseren Theile die Anlage des Gehbrgangs, im inneren 
die der Tuba Eustachii and der Paukenhbhle. Die Entstehung 
des Mundes hat nun (durch Vorwaehsen tier Mundbucht gegen 
die blinde Kopfdarmhbhle and nachtriiglich eintretende Commu- 
nication durch Einreissen der Rachenhaut) ,eine so grosse Aehn- 
liehkeit mit der Bildung einer Visceralspalte, dass es nicht ver- 
kehrt ist, den Mund selbst eine Viseeralspalte (nut eine unpaare) 
zu nennen. Auf dieser Aehnlichkeit (bezw. Uebereinstimmung) 
beruht nun die Mbglichkeit, dass eine Visceralspalte sich ab- 
normer Weise in einen accessorischen Mund umzuwandeln ver- 
mag". ,Dabei fiberzeugen wit uns, dass Ohrtrompete and Mund- 
spalte verwandte Gebilde sind. Und verwandte Gebilde (d. h. 
solche, die in ihrer ersten An]age, in ihren allgemeinen Eigen- 
schaften morphologisch iibereinstimmen) kbnnen abnermer Weise 
einander vertreten. Auf dieser abnormen Vertretung beruht eine 
neue Gruppe yon Missbildungen; zu welchen ich auch die Digna- 
thie reehne" 1). 

1) Weniger Berechtigung noch, als diese Erbrterungen, haben die Be- 
merkungen R o ~ c i s z e w s k U s ,  we er als Thatsache hinnehmend, dass 
hier ein zweiter Mund an Stelte des Paukenkanals getreten ist, einen 
Vergleich zwischen diesem Prozesse and den Vorgb~ngen im Pflanzen- 
reiehe zicht, in denenes  dutch Reduction oder progressive Umbildtmg 
zum Ersatz yon Kelchbl~ttern durch Lanbblb.tter oder yon Blumen- 
bliittern durch Staubbliitter kommen kann. Aehnlich wie die Botaniker 
diese Umbildung der Blumenblhtter Antholyse bezeichnen, sucht 
R o g c i s z e w s k i  einen f/ir alle solche F~lle (aueh im Thierreich) an- 
wendbaren Namen ,Morpholyse" einzuffihren. Wit  nehmen yon diesem 
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Dieser Erkl~irungsversuch R o ~ c i s z e w s k i ' s  ist vSllig specu- 
]ativer Natur und stiitzt sich auf I-]ypothesen, die i~usserst ge- 
wagt sind, und ffir die es wohl unmSglich wi~re~ ein beweiskriif- 
tiges Material beizubringen; jedenfalls bietet er uicht das, was 
der Verfasset" anfangs in Aussicht gestellt, nehmlich einen Vet- 
such, im Anschluss an die entwickelungsgesehichtlichen Vorg~inge 
eine Erkl~rung der vorliegenden Missbildung zu geben. 

Wit halten es aber nichf ffir unmSglich, uns den Gang der 
entwickelungsgesehiehtlicheu Verh~iltnisse, die das Zustandekom- 
men dieser Missbildung herbeigefiihrt haben, veransehaulichen zu 
kSnnen, natfirlich nur so welt, als das morphologische Prineip in 
Betracht kommt, denn die physiologiseh-~tiologischen Momente, 
die dazu haben ffihren kSnnen, sind uns viillig unbekannt. 

Bekanntlich bildet in einem frfihen Entwiekelungsstadium 
der Darm eine vorn blind endigende Ausbuchtung, die Kopf- 
darmh5hle, welcher allm~ihlich von vorn her eine ectoderm~le 
Bueht entgegenw~ichst, die sogen, Mundbucht. Die Scheidewand 
zwischen der KopfdarmhShle und der Mundbucht besteht aus 
einer aus Entoderm uud Ectoderm gebildeten epithelialen Platte, 
dcr sogen. Rachenhaut ( R e m a k ' s ) .  Durch Eiureissen dieser 
Scheidewand erlangt nun der Darm eine offene Verbindung nach 
aussen. An der Seitenwand des seeund~reu Kopfdarms bilden 
sich nun bald mehrere, parallel hinter einauder verlaufende, 
entodermale und ectodermale Ausbuehtungen, die einander ent- 
gegenwachsen, so dass sicb die beiden Epithellagen beriihren. 
Solche inneren und ~usseren Furchen (Schlundfurehen, Visceral- 
furchen, Kiemenfurchen) kommen beim Mensehen und bei S~iuge- 
thieren nur vier zur vollen Ausbildung, uud dieselben werden 
yon einander dutch dicke Substanzstreifen abgegrenzt, die sogen. 
Scb]und- oder Visceralbogen. 

Wir lassen die sich an den weiteren Bogen abspielenden 
Vorgi~nge unberiieksiehtigt; uns interessirt nut das Schicksal des 
ersten Bogens (des Kieferbogens) und der ersten, zwischen dem 
Kieferbogen und dem Hyoidbogen gelegenen 5.usseren und inne- 
ren Furehe. 

Vorschlag Ro~'ciszewski's Notiz, halten ihn aber auf diese Miss- 
bildungsklasse nicht ffir anwendbar. 
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Der erste Visceralbogen begrenzt den Eingang zur Mund- 
bueht von unten und yon der Seite her und entsendet in seinem 
seitliehen Theil~ beiderseits Wfilste (die Oberkieferfortsittze), die 

medianwSzts gegen den unpaaren Stirnfortsatz zustreben und nun 
mit ihm zusammen den Eingang zur definitiven MundhShle yon 
oben her umgeben. Die beiderseitigen H~lften des ersten Visce- 
ralbogenpaares sowoh], als auch der folgenden Kiemenbogenpaare, 
erreichen sich nicht in der Mittellinie, sondern fassen ein breites, 
nut aus einer zweiblS~ttrigen Epithellage (dem Entoderm und 
Ectoderm) bestehendes Feld (das mesobranchiale  Feld yon 
His) zwischen sich, in dem sich, in der HShe des Zwischen- 
raums zwischen dem ersten und zweiten Bogenpaare, die Anlage 
des ZungenkSrpers, das Tuberculum impar yon His erhebt. 

Zu gleicher Zeit beginnt nun die zwisehen dem Unterkiefer- 
und Hyoidbogen ge]egene 5~ussere und innere Furche zu ver- 
streichen, mit Ausnahme ihres oberen Abschnitts, der im ~usse- 
ten Theile zum iusseren GehSrgang, im inneren zum Mittelohr 
wird, w//hrend die Scheidewand die erste Anlage des Trommel- 
fells darstel[t. Dieser Rest der inneren Tasehe (Sulcus tubo- 
tympanicus, S. pharyngo-tympanieus) vergr5ssert sich nun naeh 
oben, aussen und hinten dutch eine schmale Aussackung, deren 
epitheliale W//nde anfangs nur ein enges Lumen zwisehen sich 
fassen. An der Seite dieser Aussaekung, welche sich dann zur 
PaukenhShle umgestaltet, w~hrend der mediane Kanal zur Tuba 
Eustachii wird, liegen in gallertiges Bindegewebe eingeschlossen 
die GehSrknSchelchen (bezw. Geh5rknorpelehen) nebst ihren Mus- 
keln, welche erst dutch Schwinden des Gallertgewebes scheinbar 
frei in die Paukenh5hle zu liegen kommen; jedoch erinnert ihr 
Sehleimhautiiberzug und die Sehleimhautfalten, durch we]che sie 
an der Paukenhiihlenwand festgehalten werden, noch an den 
primitiven Zustand. Die ~iussere Furche wird dureh die R'~nder 
des ersten und zweiten Bogens umgeben, welche in gleichem 
Sehritt mit tier Entwickelung des Kopfes zu immer dickeren 
Wfilsten anwachsen, so class aus tier anfangs seichten Furche 
ein langer Kanal, der ~ussere GehSrgang wird. Im oberen '~usse- 
ren Theile erheben sich am Eingang zu diesem [(anal sowohl 
am ersten, als aueh zweiten Bogen mehrere HScker, aus denen 
sich die Ohrmuschel aufbaut. 
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Wie ist nun unsere Missbildung mit diesem normalen Ent- 
wickelungsvorgang in Eiuklang zu bringeu? 

Ich glaube, dass ihre erste Entstehung noch vor den Zeit- 
punkt fallen muss, we es zur definitiven Ausbildung der ersten 
i~usseren und inneren Visceralfurche kommt; frfiher schon muss 

da  aus irgend welcher uns unbekannten Ursache eine locale um- 
schriebene Doppelbildung desjenigen Abschnitts des den Eingang 
zur primitiven Mundbucht begrenzenden Bildungsmaterials ein- 
getreten sein, weleher spiiterhin zum Unterkieferbogen werden 
sell. Diese Doppelbildung ist abet keine Abspaltung und selb- 
stiindige Weiterentwickelung eines sonst zum Aufbau des nor- 
malen Unterkiefers erforderlichen 8tficks, da ja der Unterkiefer 
in allen den bisherigen Beobaehtungen vSllig regelmiissig ge- 
staltet und mit normaler Zahl der Zi~hue versehen war, sondern 
eine Mrkliehe Doppelbildung, eine Hyperproduction. 

Diese locale Hyperproduction ruff abet auch eine weitere 
StSrung der Umgebung hervor; ihrem Einfiuss, der sogar vSllig 
mechanisch gedacht werden kanu, schreibe icb es nehmlich zu, 
dass die normal bestehend% dfinne gerschlussmembran zwischen 
der ersten iiusseren Furehe und inneren Tasche eingerissen ist, 
und deshalb, wie in den Fiillen von Ro~ciszewski ,  yon Meyer- 
Gurl t  und yon mir, dieser Einriss zur freien Communication mit 
der RachenhSh]e geffihrt hat. Dass dieses Einreissen der Ver- 
schlussplatte nicht din'charts nothwendig erfolgen muss, beweisen 
die Fglle von Otto, in denen eine Oeffnung, die zu den inneren 
Theilen hgtte ffihren kSnnen,.vollkommen fehlte. 

Die Ausbildung des zweiten Kieferbogens kann an verschie- 
denen Stellen des normalen hgutigen Kieferbogens der Frueht 
entstanden sein, mehr dem dorsalen, oberen Theile desselben 
gen~hert oder weiter im unteren Theile gegen die Medianlinie 
bin. In den F/i~llen yon Otto und Ro~ciszewski  war die Bil- 
dung des aceessorischen Fortsatzes am weitesten nach oben er- 
folgt, das beweist der Umstand, dass die Bildung desselben dicht 
am /iusseren GehSrgang stattfand, wodurch derselbe vSllig miss- 
gebildet erschien; w'~hrend nun in dem Falle yon Otto diese 
abnorme Bildung keine weitere StSrung nach sich gezogen zu 
haben scheint, war in dem Falle yon Ro~ciszewski  in Folge 
davon die Verschlussplatte zwischen der /iusseren Visceralfurche 
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und der inneren Visceraltasche gerade an der Stelte eingerissen, 
wo sich das Trommelfell bilden sollte, and durch diese abnorme 
Communication ist aus dem Theile der inneren Tasche, der zur 
Tube and zur PaukenhShle werden sollte, im Verein mit dem 
�9 ~usseren GehSrgangstheil ein in seinen Wandungen vSllig miss- 
gestalteter Kanal entstanden. Daran schliesst sich mein Fall 
an~ wo der ~ussere GehSrgang normal blieb und der kleine Kie- 
fer sich erst daneben an der Stelle, welche das Tuberculum tra- 
gicum und antitragieum liefern sollte, entwickelt hat; der Einriss 
der Verschlussplatte ist dann dight daneben erfolgt in unmittel- 
barer N~he des gusseren GehSrgangs, so dass dadurch ein Zu- 
sammenhang mit dem Paukenh5hlentheil der ersten Visceral- 
tasche eintrat. In dem Falle yon Meyer-Gur l t  fand dagegen 
die Missbildung an einer viel tiefer gelegenen Stelle start; es 
kam dadurch auch ein vollkommen neuer, abnorm verlaufender 
Kanal zu Stande, wogegen dass ~iussere und mittlere Ohr vSllig 
normal bleiben konnte. 

Wo, wie in dem Falle von Ro~ciszewski  and mir die 
Tuba Eustachii frei mit dem ~.usseren so un~gestalteten Kanal in 
Zusammenhang stand, ist es nicht zu verwundern, dass es unter 
diesen abnormen u zur Bildung einer regelrechten 
PaukenhShle nicht gekommen ist, and dass die GehSrknGchel- 
then in dem umgebenden Bindegewebe liegen geblieben bind. 

Der iiberz/ihlige Unterkieferfortsatz ist offenbar mit allen 
denjenigen Wachsthums- und Bildungspotenzen ausgestattet, wie 
der eigentliche Unterkiefer, was sich darin zeigt, dass er die 
F~higkeit besitzt, Knochen, Musculatur, ttautbildungen (Haare), 
Ziihne und Schleimhautgebilde von dem Charakter derjenigen 
der normalen Unterlippe zu produciren. In dem Falle yon 
go~ciszewski  ist sogar noch die Bildung einer ZungenkSrper- 
hiilfte hinzugekommen, was mit Hinsicht darauf, dass die Zunge 
sich aus dem Gebiet, das an den ersten Kiemenbogen median- 
wiirts anst~isst, entwickelt, nur darauf hinweist, class hier noch 
ein hSherer Grad yon Verdoppelung (des Unterkieferbogens mit 
dem anstossenden Theile des mesobranchiaten Feldes) stattgefun- 
den hat. 

Wenn aber die verdoppelten Theile nicht die normale Ge- 
stalt und GrSsse erreichten, so ist dies wohl den ungfinstigen 
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ErnKhrungsverh'~ltnissen, in welchen sic sich zu dem normalen 

immer  mehr wachsenden Kieferbogen befinden, sowie ihren dif- 

ferenten, der Anpassung an die umgebenden Gebilde entrfickten 

Wachsthumsbedingungen zuzuschreiben. 

Ich wfirde demnach in embryologischer Hinsicht  d a s  W e -  
s e n  d e r  M i s s b i l d u n g  in d e r  E n t w i c k e l u n g  e i n e s  f i b e r -  

z ~ h l i g e n ,  z u r  P r o d u c t i o n  yon  G e w e b e n  u n d  O r g a n e n ,  
d i e  d e m  n o r m a l e n  U n t e r k i e f e r b o g e n  u n d  s e i n e r  U m -  

g e b u n g  e i g e n t h f i m l i c h  s i n d ,  b e f ~ i h i g t e n  K i e f e r b o g e n -  

f o r t s a t z e s  e r b l i c k e n ,  d e s s e n  A u f t r e t e n  j e  n a c h  s e i u e m  

S i t z e  g r S s s e r e  o d e r  g e r i n g e r e  S t S r u n g e n  im G e b i e t e d e r  

e r s t e n  K i e m e n s p a l t e  ( i n n e r e n  T a s c h e  und  ~ u s s o r e n  

F u r c h e )  z u r  F o l g e  ha t~) .  Diese Auffassung, welche sich auf 

1) Ich habe absiehtlich in die genauere Erkl~rung nur die F~lle yon 
Otto,  Gurlt~ Ro~ciszewski  und mir hineingezogea, da mir nur 
bei diesen das Wesen der Missbildung auf einem und demselben Prin- 
cip zu beruhen sehelnt; es giebt aber in der Literatur einige F~tlle, 
die sieh bieratt eng anseh]iessen. So namentlich eine yon i s r ae l  
(Ein Fall yon Verdoppelung der linken Unterkieferhglfte. Iaaug.-Diss. 
Berlin 1877) bei oinem, bis auf Spaltung des Tragus und des Ohr- 
lfippchens normal gebildeten, neugebornen Kinde beobaehtete Miss- 
bildung: an der linken Seite befand sieh ein nmfangreieher, bis zur 
oberen Halsgegend sich erstreekender Tumor, in dessert Tiefe ein 
knScherner Theil ffihlbar war. In der Gegend des Unterkieferwinkels 
erhob sich eine grSssere VorwSlbung, und naeh inuen und oben yon 
derselben ragte ein schriig verlaufender eylindriseher Wulst, dessen mit 
einer radi~r gestreiften lippenartigen Schleimhaut versehenes Ende fast 
rfisselartig fiber das Niveau der Wange hervorragte und einen Spalt 
aufwies~ in den die Sonde bis 1,8 cm welt eindrang. Der Wulst zeigte 
bei n~herer Beobaehtung deutliehe Bewegungen. Nach dem Mund- 
winkel za befand sich ein kleines, eine speichel~hnlicbe, mit Pflaster- 
epithelien vermengte Flfissigkeit best~ndig secernirendes Grfibehen. 
Nach der Exstirpation erwies sich der im Tumor ffihlbare Knoehen als 
eine rudiment~re Unterkieferhiilft% in der ffinf Zahnkeime eingebettet 
waren~ und an der Mnskelans~tze sicb fanden. Der Tumor am Unter- 
kieferwinkel rfihrte her yon der Cyste einer rudiment~r noeh nachweis- 
baren Speicheldrfise, deren Oeffnung das Grfibehen gegen den Mund- 
winkel darstellte. Der rfisselartige Wulst wird yon I s rae l  als ver- 
kfimmerter Mund aufgefasst, und die nach innen davon sich vorfindende 
Musculatur nebst dermi t  Papillae filiformes versehenen Schteimhaut 
ffir ein Aequivalent der Zunge. - -  Dieser Fall kann sieherlich aueh 



420 

das Princip e i n e r  l o c a l  b e s c h r ~ i n k t e n  D o p p e l b i l d u n g  stfitzt, 

ergiebt zugleich e in ige  Abweichungen yon den bisherigen An- 

schauungen fiber diese Missbildung. 
I s i d o r e  G e o f f r e y  S a i n t - I I i l a i r e  t) stell t  die grosseGruppe 

der ,,monstres doubles polygnathiens" auf, unter denen er drei, 

nut  graduell  versebiedene Klassen unterseheidet :  1) Epignathus, 

dessen eharakterist isehes Zeiehen darin besteht ,  dass Bin aeees- 
soriseher unvollkommener oder in allen Theilen mlssgebildeter  

Kopf an dem Gaumen eines zweiten yell entwiekelten Indivi- 

duums befestigt is t ;  2) Hypognathus,  der sieh dutch das Vor- 

handensein eines "aeeessorisehen Kopfes eharakter is i r t ,  der noch 

kleiner, unsymmetrischer  und uuvol/kommener ist und am g a n d e  

des eigentliehen Unterkiefers befestigt ist ;  3) Augnathus,  der 

sieh yon dem t typognathus nur dadureh unterseheidet,  dass das 

Oberkieferbein und die Rachenh5hle vollstgndig fehlen. Ein 

Unterkiefer  erseheint als der einzige Rest  des aceessorisehen 

Iudividuums.  
Die letzte Oruppe nannte G u r l t  ~) Dignathie, die er anfangs 

zu den Zwill ingsbildungen (Kopfzwill ingsbildungen) z~ihlte und 

durch die Entwickelung eines abnormen Kieferbogenfortsafzes erkl~rt 
werdeu, tier aber viel nigher dem oberen gande des Unterkieferbogens, 
gegen die spiitere Wangengegend bin sieh entwiekelt haben muss. - -  
Sodann finden wir bei Gur l t  einen Fall verzeichnet (zun~chst mitge- 
theilt in S t r e i t ' s  Schlesische Provinzialbl~tter, 1828, Februar, S. 166), 
der ein Lamm betrifft, das an der linken Seite des t~alses etwa 2�89 
hinter dem liaken Ohr eine Oeffnung hatte mit einem tier Oberlippe 
~thnlicheu Auswuchs nnd unter demselbea einen kleinen Zahn. Dutch 
diese Oeffnung athmete mmdas Lamm, nnd beim Fressen wurde tier 
zweite Mund mit bewegt. - -  Leider ist die Beschreibung zu n~heren 
Sehlussfolgerungen zu kurz and ungenau, es scheint uns abet die Miss- 
bildung wohl in der Weise entstanden zu sein, dass hier der Theil des 
Kieferbogens, der zum Oberkiefeffortsatz werden sollt% doppelt produ- 
cirt wurde, and dass tier abnorme Fortsatz dann durch das Waehsthum 
tier angrenzenden Theile naeh hiaten verdri~ngt wurde. --- Auch der 
Fall yon V a l l i s n e r i  (La Galleria dei Monstri nella Galleria di Minerva. 
T . V . P . X . p .  269) ist wohl dureh einea, dem oben erSrterten ~hnlichen 
Vorgang entstaadeu: eiu Kalb butte eineu zweiten Unterkiefer mit 
8 Sehneidez~hnen, der in einen Sack yon barter Haut eingesehlossen war. 

1) I=[istoire g4n&ale et partienli~re des anomalies de l'organisation. 
~) Handbuch der pathologisehen Anatomic dec Fiaustbiere. Berlin 185~. 
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folgendermaassen definirte: ,,Ein regelm~ssiges Individuum hat 
an der Seite des Kopfes einen zweiten Mund, mit parasitischem 
Unterkiefer und mit einer Zunge, die aber kleiner, als die des 
normalen Kopfes ist." 

Diese Eintheilung hat sich auf die  Dauer nieht halten kSn- 
nen. Zun~ichst ist die frfiher zur Erkliirung der Doppehnissbil- 
dungen angewandte Verwachsungstheorie (Monstra per implanta- 
tionem externam et internam, Monstra ex inaequalibus congenita) 
dureh die Theorie der Keimspaltung verdriingt worden. Hierbei 
kann es sich nun um eine bilateral symmetrische theilweise oder 
vollstiindige Keimtheilung (Duplieit~it der in der Axe erfolgenden 
ersten Anlage) handeln; und es unterliegt keinem Zweifel mehr, 
dass dieser Vorgang der Entstehung der vollendeteren Formen 
der Doppelbildung, vor allem der vollstiindigen Doppelmonstra, 
zu Grunde liegt; ebenso ist es wohl unzweifelhaft, dass eine 
Reihe yon defecten l)uplicit//ten sich nut dadureh erkl~ren li~sst, 
dass nach bilateral-symmetriseh erfolgter Spaltung des Keims 
nuc ein Paarling sich normal entwickelt hat, wghrend der andere 
durch ausgedehnte Atrophie, die zum Sehwunde bereits ange- 
legter Organe ffihrte, verk/immert ist. Jedoeh brauehen und 
d/irfen wir nicht annehmen, dass ein doppelt vorhandener KSr- 
pertheil in jedem Falle den Rest eines anderen, verkiimmerten 
Individuums (eines Parasiten) darstellt, vielmehr l~isst sich der- 
selbe ebenso gut dutch eine locale  U e b e r p r o d u c t i o n ,  dutch 
eine locale  D o p p e l b i l d u n g  seitens des einen lndividuums 
erkli~ren. 

Diese Ansehauungen yon den Doppelmissbildungen, die sieh 
damals Bahn zu breehen angefangen haben, veranlassten wohl 
Gur l t  auch, die Dignathie sp~terhin ~) nicht mehr zu den Zwil- 
lingsbildungen, sondern zu den ,,Monstra per exeessum "~) zu 
z~ihlen. 

i) Encyclop~idisches WSrterbuch der medicinischen Wissenschaften, Ar- 
tikel : Monstrum. 

:) Diese rein anatomisehe Bezeichnung ist nicht ganz zutreffend; die 
Nissbi]dung ist in den Fiillen yon Ro~ciszewki~ Otto und mir ein 
,Monstrum per excessum", zugleich aber ein ,,Monstrum per defectum", 
indem eine PaukenhShle, sowie Theile des [iusseren Ohrs (nament]ich 
der Ohrmuschel) fehlen. 

Archly L pathol. Anat, Bd. l ~ ,  Hft. 3. 2 8  
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Sp~terhin wurde der Begriff der gpignathie erweitert, und 
kh l f e ld  ~) definirt als Epignathus einen ,Fbtus, in dessen 
Mundhbhle eine Masse angeheftet ist, in der Bestandtheile einer 
zweiten Frucht nachgewiesen sind". F/it diejenige Missbildungs- 
form dagegen, we ein zweiter Kiefer in Fo]ge yon Ueberproduction 
seitens des einen Individuums aufgefasst werden konnt% hat 
Magitot ~) den Namen ,Polygnathie "a) vorgeschlagen. 

1) Beitr~ge zur Lebro yon den Zwilligen. Archiv ffir Gyn~kologie. VII.  
1875. S. 2[1. 

~) De la polygnathie chez l~horarae. Annales de gyn&ologie. Tome IV. 
p. 81. Paris 1875. Die Arbeit war fair ira Original unzuggnglieh; ein 
genaues Referat fiber die beiden beobachteten Ffille ist enthalten bei 
W i l l y  Meyer  (Missbildungen im Bereiehe der ersten gieraenspalte 
und des ersten Kieraenbogens, Arehiv f/ir klinisebe Chirurgie. Bd. XXIX. 
1883. 8.511). 

a) W. Meyer hat sicherlich Recht, wenn el" die Fgtlle yon Ah l fe ld  und 
Mag i to t  zur Epignathie und nieht, wie M a g i t o t ,  zur Polygnathie 
rechnet. Ich wfirde als den einzigen Fall yon Polygnathie beim Men- 
schen den Fall yon I s r a e l  (a. a. 0.) auffassen. Den Fall yon W. Meyer  
selbst, den er und Ah] fe ld  als Polygnathie bezeichnen~ kann ich nicht 
als solchen erkennen. Der Fall betrifft ein hl~idehen, bei dera nach 
aussen yon der linken Zahnreihe in dera Ranrae zwisehen ihr nnd der 
Wange eine mit glattm" Sch]eimhaut fiberzogene @esehwulst sieh be- 
land, atff der ein deutlicber, aus 7 Zghnen gebildeter Zahnbogen her- 
vorgewachsen war; den Boden der Geschwulst bildete Knochensubstanz, 
die rait der linken Unterkieferhglfte unbeweglieh lest verbunden war. 
In diesera Befund% der an der lebenden Patientin geraaeht wurd% 
kann ich keine Verdoppelung des Unterkiefers~ ran" eine gerdoppelung 
der gahnreihe sehen, und bin geneigt~ die Missbildung auf eine dop- 
pelt stattgehabte Einsenkung der Zahnleiste zurfiekzuffihren. Diese 
grkl~rung stirarat viel besser rait den anatoraisehen Charakteren der 
~Iissbildung, ist yon vornherein viel wahrscheinlieher, und vor Allera 
stehen ihr keine Sehwierigkeiten ira Weg% die W. Meyer  nicht ge- 
statteten, ,zu einer endgfiltigen Entseheidung fiber die Entstehung 
dieser raerkwfirdigen Missbildung=~ da er sie als Verdoppelung des Un- 
terkiefers anffasste, zu komraen. Dass es unraSglich ist, anzanehmen, 
dass ein fiberzghliger, Zuniichst nnter dera normalen eigentlichen Unter- 
kiefer gelegener~ Unterkiefer ,seitlieh naeh links nn4 oben auf die 
gussere Fl~che des anderen hinaufgezogen oder -gesehoben sein sollte", 
liegt bei n~herer Ueberlegung auf der l:land; eine solche Wanderung 
ist ohne die tie~greifendsten StSrungen in den uragebenden Theilen, 
die sieh dnreh raannichfaehe ~iussere Deformitiiten kundgeben rafissten, 
gar nieht denkbar, davon war aber in dera Falle niehts beraerkt wor- 
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Naeh dieser Eintheilung miissten wit unsere Missbildung zu 
der Polygnathie rechnen, die, falls wit die alten Ansehauungen 
fallen lassen, auch Augnathie oder Dignathie genannt werden 
kSnnte. 

Indessen muss ich'hervorheben, dass die Polygnathie keine 
genau abgegrenzte, charakteristische Form yon Missbildungen 
umfasst, und ich glaube nicht, dass wir durch die Einreihung 
der uns bescMftigenden Fs in diese Kategorie ihr Wesen und 
ihre Natur irgendwie niiher kennzeiehnen wfirden, vielmehr wfir- 
den wit sie dadm'ch in eine Reihe mit F~illen stellen, die mit 
vollem Recht zur Polygnathie mitgez~ihlt werden, die aber sieh 
nur wenig an die ersteren anlehnen, dagegen hinsichtlieh ihrer 
genaueren Entstehungsweise wesentlich yon ihnen abweiehenl). 
So falsch es nun aber ist, jeden einzelnen Fall yon Missbildung 
ffir sich zu betrachten und seine Beziehungen zu ~ihnlichen F/il- 
len zu fibersehen, so verfehlt w~re es auch, heterogene Dinge in 
eine Rubrik zu bringen und durch die Ueberschrift sich in der 
Auffassung derselben besehr/inken zu lassen. Dies ist abet viel- 
faeh geschehen~ und dazu haben in nieht geringem Grade die 
kfinstliehen Eintheilungen in der Lehre yon den Missbildungen 
beigetragen. Dass dieselben frfiher, wo die Missbildungen noch 
nicht dutch die Entwickelungsgeschichte beleuchtet werden konn= 
ten, geradezu nothwendig waren, ist einleuchtend; wenn sie abet" 
auch heute noeh die Darstellungen der Missbildnngen in patho- 
logisch-anatomischen Lehrb[iehern, Monographien und Einzel- 
darstellungen so wesentlich beherrschen, so ist es geradezn ffir 

de n . -  VSIlig verfehlt ist der vergleiehend-embr~ologisehe Erkl{irungs- 
versueh Meyer's: Indem er daran erinnert, dass bei niederen Thieren 
die Eiemenbogen in grSsserer Anzahl angelegt sind, kSnnte man, meint 
er, annehmen, ,,dass sieh hier ursprfinglich ein fiberziihliger Kiemen- 
bogen entwickelt hatte", der den Pseudokiefer producirte.- Wenn ein 
fiberz~hliger Kiemenbogen sieh entwickelt h~tte, so kSnnte er nut das 
Gebilde darstellen, das er im niecleren Thierreiehe darstellte. Es giebt 
abet kein GeschSpf mit zwei normalen Unterkieferbogen. Was ein sol- 
cher fiberz~ihliger Bogen, wenn er wirkli6h entstfinde, darstellen wfirde, 
wollen wit nicht er6rtern, bietet ja die Homologisirunff der normalen 
Bogen Schwierigkeiten genug flit die vergleiehende Embryotogie. 
So z. B. der Fall yon Etienne Geoffrey Saint-Hilaire (Musdum 
d'histoire natul'elle. T. XII[. p. 108. 1825). 

28 * 
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ein Hemmniss in der wlssenschaftl[chen Beurtheilung ihrer mor- 
phologisch-embryologischen Stellung zu betrachtenl) .  Es mag 
dahingestellt  sein, inwiefern aus praktischen Rficksichten solche 
Eintheilungen erforderlich sind, um die Werke fiber Missbildungen 
als m5gliehst fibersiehtliche Kataloge der beobachteten Fiille 
erscheinen zu lassen, einen Anspruch auf tiefere wissenschaft- 
liehe Begriindung haben sie zum grfssten Theil nicht. 

Nachdem ich darauf hingewiesen habe, dass yon den bis- 
herlgen Bezeichnungen keine als specifiseh charakteristisch ffir 
unseren Fall gelten kann, muss ich gestehen, dass ich am lieb- 
sten auf specielle Benennung desselben verzichte und dass ich 
reich damit  begniige, den entwickelungsgeschichtlichen Vorgang 
gekennzeichnet zu haben, der aller Wahrseheinlichkeit  nach zu 
dieser Missbildung gefiihrt hat, wodurch ieh ihrem Wesen n/iher 
gekommen zu sein glaube. Nicht daun kann eine Missbildung 
ffir erkl~irt gelten, wenn sie, sei's auch mit  Gewalt, in eine schon 
bestehende Kategorie hineingebracht wird, soudern wenn es ver- 
anschaulicht ist, in welchem Entwickelungsstadium und auf 
welche Weise sie wahrscheinlieh entstanden ist. Die Beant- 
wortung dieser Frage,  die heut zu Tage im Vordergrunde des 
Interesses bei Betraehtung der Missbildungen stehen dfirfte, ist 
aber,  das sei noehmals hervorgehoben, nur im eugsten An- 
schluss an die genauere Entwickelungsgeschichte der einzelnen 
Organe m6glich. 

Erkl'arung der Abbildungen. 
Fig. % nO. aecessorische Oeffnung; iiu.G.0, i~ussere Oehfrgangs5ffnung; 

a.U.L, accessorisehe Unterlippe; N.O..Naekengegend; T.G. Temporal- 
gegend; Z. Zahn. 

1) Dass es keine Uebertreibung meinerseits ist, wean ich auf diese Gefahr 
hinweise, mag fo]gender Abschaitt aus W. MeyeCs Arbeit beweisen: 
,,Herr Professor Ahlfeld" (der Verfasser theilt die erbetene Ansieht 
desselben fiber seinen Fall mit) ,,ist geneigt, diese Missbildung an die 
Fi~lle yon Diprosopus distomus~ einer Untetabtheilung der Duplicitas 
anterior (Ahlfeld~ Missbildungen. [. S.74 u. 75) anzureihen." . . . .  
,~[it dieser Anreihung unseres Falles an die Diprosopi ist nun auch 
eine Mfglichkeit der Entstehung ausgesprocben: es wfirde die vorlie- 
gende Missbildung beruhen auf einer Spaltung des Fftus am Kopfende. 
Dieseibe hat abet nur den Unterkiefer betroffen. Auch mir seheint 
diese Deutung am ehesten annebmbar~ da sieh der Fall dadureh an 
etwas schon Bekanntes, wenn auch in exceptioneller Weise anlehnt." 
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Der K'opf ist in der Mittellinie durcbsSgt worden, sodann nach Ent- 
fernung der bedeekenden SchSdelknochea die Tuba Eustaehii nnd 
die missgebildete Paukenh5h[e yon der medialen-oberen Seite aufge- 
schnitten, die Ohrmusehel ist ~ou der accessorisehen Oeffnung aus 
mitten der L~nge nach aufgeschnitten und naeh beiden Seiten aus- 
einandergeklapp-t, a.U.L, aeeessol'ische Untet'lippe; h.O. hintere 
Ohrmusehelh~lfte; m.P.H, missgebildete PaukenhShle; N. $. Nasen- 
scheidewand; P. Pap[llen aader inneren SchIelmhautseite der aeces- 
sorischen Unterllppe; p.d. Palatum durum; p.m. Palatum molie; 
S.B.K. Sch'~delbasisknocheu im Durebschnltt; T.E, Tuba Eustaehii; 
~.O. vordere Ohrmuschelh~41fte; x dio Stelle, we unter tier Schleim- 
haut der PaukenhShle die GehSrknSehel in Bindegewebe eingeschlos- 
sen lagen; Z. Zahn; Z.F.W. Zahnfieisehwulst. 

III.  Ein  M o p s k a r p f e n  m i t  v o l l k o m m e n e m  V e r s c h l u s s  
des  Mundes .  

Die bei den Karpfen ~fters 1) vorkommende Missbildung des 
Kopfes, welche zu ihrer Bezeiehnuag ,,Mopskarpfen" geffihrt hat, 
beruht darauf~ dass die Oberkieferregion bei ihnen ausserordent- 
lich kurz ist Und, das Gesicht unterhalb der Augen beinahe ver- 
tical nach unten aufhSrt. Der Unterkiefer ist dabei entweder 
gleichfalls kiirzer, o der abet auch normal lang, in welch' letz- 
terem Fall er dana die aaderen Mundtheile um ein Betdieht- 
]iches fiberragt. 

Zu gleicher Zeit mit dieser abnormen Bilduag der Gesichts- 
theile wurde yon I s i d o r e  Geof f roy  S a i n t - H i l a i r e  bei einem 
Karpfen beobachtet, dass sein Mund sehr eng war und' nur eine 
kleine Oeffnung von 2 Linien dars te l l te .  

O t to  erw~ihnt, dabs diese Karpfen in Schlesien nich~ selten 
sind; in der Sammluag des anatomischen Instituts in Breslau 
land ich dean auch zehn in diese Kategorie gehSrende Mops: 
karpfen, bei denen die Oberkieferregion des Gesichts diese eigen- 
thiimliehe Missbildung zeigte, w~hrend der Unterkiefer bel eini- 

1) Bezfiglich der Literatur vergl.: Otto~ Lehrbuch der pathologisehen 
hnatomie. Bd.L w I9,9 uad Isidore Geoffroy Sai~t- t t i~aire ,  
Histoi~-e g6t~6rale des anomalies. Bd. I. p. 284--286. II1 beiden Wei'ken 
finder sich die ~ltere easuistisehe Lite~atur (die Arbeiten ~on Meyer, 
R6aumur, Hamburger). 
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gen verschieden welt vorstaad, bei mehreren aber gar nicht iiber 
die Ebene des oberen Gesichtstheils vortrat. Unter ihnen be- 
fanden sich einige, deren MundSffnung sebr klein war, bei zweien 
yon 1am Durchmesser, bei einem yon 4,5 ram, bei einem sogar 
nur yon 2 ram, dabei war bei zweien yon ihnen die MundSffnung 
nieht ganz in der Mittellinie, sondern schief naeh einer Seite 
hin gelegen. 

Aus Tokarzewo (Provinz Posen) wurde mir nun von meinem 
Freunde, Herrn v. Grabowski,  ein grosser ausgewaehsener 
Mopskarpfen zugeschickt, bei dem der Mund vollkommen ver- 
schlossen war: Die Oberkieferregion steht fast gar nicht vor, und 
das Gesicht f~llt von den Augen ab fast steil in einer Ebane 
nach unten herunter. Der Unterkiefer ist gleichfalls kiirzer, als 
normal, so dass er nicht weiter, als tier Oberkiefer vorsteht. 
Zwisehen dem Oberkiefer und Unterkiefer ist nun eine feste 
Membran ausgespannt, die den Zugang znr MundhShle vSllig 
verschIiesst. 

Geoffroy Sa in t -Hi la i ra  schreibt: ,,M. de Lae6p~de 
(Histoira naturelle des poissons, T . V . p .  522)mentionne une 
carpe dent la bouche n'a, dit-il, d'autre orifice ext6rieur que les 
onvertures branchiales. Cette assertion, tout-k-fait inadmissible 
physiologiquement, repose sans doute snr l'observation inexaete 
des conditions anormales que pr6seatait cette dernihre carpe." 

Ieh konnte nieht ermitteln, ob die Bedenken Geoffroy 
Sa in t -Hi la i re ' s  durch eine sp';itere Beobachtung widerlegt, und 
die Angabe Lac6p~de's  bestii:tigt wurde. Sicherlich thut as 
unser Fall. Dass diaser Befund in der That yon physiologi- 
sehem Standpunkte auffallend ist, liisst sich nieht leugnen, wit 
mfissen ihn aber nunmehr als siehere Thatsache hinnehmen und 
darin einen Beweis sahen, dass diesem Karpfen, da ausser den 
Kiemenspalten kein Zutritt zu der Mundh6hle bestand, durch die 
letzteren gen/igende Nahrung zugefiihrt wurde. 

Was die INatur dieser Missbildung anbatrifft, so glaube ich, 
dass sie nicht eine angeborne Hemmungsbildung darstallt und 
sich nicht an einen normalen Entwickelungsvorgang anschliesst, 
denn zu keiner Zeit des Embryonallebens f)esteht eine //hnliahe 
Varschlussmembran zwisahen dam Ober- und Unterkiefer. 

Die Verwaehsung des Mundes ist vielmehr, wie auch die 
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verschiedenen Ueberg~nge zwischen welter MundSffnung und die- 
sere vollkommenen Verschluss beweisen, ein secundiirer Vorgang, 
der offenbar rnit der Missbildung des Gesichts, die sieherlich 
auch funetionelle StSrungen zur Folge hat, zusamrnenh/ingt. 

IV. Ein Hiihnchen m i t  Halsspa l te  und Zungenvorfal l .  

Als ich die reiche Sarnmlung yon Missbildungen irn auato- 
rnischen Institut in Breslau auf die branchiogenen und denen 
verwandten Missbildungen hin mir n~iher ansah, fand ich eine 
Missbildung beirn Hiihnchen'), die fiir reich ein besondcres In- 
teresse hat, well sic sich an einen yon Ahlfeld bei einern 
mensehlichen FStus beschriebenen, bisher einzig dastehenden 
Fall anschliesst, den ich n~her zu besprcchen bereits Gclegen- 
heir hatte ~). 

Ahlfeld bildet nehrnlich in seinern Werke ,,Missbildungen 
des Menschen" Taf. XVIII. Fig. 16 und 17, einen irn Besitz des 
pathologisch-anatornischen Instituts in Leipzig befindlichen menseh- 
lichen FStus ab, ,,der eine weite Halsspalte mit Prolapsus lin- 
guae aufzuweisen hat". 

Bei dem erw~hnten, rnehrere Wochen alten Hiihnchen, bei 
dem sonst am Kopfe und Halse keine Missbildung wahrzunehrnel} 
ist, handelt es sich urn einen ganz '~hnlichen Befund. Die Zunge 
liegt gleichfalls rnit ihrern grSssten Theile ausserhalb der Mund- 
hShle, in der Regio suprahyoidea; die Spalte aber, welche gleich- 
sam den Weg kennzeichnet, dureh den sie ill einern fdiheren 
Ernbryonalstadiurn vorgefallen sein muss, ist nicht vertical ge- 
stellt, wie in dem Ahlfeld'schen Falle, wo sic bis an den un- 
teren Rand des Unterkiefers reieht, sondern verli~uft mehr hori- 
zontal in einem Bogen, der entsprechend der WSlbung des 
Zungenriickens nach oben leicht convex erscheint. Die Spalte 

1) Herrn Geheimrath Prof. H a s s e ,  Director des anatom. Instituts in 
Breslau, mSehte ich auch an dieser Stelle ffir die g/itige Erlaubniss~ den 
Fall hier zur Ver5ffentliehung zu bringen, meinea Dank aussprechen. 

3) Vergl. die oben bereits erwiihnte Arbeit: K. v. K o s t a n e c k i  und 
A. v. M i e l e c k i ,  Die angebornen Kiemenfistela des Mensehen, wo auch 
die Abbildungen ~on A h l f e l d  wiedergegeben sind. 
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ist ganz schmal, so dass sie erst beim Iterunterziehen der Zunge 
sichtbar wird. Im Uebrigen ist die Bildung des Unterkiefers, 
des Schnabels, des Zungenbeins, des vorgefallenen Theils des 
Zungenriickens, der im Inneren tier Mundhiihle noch befindlichen 
Zungenbasis, sowie des Rachens und Kehlkopfeingangs viillig 
normal, wenigstens so welt as das iiussere Aussehen betrifft. 

Ich habe bei Besprechung des Ahlfeld'sehen Falls hervor- 
gehoben, dass diese Missbildung nicht etwa auf die Persistenz 
einer zwisehen dem Unterkiefer-und Hyoidbogen bes'~ehenden 
Viseeralspalte zurfiekzuffihren ist, dutch welehe etwa dann die 
sieh entwickelnde Zunge vorgefallen wgre. Iu der Mitr 
des Halses nehmlich, we in unserem Falle die St~irung statt- 
gefunden haben muss, kann man eigentlieh weder yon inneren 
Visceraltasehen noeh yon iiusseren Visceralfurehen spreehen; in 
einem Stadium vielmehr, we seitwitrts die Kiemenbogen und die 
zwisehen ihnen liegenden Taschen und Fm'chen bereits ganz 
deutlieh entwickelt sind, erreiehen sieh die einander entsprechen- 
den beiderseitigen Kiemenbogen in der Mittellinie nicht, sondern 
es bleibt zwisehen ihnen ein anfangs breites Feld, das meso- 
branchiale Feld yon His, in dessen Mitre, in der H6he des yon 
den beiden ersten Bogenpaaren umsehlossenen Zwisehenraums 
sich die Anlage des Zungenkiirpers, das Tuberculum impar yon 
His,  erhebt. 

Offenbar ist nun in den verliegenden Fiillen die zweibliittrige 
(ento- und eetodermale)Epithellame]le des mesobranchialen Fel- 
des oberhalb des Tuberculum impar eingerissen, und der aus 
dem Tuberculum impar sich entwickelnde ZungenkSrper ist, an- 
start welter am Mundhiihlenboden sich auszubreiten, durch die- 
sen Einriss, ein Puncture minoris resistentiae, frei zu Tage ge- 
treten, wodurch jedoeh weder die Form der Zunge, noch auch 
die umgebenden Theile eine weitere StSrung erfahren haben. 


