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XVH. 

Ueber die Entstehung der Porencephalie und 
tier Hydranencephalie auf Grund entwickelungs- 

geschichtlicher Studien. 
Von Dr. Oskar Schaeffer ,  

Privatdocenten ffir Geburtshfilfe und Gyn~ikologie an der Universit~it Heidelberg. 

(tiierzu Tar. IX.) 

Im Jahre 1890 obducirte ich in der Miinchener Frauen- 
klinik einen 8monatlichen FStus, dessert Hirnanomalie zu be- 
nennen mir bei der VerSffentlichung 1) Schwierigkeit machte~ 
weil die daffir bestehende teratologische Nomenclatur bisher 
aicht correct war. Die Anomalie glich am meisten dem yon 
t teschl  2) als P o r e n c e p h a l i e  besehriebenen Falle. Abet ich 
war damals schon tier yon v. Kah lden  ~) neuerdings ge~usser- 
ten Ansicht, class jener Fall nicht als eine typische Porencepha- 
lie aufzufassen sei. 

Indessen - -  wenngleich ich damals die Benennung ,,Hy- 
d r anencepha l i a  Cruve i lh ie r i "  w ~ h l t e -  nehme ich doch 
an, dass die erste Entstehungsweise dieselbe ist, wie die der 
Porencephalie; das fertige Bild yon meinem wie Heschl ' s  Fall 
1/tsst aber an alles andere denken, nut nicht an einen Porus im 
Gehirn. Ist die Hydrocephalie zur Zeit noch unerkli~rt, so ist 
es bei dieser Erscheinung in noch hSherem Grade der Fall. 
Schon damals itusserte ich reich in Bezug hierauf, class ,,man 
iiberhaupt nicht ,  wie man es auch bei der Anencephalie ge- 
than hat, yon einem ,Hydrops" als Ursache ausgehen daft. 
Derselbe ist eine Folge und zwar hier der Vacuumbildung, 

1) In v. W i n c k e l ' s  Berichten und Studien, 1883--1890: Zur Path01ogie 
des FStus yon O. Schaef fer .  S. 629. 

~) t t e s ch l ,  Prager Vierteljahrsschr. 1868. 
3) C. v. K a h l d e n ,  Ueber Porencephalie. Beitr. zur path. Anat. Bd. 18. 

S. 231. 
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welche durch (}ewebszerfall in dnem g e ~ c h l o s s e n e n  Raume 
zu Stande kommt - -  denn der 8chiidet is~ im Gegensatz zu 
dem knencephalus gut geformt - -  also muss der Z e r f a l l  re~ 
~a t iv  s p g t  eintreten." 

gs  entsteht da iiberhaupt manche interessante Frage: 
W/ichst der Schgdel, well das Elirn wiichst, das zu umbiillen er 
phylogenetisch sich fermte? Itier fehlte da, s Him v i e l l e i c h t  (?) 
schon ~onate  lung; dana wuehs a, lso die ossificirende Sehiidel- 
kapsel s e l b s t i ~ n d i g  in ihrer phylogenetisch e r w o r b e n e n  
Wa&sthumscapadt i i t  waiter; der RestinMlt wurde angesogenes 
Wasser~ Bd  solehem selbstiindigen , nnabhgngigen Wachs- 
thum yon Him und Schiidelkapsel kSnnte letztere auch einmal 
zu klein gerathen nnd das ttirn comprimiren; dann hgtten die 
Pari, ser Operateure allerdings Reeht, bei ~ikroeepha]en die friih- 

ossificirte Sagittalsutnr zu sprengen. D e m m e  kam bereits 
1831 bei seinea Untersuchungen fiber ha;lbseitige 8ehiidel- und 
Hirnaplasien zn dam 8chlnss, dass beide ein g e s o n d e r t e s  
Waehsthnm haben. Ebenso V i r c h o w  1851 und g r o l i k  1855. 
Bei Hydrocephalie kann ganz gut in Folge ausgedehnter Naht- 
synostosen ein Mikrocephalus bestehen. 

Unser FStus fiel {iusserlieh durch nichts anL Sein Schgdelumfang 
blieb allerdings unter  dem yon mir flit den Viii. Mount dutch zahlreiehe 
FStusmessungen ~) bereehneten l~Ii nim almaass yon -95 cm zurfick m i t 2̀4 cm, 
zumal da er bei der L~nge yon 40 cm and t090 g Oewicht das gute Mittel- 
maass yon '27 bis 28 cm hiitte erreichen mSssen. Seine Muscu |a tur  war 
gut entwickelt!  Seine Mutter war eine '27jghrige I. para; das Kind war 
in Hinterscheitellage geboren. 

k l l e  Organe des nicht  gleich ges torbenen und leidlicla atb- 
menden Kindes (Sehultze'sehe Schwingungen) zeigen enorme 
Ecehymosen und Cyanose; Leber blutreieh~ @allenblase leer; Milz 
b]utreieh; Magen luft- und sehleimhaltig, blutig gefiirbter Inhalt! bedeuteade 
LIyper~imie der Mucosa; Pylorns  an'amiseb. Der Santo des Pylorus am 
D u o d e n n m und das tetztere stark hyperiimisch mit zahlreichen Ecchymosen. 
[)~ectam wenig geffillt, Cola prall. Nieren: eyanotiseb, hypergmiseh. 
Nebennieren:  eyanotisch, blutreieh~ sehr breites, dunkles Markeentrum. 
Ha r n b I a s e : Ieer, hypergmiscb ~ Ecchymosen ; nahe der linken Uretermfindung 
ein Oystehen yon ReiskorngrSsse, mit gelgeartigem, gelbliehem Inhalt; 

1) Orgaamessungen an ta5 ~Stus veto IIL Nonage an in v. Winekel ' s  
Berichten und Studien, 1883--1890~ S. 478--597. 
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rings um dieses herum war die Schleimhaut stark gerSthet. - -  U t e r u s  
planifundalis. 

He rz :  prall roll Cruor. L u n g e n :  blntreich~ schwimmen] 
Die S c h ~ d e l s u t u r e n  und F o n t a n e l l e n  haben die g e w S h n l i e h e  

Ausdehnung. Es bestand abet S c h l i i f e n e n g e ;  denn die Ala sphenoidalis 
temporaIis : Squama ossis temporis betrugen nur 0,8:3:2 cm, w~hrend normal 
die Maasse im VIII. fgtalen Monat zwisehen 0,95 : 0,2 bis 1,5 : ~:4 schwanken. 
~Naeh Entfernnng der knSehernen Seh~delkapsel fiel ein Sehwappen der Dura 
mater auf. Die vorsiehtige Trennung der harten Hirnhant liess eine m~chtige 
Wasseransammlung erkennen, welche jetzt nur noch yon der we i ehen  
H i r n h a u t  in Verbindung [nit der Arachnoidea gehalten wurde. Der Ein- 
stich entleerte mindestens ~:Liter t rf ibe F l f i s s i g k e i t .  Die W a n d u n g  
des Sackes~ der den ganzen Sch~del ausffillte, bestand aus der P i a m  a te r ,  
die sich als sehr b l u t a r m  zeigte. T e n t o r i u m  und F a l x  cerebr iwaren  
v o r h a n d e n !  

Veto t~irn waren nur am S e h ~ d e l b o d e n  zwei beiderseitige~ sagittale 
L~ingswiilste erbalten~ welche dem R i e c h -  und S e h c e n t r a l a p p a r a t  ent- 
sprachen~ ferner dem vorderen medianen Theile des Corpus  s t r i a t u m  und 
etwa dem unteren Theile des  H i n t e r h o r n e s ~  verbunden durch einen 
~usserst schmalen vordersten Balkenthei]. (Augen and Ohren normal!) 
Diese Eirnrudera waren g la~t  und s c h a r f  geformt~ u i ch t  etwa yon rauber, 
wie zerfallener, zerfressener Ober/iiiehe! 

Es ist  k a u m  anders  anzunehmen,  als dass  wir  es hier  mi t  

e inem dutch B i l d u n g s h e m m u n g  rudimenti~r gewordenen,  bezw. 

gebl iebenen  Gehirn  zu thun haben.  
Es kSnnte sein: 
1. Ein H y d r o c e p h a l u s  i n t e r n u s ,  bei dem der Sch~del seine nor- 

male 3_usdehnung behalteu hat. Diese Combination widersprieht sich aber, 
wenn wit die colossale Ausdehnung des Hydrops unseres Falles iu Betraeht 
ziehen. Entweder bleibt der Hydrops ventriculorum bis zur Geburt m~ssig 
und der Sch~del beh~ilt seine normale Form - - o d o r  die Wasseransammiung 
dehnt die Ventrikel in so bedeutender Weis% wie in unserem Falle; dann 
ist aIlerdings die Itemisphiirenrinde aueh bis anf ein ~Iinimnm comprimirt, 
abet der Schiidel stets in bekannter Weise gedehnt; N~hte und Fontanellen 
erweitert. Es kann freilich zum frfihzeitigen Festwerden des Sehi~dels kom- 
men; in unserem Falle fanden sich weder die dann auftretenden Naht- 
synostosen, noch die Fontanell-Schaltknochen. 

2. Ein H y d r o c e p h a l u s  e x t e r n u s ;  abgesehen davon, class diese 
Wasseransammlung im Subarachnoidealranme in solcher Ausdehnung wohl 
kaum vorkommen dfirfto, mfisste die Pin dann doeh wenigstens einem im 
Grossen und Ganzen in allen seinen Haupttheilen noch vorhandenen, wenn 
auch agenetischen Hemisph~renhirn anliegen, wiihrend sic bier (wenn iiber- 
haupt vorhanden) fest an der Arachnoidea und mit dieser~ ohue erhebliche 
HShlenbildung, der Oura anhaftet. 
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,). )m !~eduar'sche Form des [ t g d r o e e p n a  us i n t ~ : ' ~ a s ' ) ,  dm 

oei u~rmalem Sch~delumfang und normalen Nghten ,and Fotttaneiken 
vorkomm~. Offoabar gehhrt diese zu der sub i angeffihrten Art, ohne dass 
es hier zur Bildung yon 8chaltknochen gokommen ist: auch beschreibt 
B e d n a r  diese Erscheinung yon resorbirtem H~drops nur bei S'aug]ingen, 
also extrauterin. Anch mfissen sich in diesm~ F~illen an der Pin grhssere 
i~este der ausgedehnten Hirnv~ntrikddecke, der Rinde. ilndem 

*, Die H)*dromikro.- nnd - a n e n e e p h a l i e ,  als deren Unterart die 
P o r e n c e p h a l i e  anzusehen ist. In diesen F~l~en is* Zeit nnd Vorbedingung 
zm" gewhhnlichsn perfec~en Sch~tdelbildung gegeben, Es handelt sieh -- im 
Gegensatze zum tt~drocephalus internus um De~ecte~ welche yon ausseu 
nach innen, yon der I~inde gegen die Ventrike] bin ziehen, - -  sei es als 
, P  or i% d. h. als triehterfhrmige Spalten nnd grSssere 0effnungen, welche 
~,on der Araehnoidea /iberkleidet, sieh bis zur Ventrikeleemmunieation hin 
erstrecken khnnen~ sei es als Agenesien gan~er  g i r n l a p p e n  oder 
H e m i s p h ~ r e n .  

k n d r y  ~) sah bei dnem 2�89 Porencephalus die vorderen zwei  
D r i t t e l  der Kemisph~iren fehlen; bei einem lOmonatliehen Kinde war fast 
nurder  Oeeipital~appen normal. Der erwghnte, yon I t e s eh l  a. a. O. als Por- 
eneephalie beschriebene Fail glieh dem unserigen; im Wesenttiehen waren 
aueh hier~ ziemlich symmetrisch auf beiden Seiten~ nur der Traotus olfae- 
torius, der Thalamus optieus, der innere The]! des 0orpus striatum nebst 
Pedunculus and Gyrus einguli, der Boden des Hinterhornes sammt dem 
hinteren inneren Theile des ginterlappens erhalten; zwischen ihnen der 
sehm~iehtige Fornix und das Septum ventrienlorum. An der Innenseite der 
weiehen Hirnh~ate sassen links zwd Inseln yon Narksubstanz~ theils dem 
Schlgfen-, theils dem [tinterlappen entspreehend. Das Kleinhirn war nur 
etwas kleiner, sonst aber normal~ - -  w:gthrend in unserem Falle yon letzterem 
nut eine kMne, unfhrm]iebe und kaum deutbare Masse, an der Pin nur 
minimaie zottenartige Gewebsreste flottirten. 

Ein wichtiger Punkt ist: auch Heschl fiel die Anaemia  
pine auf; er macht diese iitiologisch verantwortlich als Symp- 
tom einer primiiren Verstopfung der Gefi~sse mit secundgrer 
kngmie einiger Hirnpartien. Aber woher diese fhtale An'Xmie? Die 
Angmie  kann ebea so gut  F o l g e  des zersti ir ten Organes sein. 

Endl ic5  scholar  mi r  ein t Iauptpunk~ zu sein:  D i e  g u -  

d e r a  h a b e n  e i n e  g a n z  g l a t t e ,  i n  n i c h t s  an  Z e r f a l l e n  

e r i n n e r n d e  0 b e r f l g e h e ,  a l s  w e a n  s i e  s e i t  i h r e r  A n l a g e  

s i e h  so  a l s  geschlossenes Ganzes e n t w i c k e l t  h ' ~ t t e n .  

v. K a h l d e n  hat  an der  Hand  yon 10 e igenen Fgl len  und 

') Die Kraakheiten der Neugeborenen and Sh~uglinge. f. S. 46 und 85. 
') Roy. de Ngd. 1888. 
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einer erschSpfenden literarischen Casuistik dargethan, wie ausser- 
ordentlich goring, selten und unzuverl~issig die Zeichen con- 
genitaler Entziiadung bei Porencephalien sind. v. Kahlen 
nimmt d e s w e g e n -  mit Ausnahme der t r auma t i soh  ent- 
standenen F~lle - -  bei fStalen Porencephalien eine Bildungs-  
hemmung und zwar der Markschieht  auf Grund seiner mi- 
kroskopischen Untersuchungen an; die Zeit des Entstehens solle 

entspreehend der Ansicht der moisten A u t o r e n -  in die 
erste IIi~Ifte der zweiten FStalperiode datirt werden und zwar 
mit Riicksieht auf die Entwiekelung der Gyri. 

Ich gehe, wie v. Kahlden ,  ebenfalls yon der Betrachtung 
aus, dass 

a) alle t yp i schen  Fi~lle yon congenitaler Porencephalie 
Theile des Stirnlappens, der Centralwindungen und der Insel  
be t r e f f en -  dass aber ferner die atypisch gelagerten Defecte 
doeh alle Uebergangsformen zu einander aufweisen, dass sie 
eine einheitliehe Erkrankung repr~sentiren; 

b) class es sieh um eine B i ldungshemmung  handelt. 
Ieh mSchte meine Ansicht nut weiterhin so formuliren: 
1. Die t yp i sehe ,  eongeni ta le  Poreneephalie betrifft 

solche Theile des Gehirns, we]che bei geh inde r t e r  , ,Wachs- 
t h u m s d r e h u n g "  des Organs in ihrer Anlage ganz odor theil- 
weise gestSrt odor vernichtet werden. 

2. Da es sich um eine StSrung der Anlage vet  vollende- 
ter ,Wachsthumsdrehung" handelt, so fs die Entstehung der 
Dysplasie schon in den II. bis IV. fStalen Monat. 

3. Bei der Bildungshemmung handelt es sich um eine 
yon aussen  her einwirkende Ursache. 

Um diese Thesen zu begrfinden, sehulde ieh die Erkl~rung 
meines Ausdrucks , ,Wachs thumsdrehung" .  

Zun~chst nur noeh wenigo Worte zur Class i f ie i rung un- 
seres Falles. Da die moisten typischen, wirklichen Porusformen 
Di l a t a t ion  der PiagefS.sse zeigen, so stehe ich nieht an, die 
yon Cruvei lhier  besehriebene Form der Hyclranencephalie, 
welehe mit mange lnder  Gef~ssentwiokelung  einhergeht, 
ale in unserem - -  and ebeaso in Hesehl ' s  - -  Fall vorliegend 
anzusehen. Da aber ferner bei normalem Schiidel sich nut mi- 
nimale odor gar keine Hirnreste an der ~ia befanden, die Ru. 
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dora abe~ ~ gia~ waren ~md keinen Ven~rikeiboden reprgsentirgen, 
so sohe ich hiorin ouch oinen hSchs t en  Grad yon Porch- 
c e p h a l i e -  nnd endlieh, dass Cruve i lh ie r ' s  Fall yon tier 
g le iohen  Entstehung ist, d. h. die gleicho Entstehnngsursache 
bestoht fiir alle diese F~ille bei nur quantitativ versehiedeaer 
Ausdehuung des ZerstSmngsprozesses; des Hydrops ist  seeund~r 
und nicht zersg6rend von den Ventrikoln aus vorgeschrit~en, um 
so weniger, als die Rudimente, ohne Vengrikelboden zu sein, 
eine g l a t t e  Oberfliiehe zeigen. 

Wollten wit bei der Annahme einer yon innen  horaus 
wirkenden Ursach~ stehen bleiben, so wiirde dor Zeitpunkt des 
Entstehens noeh viol friihd~r zuriickgelegt werden mfissen, 
als ich es sehon vorsehlage, nehmlich in jene Zeit des Embryo, 
in der (uns noeh g~nzlieh unbokannte) locale Dysp l a s i en  des 
G e f s  Differenzen bei dot Verschmolzung desselben 
mit diesem Theile des Ektoblastes, eine Rolle spielon kSnnen. 
lndessen ist die Vaseularisation des Neuroblastes noch zu we- 
nig bekannt, um jetzt sehon in den Rahmen unserer Betrach- 
tung gezogen zu werden. 

Wenn ieh bei meiner damaligen Publication (1890 a. a. O.) 
mit den Worten sehloss ,,do in der Literatnr F~ille yon Cyclopie, 
Acardie, Meningocelon ant. et post. mit Porencephalie combinirt 
verzeichnet stehen, so liegen doeh vielleieht fr / ihere P r i mg r -  
ursaehea (i. e. in dot 1. Hiilfte des fStalen Lebens) zu Grunde", - -  
so hubert mich meine seitherigen Studien noch mehr in dieser 
1dee best~irkt, zumal jone erw~hnten eombinirten Aplasien noch 
dutch Bildungsanomalion a n d e r e r  Organe eomplicirt werden 
(Situs viseerum mutatus, Spina bifida, Hernia funieuli umbilicalis, 
Extremiti~tendefeete u. a.). 

Ich ging dabei - -  unter der giitigen Berathung des Horrn 
Professor Joh. R a n k e  ~ yon der Frago aus, in w e l c h e r  
Weiso  w~ehst  dot fStalo S e h ~ d e l  und wie v e r h g l t  sich 
dos Ge h i rn  dazu?  

Zum Untersuchen diente mir das umfangreiche Material an FStus, wel: 
chesder ]~ffinehener Frauenklinik eingeliefert wird. Mehrere hundert Seh~del 
aus allen Nonaten (yon der Mitte des II. an) wurden -- frisch ent: 
h~utet, also nich t getrocknet~ -- beziiglich der versehiedenen Cireum- 
ferenzen u~d Durchmesser yon aussen gemessen. Ebenso wurde dos sorgsam 
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entnommene H i m  gemessen und gewogen. Endlich wurde der Sch~del- 
gruad mit Paraffin ausgegossen, also in allen Gruben eiaschliesslich der 
, S c h ~ d e I b a s i s" modellirt und danach ebenfalls gemessen. 

Die Untersuchungen wurden einerseits auf K i n d e r- und E r w a c h s e n e n- 
Sch~del fortgesetzt, andererseits analoge fStale Sch~delreihen aller 
~Ionate yon Kalb, Schaf, Schwein, wie sie aus dem Schlachthaus be- 
zogen wurden, in analoger Weise behandelt. 

Die so erhaltenen l:tesultate verwende ich zur Zeit zu Vergleichs- 
studien der Sch~delbildung in ihrer Entwickelung ge hem mter ]genschen- 
fStus and Erwachsener. So auch zu unseren jetzigen Betrachtungen. 

Seitdem R u d o l f  V i r c h o w  im Jahre 1857 seine klassische 
Fundamentalarbeit ,,die Entwickelung des Sch~delgrundes im ge- 
suuden und krankhaften Zustande und fiber den Einfluss auf 
die Seh~delform, Gesiehtsbildung und Gehirnbau" als Absehluss 
einer Reihe yon Monographien und einzelnen Abhandlungen 
fiber ,~Cretinismus" in den Wfirzburger Abhandlungen (1851. 
I I ;  1852. I I I ;  1856. VII), sowie in den Abhandlungen zur 
wissenschaftlichen Medicin (1856. S. 891. 936. 976) verSffent- 
licht hat, ist keine umfassende Untersuchung mehr auf diesem, 
ffir die Entwickelungsgesehiehte, wie fiir die Anthropologie gleich 
wichtigen Gebiete angestellt worden. V i r c h o w  hatte offenbar 
ursprfinglich geplant, seine Forschungen, welche sich bis dahin 
im Wesentlichen auf den Aufbau der eigentlichen Seh~delbasis 
erstreckt hatten, auch auf die einzelnen Gruben und weiterhin auf 
die ganze Seh~delkapsel auszudehnen; sie sind aber unterblieben. 

Als die e i n f a c h s t e  Bildungshemmung des Sehi~dels, 
welche unmittelbar aueh h i n d e r n d  auf die Schlussentwieke-  
lung des Gehirns wirkt, k5nnen wir wohl die Sch l~ i fenenge  
(Stenokrotaphie) ansehen. Nun ergab sich mir bei meinen Stu- 
dien der fStalen Entwickelung, class 

1) ein Z u s a m m e n h a n g  z w i s c h e n  S e h i e f s t a n d  der  
O h r m u s e h e l  (sog. ,dumme Ohren" im u und der 
SehlS~fenenge besteht - - u n d  dass 

2) d i e s e  b e i d e n  B i l d u n g e n  in b e s t i m m t e n  fS ta l en  
E n t w i e k e l u n g s s t a d i e n  durchg~ing ig  v o r h a n d e n  s i n d ,  
[also um diese Zeit als ,normal" zu betrachten sindl)]. 

1) Vgl. meine diesbezfigliche Abhandlung fiber die ,Entwickelung der 
fStalen Obrmuschel and die Frequenz der Bfldungshemmungen und 
Vererbung derse]ben beim Erwachsenen" im Archiv f. Anthrop. 189~. 
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I{oramen ~ie also zu der Zeit de~ Geburt oder beim Er- 
wachsenen vor. so sind sie als ,~Biidl:~ngshemmungen" an- 
zusehen und zwar, wie [ch nuD welter land, hervorgegangen aus 
einer mangelhaf ten  Entwieke lungsdrehung  des Felsen- 
und des Schlh, fenbeins und diese wieder kommt dutch 
mange lha f t e  Entwicke lung  des ]_(eilbeines za Stande. 

Hierdureh beding~ ist Flaehheit clef ScM~fengruben, grhssere 
Steilhei~ der Keilbeinfl/Jgel und der Schl'~fensehuppe, so dass 
als fernere Folge ein kleinerer  Querdurchmesser  des 
ScMide]s daraus resultir*, eme Neigung zur Dolicho- 
cephalie. Wit sehen bier also die ganze Symmetrie des 
Schgdelbaues indirect bedingt durch die Entwiekelnng der 
Seh~delbasis im engeren Sinne, in ~hnlicher Weise, wie Vir- 
chow es sehon fiir die Gesichtsbildung nachgewiesen hatte. 

Durch diese Bildungsanomalie wird abet des Gehirn in 
der Weise betroffen, class die dem Keilbein anliegenden Theile 
auf fhta|er oder weiterhin kindlicher Stufe stehen bleiben - -  
vet Allem bleibt  die Insu la  Rei l i i  often! Bei stiirkeren Gra- 
den zeigen sieh Hemmungen in dem Ban der Gyri des Sehls 
fen- und S t i rn lappens  und vorzfiglich in der Gegend yon 
tier F i s s u r a S y l v i i  b i szu  d e n e e n t r a l w i n d u n g e n .  Treten 
noeh eingreifendere Bildungshemmungen des Sch/idels hinzu 
(z. B. friihzeitige Synostosen yon N~hten and Fontanellen), so 
nehmen in bestimmter t~eihenfolge andere Theile des Gehirns 
an dem Stillstand Theil und zwar der untere und hintere Theil 
des Sehl'Xfen-, die gleiehen Theile des ttinterhanptlappens und 
veto Stirnlappen an der vordersten, obersten Convexit~t. 

Frei yon dieser I~inden- und Gyrihemmung bleibt also die 
demRieehlappen angrenzende  Frontalregion - -  vorAllem 
die obere Convexitg.t des Occip i ta i lappens  in der Um- 
gebung des Sulcus in te rpar ie~al i s  --- nicht  abet frei 
sind die medi~nen Theile des Pr~cuneus und des Cnneus. 

Wie wit oben gesehen haben, ist die Localisation der ty- 
piscbe~ congeni ta len  Porencepha l ie  ebenfal ls  ent- 
sprechend jener typischen,  s tenokrotaphisehen Hem- 
mungvon  der I n s u l a R e i l i i  bis zum Suteus eent ra l i s  

dagegen die jenige der an Frequenz sel teneren aty- 
pischen Porusdefecte  ganz den eben erwgbnten selte- 
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neren und s t~rkeren  GrSssen- und W i n d u n g s h e m m u n -  
gen entsprechend.  

Kann also ein Zusammenhang bestehen 
1) zwischen den En t s t ehungsu r saehen  der t y p i s c h e n  

Porencephalie und der typischen Stenokrotaphie und ihrer 
Einwirkung auf die Insula Reilii und die Centralwindungen? 

2) ebenso bezgl, der kurzweg als ,atypisch" bezeichneten, 
stitrkeren und selteneren Formen, welche abet doch nur b e- 
s t immte  Localisationen aufweisen? 

Es gipfelt also Alles schliesslich in der Frage, welchen 
Einfluss kann das in seinem Waehsthum gehemmte Keil- 
bein und Schli~fenbein auf das Gehirn haben bezgl, des 
W a c h s t h u m s s t i l l s t a n d e s  oder  gar pa r t i e l l e r  Vernich-  
tung desselben? 

Um sichere Anhaltspunkte fiir meine Untersuchungen 
,f iber  den Einf luss  des fStalen Wachs thums  des 
Kei lbe ins  auf  den Sch/ idelaufbau und die Gehirn- 
ausdehnung"  

zu gewinnen, wandte ich an oben angegebenem Materiale aus- 
schliesslich die Messmethode an; auf Zahlen und Combination 
derselben unter bestimmten Gesichtspunkten nach bestimmten 
Fragen baute ich die Resultate auf, zugleich im Auge behaltend, 
dass je grSsser das un te r such te  Mater ia l ,  desto  exac te r  
etwaige Fehler  n ive l l i r t  wfirden. Wo die Zahl nicht ge- 
nfigend sprechen konnte, wurden Zeichnungen entworfen. 

Gemessen wurden [die ausffihrlichen Messungsergebnisse 
sind in Verf.'s Monographie ,,fiber die normale Entwicketung der 
Dimensionsverh~iltnisse des fStalen Menschensch~idels und dessen 
Gruben " zu finden~)]: 

I. An dem ~usseren Sch~del: 
I. Peripheria fronto-occipitalis, 
.9. Diameter fronto-occipitalis ~ recta, 
3. Diameter biparietalis ~ transversa major, 
4. Diameter bitemporalis ~ transversa minor, 
5. Diameter submento-oecipitalis ~ obliqua major, 
6. Diameter suboccipito-bregmatica ~ obliqua minor, 
7. Diameter verticalis, 

~) Ersehienen bei J. F. Lehmann, Mfinchen. 
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!7. 
his 

~s. die 
!,9. die 
20, die 
21.--24. 
25. der 
26. die 

27. die 

s. die ScheJ~elfonLanelle (Dis~anz der ~5.nder), 
9. die Kinterhauptsfontanelle (Margo oceip.), 

!0. das Foramen magnum oecipitale (sagitt. :quer), 
11. Basis eranii (veto vorderen Rande des grossen tIinterhauptloches 

his zur NasenWnrzel), 
~2. die sagittale L~nge der Sehl~fenbeinschnppe, 
~3. die sagittale Breite des die Sehl~fenregion mitbildeMen Theiles 

des gressen Keflbeinflfigels, 
t4. die Breite des letzteren, welehe frei mit tier Schl~fenfontanelle, 

bezw. dem Seheitelbein, in Berfibrung tritt (~---Sutura spheno~ 
parietalis), 

I5. die Bogenl~nge (~---Areus sagi t ta t is)  des SehMeldaehes in 
der Linie: Nasenwurzel--Seheitel--Kinterhauptschuppe ~ hinterer 
~and des Foramen magnum, 

16. die Bogenl~nge (=-Arcus transversals) des ScMdeldaches in 
der Linie oberer Rand des Porus aeustieus externus-  Scheite|-- 
znr anderen Seite, 
die Bogenl~nge (~---Arcus f rontal is)  in der Linie Nasenwurzel 

zur ]gitte der grossen Fontanelie, 
Perlpheria mento-frentalis, 
Peripheria suboeeipito-bregmatiea, 
Peripheria obliqua major (vgl. Diam~ mento-oeeipitalis, 
die Indices der Augen-, NasenhShle, des Gaumens, des Gesiehts. 
L~ngen-Breiten-Index des Scb~idels, 
Neigung der Augen-Ohr-Linie gegen den Horizont, 
Distanz der inneren R~nder der Meatus auditofii. 

II. An d e m  S c h ~ d e l g r u n d e  u n d  s e i n e n  G r a b e n .  

Die Verh'~ltnisse n u r  durch Messungen an dem erSffneten 
Sch~del feststellen zu wollen, w~re ein ungenfigendes Verfahren 
gewesen: bier musste das Bild reden. Ich fertigte deshalb 
Paraffinabgfisse an. Es stellte sich bald heraus, dass die 
Grubenformen, bezw. GrSssen ausserordentlich variabel sind und 
dass racist die entgegengesetzten oder auch andere Gruben in 
umgekehrtem Verh~ltnisse daran participiren, so dass es nicht 
unwahrscheinlich ist, dass schon hier ira fStalen Alter - -  ganz 
abgesehen yon der Form des Sch~deldaches - -  eine Art C o r n -  
pen sa t i  o n eingetreten ist; partielle Mikrocephalie - -  partielle 
Hypertrophic, natfirlich ohne jeden Beigeschmack yon patholoo 
gischen Verh/~ltnissen. 

Jetzt  handelte es sich darum, die einzeinen Verh~ltnisse 
und Formen in Z a h l e n  darzustellen. FOr die Sch~delbasis  
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sind mir die Virchow'schen abgeschlossenen Untersuchungen 
maassgebend gewesen; Virchow hatte es schon als eine Art 
Unvollkommenheit empfunden, dass man der Berechnung der 
L~nge der Sch~delbasis keinen Endpunkt an ihrer vorderen Be: 
grenzung zu Grunde legen konnte. Der natfirliche Endpunkt 
w~re der Uebergang des Siebbeines in das Stirnbein (denn das 
Siebbein ist nach den Untersuchungen yon Gegenbaur ,  KS1- 
l iker,  Virchow als zum vorderen Ende der ,Schs 
s~ule" geh5rig anzusehen); aber diese Grenze ist - -  besonders 
bei dem Sch~idel Erwachsener - -  unbes~immbar, nicht einmal 
sch~tzbar, well die Knochen in abgerundeter Linie in einander 
fibergehen. Virchow w~hlte deshalb die iNasenwurzel Ms vor- 
deren Endpunkt~ wobei er abet betonte, dass auch dieses Aus- 
kunftsmittel ein prek~res sei, da die Weite der StirnhShlen eine 
individuell sehr verschiedene und iiusserlich schlecht zu beur- 
theilende sei; gerade diese bewirken aber eine Starke Verschie- 
bung des fraglichen Stirnbeintheiles. 
! So treffliche Dienste mir diese Virchow!sche Art der Be- 
stimmung der Basisl~inge geleitet hat, so wenig konnte ich reich 
ihrer zum Ausmessen der inneren Sch~.delgruben, speciell der 
Stirngruben bedienen. Ich suchte deshalb die L~ngen und 
Breiten der Gruben so zu bestimmen, dass die Endpunkte als 
den Schnittlinien der begrenzenden Ebenen entsprechend con, 
struirt warden. 

Es wurden also folgende Maasse genommen: i 

A. Die S t i r i i g rube .  

1. Die L~nge  des vordereu Keilbeines+Siebbein: Der hintere Eiid- 
puiikt liegt zwischen Tuberculum ephippii und der die vordereii Processus 
clinoidei verbiiidenden scharfen Leiste, beide in Folge des noch knorpeligeI1 
odor eben erst verknSeherteii Stadiums des intersphenoidaIen Knorpels beim 
F6tus weiiiger scharf ausgepdigt; der vordere Endpunkt ergiebt sich durch 
Construction der Schiiittlinie yon innerer Stirnbein- und Siebbeinebene. 
I)er dieser Linie ni~chstiiegeiide Punkt der Uebergangsruiilduiig ist also ein 
gaiiz bestimmter Endpunkt, der freilich an Abgfisseii leichter zu  bestimmen 
ist, als an dem Sehiidel selbst. 

2. Die v o r d e r e  B r e i t e :  Eiiie mathematische Seiikrechte zu der in der 
h o r i z o n t a l e n  Sagittalaxe gezogeneii L~ngslinie wird durch die Spitze der 
Crista galli gelegt~ welche letztere sich in die Abgfisse scharf hineinpriigt: 
Wo dies e die seitlieheii Greiizpuiikte (welche ebenso~ wie ebeii die vorderen 

Arehiv L pathol. Anat. Bd. 145. Hft. 3. 33 
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eonstruir~ werclen) schneide'g~ ist ihre L~inge bestimmt. Sie en~sprieht dec 
Stirngrubenbreite fiber clem vordersten Viertel der Augenhbh]en und war 
wegen ihrer relativ spirea Entwiekelnng wiehtig zu bestimmen. 

3. Die h i n t e r e  B re i t e :  Dieht vor der seharfen Leist% welehe den 
Abe orbitales angehbrt, befindea sich beiderseits nahe der seitlichen Wand 
Grfibehen wie mit der Fingerkuppe emgeddiekt. Diese sind sebon zeitig 
entwickelt. Die Verbindungslinie ihrer tiefsten and zngleich seitliehsten 
Punkte entsprieht der geforderten Linie, 

B. Die Seh l i~fengruben .  

I. Inner+  Dis~anz der  Seh l~fen  yon  e i n a n d e r :  Das ffir uns 
sehr Mehtige Maass ist am Sch~idel leicbt exact zn messen~ indem es die 
Verbindungslinie der Mitre der Sehl~fenfentanellen repr~sentirt; genauer 
habe ieh die ]gitte des oberen Randes der Ala temporalis zwischen Stirn- 
und Sebl~fenbein genommen, bezw. an den Abgfissen dadureh eonstruirt, 
dass diese Linie in der tIbhe des tiefsten Punktes der Sells tureiea verliiuft 
und zugleieb die Grenzlinio zwisehen vorderem und hinterem Keilbeine 
parallel fiber sieh hinziehen l~sst. We dieso Linie also die Grenzflb~ehen 
des Sehl~fengruben-Abgusses durehschneidet, liegen die gesuehten Punkte. 

2. B r e i t e  des Dor sum e p h i p p i i :  Abgeseben davon, dass es Nt, 
die Entwiekelung der hier weniger in Betraeht kommenden Basis yon Wiehtig- 
keit ist und wegen seinem eigenthfimliehen Aufbau yon Vi rehow eingehend 
besproehen ist~ brauehen wir diesos gaass nieht alma zur erg~nzenden 
Breitenbestimmung des Seh~delgrundes, sondern aueh besonders als Trennungs- 
linie der beiden 8ebl~fengruben yon einander an der Fetsenbeineeke und als 
vordere Breite ffir die Kteinhirn-, bezw. Ponsgrube. 

3. S c h l i i f e n g r u b e n b r e i t e :  Gegeben dutch die seitliehstenPunkte 
dot Seitenwand (sie liegen ein wenig sehr~g naeh vorn, gegenfiber dem 
Daehe der Paukenh5hle) nnd dem seitliehen Abfall der Se]la turcica. 

4. S c h l i i f e n g r u b e n l ~ n g e :  Vondem ])achederPaukenhbhle, welche 
sich fr/ih im Abguss markirt his zu dem vordersten Punkte der Einbucbtnng 
unter der Ala orbit:alis; diesei Linle lfmft der Sagittalaxe parallel. 

5. D i s t a n z  der  t i e f s t e n  P u n k t e  der S c h l ~ f e n g r u b e n :  Die 
dureh die Breite der Sattellehne gegebene Entfermmg" reich'c entwiekelungs- 
gesehichtlieh ~icht aus~ well die Aufwulstung der Grube naeb unten and 
vorn eine bedeutendere wird; daffir l~sst sieh nut aus obigem Maasse ein 
Ausdruek gewinnen. Die Construction ist auch am Abguss schwierig; 
mathematiseh ist der tiofste vordere Punkt gegeben als Sehnittpunkt der 
,;ertiealen Ebenen der Ala orbitalis, des seitliehen Sattelabhanges und tier 
Sehl~fenbeinsehuppe. Bei dem Erwachsenen erglebt sieh in der That, genau 
genommen, kein Punkt auf der Sehgdelfl~che, sondern eine dre~eckige Ebene 
zwisehen den Eeken: t~'oramen optieum, Foramen ovale~ Sehnittpunkt der 
oberon Rfmder vo~ dem Schl~ifentheil der grossen Keilbeinfl/igel und der 
Sehliifenbeinsehuppe. Bei dem FStus ist diese Ebene in eine Kuppe abgerundet. 
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6. S c h l ~ f e n g r u b e n h S h e :  Ideal w~re dieselbe zu bestimmen als 
Entfernung des tiefs~en Punktes yon der zwisehen Ala orbitalis ~ Rand zur 
Felsenbeincrista gelegten deekenden Ebene. Der tiefste Punkt der Sella 
turcica ]iegt hSher ats die letztere und niedriger als der erstere; aus prak- 
tischen Grfinden empfiehlt es sieh, nach guter Ausr~iumung dieses Grfibchens 
bei frischen Pr~paraten, dieses anstatt der gedachten Ebene in die ]~Iessung 
einzuffihren, zumal da der tiefste Punkt der Schl~tfengrube am Fusse des 
seitlichen Sattelabhanges zwisehen Foramen ovale und rotundum liegt, zu- 
weilen a]lerdings aueh ]ateral davon in dem Su|cus der iArt. meningea. 

7. Der  W i n k e l ~  u n t e r  dem s ich  die F e l s e n b e i n : -  u n d  die 
Ala  o r b i t a l i s - A x e  s c h n e i d e n :  Diesen Winkel habe ich aus den Ta- 
bellen wieder ausgeschaltet, weft er ziemlich constant bleibt. Ieh hatte durch 
ihn eine ver~nderte Stellung der beiden Knochen nachweisen wollen, abet 
es ging, wie bei dem Ohrstellungswinkel zum Auge: b e i d e  T h e i ] e  ve r -  
~ n d e r n  i n g t e i c h e r B e z i e h u n g  zu e i n a n d e r  i h r e S t e l l u n g d e r a r t ,  
da s s  d a s  F e l s e n b e i n  s ich  yon  der  S a g i t t a l a x e  n a c h  ~o rn  e n t -  
f e r n t ,  so dass der hintere Winkel zwischen Felsenbeinaxe und Sagittal- 
linie des Seh~dels sich mehr 5ffnet, Dementsprechend gelangt die Ala or- 
bitalis in eine solche Stellung zu tier Sagittallinie, dass der frfihere kl e i n e r e ,  
h i n t e r e  Winkel j e t z t  g r S s s e r  als Bin rechter wird. DasZwischenstadium 

~'ist also Bin ,senk~'eeht daraufstehen% 
8. Lgtnge de r  C r i s t a  o s s i s  p e t r o s i .  
9. Li~nge d e r  v o r d e r e n  i iusse.ren F e l s e n b e i n k a n t e  b i s  zum 

v o r d e r e n  m e d i a n e n  P a u k e n r i n g .  
10. D e s g l .  der  h i n t e r e n  K a n t e .  
11. S e n k r e c h t e  HShe  des F e l s e n b e i n e s  am v o r d e r e n  me- 

d i a n e n  P a u k e n r i n g .  
12. D i s t a n z  de r  i n n e r e n  Ri~nder  der  P o r i  a c u s t i c i  e x t e r n i ~  

bezw. de r  ~ u s s e r e n  R~tnder.  

C. Die K l e i n h i r n g r u b e  
einschliesslich dem yon der Brficke bis zum Clivus Blumenbachii ausge- 

ffillten Theile. 

1. L~inge: Sagittale Linie yon der Sattellehne his zu der Eminentia 
cruciata. 

2. B r e i t e :  Transversale Linie zwischen den Grfibchen unter den 
hinteren Enden der Felsenbeink~mme. 

Vom Gehirn wurde vor Allem dem Verhalten der In- 
sula Reil i i  und des Schl~ifenlappens in den einzelnen Mo- 
naten Aufmerksamkeit zugewendet; ferner habe ich Gewicht,  
Volumen und spec. Gew. des Grosshirnes und des Kleinhirnes 
bestimmt, endlich einige yon der medianen Grosshirnfi~iche ge- 
wonnenen Maasse: 

33* 
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a) sagittale Grosshirnhemisph~irenl~nge; 
b) Mn~erster Hinterhauptslappenpunkt bis zum Schnittpunkt des Scbi~fen- 

iappeas mit dem Stirnlappe~ vorn, also entsprechend der gfindung der 
Fissura Sylvii beim Erwachsenen, dem hinteren uuteren Winkel des ReiP- 
schen Lappens beim FStus; 

c) VerticalhShe yore Scheitel zum tiefsten Pankt des Schl~fenlappens; 
d) VeriicalhShe~ gezoge~a dutch sub b bezeichneieu Schnittpunkt zwischen 

Scb]~fen- und Stirnlappen; 
e) Breite der Grosshirnrinde u. s. w. bis zum Balken in der HShe tier 

VerticalhShe; 
f )  sagittale Liinge des Stirnlappens yon dem oben genannten Schnitt- 

punkte aus bis zu dem vordersten Punkte; 
g) HShe des Schl~fenlappens, yon dem sub b, d und f genannten Schnitt- 

punkte aas bis zum tiefsten Punkte. 

Zuni~chst vereinigte ich fiir alle die genannten Organ- und 
Messreihen die abso lu ten  Maasse und die d i rec t  gewonnenen 
Beobachtungen (vgl. die Tabellen in Verf.'s oben erw~hnter Mo- 
nographie); zweitens rechnete ich dieselben in re la t ive  Zahlen- 
reihen urn, dergestalt, class die Werthe sich ein Mal auf die~ 
ontogenet i schen  D a r c h s c h n i t t s - E n d r e s u l t a t e  des Neu- 
gebornen ( =  100 gesetz 0 b e z o g e n -  ein anderes Mal auf 
das Constanteste, d. h. sieh am g l e i e h m ~ s s i g s t e n  for tent-  
wicke lnde  Maass des SchKdels eines jeden Individuums und 
zwar auf die Sch'~delbasis-L s - -eben so auch die Maasse 
der Abgiisse. 

tIierdurch gewann ieh ein Mal den UeberbI iek  fiber 
das monatsweise  Vorrficken jedes  e inze lnen  Wer thes  
bis znm E n d r e s u l t a t  beim ~eugebornen ,  ein anderes 
Mal das YerhiiAtniss der Entwicke lung  der einzelnen 
Thei le  unter  sicho 

Die m o n a t s w e i s e n  W a c h s t h u m s z u n a h m e n  ffir die 
Sch~del-und die Gehirnmaasse warden auch in absoluten 
Zahlen notirt, ferner die do l i ehocepha ien  und hyps icepha-  
]en Quot ien ten  bestimmt. 

Wi~hrend ieh also fiir meine Messvergleiche in der ,,Schg- 
detbasis" eine gute ,,Einheit" besass, konnte ich ffir  alle 
Winkelmessungen Anfangs keine Constante finden; beim Er- 
waehsenen bediente man sich seit Camper'schen und Blumen- 
baeh'schen Zeiten der Joehbogenlinie; sie ist aufgegeben worden 
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zu Gunsten der Augen-Ohr l in ie ,  d e r , , d e n t s c h e n  anthro-  
pologischen Hor i zon ta l en  '~, d. h. also der Verbindungslinie 
des unteren Augenrandes mit dem oberen Rande des Porus 
acusticus. Wurde diese Linie bei den Sch~deln der versehie- 
deneu Monate horizontal gestellt, so erhielt tier Kopf eine ge- 
zwungene Haltung, so dass ein Vergleich mit den Verh/~ltnissen 
Erwachsener undenkbar war. 

Der mensehl iche FStus bes i tz t  keine , ,deutsche  Ho- 
r i zon ta le" !  Diese Linie f~llt bei ihm weder mit dem Joch- 
bogen and noeh weniger mit dem Horizont zusammen: sic steigt 
vielmehr bei ungezwungener Haltung von hinten her in die 
HShe and zwar in den versch iedenen  ~ o n a t e n  unter ver,  
s ch iedenem Winkel gegen den Horizont. 

Am liebsten hS~tte ich die Sch~delbas is ,  deren L~nge ieh 
allen meinen relativen Berechnungen zu Grunde gelegt hatte, 
zur Horizontalen gemacht, obgleich aueh sic ein schwankendes 
Gebilde insofern ist, als sic beim FStus und Kinde weir ge- 

S streckter and flaeher verl~uft, als beim Erwachsenen. Diese 
Idee ist fibrigens nicht neu; Professor Aeby hatte diese Sch~del- 
stellung schon zum Vergleich yon Rassenschs vorgeschlagen. 

Das H in t e rhaup t s l och  wurde eben so wenig horizontal 
liegend gefunden; theromorph sah e s  nach hinten,  je frfiher, 
desto mehr! Ich bedurfte abet einer ffir alle Monate blei-  
benden Constanten.  

An dem ganzen fStalen Schs ont0genet i sch  be- 
t r ach te t ,  fand sich nut ein Puncture fixum! Dieser ganze 
Knochenbau zeigte sich in seiner Entwickelung, die einzelnen 
Stadien mit einander verglichen, labil, im Gleichgewicht f~irm- 
lich schwankend, ganz gesetzm~ssig; kein KnSehelchen darf  in 
seinem Wachsthum ver~indert werden, ohne gleichsam legali-  
s i r te  weitere  Ver~nderungen hervorzurufen,  die wie eine 
Wellenlinie den ganzen Bau durchzittern und von dem Cranium 
auf den Ges ich ts the i l  wirken, - -  in Gestalt yon Verschiebun- 
gen, yon Compensationen. Das Profil, die Gesichtsbildung tr~gt 
den Folgenstempel irgend eines Lapsus naturae an der Hirnkapsel. 

Also nur ein Puncture fixum oder zwei: Das sind die Pro- 
cessus condyloidei, welche Sch~del and Rumpf an einander fixiren. 

Ich verband nun den Sehe i t e lpunk t  mit dem vor- 
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d e r e n  ~ a n d e  &~s F o r a m o n  m ~ g a u m  o~cipi~a.~e a n d  
s t e l l t e  d i e so  L i M e  p e r p e n d i c u l a r .  S~dann bezog ich alle 
Winke!messungen auf den tIorizont. ])as g]eichmiissige Ab- 
nehmen der hugen-Ohrlinie-Neigung (des so gestellten Seh~idels) 
gegen den ttorizont im Laufe der fStalen Monate bewies mir 

die, riehtige Wahl  dieser Empiric. 
Diese Ve,rschiebungen der ,,Auge,n-Ohrlinie" bilden nur eine 

Theilersehe[nung der , ,Waehsthumsbewegung" des Sehgdels. 
Letz~ere vollzieht sich in folgender Weise. 

W~hre,nd der Sehs bis Ende HL Mortars in seinea H S h e n -  
durchmessern am stgrksten w~ehst ( S t a d i u m  der  H y p s i -  
c e p h a l i c ) ,  prgvaliren sic von nun an im Zusammenhange mit 
dem f r o n t o - o c c i p i t a l e n  Durchmesser bis zum Ende des 
V. Monats ( S t a d i u m  tier D o l i c h o c e p h a l i c ) .  

Die Ursaehen dieser W a e h s t h u m s d e h n u n g  sind: 

a) Nachobens te igen  des Pelsenbeines  (mit der Geh6rSffaung, wo- 
(lurch die Augen-Ohrlinie progressiv kleinere Winkel mit dem ltorizonte 
bildet); die Crista petrosi stellt sieh dadureh horizontal; '~ 

b) Drehung des Felsenbeines um seine sag i t t a l e  Axe (linkerseits 
im Uhrzeiger-Sinne; entspreehende Ohrmuseheldrehung bis zum IV. Monate); 

c) Naehvornebewegen des Felseabeines(wodureh dernaeh hinten 
offene Winkel der beiden sagittalen Petrosa-Axeu vergrSssert  wird) (Fig. 1); 

d) diese d re i fache  Bewegung des Felsenbeines  geht para]M 
mit :lea gleiehen Veriinderungen der Sehl~fenbein-Stellung, welches 
(reehterseits in der Uhrzeigerriehtung) um das vordere Ende des Proeessus 
zygomaticus etwa gedreht, vorne gesenkt  wird (der Joehbogen verliiuft 
zum Seh]usse fast wagerecht). 

Diese Orehungen sind nnr zum Theil in dem Waehsthume des Sehl~fen-, 
bezw. Felsenbeines begrfindet, zum grSssten Theil aber in 

e) der gleiehen Wachs thumsdrehung  des Keilbeines~ - -  zn_ 
n~chst des grossen Keilbeinfliigels~ dessen KSrper ein Theil des ffir die 
Waehsthumsdrehung des Schiidels wichtigsten Theiles~ der Basis,  ist. 

Da das Keilloein (als ganzer Knoehen betraehtet) unipar  ist nnd 
als Theil der Basis naeh beiden Seiten hin w'~ehst, wird es sell)st 
in toto nieht verschoben~ versehiebt i n d e s s e n w o h l d i e angrenzenden 
Knoehen. 

f) Hor izonta!hebung des Clivus Btumeabaehi i  (der naeh oben 
offene Winl~el gegen das Ninterhanptsloeh wird kleiner) (Fig. 3). 

Das F u n e t u m  f i x u m  der Sehi~delbasis, bezw. des ganzea 
Sch~dels liegt in seinem Ruhelager auf der Wirbels'~ule, d. h. 
in dem vorderen Theil der Condyli oceipitales; 
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ein zwei tes  idee l les  Puncture  f ixum ist die dutch die 
Mitten der Sehliffentheile der gr0ssen ~ Keilbeintlfigel gezogene 
Liaie, welche zwar gleichmiissig vor- und aufwi~rts geschoben 
wird, wie die gauze vordere Basis - -  selbst aber weder an der 
durch die geschilderten Wachsthumsvorgi~nge bewirkten Auf- 
w~rtsdrehung des hinteren Seh~deltheiles (von dieser Linie an 
gerechnet!) Theil nimmt, noch an tier Abw.~rtsdrehung des 
vorderen Theiles. Beide Drehungen bewirken VergrSsserung der 
Verticaldurehmesser (Fig. 3). 

Diese Linie geht unterhalb der die Proeessus elinoidei an- 
teriores verbindenden Crista durch die Basis cranii. 

Es geht aus dem Gesehilderten hervor, dass der Basistheil 
der Frontalgruben vet der ,,Schl'~fenlinid "~ sich im Verlauf der 
Entwickelung hor izonta lw~r ts  senkt, wi~hrend die Basis hinter 
der Liuie sich s t e i l e r  zum Hinterhauptsloch senkt: Die Basis 
geht aus der ges t r eck ten ,  frf ihfStalen (theromorphen) Ge- 
stalt in eine geknick te  fiber (Fig. 3). 

f Im Ansehluss  hieran - -  und an die en t sp reehende  
Drehung tier Kei lbeinf l i igel  und Sehl i i fenbe inschuppe  
- -  vertiefen sieh die Stirn- und Schli~fengruben. 

Ferner: Dureh des s te i le re  Abfal len des C l i v u s  
und die a l lmghl iehe  Hebung des Hin te rhaup t loches  
naeh vorn hin vertiefen sich die H i n t e r h a u p t s g r u b e n ,  
indem zugleieh (Fig. 3) die Squama oce ip i t i s  wie der 
Clivus eine steilere Stellung annimmt. Das dadureh nothwendig 
werdende stgrkere Waehsthum des Hinterhauptsknochens ge- 
schieht nicht so sehr in den unteren,  dem Foremen magnum 
anliegenden Theil, als v ie lmehr  besitzen die oberen Theile 
ein s tarkes ,  eigenes W a c h s t h u m  (umgekehrt wie bei den 
Affen). 

Des Wachsthum - -  sehliesse ich daraus - -  kommt also nicht 
dem Kleinhirn, sondern dem ri ickws sich ansdehnenden  
und das Kleinhirn t iefer  dr~ngenden Oec ip i t a l l appen  
des Grosshirns zu 5Tutzen. 

Bis zum V. Monet hat der Schitdel 50 pCt. des Volumens 
erreicht, welches er bei der Geburt hat, Im V. Monat finder 
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die sts relative Zunahme w~hrend seiner fStalen Entwieke- 
lung start und zwar in hyps i -do l i chocepha le r  Form. 

Veto V. Monat ab finder (mit gleichm:~issiger A bnahme des 
monatlichen Wachst'humsplus) die gegenfiber den verticalen 
und geraden Durchmessern grSssere  Waehsthumszunahme in 
den queren Durchmessern start nnd zwar bis zum Beginn des 
VII. ~onats im Wesentliehen b ipar ie ta ! ,  yon da ab auch bi- 
t empora l ;  es beginnt  mi th in  veto V., bezw. VII. Monat 
das f6~ale b rachycepha le  Entwickelungss tad ium:) .  

Die Ursachen cler b rachyeephalen  Wachs thums-  
clehnung sind: 

1) fiir die b ipar ie ta le  Braehycephalie: 
a) die oben sub c aufgeffihrte Bewegung der Fe lsenbeine  

mit ihren lateraleu Enden nach vorn; der Schi~del wird da- 
durch starker quer gespannt (Fig. 1); 

b) die oben sub a aufgefiihrte Hebung der distalen Enden 
des Felsenbeins .  

2) ffir die b i t empora le  Brachycephalie: 
wir finden, dass die Basis und d:e Diam. t r ansve r sa  

b i temporal is  sieh in analoger Progression entwickeln; sie 
bilden eine Waehsthumsgruppe; die ve rmi t t e lnde  Ursaehe  
ist das Kei lbeinf l i ige l -Wachsthum.  

Die b i tempora le  SehS~delentwiekelung h~tngt auf's 
Engste mit  der jenigen der Schlgfengruben und beide 
mit der jen igen  des Keilbeins zusammen.  

Die Schl : i fengrubenbrei te ,  die Anfangs - -  entsprechend 
dot doliehocephalen Waehsthumsperiode - -  kleiner ist als die 
L/inge, hat ihr Entwickelungsmaximtlm yon der Mitte der 
Graviditgt an. 

Die Ursache  hiervon ist das oben angeffihrte Keilbein-, 
Schl/ffenbein- und Felsenbein-Waehsthum and das hiermit ver- 
bundene Bestreben, in spgteren Monaten die dolicephale Form 
zu verlassen. Uebe re in s t immung  bes teht  zwischen den 
Var ia t ionen der Schlgfengrubenbre i te  and den monat-  
l ichen Schwankungen des Dol ichocepha lus -Quot ien ten  
(zahlengem/iss!), besonders im VIII. Monat:). 

i) Vgl. Verf.'s Stud. fiber f5 ta le  Dolicho- und Brachycephalie in der 
Zeitsehr. ffir Geburtsh. und Gyn:ik. 1896. 
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Die grossen Keilbeinflfigel siud Anfangs relativ kleiner 
als die Alae orbitales, sie stehen stei l ,  besitzen nicht die breite 
Endspitze gegen die Frontoparietalecke hin, sind schm~ler  in 
der HShe der breiteren Fissura orbitalis superior. 

Alles dieses ~ndert  sich zugleich mit und als Ursache 
der beginnenden, grSsseren Querspannungi zugleich tritt die 
beschriebene Drehung ein und die Alue orbitales bauchen sich 
nach vorn convex, indem sie ira Ganzen mit den grossen 
Fliigeln und dem Felsenbeine vorrficken (s. oben) (Fig. 1.) 

Der Winkel  Ala mino r :Pe t ro sum bleibt  deshalb 
annithernd in allen Monaten der gle iche (Fig 1). 

Dos Pe t rosum geht auch in seiner ganzen L~nge S-fSr- 
mige Krfimmungen ein (Fig. 1). 

Erst nach der Geburt t r i f f t  eine Para l le le  zur Sagittalaxe 
yon dem Ala minor -Endpunk te  dos Felsenbein  (Fig. 1). 

Entsprechend der frfiheren L~ngsstreckung verl~uft allm~h- 
lich auch der kleine mediane  AIa minor-Rand (welcher vor 
und fiber dem Sehloeh hinzieht) weniger schr~g nach vorn, son- 
dern quer (Fig. 1). 

Un te rb l e iben  dos Ke i lbe in f l f i ge l -Wachs thum und 
die Nachvorneausbauchung ,  so t r i t t  Sehli~fenenge ein. 
Die Sch l~fene inz iehung  (Fig. 2) en t spr ich t  dem Ver-  
laufe der s ts  Verdickung des grossen und 
des bier s p i t t e r a n g e w a c h s e n e n k l e i n e n K e i l b e i n f l f i g e l s ;  
es g iebt  eine Art  S tenokro taph ie ,  welche, fSta len  Ur- 
sprungs,  in e iner  localen oder a l lgemeinen Knochen- 
aplas ie  ihre  Ursache  hat; dieselbe braucht nicht  mit einer 
unvo l lkommenen  Ossif icat ion gepaart zu sein (Fig. 6). 

3) Die Ursachen ffir die f ronta le  Brachycephal ie .  Dos 
Stir ngrubenwachsthum ist das relativ sp/iteste und zwar ent- 
wickeln sio sich relativ zuerst im Geraddurchmesser, dann 
im h in te ren ,  endlich im vorderen Querdurchmesser. 

Die Entwickelung der Sch~idelquerdurehmesser geschieht 
also spiiter als die der HShen- und Geraddurchmesser u nd 
zwar yon h in ten  nach vorn zei t l ieh e inander  folgend. 
Bei den ThierfStus blieben die vorderen Querdurchmesser friih 
relativ fertig auf geringerer Entwickelungsstufe stehen. 

Die mi t t l e r en  und h in te ren  L'~ngenmaasse, Breite der 



500 

Sattellehne Ltud des Schl~ifengruben-Absgandes sind abhs  
yon dem zu C~unsten des Querwaehsthums abnehmenden Lgngen- 
waehsthum, dessen Grundlage Waehstbum und Versehiebnng 
der Felsenbeine ist. Die anderen beiden Breitenmaasse hiingen 
yon dem Keilbeinwachsthum ab. 

Bei den mi t t l e ren  und hinteren Breitenmaassen be- 
steht ein Connex dutch Vermittelung des Wachsthums der 
Felsenbeine und der vier Keilbeinfl/igel. 

Die hintere Breite der Stirngruben ist abhangig vom 
Keilbeinwaehsthum. 

Was die Formen der Schgde lg ruben  als plastische 
Gauze anlangt, so existiren im I[. Monat kaum solche zur Auf- 
nahme yon Stirnlappen, wohl aber relativ bedeutende ffir die 
I~ieehlappen; die Schls bilden nut sehwaehe An- 
h~tngsel der Hinterhauptsgruben bei verh~ltnissm~ssig grosser 
Fossa pituitaria. Die hintere  Wand des ttinterhauptbeines 
steigt steil empor, gegen die Mitre der Schwangerschaft wird 
es finch, um bei der geschilder~en HShlung der Kleinhirngruben 
wieder steiler zu werden (Fig. 3). 

Das Dorsum ephippii, bedeutend verl~ngert, tr'~gt die starke 
Mittelhirnkopfbeuge; hinter diesem steigen yon jenem ,,mittleren 
Sch~tdelbalken" (Gegenbaur) zwei h~utige Balkeu (sp~tere 
T entoriumfalten) seitlich fast senkrech t  empor; das Hinter- 
hirn liegt in Folge dessen im II. Monat viel s t e i l e r ,  wie wir 
es beim Sgugethier, z. B. ttunde, dauernd finden und sinkt erst 
allmahlich mit dem Flacherwerden der Squama occipitis und 
der Horizontalstellung des Foramen magnum herab (Fig. 3). 

~[m IiI. Monat pr~gten sich an meinen Abgfissen zuerst die 
den Fossae Sylv i i  entsprechenden und durch die Fa lces  
alares durae matr is  hervorgerufenen Einbuchtungen aus; 
zu gleicher Zeit stgrkere Einsehniirung dutch die Falten des 
Ten to r ium cerebel l i .  

Wie ich den Verlauf der Alae minores und der Ossa pe- 
trosa in ein Schema eintrug vom II. fStalen Monat bis zum 
Erwachsenen-Stadium und mit  dem Ver lauf  der Dura mater- 
Fal teu vergl ich,  ddingte sieh mir ~lie Sehlussfolgerung 
auf, dass der Ver lauf  dieser  Fal ten  (Fig. 1) den Weg 
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dars te l l t ,  auf dem jeneKnochen i h r c E n t w i c k e l u n g s b a h n  
beim FStus zur i ickgelegt  haben. Wie  es yon den Falces 
alares und dem Balken des Tentorium cerebelli gilt, so auch 
yon der Grosshirn- und Kleinhirnsichel. 

o Wiihrend also die Schi~delkapsel sich, um dam sich 
vergrSssernden Gehirne Platz zu machen, erwei ter te ,  
blieb die ursprfinglich nut als rundl icher  Sack einhfil- 
lende Dura mater  an allen jenen Stellen als Doppel- 
]amelle s tehen,  wo das t l irn in seiner b i la tera len  He- 
misph'~renanlage oder nach seiner Lappenthe i lung  freie 
R~ume liess. 

Umgekehrt also, wo eine mangelhafte Erweiterung der Sch~- 
delkapsel stattfand, drfiekte die e las t i sche  Membran in 
das Hirn hinein,  und zwar am meisten da, wo sie demselben 
e n g anliegt oder w o - -  den normalen Verschiebungen der Knochen 
und der Durafalten entsprechend - -  das Gehirn sonst die gdissten 
Excursionen macht, d. h. entsprechend den Falces alares,  dem 
Scheitel  tier St i rn lappen-  und Hemisphs163  
endlich entsprechend dem Anfangs,  wie erw~hnt, steil  stehen- 
den Ten tor ium cerebelli .  

Die Entwickelungshemmung betrifft also zun~ichst die Insula  
Reil i i  und die benachbarte Stirn-  und Schlgfenlappen-  
region: Die mangelhafte Entwickelung des Keilbeines und der 
zugehSrigen Falces alares schniirt die Insula  Reil i i  ein; --  die 
mangelhafte Vorbauchung der Flfigel hemmt den Schli ifenlappen 
nach vorn und unten;  - -  die unvollkommene Wachsthums- 
drehung hindert aueh die Bewegungen des Felsenbeines: das 
braehycephalische Wachsthum unterbleibt, - -  die Schl~fen- 
lappen werden se i t l ich  gehemmt; - -  das Occiput wird durch 
das nicht nach vorn und aussen gedrehte Felsenbein flaeh ge- 
halten: das Tentorium cerebelli vermag sieh nicht mit dem 
Kleinhirn in die noch flachen Hinterhauptsbeingruben zu senken, 
- -  der Oceipi tal lappen wird an seiner unteren Fliiehe (lurch 
das Kleinhi~nzelt in tier Entwickelung aufgehalten. - -  Wieder  
sind es gerade diese Ste l len,  welehe yon der Poren- 
cephalie betroffen werden! 

Nun kSnnte eine Compensation durch die Erweiterung der 
hiiutigen Schgdelkapsel, im Gegensatz zu dem bisher in Betracht 
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gezogenen Soh~delgrunde stattfinden, obwohl wir ~ prior[ wohl 
annehmen miissen, dass in solchen F~llen, in denen diese Hem- 
mungsvorg~nge sieh schon im IlL, and bei mangelhafter Ossi- 
fication auch noeh im IV. Monate abspielea, eine Entwickelungs- 
hemmung seitens der Dura mater  diese auch in toto, d .h .  
Sch~delgruad und Kapsel  betrifft. 

Bei sp'~teren VorgSngen hat aber doeh der Seh~Aelgrund, j~ 
sogar dureh diesen aueh die Sehgdelbasis Eiafluss auf die Ent- 
wickelung der Sehgdelkapsel theits dareh das Breitenwaehsthum 
der Keilbeinfliigel und tier Felsenbeine, theils dutch die Drehung 
derselben nach aussen hin - -  also directen Einfluss auf das 
b r a e h y cephalische Wachsthum. 

Behalten die genanntea Knochen ihre doliehoeephalische 
GrSsse and Stellung, so liegt eine frfihzeitige VerknScheruag der 
Suturen and Fontanellen nahe, zufolge deren dichteres Auf- 
einanderrfieken: die Stirnbeine werden flaeher gegen einander 
and die Parietalia gegen einander, gegen die Frontalia und die 
Squama oceipitis gedriickt, weil letztere nieht tiefer gesenkt 
wird - -  und well der Seh~idel eine sehmglere Form, ein gerin- 
geres Volamen erhglt (Fig. 6). 

Die grosse Stirnfontanelle ist  i iberhaupt  niehts  An- 
deres als das , ,S icherhe i t svent i l "  ftir das Wachs/hum 
des Grosshirnes~ - -  ja, gerade unter  ihr und zwischen 
den Sehl~ifen, also en tsprechend  den Keilbeinfliigeln, 
en tspreehend den durch die Stenokrotaphie, und durch die 
typische Porencephalie am h/iufigsten betroffenen Hirn- 
regionen,  f indet das e igent l iche Gehirnwachsthum stat t .  

Ieh beweise diese These auf folgende Weise. 
Die Resultate der fStalen Hirnmaasse  ergaben eine re- 

lativ sp/~te Gewichtsvollendung, im VIII. Monate erst (bei 
ThierfStus verhi~ltnissm~issig ebenso sp~t), obwohl sonst der 
Sch~idel, wie die meisten Organe, schon im V. Monate die [t/~lfte 
seiner ReifegrSsse und seines Reifegewichtes erreiehen. Das 
Hirnvolumen hingegen ist schon im VII. Monate z~r H/ilfte der 
fStalen Reifeeatwickelung gelangt: also ist das Hirnvolumen 
friiher fertig als die Consistenz; das Gehirn ist  also in den 
ers ten -} des f6talen Lebens gegen gussere Insul te  
besonders wenig widerstandsfghigo In tier That ist es 
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sogar bei Geburt noch welt wasserreicher als das Blut (Hoppe- 
Seyler)!  

Der Vergleich der monatsweisen Zunahme des Gehirnes in 
den oben aufgeffihrten Durchmessern ergiebt ein fiberall ziemlich 
stetiges Anwachsen. Auffallend ist nut der grSssere Tiefe- 
durchmesser des Schl~fenlappens gegeniiber demjenigen der 
SchlS~fengrube - -  indessen daraus erkl~irlieh, dass die Tentorium- 
falten der Dura mater den thats~chlichen Rand der Fossa tem- 
poralis bilden. 

Weit wichtiger noeh ffir unsere speeielle Betrachtung ist die 
Formentwiekelung des Gehirnes. Dieselbe schliesst sich bez~ig- 
lich des unteren Reliefs eng an die Configuration des Sch~idel- 
grundes in wechselseitiger Beziehung an. 

In der Mitre des zweiten Monates si~zen die Sehls 
gruben noch als kleine Anb~ngsel nur sei t l ieh yon der Klein- 
hirngrube, gefiillt yon dem seitlichen Hinterhirne; die h~tutigen 
Anlagen des kiinftigen Ten tor ium cerebel l i  steigen fast senk- 
recht  auf bis zum Scheitel des Sch~tdels. Die Fossa pituitaria 
ist unverh~ltnissm~tssig gross; der Eindruck der Falx alaris (zu- 
kfinftige Gegend der Insuta Reilii!) liegt welt naeh hinten; neben 
ihr und hinter der Fossa pituitaria steigt an Stelle des Dorsum 
ephippii ein hohes Septum auf (der ,,mittlere Seh~delbalken" 
Gegenbaur 's) ,  welches auf seinem oberen Ende die starke 
Kopfbeuge des Mittelhirnes tr~igt. Vor der Fossa pituitaria liegt 
die naeh vorn und nach beiden Seiten steil aufsteigende Grube 
ffir den am diese Zeit noeh senkrecht unter den appendixartigen 
Hemisph~ren und dem Vorderhirn stehenden Lobus olfaetorius. 
Eine sehr viel flachere und spitzere Vorbuchtung vor dieser 
geh5rt dem Vordertheile des Vorderhirnes an, dem die Hemi- 
sph~ren wie Flfigel anhiingen. Die Brfiekenbeuge des Hin- 
te rh i rnes  liegt viel hSher (wie z. B. beim ttunde dauernd). 

[m dr i t t en  Monate pr~ivalirt die Grube ffir den Rieeh- 
lappen noch auffallend und erinnert damit und mit dem gleiehen 
Pr~ivaliren der Kleinhirngrube an niedrigere S~ugethiersch~del 
(so z.B. Schwein). In der Hin te rh i rngrube  maeht  sich in 
der Tiefe se i t l i eh  eine Einschni i rung gel tend - -  die 
erste Anlage der Schl~fengrube! Auch beim Sehwein. 
Aueh die erste Andeutung der kiinftigen Fossa Sylvii l~tsst sich 
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hier in der Durafatte erkennen um diese Zeit. Bei dem aus- 
getragenen g a l b s f 5 t u s  divergiren die giechlappen stark; die 
Fossa pituitaria lieg~ noch fief und massig im VerMttniss zum 
Hirne; die gleinhirngruben pr~valiren weniger; die Sehl~fengruben 
sind wehl flach, abet seitlieh breiter; da, rfiber befindet sich eine 
longitudinale Einschnfirung, welche dem uutersten Rande der 
Insula Reilii und deren Ausl~iufer in den Schlgfen- and den 
Vorderlappen entspricht. Bei dem Sehafshirne ist eine Ein- 
buehtung der Insula l~eilii nieht vorhandem Die s te i le re  Stel- 
lung des Schlgfenlappens persistirt such im dritten Monate noch 
bei dem MenschenfStus. 

Im vier ten  Monate treten die Rieehlappen zurfiek; die 
Sch]/ifengrabe nimmt zu, die Kleinhirngrube relativ ab. Die 
eigentlich thierischen Merkmale treten damit in den Hintergrund. 
So zeigen umgekehrt das B//ren- and das Hundehirn z.B. das 
Prgvaliren der Riechlappen bei relativ bedeutenden; abet welt 
zur~ekliegenden Schl~fenlappen (Fig. 4). Die Pfeile bei dem 
Hundehirne deafen ate, wie in Folge einer Drehung, welche um 
die Insula l~eilii-Axe stattfindet, and des nach Vorneschiebens 
des unteren Vorderhirnes die weitere phylogenetische Ent- 
wickelung vet sieh ging. Zu vergleiehen hiermit die erwS~hnte 
hohe steile Stellung der Tentoriumanlage und der Br/ickenbeuge 
des Hinterhirnes. 

Ira f/inften Monate und im sechsten,  erste H';ilfte, 
verschwindet die Einbuchtung in dee Schlgfengrabe; dieselbe ent- 
spricht jetzt dem Sehl/ifenbeinschuppenrande. Das augum hebt 
sieh dentlieh ab. Seit  tier Mitre des v i e r t e n M o n a t e s  sind 
auch die seitliehen impressionsartigen Griibehen tier Stirngrube 
auf Flach- and Profilansicht sichtbar. - -  Im Profile r/ickt die 
Schl~fengrube immer tiefer und vorwgxts; die Stirngruben senken 
sieh nach vorn, bis im sechsten Monate die Schl~fengrnbe lang- 
sam die Stirngrnbe unterstiitzt and direct nach vorn schiebt. Die 
Sehl~fengrube links ist zuweilen voluminSser  als rechts! 

Das Gehirn im ffinften Monate ist l~nglich; die Insula 
Reitii ist welt often; die Schlg~fenlappen sind kurz und spitz nach 
vorn; sehr sehmale Sehlgfenbreite des Grosshirnes im Inseltheile. 

Bis zum achten Monate,  erste  Ilis verbreitern sieh 
(besonders die rechte) die Sehl/ifengruben stark ( spa re r  die 
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l inke) 1) und senken sieh vorn so erheblich, dass sie im Profile 
den vorderen Rand der Kleinhirngruben zu decken beginnen. 
Die hintere Hirngrubenbreite baucht sich vor; sie verliert die 
vordere Schmalseite auch, welche noch an alas spitze Vorderhirn 
der Affen erinnert, so das Gori l Iahirn,  dessen l~iechlappen und 
Kleinhirn gegen das menschl iche  Neugebornenhi rn  pr~va- 
liren, dagegen zuriicktreten in der Gyribildung und dem Umfange 
der Stirn- und SchlKfenlappen. 

Das , R e i f e - I l i r n "  des ausgetragenen Neugebornen 
ist im S t i rngruben the i l e  vorn brei ter  als das des neun- 
monat l ichen FStus, die Sehl/~fengruben sind voluminSser  
in Folge einer Art Eekigkei t  nach vorn hin, welche 
durch s tarkes Einbauehen gegen die Sella turcica  ent-  
steht.. Auch i m P r o f i l e s t e h e n d i e S c h l ' ~ f e n g r u b e n  t iefer  
und welt  nach vorn, g le ichsam unter  die St i rngruben 
geschoben; die St i rngruben haben bedou tende re  L~inge 
und Umfang. 

Vergleichen wir eiu Hundehirn, ein Schweinsaffenhirn, 
ein Gorillahirn, ein IN%gerhirn, ein Fr[ihfStushirn und ein 
Erwaehsenenhirn (Europ~er) uuter einander mit Bezug auf die 
Furchen und Windungen, so wird tier Ansehein erweckt, als ob 
die phylogenetisch wachsende Insula Reilii (unter Verlgngerung 
und gabeliger Endtheilung der Fissura Sylvii) in die Biegung 
der d.rei hufeisenfSrmig sie umklammernden Gyri hineindringt 
und sie zersprengt, dergestalt, dass der hintere G6hirntheil naeh 
hinten unten sinkt und den beim ttunde (Fig. 4) welt voru lie- 
genden Soheiteltheil mitzieht, so dass er den hSchsten Theil des 
Occipitallappens bildet; der bisher weit vorn liegende Sulcus 
cruciatus wird dadurch weit nach hinten gehoben und zum Sulcus 
calloso-marginalis geformt, well erder centralen, verticalen F1/~che 
der Hemisphi~ren angehSrt. ' Die beiden ersten hufeisenfSrmigen 
Furchen, welche mit den zugehSrigen 6yri den Reil'schen Lappen 
umklammern, werden gleichfalls zerrissen und ver~ndern ent- 
spreehend ihre Lagg, d. h. die hinteren Schenkel werden zu 
Sulci temporales superior, bezw. medius. De r beim Hunde schon 

1) Die linke Schiidelh~lfte ist wgrmer temperirt, nach Maragliano's 
Messungen, ebenso Stirn- und Parietalregion witrmer als die Occipital- 
gegend. 
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bedeutend kleinere and nur der hinteren [J[irah~lfte angehSrende 
dritte Sulcus wird dutch Hinab- und dann naeh Vornsinken zum 
S. temporalis inferior. Der mediane and h5ehstgelegene Seheitel- 
lappen beim IIunde wird dureh eine ]ange Furehe lateralwiirts 
begrenzt, welehe ihn weit vorn, noeh vor dem S. crueiatus be- 
grenzt and letzteren in weitem Bogen umkreist; 1/ings dem 
Seheitel und der tlinterkopfbeuge verlanfend geht diese Furche 
auf die nnter% bezw. Schl~fenlappenfl~che fiber. Die sehon dutch 
alas Ausweiehen um den S. crue[atus herum angedeutete u 
sehiebung jener Gyri ffihrt, im u mit der sehon 5fter erw~hnteu 
Auseinanderdr~ngung des Seheitelhinterhirns yon dem Stirnhirn, 
zu der Bildung der Rolando'sehen Furehe oder des S. c e n t r a l i s ,  
and zwar gelangt nut der vordere, gebogene Theil der beschrie- 
benen langen Farehe zu dieser Metamorphose; abgetrennt dreht 
sich sein oberes Ende vor den S. ealloso-marginalis. Die Be- 
wegung ist also folgende: der Schlgfenlappeu sinkt, entspreehend 
der Bewegung des Hinterhirnes hinab in seinem h i n t e r e n  
Theile, im G a n z e n  aber s c h i e b t  er s ieh  g l e i ehm~ss ig  naeh  
vorn;  dieselbe Bewegung vollzieht der v o r d e r e  L a p p e n  der  
S y l v i ' s e h e n  S pa l t e  und der  gauze  Boden  des S t i rn -  
Iappens .  Den zugehSrigen Sche i te l the i l  haben wit naeh hinten 
fliehen gesehen; es muss also Substanz yon innen herans den 
vor dem S. crueiatus gelegenen Hirnmantel nach a l len  Seiten, 
naeh oben, zur Seite und naeh vorn aus einander dr~ngen. Da- 
dureh wird derjenige Hirnwindungstheil, welchem der v o r d e r s t e  
Arm der hufeisenfSrmigen Furehen angehSrt, vor den S. erueiatus 
gehoben  und rfiekt mit dem Seheitel in die ttShe. 

tlundehirn Vorder thei l  ttintertheit Untertheil 
I. Furche wird zum: S. praecentr.-~-S, tempor, sup. 

II. S. front, inf. -i-- S. reed. -- 
III. -- S. inf. -- 
IV. S. eentr. Rol.-t-S. interpariet. -+- S. oee. temp. 
S. eruciatus S. call. marg. 1) _ _ 
Pdechlappen : giechlappen Gyr. uncinatus. 

J~) Diese Analogie grfindet sieh darauf~ dass der S. erueiatus durehaus 
dem medianen l~emisphiirentheile angehSrt und nicht durch sein 
phylogenetisehes Nachhintenrfieken in die Lagerung des S. centralis 
beim Affen und Nenschea gelangen kann. Aueh physiologisch gehSrt 
er der ttinterbeiaregion an, welehe vom ltuMe bis zum Affen ihren 
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Der hintero Theil der oberstea medianen Farehe sinkt als 
IS. i n t e rpa r i e t a l i s  naeh hinten; die erste Andeutung dazu 
finden wir schon bei dem Hundehirne in der Abw~irtsbiegung des 
hinteren Endes dieser:Oceipitalfurche. Diese Furehe ist beim 
Sehweinshirne z. B. noch fast spitzwinklig, abet sehon mit weitem 
Bogen geknickt. Bei dem Gorilla- und aueh bei dem :Negerhirne: 
steht der hintere Schenkel dieses S. interparietalis noeh durchaus 
transversal, in der sei t l iehen Prof i lans ieh t ,  - - i n  der That 
also vertical! --  erst bei den CulturvSlkern gehoben, streekt er 
sieh 1/~ngs. Nur scheinbar widerspricht dieses Verhalten der 
Beobaehtung Rfidinger's, dass nehmlieh die Furehen dolieho- 
eephaler Hirne l~ngs, der braehyeephalen abet quer verlaufen.i 
Aus der Wanderung tier vorderen Schenkel (S. eentralis s. oben, 
S. frontalis s. unten) entnehmen wir, dass dieselben Anfangs fast 
wagereeht  l/~ngs gelegeu haben und sieh mehr and mehr ver- 
t iea lw/ i r t s -  transversal gestellt haben. Das Waehsthum des 
relativ frfiher vollendeten ginterhirnes bedingt ein anderes Vor- 

/schreiten in sagittal gestreekterer Riehtung zunS~ehst, dem eiu 
se i t l i ches  Sinken des h in te ren  Sehenkels in der Zukunft 
folgen mfisste; in der That hat Rfidinger solches beobaehtet' 
in Gestalt einer vorzugsweise bei MKnnern vorkommenden Ver, 
grSsserung des Grenzgyrus zwisehen Parietal-und Oeeipitallappen, 
welcher den Sulcus parieto-oceipitalis umfasst. Diese Ve~:grSs- 
serung kommt bei ~Neugebornen nie vor~ bei Frauen sehr selten. 

Wir haben aber welter zu beaehten, dass yon oben gesehen 
der Sulcus interparietalis beim hoehcultivirten Mensehen weit 
mehr yon innen nach aussen verl~uft, als bei Dolichocepha]en, 
Anthropoiden u. s. w. Damit ist auch hier die Transversal- 
stellung bei Brachycephalen erwiesen. 

Die den Sulci temporales - -  superior et medius - -  ent- 
spreehenden vorderen H~ilften der primitiveu Furchen werden 
zum Sulcus praecentralis~ bezw. frontalis-inferior, und zwar zu 
jenem Theile, den Ebers ta l l e r  ~) mit a--a bezeichnet (Fig. 5). 

Der hiutere m~ehtige Arm des Riechlappens, den wir bei 
Sehaf-, Sehweine-, Kalbs-, Hundehirn unter der Insula Reilii 

Weg nach hinten und m edianw'~rts nimmt, w~hrend der S. centralis 
hier der Vorderbeinregion angehSrt. 

1) Im Berichte der anthrop. Vers. in Wien 1889. 
Archly f. pathol. Anat. J~d. 145. lift .  3. 34 
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(Fig. 4) und dem Schlg~fenlappen herziehel~ sghen, schrumpft zum 
Oyrus uncinams and wird flit die seitliche Profilansicht aueh 
dadurch unsiehtbar, dass der occipito-temporale Gyms sich da- 
vorlegt. 

Wit haben oben bereits bei dem mensehl iehen FStus,  
besonders im dritten Monate, ~,hnliche Vorg~nge betrachtet. D as 
Ten to r ium cerebel l i  und die Sshli~fenlappen stehen 
nahezu senkrecht ;  yon dem hoeh aufragenden mittleren Sehi~- 
delbatken gehen als Vorg~nger der genannten Durafatten zweihiiutige 
Batken fas~ vertical zum hinteren Scheitd. Das Gleiehe ist you 
der Ealx alaris  zu sagen, welehe relativ vie1 welter nach hinten 
Hegt and daduroh den Schl~fenlappen hindert ,  nach 
vorne zu riicken. Die Falx alaris muss also weiterhin mit 
vorriieken; aber ihr tiefes Einschneiden verhinderte urspriing- 
licK (phylogenetisch gedacht) eine Ausbildnng des frontalen 
Hirnes an dieser Stelle; erst  spgt schloss sieh allm:~ihlich 
der vorrf iekende Hemisph~renwalI  yon vorn und oben 
her fiber der  Grube zusammen bis zum Ueberbleiben der', 
F issura  Sylvii!  0ntogenetisch finden wit deshalb diese Fossa 
noeh bei dem Neugebornen zur H~lfte often, mindestens 
aber ein litngliches Drit tel  davon, derart, class der vordere 
Wall fast horizontal, der untere hintere mit einer Neigung yon 
30~50 ~ gegen den Horizont liegt. Als seichte Impression finden 
wit den Insellappen im dr i t ten  bis v ier ten  Monate ohne 
sonstige Gyri angedeutet. Zuerst kommen ~m fiinften Monate 
(tie Rolando'sche und die Interparietalfurche, sowie die frontalen 
Furehen, zuweilen dann gegen das Ende des ffinften Monats der 
Suleus calloSo-marginalis auch in seinem Seheiteltheile schon 
zur Ausbildung. Diesen Gyribildungen vorhergehend waren 
seiehte  Eindriicke fiber und besonders hinter  dem SchlS~fen- 
lappen, welehe sich naeh vorn auf, den S~imlappen hinziehen. 

Die Re i l ' s ehe  Insel  s tcht  um diese Zei t  (IV. Monat)  
erhaben fiber dem S t i rn l appen ,  bezw. dem yore Riechlappc~ 
zum Schlitfenlappen hinziehenden Arme and er inner t  dadnrch 
durchaus  an die gesch i lder ten  gleichen Verhi~ltnisse 
beim Kalbshirn[  Die Insula ragt also mit ihrem Unterrande 
iiber dem Niveau vor. 



509 

Kehren wir einen Augenbliek zu dem Wachsthum der Seh':i- 
delgruben zudick. Vom IV. Monate ab beginnt die Kleinhirn-  
grube naeh sp ina lem Modus zu wachsen; das Cerebel lum 
zeigt die analogen Waehsthumsverh~ltnisse; beide wieder analog 
denjenigen des Riiekenmarkes. Die Kleinhirngrube w~chst dem- 
naeh weniger als die Schliifengrube, aber stet ig.  

Seit dem V. and VI. Monate ist zuweilen die reehte Schl~- 
fengrube voluminSser  als die ]inke, vom VIII. ab die linke! 

Wie verhalten sich, - -  den sich in dieser Weise in der 
zweiten Schwangerschaftsh~lfte entwickelnden Sch~delgruben 
entsprechend, - -  die Hirnlappen? 

Der vordere  Wal l  der sp~teren Fissura Sylvii beginnt am 
Ende des siebenten Monates sieh mit seinem unte ren  Theile 
bedeutender vorzuschieben, so dass gegen die Geburt h inder  
un te rs te  Theil der Fossa sehon von vorn her riegelartig nach 
unten  hin verschlossen ist. Der Wall, weleher sich also 

I Yon oben und vorn her fiber die Insula yon dem Anfange des 
VI. Monutes an vorschiebt, geht naeh oben nicht gleich in die 
breite Stirnlappenfl~che fiber, sondern verl~uft in einer seichten 
Furche, welche sich bis zu dem Stirnlappenscheitel hinaufzieht. 
Dieser so auf dem Stirnlappen selber begrenzte Vorderlappen der 
Fossu Sylvii entspricht mit dieser Begrenzung durchaus den 
niedrigeren S~ugethierverh~ltnissen, so dem Hundehirn (Fig, 4). 

Unter den Porencephalien finden wit auffallenderweise Defecte 
des Prs 

Der Schei te l  des PrS~cuneus ist beim FStus his zudem 
neunten  Monate wie eingedrf iekt ,  so dass beim normalen 
FStus dieser Uebergangsgyrus yore Scheitel- zum tIinteriappen 
um den Sulcus parieto-oceipitalis herum bedeutend verschm~i- 
ler t  ist, zumal die In t e rpa r i e t a l fu r che  hier eher aufws 
jedenf~l ls  hor izonta l ,  s tar t  nach unten verl~iuft (in seit- 
licher Profilansicht), also eine dem Erwaehsenenhi rn  ge- 
gen(iber noeh unvo l lkommene  Drehung beurkunde t !  

Ebenso unvol lkommen heben sieh die Schl~fen lappen-  
furchen welt mehr nach hinten in die HShe, als es bei dem 
Erwachsenen tier Fall ist. Die golando'sehe Furehe liegt mit 
ihrer ganzen L~inge - -  auf dem Sehl~fenlappen projicirt - -  vor 

34* 
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dersn fief'stem Pankte ,  srstreck~, sich mit dsm vorderen 
unteren Ends also durchaus auf de.n Stirnlappsn --- sins Be- 
stiitigung des eben Gesagten! Dis unters  8 t i rn l appenfu rchs  
lieg~ durchaus auf und wenig fiber dem grSssten sagittalsn 
L~ngsdurshmesser des Gehirnes, anstatt dariiber! 

Wir sahen dis In terparietalfurche bei Affen and Dolieho- 
cephalen also ~ransvsrsaler stehsn sis bei hochcultivirten Rassen- 
wall sis s{grker geknickt ist zugleich abet i'~.llt sis steiler ha& 
aussen abo Dagegsn verlaufen dieRolando'sche oder c sn traleFurehe 
nncl die un t s r s  8 t i rn fu rche  (also die kbk5mmlinge der beim 
Hunde einander  paral le l  vsrlaufenden obersten medianen und 
cler ihr vorn n~chstliegenden zweiten Furche) bei de~ Affsn 
dnander wirklieh noch streng paral le l ,  aber schon welt mehr 
schief  naeh vorn als bei dem Hnnde; aneh lisgen sis noeh mit 
ihren oberen Endpunkten in g le icher  HShe~ d. h. ers~ers 
is t  noeh nieht  his z u  dem Hemisphgrensehe i t e l  vor.  
geri ickt  nnd le tz tere  noch nicht  unter  dsm Sulcus fron- 
talis super ior  h inabges t i egen ;  auch ist letzterer noch rscht 
unbedentend. 

8o bei dem Orang-Utan.  Bsi sinem doliehocephalsn 
Regsrhirne reiehte die Rolando ' sehs  Furche sbenfa l l s  noch 
nieht  his zu dem Schsitsl; auch reichte die untere 8tirnlappsn- 
furehs noeh hoch hinauf (aber bei bsdeutend stiirkerer gnt- 
wiekelung der zwei oberen Stirnwindungen) und beids verliefen 
schief:  auch hier lag noch die I n t e r p a r i e t a l f n r c h e  sehisf, 
also fStal nach unseren Begriffen nnd weniger gestreckt; dssto 
mehr stellten sich die Rolando'sche und die untere Fron ta l -  
furche t ransversa l .  

Ist die dr i f t s  S t i rnwindnng mangelhaft entwickelt, so 
sn~spr icht  diesem auch dsr a t rophische ,  vords r s ,  auf- 
s t s i g e n d e A s t  tier Fossa  Sylvii. Bei dem Gorilla ist dieser 
noch unbedeutend entwickslt, bei dem 8chimpanse und Orang- 
Utan srst tretsn disse Bildungen aug Meist sind sie linksrseits 
stiirker entwickslt, sins Beobachtung, welohe ieh, wie schon er- 
wiihnt, hiiufig ffir die ganzsn 8ch lg f sngruben  links yon dem 
VI. Monate an schon bestittigen kann. l~fidingsr sah disse 
,Broca'schs 8prachcentrumswindung = aueh wirklieh bei mehreren 
Rednern stark entwickelt, bei redseligen Weibern aber nichto 
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Hierher gehSrt der analoge Befund von mangelhaft entwickelter 
rechter Centralwindung als Folge des congenitalen Defectes des 
linken Vorderarmes. 

Gcrade in jene Region, welche wir am meisten zur Ver- 
grSsserung des Gehirnes, zur grSsseren Anni/herung des Stirn- 
theiles an die vollkommene Kugelform beitragen sahen, verlegt 
Exner weitaus die meis ten  Centra der Hirnrinde. Er trug dio 
verschiedenen Notizen fiber experimentelle Localisirungsversuche 
und 10athologisch-anatomische Beobachtungen zusammen und 
gelangte zu dem Resultate, dass es wohl Rindenfe lder  mit 
local is i r ten  Funct ionen  giebt ,  dass diese  aber  n ich t  
seharf  begrenz~ sind, sondern weir a u s s t r a h l e n d  sieh 
in e inander  sehieben. So finden sich zumTheil an bestimm- 
ten Stellen viele Einzelcentra ffir bestimmte Functionen nahe 
an einander. So besonders  i n d e r G e g e n d  der be idenCen-  
t ra lwindungen  haben die Felder verschiedene  Functionen, 
und zwar, wie aus der schematischen Hirntafel hervorgeht, hier 
wei taus  am meisten~ am dichtesten yon tier Fissura Sylvii 
ab l~ngs der Rolando ' schen  Furehe hinauf! 

Wir wissen schon yon den sp'~ten, zum Theil erst post~ 
fStalen Zeitr~umen, in welche dos Wachsthumsmaximum der 
Stirngruben und des Stirnhirnes f~illt, dass diese phylogene- 
tisch offenbar jfingste Acquisition ouch entsprechend junge Func- 
tionen birgt, bezw. Organtheile reprgsentiren, deren Functionen 
nut yon besonders a r b e i t s e n e r g i s c h e n  Gehirnen in Thgtig- 
keit gesetzt werden gleichsam also eine latente Kraft~ dessen 
anatomisches Substrat ererbt ist, rel)riisentiren. Die Exnar'sche 
Ansicht maeht dos sehr wahrscheinlich! 

Ich sah reich nach diesbezfiglichen Traumen in der chirur- 
gisehen Literatur urn; vielleicht erkl~rt obiger Befund und 
dessert Deutung jene beiden als Unica bekannten F~lle, wo ganz 
erhebliche Liisionen des Frontalhirns ohne erhebliche Functions- 
stSrungen der Psyche zur Heilung verliefen. Auch unter den 
Poreneephalien hatten diejenigen, die auf das F r  ontalhirn 1) be- 
schr~nkt waren, in vita gar keine Ausfallserscheinungen ge- 

l) Siehe v. Kahlden, S. 243, und Archly der Iteilk. tteft6. Ref. in 
Virchow-ttirsch's Jahresber. 1867. I. S. 213. 
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macho, so der Fal~ yea Birch-Hirschf'e]cto VidMcht trete~ 
bei der Y[ehrzahl der Mensehen die ontogenetisch im Stiratheil 
erst am spgtes ten  sich entwiekelnden markhaltigen Nerven.- 
fasern mit ihren zugehSrigen Ganglien gar nicht oder sehr un- 
vollkommen in Th~tigkeit, als ein auf ererbtem Wege entstan- 
d~nes, aber yon dem Besitzer nicht welter verwerthetes Ma- 
terial; ghnlieh den greifbareren F~llen, bd denen ein congeni- 
'taler Totaldefeet dner Extremit'~t auch eine entspreehend ge- 
ri'ngere Volumensentwieke]ung des correspondirenden Hirnrinden- 
theils erkennen lgsst; eben so 1/isst ja umgekehrt der angeborne 
ilirnmangel ke[ne Pyramidenkreuzung zu Stande kommen. 

Verl:~ingern wir d ie jen ige  Linie,  welche sieh yon 
unten sehrgg nach oben als Axe der jenigen Kei i region  
r ep rgsen t i r t  , die sieh beim G e h i r n w a e h s t h u m  gle ieh-  
sam eindr~ingt (wie beseh r i eben )  ~ derse lben  Region, 
die nach Exner die d ich tes t  gedr~ngten R i n d e n e e n t r a  
e n t h ~ l t - -  de r se lben  Region, welche am h g u f i g s t e n  
durch den Druek einer mange lhaf t  en twieke l t en  S e h ~ -  
de lkapse l  s t enokro taph i sch  in der Bi ldung  g e h e m m t  
b le ib t  ~ derse lben Region,  die endtich den Sitz der 
, t y p i s c h e n  ~ Po reneepha l i e  bi ldet  ~ so t r i f f t  diese 
Linie die Sch~de lkapse l  in de r  grossen Stirnfontanelle. 
[ch bezeiehnete sie deshalb als ,,Sieherheitsventil des Hirn- 
wachsthums'~. 

Wenngleich kein Zweifel besteht, class krankhaft hydro- 
pisch ausgedehnte Gehirne die Sch~delkapsel aetiv zu erweitern, 
ja, an der normalen VerknSchernng zu hindern vermSgen, so ist 
andererseits bereits oben dargethan, dass Schgdel und Gehirn 
ein viel zu se lbs t / indiges  Waehsthum haben, als dass etwa 
alas fStale Gehirn jene Fontanelle am Ossifieiren hindert. Na- 
tfirlieh ist das Hirnwachsthum die Hauptursache des physio- 
]ogisehen Offenbleibens der Fontanellen und ~ghte, aber nur 
p h y l o g e n e t i s c h  betraehtet. Es besteht hier dassdbe Ver- 
Mltniss, wie zwischen miitterliehem Beeken, mfitterlichen Geni- 
talien und Kindessch~del betreffs der Geburt; bei VSlkern mit 
gr5sseren~ hgrteren Sch/~de]n haben die Weiber weitere Becken; 
unser eigenes Vaterland giebt uns in seinen einzelnen Stii, mmen 
schon die Beweise. 
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Die grosse S t i rn fon tane l le  fiber der S te l l e  des nach 
Obigem bedeu tends t en  H i rnwachs thums  nimmt zu his 
zum VIII. Lebensmonate. Je mehr sich der Sch~del phylo- 
genetiseh entwickelt~ desto mehr strebt er der Kugelgestalt  
zu; denn so ist er im Stande, bei mSglichst kleinem Umfange 
das gr~isste Volumen zu besitzen. Demgem~ss besteht aller. 
dings bei dem Thierhirn gcrade fiber dem Stirnlappen ein be= 
deutendes Vacuum dieser Kugelgestalt. Deshalb vereint es mit 
der Drehung nach hinten das Emporstreben nach oben und 
vorn. Welter abet bedingen sich Function und Functionssub. 
strat, i. e. Organe, gegcnseitig; wenn auch der physiologische 
Werth wichtiger und bedeutungsvoller ist, als die Form selbst, 
so besteht doch ein inniger Causalne~us bei der Entwiekelung 
beider, der Function und der Form~ dass wit keines yon beiden 
als das Primi~re in der Entwiekelung bezeichnen kiinnen; Vir= 
chow und Welcke r  haben deshalb auch yon d iesem Stand- 
punkt allein aus die morphologischen Verh~ltnisse zwischen 
SchS~del und Gehirn betrachtet, Reeht, die En twicke lung  des  
Schi~dels als ein Produk t  yon Gehi rn  und Knochen= 
w a c h s t h u m  anzu sehen. 

Ein Grundzug liess sich abet in dem Waehsthum der F on- 
t ane l l e  nachweisen: ein pliitzliches Ansteigen im IV. bis 
V. Monat~ ein zwei tes  imVI., ein d r i t t e s  allmi~hliches im 
IX. Monat. 

Mit anderen Worten: Die Ossi f ica t ion b lc ib t  zurfiek 
gegeni iber  d e r V o l u m e n s a u s d e h n u n g  der h ~ u t i g e n K a p -  
sel im V., VI.~ IX. Monat! 

Wir hatten bereits die Abhi~ngigkeit des Wachsthums des 
Seh~deldaches yon dem Sch~delgrunde, der Sch~idelbasis er- 
kannt. Vergleichen wit das Verhalten der Stirnfontanel/e hier- 
mit, so finden wir, dass fiir den IV. und V. Monat die Ur- 
sache in der rapiden Zunahme aller Sch~deldimensionen in 
dieser Zeit zu sehen ist, so welt dieselbe you den Flfigel- 
knochen  der Basis  ausgeht, d. h .  also die Anpassung der 
VerknScherung des Sch~deldaches an die Ausdehnung des 
Schs ist eine l angsamere ;  dieselbe wird im 
VI. Monat selbst bei st~rkerem Wachsthum noch hintangehalten 
durch die in diesem Mortar erfolgende, oben erw~hnCe, starl~e 



514 

Zunahme des Gehirnvoiumens. Ffir die ie~zLen fStaiea Lebens: 
woehen haben wir ein plStzliches Vorrii@en aller Maasse zu 
verzeiehnen; 0ffenbar bleibt die ,hiervon in ihrer Ern~brungs-. 
and Aufbauweise nnabhi~ngige Ossification des h•utigen Cra- 
niums zarfiek; um diese nimmt das Him weniger an Umfang, 
als v ie lmehr  an Consistenz zu. 

Eine andere Anpassungsursaehe ffir die Fontane]lenbildung 
als Bindegl ied  zwisehen t I i rnen~wickelung,  Sch~idel- 
'ban und Geburt  llegt in der grossen Wiehtigkeit ausgepriigt, 
den die Fontanellenweite, wie sie sieh gerade in den letzten 
Wnchen ausbildet, ffir die Geburt hat; die Geburtshfilfe weiss 
ja nut zu Mufig yon Beispielen sehwerer und gef~hrlicher Ge- 
burr zu erzghlen, wean ein grosser, sehon stark in seinem 
:Daehe verknSeherter Sehgdel die Geburtswege, besonders/ilterer 
Erstgebiirender passirte. 

In der oben eitirten Monographie habe ieh sehon darauf 
hingewiesen, wie auff~illig das ganze plStzl iehe und r ap ide  
Beg innen  des b raehyeepha l i sehen  S c h g d e l w a c h s t h u m s  
gleich naeh der Geburt  ist, we doeh wenige Wochen frfiher 
ein in seinen Verhiiltnissen so dimensionirter Schg.del das gr5sste 
Unheil sub partu anstiften w/irde. Auffallend ist eine hierher 
gehSrige Beobachtung yon Fehling~), dass nehmlieh bei Ers t -  
gebiirenden die Fontane l len  du rchschn i t t l i eh  grSsser  
waren a]s bei P lu r ipa rae ! - -  Nach v. Hecker sind Kinder 
yon Mehrgeb~irenden durch st~irkeres Knochenwachs thum 
l/inger und schwerer, wodureh die Fontanel len  wel ter  ge- 
sehlossen werden. 

Ferner: je gr~isser die Kinder sind, desto mehr  fiberwiegt 
die Fontanellengdisse der Knaben ,  so yon 3000 g an hinauf; 
bei 2900 g sind Beider Fon t ane l l en  gleich gross;  dar- 
an te r  sind im IX. Monat die Fontanetlen der 3I/idehen 
grSsser! 

Mit anderen Worten: Das Knochenwachs thum iiber- 
wiegt  bei Knaben sehon im IX. Monat das der M/idchea; 
es scheint dieses sebon ein Mater ia lp ius  vorzustellen zur 
Ausgleichung der post partum fo lgenden s tgrkeren Aus- 

1) s ffir Gyn. VII, 
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dehnung durch das Hirn bei dem m'~nnliehen Geschleeht ,  
wodurch zuni~chst die F o n t a n e l l e n  gedehn te r  werden, Dem 
entspricht, dass, je griisser der frontooccipitale Urn fang, desto 
grSsser auch die Fontane l le  ist. 

Was endlich die Controluntersnchungen an den FStus- 
sehiideln aller Monate von Rind, Schwein,  Schaf  anlangt 
(a. a. O.), so war das ffir unsere Betrachtungen Wiehtige End- 
resultat, dass die naeh aussen g e r i c h t e t e  Bewegung tier 
Fe l senbe inenden  and der Alae o rb i t a l es ,  als der  
4 Sch~delse i tenaxen  und das S t e i l e rwerden  des Clivus 
u n d d i e H o r i z o n t a l e r s t e l l u n g  d e r v o r d e r e n B a s i s  alsCen- 
t ra laxe  auch bei n iedr iger  ges te l l t en  S~ugethieren als 
para l le l  gehend mit  der hSheren Seh~del-  and t t i r n -  
En twieke lung  sich erweis t .  Kei l -  und Felsenbein mit  
Hin te rhaup tskSrper  sind nicht  al lein die Basis des 
Sehi~dels, sie sind aueh ffir die Entwiekelung yon 
dessert Gruben yon der hSchsten,  ja~ von a l le in iger  
Bedeutung.  

Der tempora le  Keilbeinflfigel f~llt steil naeh unten 
innen; nur tier Seitenwand angehSrig, e ingezogen ,  wie ge- 
driiekt; dementsprechend die Squama temporis  gekniekt (d. h. 
um die verticale Axe, vorn and hinten je naeh innen). Das 
vordere Keilbein ist grSsser, als das hintere, ebenso wie beim 
MenschfStus in der ersten Schwangerschaftsh~lfte. 

Heben wir aus allen diesen Beobachtungen das ffir uns 
bier bedeutsame Puncture saliens heraus, so sehen wir 

1) dass - -  bei yon einander am Individuum unabh~ngigem 
Wachsthum des Seh'~dels and des Gehirns - -  bestimmte Wachs. 
thumsdrehungen des Keilbeins (als tier Sch~idelbasis ange- 
hSrig) das Schli~fen- and Felsenbein zu gleichen Bewegungen 
naeh vorn and aussen veranlassen and dadureh auf die brachy-  
cephalische Breitenausdehnung des Gesammtsch~dels (mithin 
auch auf das Sch~deldach, auf tiefere Senkung des Oeeiput) 
einwirken; die Durafa l ten  en t s t ehen  dadurch, dass sie die 
durch jene Waehsthumsbewegung tier Seh~delkapsel sich bil- 
denden Lficken ansfiillen (Fig. 1); 
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2) das.~ dadm:ch 
a) der Sehlgfenlappen des Gehirns sich nach vora in den 

aasgebaueh~sn Keilbeinflfigsl, hash untsn und aueeen in die ent- 
spreehend vsrsohobene and vertiefts Sehliifsnbeinsshupps aus- 
dehnen kann, 

b) das Klsinhirn in die gssenkte and auegshShlte Oceipug- 
schappe giefer treten kann und dadarch 

c) der Hin t s r l appsn  dee Grosshirns wsitsr hash hintsn 
and zuglsish tiefer wachsen kana (dam Tentorium cersbelli 
geht aus einer frfihfStal stsilen in sine wagerschts Stsllung 
fiber; - -  der obsre Theil dsr Squama oceipitis, welehe dem 
Grosshirn entsprieht, besitzt sine weir stirkere Entwiokelung ale 
der untere); 

d) das Qusrwachsthum dot Grosehirnhemisphgren ist 
erm5glisht; 

3) dams duroh das eigens Querwaehsthum dsr Alas  ossis 
sphenoidalis nieht nur die relativ sp~t auftretende Querent- 
wickelung des S t i rnhi rnes ,  sondern auch die MSglichkeit  
des Sohlusses des Fissura  Sylvii ,  dsr En twieks lung  
der Csn t ra lwindungsn  und weiterhin der Sehe i t e l convex i -  
g~t der Gros sh i rnhsmisphg ren  bsdingt ist. 

4) Bildungshemmung der Keilbeinfl i igel  v s ru r s aeh t  
Sch1~fenenge, Offenble iben dsr Insu la  Reilii ,  mangel-  
hafts  E n t w i c k s h n g  der Csn t ra lwindungen  and Druek- 
dysplas ie  al ler  jener  Hirn the i le ,  wolche yon den 
Wachs thumsbewegungen  tier ScMidelgrundknochsn  ab- 
h~ngen,  

also: der Sohl~fenlappen an der vorderen Spitzs und 
dsm unterea  Rande; des Hin te rhaup t s l appsns  an seinsr 
an te rsn  Fliiohs and h i n t e r s t e n  Spitze; 

des P rgsuneus ,  da sr bis tiber den VIII. fStalen Mortar 
hinaus nur sins eingedriiekte Grubs repr~ssntirt. 

Ob hierbsi des Eindruck tier Durafatten, die auf das Gs- 
hirn hsmmsnd wirkends Ursache ist, wie es den Anschein hat, 
dfinkt mir nach der Entstehungsweise dersslben im Anschlues an 
vsrz5gsrtss Knochenwachsthum unwahrscheinlieh; jedenfalls absr 
Mind sis durch l e tz te res  gezwungen, lgngsr an ihrsr f5talen 
Stelle zu verharren, als es der Entwickelung des Gshirns zu- 
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tr~glich ist: den Hinterlappen veranlassen sie, steil nach hinten 
hinauf zu stehen, die Insula Reilii bleibt dutch die Falx alaris 
often; die gesammten Hemisph'~ren, vor Allem das Stirnhirn 
und die Centralwindungen his zur Stirnfontanelle werden com- 
primirt - -  um so mehr, als bei hochgradiger ~Stenokrotaphie 
und der aus gleicher Ursache entstehenden DoliehocepMlie auch 
die ei~ander nh~her geriickten Sch~delkapselknochen frtiher ver- 
schmelzen [ =  Synostosen tier N~ohte nnd Fontanellen, Fontanell- 
knochenbildungen (Fig. 6) u. dergl.]. 

T empora l e  Fontanellknochen fanden sowohl Joh. Ranke  1) 
bei Erwaehsenensch~deln als auch ich bei Fhtussch~deln und an 
Sch~deln rachitiseher Frauen auffaliend oft bei Stenokrotaphie, 
also im Zusammenhange mit thats~chlicher Dysplasie der Keil- 
beinfifigel. 

Im friihfhtalen Alter sind die Alae orbitales bekanntlich 
verhi~ltnissm~ssig viel starker entwickelt als die tem!oorales; 
beide sind in der Ossification unabh~ingige Knochen nnd so ge- 
schieht es um so leichter, dass die Schl~fenfifigel sich weiter- 
hin viel sti~rker entwickeln und die nunmehr buchst~iblich 
,,kleinen ~ Keilbeinfifigel weir hinter sich lassen. Bei dem 
Thiere, dem Affen, ist dieses Verh~Itniss kein derartiges; ob 
wit deshalb aber bei geringerer Entwickelung tier Sehl~fen- 
fiiigel yon Atavismus reden dfirfen, erscheint mit Joh. Ranke  
mindestens zweifelhaft. Im Gegentheil, die seither beschriebene 
Sehlh~feneinziehung spricht nicht allein nach L u c a e  ~) fiir eine 
Einziehung durch die Dura mater bei rachitischer Weichheit 
jener Knochen oder in Folge yon mangelhafter Erni~hrung dutch 
die gerade bier verlaufende Art. meningea (senile Stenokro- 
taphie~ g a n k e ) ,  sondern auch geradezu ffir eine .durch die 
m a n g e l h a f t e  E n t w i c k e l u n g  der b e i d e n  Keilbeinfiiigel be-  
d ing te  Einziehung oder b e s s e r  , z u  ge r inge  Auswi~rts-  
s t i i l pung"  der Schliifentheile. Ich supponire damit, dass es 
eine fh ta le  S t e n o k r o t a p h i e  giebt und habe dieselbe auch 
thats~ichlieh nachgewiesen 3). 

Die fh ta le  Ala magna ,  yon hinten betrachtet, ist gegen- 

~) Phys. Anthropologie der Bayern. Heft 1. 1878. 
~) Sch~del abnormer Form in graph. Darstellung. Frankfurt a.M. 1855. 
3) Kurzer Bericht in v. Winckel's Bericht. und Stud. 1883-:90. S. 619. 
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;Sber dez des Erw~chser~en erstems k~irz~.,% besonders was den 
Fortsatz anlangt, der innen gegen das S~irn- und Seitenwan& 
bein sieh erstreck~, zweitens s chm~le r ,  besonders (abgesehen 
yon der reducirten Spitze naeh oben, aussen) zwischen der be- 
deutend weiteren Fissnra orbitalis superior und dem gegeniiber 
liegend~n, der Sehl~feasehuppe anliegenden Rand, drittens 
s t e i t e r  und weniger  nach vorn ausgekrfimmg gestellt. 

Diese fStalen Eigensehaften ergeben genau das Bild der 
S t e n o k r o t a p h i e ,  als erstarrtes Bild e~ner p a r t i e l l e n  r e inen  
B i l d u n g s h e m m u n g .  

Ich werde nunmehr, nachdem wir die Ursachen und Eigen- 
schaften, sowie die ,Loca minoris resistentiae" des Gehirns bei 
einer fStalen Entwickelungsheramung des Keilbeins und der 
daraus resultirenden Hypsi- und Dolichocephalie und Stenokro- 
taphie kennen gelernt haben, den Uebergang yon der letzteren und 
ihre Foigen ffir die S. 5t5 noeh einmai aufgez'~hlten, davon 
theils am h~iufigsten, theils erst dutch die begleitende Iiypsi- 
and Dolichocephalie betroffenen Hirntheile an einzelnen F/illen 
schildern. 

Fall I. 

FSta]e  S t enok ro t aph i e .  Ieh unterseheide (a. a. O.) v ier  
v e r s c h i e d e n e  Fo rmen  von S t e n o k r o t a p h i e ,  eingetheilt 
nach tier Ze i t  ihres  E n t s t e h e n s :  1) fS ta le ,  2) zur Zeit der 
Geburtsreife, 3) im ersten Lebensjahre, 4) nach dem ersten 
Lebensjahre. 

Ffir 3) und 4) kann Raehitis, jedenfalls Schwi~che-Atrophie 
ursi~chlich sein; ferner in seltenen F/~llen eine extrauterin welter 
wirkende congenitale A nl age. 

F(ir uns kommt nur No. 1 in Betraeht. 
Wir finden hier am Erwaehsenen 1) die Charaktere des fiinfmonatlichen 

FStus, deren h5chste Form zur Mikrocephalie wird, und zwar Dolicho- 
cephalic (100:12o) eingezogene, schmale Schl~fe (Fig. 2), Schl~fen- 
schuppe wenig naeh vorn gewachsen, ungewSlbt, unten eiaw~rts uad hinten 
abwi~rts geneigt mit nach v orn aufsteigendem Jochbogen, gegen den tier 
Jochbeinfortsatz unter einem Wiakel aufstelgt (also geknickter Arcus 
zygomaticus) -- Unterkieferast steigt oft nach hinten stark aufwarts, well 

1) a. ao O. S. 621. Rachitische Zwergin in der Nfinchener Frauenklin~k. 
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seine Gelenkgrube verdickt ist (sparer bei Brachyprosopie kurz, schiefgeste]lt, 
und umgekehrt bei Doliehoprosopie); - -  Prognathismus verus (dutch Flach- 
heit der Basis bei unvollkommener Keilbeindrehung, und in Folge dessen 
und der geringen Flfigelentwickelung relativ weitem Vorstehen des Keilbein- 
k S r p e r s )  - -  Stimbein flieht zurfick dutch frfihzeitige Coronarsynostose, 
zugleich schmMer (Folge tier Kleinheit der A]ae sphenoidal~es); - -  Augen- 
bSgen gekrfimmter, starke Neigung der Orbita nach aussen unten, oder 
die h:ugenSffnung bleibt fund, abet sehr klein, wenn das Jochbeiu auch 
scbmal bleibt; enges Septum interorbitale; Augendach nach innen geneigt, 
aussen gehoben; sehmale  S t i r n g r u b e  in Fo lge  dessen.  Gaumen eng; 
eft Fontanellknoehen, s t e i l e  Squam'a  occ i p i t i s  oder ganz flach ver-  
l a u f e u d ,  Foramen magnum klein, sieht event, etwas nach hinten, Clivus 
steil, Basis kurz: vordere  und mi t t l e r e  Sch~de lg ruben  f l aeher ,  
k/ i rzer ,  b e d e u t e n d  schmi~ler, h in t e r e  tiefer (spiiter dutch Compen- 
sation) oder  ganz  f laeh Verk f i r zung  der v o r d e r e n  Gruben 
bei unterer Coronarsynostose, der mittleren bei sagittaler Synostose 
Bas i shemmung  und S y n o s t o s e n  b e e i n f l u s s e n  sich wieder  
weehse l s e i t i g ;  Felsenbein liegt mehr naeh hinten, also flaeher gegen die 
Sagittalaxe des Sch'~dels, hSher nnd mit flacheren Abdaehungeu - -  GehSrs- 
5ffuung tiefer, naeh vorn und un~en, schiefer gegen den I]orizont (wie bei 

~, den Aegyptern). 
Die W i r k u n g  auf das Gehi rn  besteht also im Druck: Die Reil ~- 

sehe Insel bleibt often, zumal im oberen Theile der Fossa Sylvii, well die 
Falx alaris den Frontallappen hindert yon vorn her darfiber zu waehsen, 
ebenso das Operculum, weniger auch den SchlSfenlappen, welcher mehr in 
seinen un~eren Windungen dureh die mangelbaft gebauchten Keilbeinflfigel 
und Sehl~fensehuppen gehindert wird. 

Die Centralwindungen sehen wir finch, schmal, zusammengedriingt, 
oft sogar mit einem reifenartigen Eindruck versehen. 

Die Froutallappen sind schmal, mit flachen~ schmalen Gyri. Die Hinter- 
]appen sehen wir steiler stehen, den Pr~euneus sehmal. 

Jener u r s ~ c h l i c h e  D r u c k  kann in zweierlei Formen be- 

stehen: 
1) in dem Druck der d ~ s p l a s i s c h e n  S c h ~ d e l k a p s e l  

a) schon zur Zeit  des Entstehens der Knochenkerne im 

Keilt)ein (III .  und IV. Monat), also zur Zeit  des k n o r p e l i g e n  

Pr imordia lcranium (yore II .  Monat ab);  
b) zur Zeit  der Verschmelzung der Knochenkerne (etwa VI. Mo- 

nat), also in  d e r  2. t t ~ l f t e  d e s  F S t a l l e b e n s ;  

2) in dem Druck des a p l a s i s c h e n  A m n i o n ,  wie bel 

anderen Missbildungen, also zur Zei t  der Anlage von H i r n b l a s e n  

und der h K u t i g e n  Schgdelkapsel.  
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Diese dre~ oongenitalen ~l[Sglichkeite~ werden in ihren 
Fo]gen nicht gleiehwerthig sein; 1e fr~ihze]tiger dieses }lissver: 
hSltniss auftritt, desto grSsser werden die tlemmungen sein: 
aus e i n f a c h e n  H e m m u n g e n  werden  Zerst i i rungen par- 
t ie l le r  Na, tm" e n t s t e h e n .  

Vor dem Auftre~en des knort~etigen Primordialcranium 
bilden die Anlagen tier GrosshirnhemisphSreu noeh so anbe- 
cleutende Anh~ingsel, dass ein soleher Druek. der ihre spgtere 
Bildung zu hemmen vermSehte, ihnen auf dem Wege naeh 
hinten (fiber Zwisehen: und Mittelhiru hinweg) nieht nm" Eiu= 
schntirungen und Abplattungen. sondern Z e r s p r e n g u  n ge n der 
erst zur Entfaltung a n g e l e g t e n  Theile eder A b s p r e n g u n g e n  
oder Z e r q u e ~ s e h u n g e n .  also partielle oder totale Druek-  
n e k r o s e n  zuffigen wiirde. Doch davon spSter! 

Unser Fall I muss in die Mitre  des f6talen Lebens zu- 
rfick verlegt werden, well die I n s u l a  1~eilii se lbs t  nieht affi- 
cirt ist. 

[u dieselbe Zeit verlege ieh abet aueh einen yon v. Kahl- 
den beschriebenen Fall yon P o r e n e e p h a l i e  (Fall X). Aueh 
ich halte, wie v. K a h l d e n  selbst diesen Fall nicht f/ir Poren- 
cephalie, sondern erkl'~re ihn ffir ein Produk~ der Stenokrotaphie. 
Da er indessen im "Allgemeinen wohl als Porencephalie be= 
sehrieben sein wfirde und da er ferner den Uebe rgang  
zwisehen beiden bisher in der Teratologie ganz getrennt "gehal- 
tenen Missbildungen bildet, so f/ihre ich ihn an dieser Stelle 
und zwar als auch in der Mitte der Schwangerschaft entstanden 

auf als 

~'alI II. 

U e b e r g a n g  yon S t e n o k r o t a p h i e  z~lr P o r e n e e p h a l i a  t y p i e a  
e o n g e n i t a .  Knabe yon 2 Jahren, gestorben an Diphtherie. 

Naeb Abnahme des Seh~ide|daehes Dura s t r a f f  g e s p a n n t .  Links die 
Pia blutig snffundirt; in den S u b a r a e h n o i d a l r ~ i u m e n  e i n e  au 'sser-  
o r d e n t l i e h  r e i e h e  ~Ienge s u l z i g e r  F l f i s s i g k e i t ,  weleher Blut bei- 
gemiseht ist, so dass die ganze Itemisph~ire mig einer blaurothen gelatinSsen 
3'Iasse bedeekt ist. 

Die rech~e t temisphS. re  sowohl in ihrem Lgngs - ,  wie in ihrem 
Breiten- und HShendurchmesser erheblieh v e r k i e i n e r t .  Am Ende  der 
G e n t r a l w i n d u n g e n e i n e s t a r k e E i n z i e h u n g !  E i g e n t h / i m l i c h e r V e r ~  
l a u f  der der Fossa Sylvii entspreehenclen Fnrehe;  die S p i t z e  des  
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Schl~fenlappens ist yon dem hinterea  Ende des St i rnlappens 
durch eine breite Grube getrennt ,  welche eine ann~herud drei- 
eckige Gestal t  hat,  und yon welcher man auf den freilie~enden 
vorderen Theil der Insel sehen kann. Von da an verl~uft die Fissura  
Sylvii viel mehr senkrecht naeh oben (bis in die ~itte der t]emi- 
sphere), als es unter normaIen Verh~Itnissen der Fall ist --  also hypsieepha-' 
liseher Typus im Hirnbaa! Die Centralwindung ist gut ausgebildet. 

Die l iake Seite zeigt ebenfalls einen abnormen Ver l au f  der 
t~ossa Sylvii; Anfangs vertical aufsteigend, biegt sie sich umund uerl~uft 
wagereehtzurMitte derHemisph~ire. An der Umbiegestel le  auch hier' 
eine kleine Grube, durch die man auf die Insel sieht. 

Die GrSssendifferenz der ttemisph~ren kommt nicht dutch das Fehlen 
irgend weleher Tbeile zu Stande, sondern dadureh, dass die dem Centrum 
semiovale angehSrende Pattie der weissen Substanz erheblich schm~ler 
ist; ebenso die innere und ~ussere Kapsel. Der Balken ist normal. 

Diese Art Verbildungen des Gehirns werden so h i~ufig mit 
wirklicher Porusbildung combinirt gefunden, dass v. K a h l d e n  
nicht ansteht, diesen Fall der Porencephalie beizuz~hlen. Er 
b i l d e t  s o m i t  den  U e b e r g a n g  yon den s t e n o k r o t a p h i s c h e n  
H i r n e n  zu den p o r e n e e p h a l i s c h e n .  

Dass es sich hier and bei allen Poreneephalien um eine 
B i l d u n g s h e m m u n g  des  H i r n s  handle, darin stimme ieh 
also v. K a h l d e n  bei; n i ch t  abet in der E r k l ~ r u u g ,  dass 
nehmlich die Por i  durch jene oben beschriebene D y s p l a s i e  de r  
w e i s s e n  M a r k s u b s t a n z  e n t s t f i n d e n .  

V i e l m e h r  sehe  ich d i e se  D y s p l a s i e  a ls  e ine  Folge  
der  D y s p l a s i e  der  Hirnrinde durch den Druck der  
Schitdelkapsel~ die t o t a l e  A p l a s i e ,  bezw. P o r u s b i l d u n g  
als  d u r c h  D r u c k n e k r o s e  e n t s t a n d e n  an! Dass aber in 
dem eben gesehilderten Fall die Hi rn r inde  in der That  auch 
dysplasisch war, beweist mir gerade der Verticalschnitt 1), welcher 
die linke Hemisph~ire in t o t o  verkleinert, yon a l l en  Selden her 
wie c o m p r i m i r t  zeigt; dadurch muss die Gesammti i~che  der 
G y r i  auch V e r k l e i n e r t  sein - -  die einzelnen Windungen sind 
auch spitzer. 

Wir wissen abet, dass die [ Q u a n t i t ~ t  der zu- und ab- 
ffihrenden w e i s s e n  Fasern des Centralnervengraues abh~n 'g ig  
ist yon der Eutwickelung des !etzteren. Differenzen in dieser 

!) Auf Tafel VIII, Fig. 16 in der yon Kahlden~schen Abhand]ung, a. a. O. 
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Beziebung machen sich ia sogar in den Pyramidenbahner~ 
geltend, sobaId Dys-und  Aplasiea a.n de,' Hemisphgren-  
r inde vorhanden sind. Ffir die Porencephalie haben diesesdie 
Uneersuchungen yon v. Kahlden, Rehm u. A. gerade festge- 
stell~. 

Fal l  III. (v. K a h l d e ~ .  Fall IX.) 

P o r e n c e p h a l i a  t y p i c a  in e i n f a c h s t e r  Form. Der e r a n i a l e A b .  
~ehnitt des Kopfes emes 10 Woehen alten Knaben ist k l e i n :  Stirn und 
Kinn Iiegen zurf iek;  P r o g n a t h i s m u s .  An Steile der F o s s a  Sy l v i i  
e ine  t i e fe  Grube~ welebe  E i n b l i e k  in den V e n t r i k e l b o d e n  ge-  
s t a r t e r .  Beiderseits zieht yon der Sylvi'sehen Spalte eine t i e f e  F u r e b e  
zum t t e m i s p h g r e n s c h e i ~ e ] ~  dureh welehe die C e n t r a l w i n d u n g e n  
e r s e t z t  s ind .  Al]e Oyri senken sich radi i i r  a n d  s ieh  n m b i e g e n d  in 
diese Furche hinein. 

Das Rfiekenmark ist geringer als bei einem Neugebornen, well die 
Seitens~r~nge sehmMer sind. 

Dieser Fall unterscheidet sieh yon dem vorigen also da- 
dureh, dass der Druck der Falces alares ~iefer gewirkt hatte, 
also nict~t nut die Fossa Sylvii in Ntaler Write erhalten hatte, 
sondern die Insel  selbst  zerstSrt  hatte nnd welter naeh oben 
hin desgleichen die Cent ra lwindungem Daffir dass hier 
wirklich eine Zerst6rung dureh Druck yon aussen stattgefunden, 
sprieht das Verhalten der Gyri! 

Also: Porusdefee t  tier Insula  Reilii und der Oyri 
centra les ,  beidersei t ig .  

A, Entwickelung der congeni ta len  Porencepha l ia  typica 
in die Tiefe. 

Fal l  IV. 

P o r e n e e p h a l i a  i y p i e a  mit, t i e f e r e m  E i n d r i n g e n u n d w e i t e r e r  
V e r b r e i t u n g  des D e f e e t e s  an S te l l e  der  P ~ o l a n d o ' s e h e n  Fu ceh e  
~ K e n y e r e s l ) j .  Nut  in tier r e e h t e n  HemisphSre bei normalem Seh'adel 
eines 35jiihrig'en gannes eine kindsbandfliiehengrosse C, yste o ben an d er 
t { o l a n d o ' s e h e n  F u r e h e  beginnend, sieh naeb u n t e n  yon 1 auf6 em ver-  
b r e i t e r n d ,  e r s e t z t  den  G y r u s  p o s t e e n t r a l i s ~  angularis und die Insel, 
e o m m u n i e i r t  mi t  dam S e i t e n v e n t r i k e l .  --  Linksseitige Ex~remitiiten 
verkfi mmert. 

J) Oentralbl. ffir Nervenheilk. nnd Psych. 1893. S. 10. Die m e i s t e ~  
der  f o ] g e n d e n  F g l l e  s ind  ref. naeb  yon K a h l d e n ' s  Monogr. 
a. a. O. 



523 

Fal l  V. 
P o r e n c e p h a l i a  typ ica ,  e insei t ig~ wie vorig% aber yon der 

]~olando 'schen Furcbe  his a u f d a s  Corpus s t r i a tum ziehend,  
auf der ande ren  ttemisph~re symmetr i sch  eine flache Grllbe! 
[tteschI 1)]. 

Normaler Schi~del eines 17jShrigen ilIS.dchens mit unvollst~ndiger Parese 
der rechten Extremit~ten; in der oberen [tiilfte der linken Centralfurche zwei 
Blasen, yon denen die eine bis auf das Corpus striatum ffihrte; in der Um- 
gebung verliefen die Windungen radi~r; ebenso ver l ie fen  sie auf der 
a n d e r e n  Sei te  gegen die symmet r i s t h  l i egende  f l ache 'Grube!  

Fall  VI. 
Porencepha l i a  typica  mit  Drucka t rophie  yon Cent ra l -  

g a n g l i e n ,  und zwar des Corpus s t r i a tum [Bianehie~)]: Doppel- 
seitige Porencepbalie; links fehlten beide Centralwindungen, der Defect 
communicirte mit dem Ventrikel. Rechts fehlte das obere Drittel derselben 
Windungen: hier war abet die Communication mit dem Ventrikel enger. 
]Das linke Corpus s t r i a tum war a t rophiseh;  die Pyramidenbahn fehlte, 
auch der rechte Hinterseitenstrang des Rfickenmarks war atrophisch. 

Fal l  VII. 
Po rencepha l i a  typ ica  mit  Drucka t roph ie  yon Central-  

ganglien~ und zwar des Thalamus opticus.  Nucleus cauda tus ,  
Nucleus l en t i fo rmis  (v. Kah lden .  FallV., a. a. O.): bei symmetrisehem 
Seh~del (eines 4~j~hrigen Miidehens, ohne irgend welche cerebral zu deu- 
tende StSrungen) Asymmetrie der Hirnhemisphiiren und einseitige Porence- 
t)halie: Defect der Insel, der oberen und mittleren Schl~ifonwindungen; 
erstere fehlt fast ganz, letztere atrophisch; ebenso der Thalamus, Nuclei 
caudatus e~ lentiformis, Capsula interna. Nut ge r inge  Ausdehnung  
des Se i t enven t r i ke l s ,  nicht mehr als dem Schwunde jener Organe ent- 
spricht. Die nnteren Temporal- und die Frontalwindungen gut  erha]ten. 
]?yramidenbahnen hingegen atrophiseh. 

Bedeutsam erscheint mir  an diesem Fall, dass hier die Cen- 

t r a l g a n g l i e n  offenbar n i c h t  dutch den Druck der hydropischen 

S e i t e n v e n t r i k e l  atrophisch geworden sind, wie es bei ~lteren 

F~Jlen schwer noch zu entscheiden ist, Sondern umgekehrt jener 

Ventrikelhydrops erst secundgr ist, wie die serSse Fiillung der 

Pori seibst. 
Fa l l  VIII. 

Porencephal ia  typ ica  mit Compress ionsas  des s e l f -  
l i chen  Vor.dertheiles des Corpus cal losum [Rehm3)]: das Gehirn 

~) Vierteljahrsschr. ffir die prakt. ]:teilkunde. Bd. 72. 1861. S. 104. 
2) Rieerche anatom, patol, sulla porencefalia. , 
3).Zeitschr. ;ffir rat. ~ed. Bd. IX. S, 223. 
Archiv fi pathoL Anat. Bd. 145. Hft. 3. 3 5  
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eines yon Juge~td auf am linken A.~,m gelShm~en Mannes (ohne Geistes- 
slSrung) 7,eigte r e C h t s seitige t)ore~cgphalie; das ~t i e f s t e St/J ck des mittleren 
Lappens fehlte~ ,,welches in der ~ossa Sylvii sicb mit dem in seiner Tiefe 
verborgenen Seitentheit des Corpus callosura herurascbl~gt, and die Seiten- 
ventrikel schliessend, sich mit den Seitenansstrahlangen des Peduneulus 
cerebri verbindet% In dem so geSffneten Seitenventrikel sah man das Cor- 
pus striatut~ den Thalamus opticus and den freien Rand des Balkens frei 
]iegem 

Pens nnd Peduneulus cerebri waren rechts kleiner: rechts fehlte die 
Pyramide der ~Iedul]a fas~ ganz, 

F a l l  IX. 
P o r e n e e p h ~ l i a  t y p i c a  m i t  g ~ n z l i c h e r  Z e r s t S r u n g  yon  C e n -  

t r a i g a n g l i e n  [Th.  S e h m i d t l ) ] :  ein 3j~hriger Knabe konnte weder Gehen 
noch Sprechen: nach der Geburt bewegte er keine Extremit[tt; sparer nut 
die reehten. Die Mutter war in der Sehwangersebaft einma] gefallen. 

S c h i e f e r  S c h ~ d e l ,  r e c h t s  S t e n o s e .  Linkes Grosshirn klelner ais 
das rechte; ebenso alle einzelnen Grosshirn- and Kleinhirnlappen, ebenso 
die Pedunculi eerebrL Die untere H~lfte der hinteren Cent ra lwindung ,  
sowie die vorderste Partle des linken Seheitell~ppchons ersetzt durch eine 
Wasserbiasc: die andere Centralwindung a~repbiseh. Der Uebergang der 
3. S t i r n w ~ n d n n g  in die I n s e l  ~iusserlieh normal, unter der kaum l mm 
dieken grauen Snbstanz ein kirsehgrosser Hohlraura. 

T h a l a m u s  o p t i c u s  ~ e r s e h m ~ l e r t :  N u c l e u s  l e n t i f o r m i s ,  Nu- 
c l e u s  c a u d a t n s  u nd  b e i d e  K a p s e i n  d u r c h  e i n e  W a s s e r b l a s e  er-  
s e t z t ,  L i n k e s  g i n t e r h o r n  o b l i t e r i r t .  Keine der HShlen communi- 
cirte mit Ventrikel eder Subarachnoidealraum. 

F a l l  X. 
P o r e n c e p b a ~ i a  ~ y p l c a  m i t  h u f g e h e n  des  S o i t e n v e n t r i k e l s  

i n  den  P e r u s  u u t e r  Z u g r u n d e g e h e n  t ier  C e n t r a l g a n g l i e n  
(v. K a h l d e n ,  Fall IV): ein 25j~ihriges M~dehen litt seit der Kindheit an 
L5hmung der Muskeln der linken unteren Extremit~t. Ihr Sch'~del war 
symmetriseh; es bestaud rechtsseitige typische Poreneephalie an verkleinerter 
Hemisphere. 

Der Schl~fenlappen intact; daffir eine l i t S h l e n b i l d u n g  an  S t e l l e  
dev F o s s a  S y l v i i ,  der  2. St i rn- .  und des un~eren Theiles der vorderen 
C e n t r a l w i n d u n g ;  d i e s e r P o r u s  g e h t  b r e i t i n  d e n S e i t e n ~ e n t r i k e l  
fiber.  Nicht zur Entwickelung gelang~ sind - -  ausser der mittleren Frontal~ 
windung and der Insel ein Theil der i n n e r e n  K a p s e l ,  des C l a u s t r u m  
and der ~ a s s e r e n  K a p s e l ,  sowie namentlich der allergr5sste Theil des 
N u c l e u s  e a u d a t u s .  

[ch habe in diesen 10 Fi~llen eine fortlaufende Reihenfolge 
s ich p rogress iv  s t e i g e n d e r  Defecte  ve to  i l achen ,  fu rchen fSrmigen  

~) Beitr. zur Lebre you der Poreneephalie. !nauff.~Diss. Jena t892, 
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Eindruck his zum Blasendefect, der - - u n t e r  Zugrundegehen der 

tiefliegenden Centralganglien - -  breit  in den Seitenventrikel  

fibergeht, vorgefiihrt, welche ausschliesslich die Gegend d e r  In- 

sula Reilii  und der Centralwindungen betreffen und ferne r zwang- 

]os diese , , typische 'c Form der congenitalen Porencephalie a ls  

eine Steigerung der einfachen Wirkung derselben Ursachen, wie 

bei der Stenokrotaphie,  hinstellen. 

B. U e b e r g r e i f e n  d e r  c o n g e n i t a l e n  P o r e n c e p h a l i a  t y p i c a  

a u f  d i e  b e n a c h b a r t e n  S t i r n -  u n d  S c h l ~ i f e n l a p p e n .  

F a l l  XI. 
P o r e n c e p h a l i a  t y p i c a  mit  Mik rogyr i e  der  S t i r n - ,  Schl~fen-  

l appen -  und S c h e i t e l - C o n v e x i t ~ t  [An ton l ) ] :  rechte Hemisphere 
stark verkleinert; Inse l  frei vorliegend dureh Offenbleiben des Operculum; 
Stirn-, Schl~fenlappen- und Seheitelgegend waren an ihrer Convexit~t reich- 
lich gekerbt und klein gehSekert ~--- M i k r o g y r i e. Die Gegend der C e n t r a l - 
windungen zeigt eine s p a l t f S r m i g e  V e r t i e f u n g ,  his auf 8 mm der  
V e n t r i k e l w a n d  g eniihert .  

Eine tiefe~ quer fiber d ie  Convex i t~ t  des H i n t e r h a u p t -  
l appens  z i ehende  Fu rche  g renz te  das  Geb ie t  der g e k e r b t e n  
O b e r f l ~ e h e n g e s t a l t u n g  nach h i n t e n  pr~icis ab. - -  Pons asymme- 
trisch. Das ttinterhorn fehlte rechts vSllig; das Unterhorn existirte als 
schmaler, steilgestellter Spalt. 

F a l l  XII. ~,: %~ 
P o r e n c e p h a l i a  t y p i c a  mit T o t a l d e f e c t  des S c h e i t e l -  u~d 

F r o n t a l l a p p e n s  zwischen d e r M i t t e  d e r I n t e r p a r i e t a l -  und incl. 
der 1. F r o n t a l f u r c h e  - -  an der anderen  Hemisphere tiefe Unterbrechung 
der Centralwindungen dutch einen Q u e r s p a l t  yon der Inter l~ 'ar ie ta l -  
zur 2. F r o n t a l f u r c h e  [ M a r e h a n d - S c h a t t e n b e r g ~ ) ] :  Asymm~ischer 
Sch~idel bei einem 56ji~hrigen Idioten mit starker Verkfirzung der linken 
Ober- und Unterextremit~ten. In den eben angegebenen Defect der rechten 
Hemisphere ro l l t e  sich d ie  2. F r o n t a l w i n d u n g  h ine in ;  der Defect  
war n ich t  n a r b i g  b e g r e n z t ,  s o n d e r n s c h a r f w i e a u s d e r S u b s t a n z  
h e r a u s g e s c h n i t t e n !  Die auskleidende ~Iembran bestand aus m a r k -  
b a l t i g e m  Gewebe, das wie eine c o n t i n u i r l i c h e  Blase  den D e f e c t  
ausk le ide t .  Die Falx cerebri lag frei fiber den fronto-parietalea Resten. 

An der linken tiemisph~ire fand sich der oben angegebene Q u e r s p a l t  
symmetrisch~- umgeben yon ] l l ikrogyr ie ,  - -  der sieh auch in noch 
grSsserer Ausdehnung in einem M o ~ li~schen Falle 2) vorfindet. 

Ports und Medulla asymmetrisch (Pyramidenstrang fehlte). 

1) Zeitschr. ffir tteilk. Bd. IX. 1888. S. 237. 
~) Beitr. zur path. Anat. V. 1889. S. 121. 
3) Arch. ffir Psych. XXII. 1891. S. 71. 

35* 
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F a l l  XIIL 

P o r e n c e p h a l i a r  n e b s t k l e i n e m .  : )epar i r~em,  ~ron ta~em 
P o r u s ,  a u s s e r d e m  ~ I i k r o g y r i e  o d e r  F e h ] e n  der  G y r i  an  S t i r n -~  
S e h e i t e i -  u n d  S e h l i ~ f e n l a p p e n  [Ot to l )~ :  Das Gehirn eines 3~Jahre 
alton m i k r o c e I o h a l e n  Idioten (angeborne spastische Gliederstarre) wies 
b e i d e r s e i t i g  die typische Perencephalie auf, his in den Seitenventrikei 
eindrifigend. Links bestand noch in der tl, egton der 2. and 3. S~i rn-  
windung ein z w e i t e r  s e p a r i r t o r  Porus~ der n i e h t  mt~ dem VenLrikel 
comraunicirt~. Geringe En~wickelung der GyrJ des linken S e h e i t e l - u n d  
S e h l ~ f e n l a p p e n s ~  vSlliges F e b l e n  derselben al~ den r e e h t e n  Scheiteb 
lappen, sowie geringe Entwiekelung derselben. 

F a i l  XIV. 

P o r e n e e p h a l i a  ~yp iea  m i t  fa.s~ t o t a l e m  F r o n t a l -  u n d  Tem-  
p o r a ~ l a p p e n - D e f e c t ,  sowie  M i k r o g y r i e  t ier  P a r i e t a l w i n d u n g e n ;  
h o c b g r a d i g s t e  A t r o p h i e  der  B a s a ] g a l a g l i e n  [ S c h u l z e ~ ) ] :  Das 
Gehirn eines 5j~hrigen m i k r o c e p h a l e n  Idioten (Contraeturen an den 
Extremitiiten) war in den Frontal- und Temporallappen fast ganz vernichtet: 
yon beiden n u r  e i n z e l n e  B a s i s t h e i l e  e r h a l t e n .  Die 3. Stirnwindungen 
fehlten be id  e r s e i t s  g'~nzlieh : die vo rd e re C e n t  r al windung war atrophiseh : 
Nikrogyrie der angrenzenden Parietalwindungen. Die [~este des rechten 
Schliifenlappen besasselx gar keine Windtmgen. Die B a s a l g a n g l i e n  
steliten undifferenzirbare Knollen vor. --- Es f e h l t e  j e d e  d e u t l i e h e  
D i f f e r e n z i r u a g  yon g r a u e r  u n d  w e i s s e r  S u b s t a n z  innerhalb tier 
defecten Stellen. In  de r  N a c h b a r s c h a f t  de r  D e f e c t e  z e i g t e  s i eh  
die  g r a u e  R i n d e n s u h s t a n z  s t e t s  v e r d i e k t .  

Bedeutsam ffir die supponirte Druckwirkung erscheint mir 
die scharfe Abgrenzung der Mikrogyrie in Fall XI, sowie das 
Auftreten yon queren Furcheu in ~ypischer (legend, welche 
ebenso dem oberon Rande der Squama ossis temporis en~spricht, 
der ver t i ca le ,  typische  Spal t  theils der Falx alaris (bezw. 
der Ala ;~emporalis), theils der Kranznaht entspricht. Dass diese 
Querfurcheu zu tieferen Querspalten. bezw. Defecten werden 
kiinnen, beweist ein Fall yon Cruveilhier .  

Sehr wichtig ist ferner die wiederholte Beobachtung, dass 
die Defecte nicht yon Narbensubstanz, sondern schar f  abge- 
grenzt und sogar in Fall XII mit ether markl~alt igen Mere- 
bran ausgek l e ide t  sin& 

~) Arch. f/ir Psycl~. XV[. 1885: S'. '215. 
~) Festschrift. Heidelberg 1886. S. 45, 
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C. Uebergreifen der congenitalen Porencephalia ty- 
pica auf den 0ccipitallappen, sowie auf die mediale 

Hemisph~renflgche, 

Fal l  XV, 
P o r e n c e p h a l i a  ~ p i c a  m i t  a b n o r m e m  V e r l a u f  a l l e r  W i n -  

d u n g e n  u n d B i l d u n g s h e m m u n g  d e r H i n t e r h a n p t s l a p p e n  [ S t e i n -  
l e c h n e r - G r . l ) ] :  Der Schiidcl eines 6j~hrigen Idioten war abnorm k l e i n  
und s e h i e f  (Pfeilnaht wich hinten nach links ab); t~pischer Spaltdefeet 
yore Convexitiitsscheitel durch die C e n t r a I windungen zur F o s sa S y 1 v i i ; 
a l l e  G y r i l i e f e n  e i n a n d e r  p a r a l l e l  e~was sch r i t g  yon  v o r n  (/'ben 
n a c h  h i n t e n  u n t e n  sowohl frontal, als auch occipital [~hnlich FAll ~on 
B i n s w a n g e r S ) ] .  

Der I t i n t e r h a u p t s l a p p e n  stand mit der v e r k f i r z t e n  Spitze s t e i l  
in  die t t S h e ,  wie beim 3monatlichen FStus, so dass das K l e i n h i r n  un -  
b e d e e k t  war ;  ebenso yon  K a h l d e n ' s  Fall VI. - -  ]~Iikromyelie (betr. 
Pyramiden und Goll'sche Str~inge). 

F a l l  XVI. 
P o r e n c e p h a l i a  t y p i e a  n e b s t  g 5 h l e n b i l d u n g  im l i n k e n  

S c h l h f e n l a p p e n ,  d ie  den  g a n z e n  H i n t e r h a u p t s l : a p p e n  o c c u p i r t  
(v. K a h l d e n ,  Fall I., a. a.O.):  Der Seh~del eines 26i~hrigen ' taubstum- 
men Epileptikers zeig~e sich asymmetrisch (links verkfirzt). Starke Vertiefung 
des S u l c u s  c e n t r a l i s ,  verschmiilerte C e n t r a l g y r i  links; das Operculum 
sch]iesst nicht; linke Sch l~fenwindungen  schm~ler; d ie  a n t e r s t e  f eh l t .  
D e r g a n z e H i n t e r h a u p t s l a p p e n ,  incl. C u n e u s ,  P r a e c u n c u s ,  L o b u s  
l i n g u a l i s  wle eomprimirt, yon allen Seiten - -  N i k r o g y r i e  - -  d i e s e r  
L a p p e n  und  der  S c h l i ~ f e n l a p p e n  yon e i n e r  g e m e i n s a m e n  HShle  
au sge f f i l l t .  

F al 1 XVIL 
P o r e n c e p h a l i a  t y p i c a ,  w o b e i  de r  D e f e c t  yon  den  C, e n t r a ] -  

w i n d u n g e n  au f  die  m e d i a l s  Fli~che f i b e r g r e i f t  [ J e n s e n 4 ) ] :  Das 
S c h ~ d e l d a c h  eines 20j~hrigen bl5dsinnigen Nadchens, dessen linke Ex- 
tremit~ten gel~hmt und atrophisch waren, war s e h i e f ,  rechts abgeflaeht. 
Der typjsche porencephalische Defect griff in Gestalt einer Blase auf di~. 
m e d i a l e  Fl~tche fiber; die dem I:Iemisphitrenrand c o n c e n t r i s c h  f o l g e n -  
den  Gyri mfindeten in den Defect. , : , 

, F a l l  XVIII. 
P o r e n e e p h a l i a t y p i c a m i t H S h t e n b i l d u n g  i m S e h e i t e l l a p p e n ,  

d ie  d e n  g a n z e n  H i n t e r l a p p e n  (mit Ausnahme der S p i t z e ) o e c u p i r t e  

1) Arch. ffir Psych. Bd. XVII. 1886. S. 649. 
3) bieses Arch. Bd. 87. 1882. S. 427. 
2) Vgh v. K a h l d e n ,  Beitr. zur path. Anat. Bd. XVIII. 1895. .  S. 235. 
4) Arch. ffir Psych. Bd. XIX. 1888. ,  S. 269. ~ 
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Iv. ~;io~&~ow')]: Das L~ehirn eines $mouatl~@ea FStas (weieher 2, Tage 
lebte~ dessert Mutter an ~Ielaaeholie ]itt, sich etwa 5 ~Ionate vor der Nieder- 
kunft eine Venalsection hatte machen lassen and ausserdem sehr an[~misch 
war, da sic die Nahrung verweigerte) zeigte ausser ~ypischen k]einen Defecten 
in der S y i v i ' s c h e n  Gr~be  einen bedeutenden Perus an Stelle der 
h in teren .  C e n t r ~ l w i n d u n g ~  w e l c h e r s i e h v a n d e m o b e r e n S c h e i t e l -  
I~ppchen  his z u r  Slzi~ze des O e e i p i t a l l a p p e n s  b e i d e r s e l r ~  er- 
streekte. 

Zun~chst ist h~er bemerkenswerth - - zumal  es ffir die 
weitaus grSssesee Zahl aller congenitalen Porencephalien gilt - -  
class selbs~ die weitest aasgedehnten Defecte unter s te te r  
Porusbildung an ~yp i sche r "  Stelle, im Bereiche des 
S tammlappens  und der Oentralw~ndungen,  vorkommen, 
also en~prechend der Ala temporaiis~ der Falx alar is  
und der Kranznah t ,  zumal wenn man die fStale Lagerung 
des Grosshirns im I][L Monat trod sparer in Betraoht zieht. 

Fer~er ist die h~uilge Para l l e l l agerung  der Windungen  
and zwar en~weder concentrisch zurHemisph~renconvexit~t oder 
e~was schief yon vora oben nach unten hinten auffallend, wie sie 
an das FStus- und an das Cetaceenhirn. erinnert. Uebrigens be- 
merkte [ch, wie oben erw~hnt, analog verlaufende, seichte Ein- 
driicke am fStalen, vor der eigentlichen Gyrusbildung zur Zeit 
der ers~en Andeutung des Stammlappens. 

Eben so deutet die steile S te l lung  der Spitze des Occi- 
pitailappens, wie des basalen Randes des Temporallappens auf 
die fStale, s te i le  Ste l lnng des Tentor ium cerebelli  im 
I I . - -  ItI. Mortar zu trick. 

Das Uebergreifen auf die media le  Fl~che erinnert an die BiI- 
dung der Falx cerebri (s. oben); in mohrerenFi~llen zeigre 
sich Erstere ebenfa l l s  defect und zwar genau entsprechend 
dem porencephalischen Stirnlappen ohne ihn zu berfihren. 

D. Hochgrad igs te  Defect e, ausgehend yon congeni ta len  
Porencephalieno 

F a l l  XIX. 
P o r e n c e p h a ] i a  t y p i c a  mi~ t o t a l e r  b l a s e n f 5 r m i g e r  Zer-  

sgSrung  der g a n z e n  F r o n t a l - ,  P a r i e t a l - ,  O c c i p i t a l t a p p e n  und 
der o b e r e n  t ] a l f t e  des  T e m p o r a l l a p p e n s  [ P e t r i n a ~ ) J :  DasGehirn 

~) Arch. ffir Psych. Bd. XIV. 1883. S. 734~ 
~) Prag. reed. Woehensehr. 1886, S. 349. 
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eines 15j~hrigen Knaben~ der seit dem 2. Lebensjahre sine bedeutend 
sehwtichere Entwickelung seiner linken KSrperh~ilfte erkennen liess und seit- 
dem aa Convulsionen litt (beide linken Extremit~ten stark verkfirzt), war in 
der rechten Hemisphere erheblieh verkleinert~ die ganze Oberf l~che 
sehwappend .  Der Blasendefeet der oben angeffihrten Lappen bildete 
gegen die Fossa  Sylv i i  eine breite und zwei Finger tiefe Einsenkung~ 
die sich keilfSrmig naeh innen and vorn in  die mediane  P a t t i e  des  
S e h e i t e l l a p p e n s  erstreckte und der Richtung der 8ylvi~schen Furche 
naeh "~0rn und rfickw~rts folgte. Die ke~lfSrmige E i n s e n k u n g  g ing  
un te r  dem S t i r n l a p p e n  zur  Fossa  Sylvi i .  

Die Windungen am Stirnlappen sehmal, an den fibrigen versehwunden. 
Der die Fossa Sylvii yon unten deekende Theil des Schl~fenlappens war er- 
halten; die Stammganglien erhalten. 

Der rechte  vorde re  Kei lbe inf l f ige l ,  das Fe l s e nbe in  und die  
reehte  m i t t l e r e  Sehi ide lgrube  waren ger inger  e n t w i c k e l t !  

Fa l l  XX. 
B lasen fSrmige r  T o t a l d e f e c t  a l l e r  H i r n l a p p e n  e iner  Hemi- 

sphere  mi t  E r h a l t u n g  der a t r o p h i s c h e n  B a s a l g a n g l i e n  und 
W i n d u n g e n  an der P ia  VCruvei lh ie r l ] :  Der wohlgeformte Sch~del 
eines blSdsinnigen 7j~hrigen M~dchens, welches weder Sitzen~ noeh 
Stehen konnte~ enthielt ein tIirn~ dessert l i nke  Hemisphi~re fast 
ganz in eine Cyste mit z a r t en ,  d u r e h s i c h t i g e n  W a n d u n g e n  umge- 
wander war, an denen noeh die Zfige e i n z e l a e r  W i n d u n g e n  er- 
kennbar  waren. Im Innern war ein feines ~Iaschenwerk entbalten mit 
vielen kleinen, n i e h t  unter einander communicirenden Cysten. Die Basal- 
ganglien waren klein.  Aehnlieh Fall III yon v. Kahlden~ nur dass bier 
die betreffende Hemisph~ire s t a rk  gesch rumpf t  war, wie compr imi r t !  

Fa l l  XXL 
B l a s e n f i i r m i g e r  T o t a l d e f e c t  be ide r  Hemisphi i ren  mit Er- 

h a l t u n g  der B a s a l g a n g l i e n ;  vergl, den yon mir an der Spitze der 
Arbeit beschriebenen Fall, ferner die ~iille yon Cruve i lh ie r~) ,  Heschl  
und hnderen. 

Wi r  haben an verschiedeuen der erwi~hnten F~lle Bildungs- 

anomalien seitens des S c h ~ d e l s  verzeichnet  gefunden; auf die 

S c h ~ d e l g r u b e n  wird wohl in den meisten F~llen kein Augen- 

merk gerichtet  worden sein; in Fal l  XIX sehen wir einseit ige 
Bi ldungshemmung des K e i l b e i n s  und der m i t t l e r e n  S c h ~ d e l -  
g r u b e  beobachtet ;  in meinem Fal l  bestand nur S c h l M e n e n g o  

und etwas verkfirzter K o p f u m f a n g .  In einem anderen Fal le  
yon typischem Scheitelporus land ich noch 1 Monat post par tum 

~) Vg]. v. Kahlden ,  a. a. O, S. 235--236. 
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die g~iMer der Ossa parietalia einander so 1eat gee/there, aass 
dieselben wie bei tier Geburt  under e~nander geschoben 
waren; die Hemisphgrea waren naeh oben hin wie zugespi tzL 

Diese Bildungshemmangen sind offenbar ganz anders zu 
rubrieiren, als die moist auffallenden des 8chiideldaehes, die, 
wean auch nieh~ in allen Fiillen, so doeb hiiufig~ nicht als 
gei  ehen der urspr i ingl iehen Verengerm N der Schgdelkapsel 
aufzufassen sind, sondern vielmehr a.ls secund~r en~standen~ 
Die Bildungshemmungen des Keilbeins hingegen, eines so 
selbsti~ndig waehsenden and, wie wir gesehen haben, sogar den 
ganzen Schiidelbau beeinflnssenden [(noehens, sind als die pri- 
mgr verhandenen, als die urs~chlJchen aufzuNssen. Na~iir- 
Iich ist as ein Zufall, wenn der Knoehen diesen dereinstigen 
aplasisehen Zastand aueh extrauterin noah beibehitlt, wie eben 
erwiihnt. 

Noah deutlicher gelangt diese AnscMuung zum Ausdruck, 
wean bedeutendere  Sch/ ide lmissbi ldungen als Zeugen 
einer frtihfStalen, yon aussen auf das Gehirn wirkenden Age- 
nesie auftreten. Endlich reden sogar aueh welter ent fern te ,  
auf /insseren Druek hin bekannter  Weise zu Stande gekomo 
mene gerbildungen dieser Ursache das Wort. 

Ich Rihre drei soleheFglle an, die ieh unter den Cyclopes 
der Prgparatensammlung der M/inehener Frauenklinik unter- 
suchte (No. 200--202); in ganz gleieher Weise waren hier die 
I-Iemisphgren zu einer grossen Blase verschmolzen, genau 
in der Weise~ wie wires bei den zuletzt angeffihrten Fiillen 
gesehen haben. Nun zeigten abet die Sch'gdel die unleug- 
barsten Compress ionserseheinungen!  Die Sch/~del wa- 
ren dutch allgemeine Synostose start, klein - - o d o r  wenig- 
stens klein nnd fast durch gusserst kleine Fontanellen und 
Nithte ~ vorn zugespitzt, die Sehl i i fenbeinschuppen 
mit  dam oberon Rande nach innen gesunken,  jeden- 
fa l l s  s tei l ,  p la t t ;  ihr unterer Theil war ebenfalls relativ 
der Basis cranii geniihert, w/thread die Processus zygoma- 
tici normal lagen. Die Keilbeine waren in allen Theilen we- 
nig entwiekelt, Sehlgfenenge zum Theil sehr bedeutend. Die 
Oolnmnae ten~orii cerebell i  ver l iefen ebenso wie die 
Falees Mares steil  and waren auffallend verdiekt .  Die Ur- 
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sache waren b e d e u t e n d e  E x t r a v a s a t e  zwischen  den Bl~it- 
~ern! also erhebliche Circulationsst5rungen in drei gleichen F~illen! 

Wotlte man wirklich diesen CirculationsstSrungen oinen primer urs~ch- 
lichen Charakter zusprechen, so weise ich auf den nicht seltenen Zusammen- 
aang zwischen gydrocephalie mit oder ohne Schiidelhernien einerseits, und 
~aumen und ])Iundspalte andererseits hin,  wie er in den bekannten Ver- 
handlungen zwischen M ecke l  and O s i a n d e r  schon zur Spraehe gekommen 
,st. Die Ursache der Spaltbildung war natfirlich zuglcich die Ursache der 
Hirndysplasie, also eme ~ussere. 

Be[ Encephalocelen finder sich gar nicht selten der Befund, 
dass der im Sch~del zuriickgebliebene tIirntheil, wenn er auch 
der weitaus grSssere [st, an der Basis zusammengedr i~ng t  
:[st, so dass der iibrige Raum des Sch~idels letzteren land 
ich in solchen F~llen nur unbedeutend und durchaus nicht re- 
lativ verkleinert mit Wasser ausgeffi]lt [st und diese Menge 
in gar keinem Verh~ltniss zu der a u s g e t r e t e n e n  H i r n m a s s e  
steht, dieselbe welt fibertrifft. Offenbar haben wi res  mi~ friih- 
zeitigen Druckerscheinungen am Hirn zu thun, so lange die 
Sch~delkal)sel h~utig [st. w~ihrend diese hernach im Verknorpe- 
lungs- and VerknScherungsstadium dariiber hinausgewachsen [st. 
Be[ Paracephali acardiaci fand ich einige Porencephalien not[it. 

Endlich noch zwei F~lle yon anderweitigen Missbildungen 
aus der eigentlichen Porencephalie-Literatur. 

F a l l  XXII. 

Ein 7~Ionate alter FStus mit G e s i c h t s s p a l t e n  und mit h y d r o -  
z e p h a l i s c h e r  S c h ~ d e l f o r m a t i o u  Vbeschrieben yon K u a d r a t l ) ]  wies 
Differenz der Stirnhemisph:,iren auf, [inks kleiner, be[de in welter Communica- 
tion; der Balken nur vorn entwickelt. Die l i n k e  Hemisphere besteht nur 
aus dem Stirnlappen, die r e c h t e  nut aus einer weiten Blase, we lche  in  
i h r e r  W a n d u n g  e i n e  O,4cm d i c k e  t I i r n s u b s t a n z  mii  p l a t t e n  
W i n d u n g e n  ze ig t .  Im v o r d e r e n  and im m i t t l e r e n  Theil je eine 
Lfieke, gegen welche die Windungen deutlieh radii~r verlaufen and fiber den 
Defectrand liegen. 

F a l l  XXIII. 

D o p p e l t e  E f i e k e n m a r k s a n l a g e  ~ F f i r s t n e r  und Z a e h e r 2 ) ]  und 
P o r e n c e p h a l i e  be[ einem 50j~hrigen Manne, der l i n k s h i i n d i g  gewesen 
war; s p ~ t e r  erst paralytischer Schwachsinn. 

1) Die Poreneephalia. Eine anatomische Studie. Graz 1882. 
~) Arch. ffir Psych. Bd. XII. 1882. 
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Die l ink~ Hemisph'~ro m a~len Theilen~ be, sonders im KleiI~birn, gegea 
die an@re verschmiilerf~: Fossa Syl vii froifiegeacl, die in eine wassergeffillte 
gShlo auslieL Der Occipiiatlappen weniger verkleinert. Die Spi~:ze des 
dreieckigen Defectos der Fossa Sylvii lag nach hinten: Operculum ver- 
kfimmert. :[asol normal, frei ]legend. Stirnlappen eingesuakem Ce~traI- and 
Occipitalwindungen abaorm configurirt und ge]ager~. 

,,Die eigenthfim]iche Con~guratio~ der basaien Ylfi.che der Stirniappen 
schien den &utoroa dafiir zu sprechen, dass fr~ihzeitig (5. odor 6. FStal- 
mortar) yon aussen eine Druckwirkung auf die be~reffenden 
Stirapar~ion ausgofibt worden ~st." 

Neben dem eigent|ichen gfickenmark verlief im Brustthei] oine zweite 
rudimentiire Rfickeamarksanlage, die. sich in de.m Lendentheile vSllig ver- 
doppeIt diffe.rsnzirte.. 

Hier hat die Zeit des Entstehe.ns also we.it friihe.r, in der 
embryonate.n Zeit~ gelege.n. 

g i i c k b ] i c k  a n d  S c h l u s s f o ~ g o r u n g e n .  

L Sch~del and Gehirn haben g e s o n d e r t e s  Wachsthum. 
Dasjenige des Schi~dels wird direct durch das Keilbein 

selbst, wie auch indirect dutch alas Schl~ifen- und Felsenbein in 
den yon mir gesehilderten W a c h t h u m s d r e h u n g e n  veto 
H. Monate ab bewirkt (vergl. S. 515). 

2. Das g e s u l t a t  dieser Drehungen und der davon abh~n= 
gigen erst dolicho-, dann mehr braehycephalen Erweiterung der 
h~utigen Sch~delkapsel sind die F a l t e n  der Dura  mate r .  

3. Das Wachsthum des G e h i r n e s  geschieht in dem Sinne, 
dass yon dem Stammlappen aus (also e n t s p r e c h e n d  der  
N a c h b a r s c h a f t  des K e i l b e i n f l i i g e l s  und der  Fa l ce s  a l a r e s  
du rae  m a t r i s ! )  ein eben breiter Keil sich gleichsam (also ent- 
sprechend den Centralwindungen und zugleich denjenigen Rinden- 
partien, die nach Ecker  die am dichtest gedr~ngten Rinden- 
centren enthalten) in die Hirnmasse einschiebt, sowohl in der 
fStalen Entwickelung, als auch phylogenetisch betrachtet. 

4. A priori mussto dieser Keil (Centralwindungen--Reil'- 
sche [nse]) also am l e i c h t e s t e n  B i l d u n g s h e m m u n g e n  aus- 
gesetzt sein, theils well er setbst das Hauptwachsthum repri~- 
sentirt, theils weil ihm das ffir die Sch'~delentwickelung so hoch- 
bedeutsame Keilbein nebst den davon abh~ngigen Falces Mares 
direct anliegen, ja sogar normal schon die Fossa Sylvii bilden. 

5. In der That finder sich die hi~ufigste and einfachste 
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Sch~del- und Hirnhemmung in dieser Region als Folgen der 
Schl~ifenenge ~ Stenokrotaphie, deren fbtalen Ursprung ich 
bei den hbheren Graden nachweisen konnte. 

Solche F~lle sind dann mit anderwe i t igen  t temmungen 
anderer  t t i rn lappen combinir t ,  wie sie sich als Folge des 
gehemmten Seh~delwachsthums ergeben (Dolichocephalie, stei- 
ler verlaufende Basalfi~iche des Hinterlappens, bezw. des Ten- 
torium eerebelli, mehr parallel verlaufende Windungen, ver- 
kfirzte und verschm~lerte Stirn- and Schl~fenlappen, ebenso des 
Pr~cuneus). 

6. Die yon der Stenokrotal)hie in Mi t le idenschaf t  
gezogenen Hirnregionen  sind dieselben~ die wir yon der 
, typischen congenitalen Porencephal ie~  a 1 s o weit  au s a m 
h~iufigsten and cons tant ,  befa l len sehen (S tammlappen ,  
Centralwindungen) .  

Unter 57 F~llen yon congenitaler Porencepbalie waren befallen: 51real 
der Stammlappen und die Centralwindungen~ 18real die Stirnlappen, 12mal 
die Schl~fenlappen; 17real die Hinterhauptslappen, 2real die Basalfliichen, 
4real das Kleinhirn~ 4mal die ~edialfi~ehen der Itemisph~ren~ 18real die 
Basalganglien~ 8real alle Lappen bei hoehgradigen Defecten. 

7. Bei hbheren Graden sehen wir~ je entfernter desto sel- 
tener, d ie jenigen t~egionen und Stellen defect  oder mit 
Druckfurehen oder mit Mikrogyrie  behaftet, welche in Com- 
bination mit ~fbtaler Stenokrotaphie ~c hbheren Grades auch ge- 
ihemmt sind. 

8. Die einfachsten Fiille yon Porencephalie sind yon 
Bildungshemmungen durch Stenokrotaphie nicht zu unter- 
scheiden. 

9. Die Porencepha l ie  e n t s t e h t  zu verschiedenen Zeiten 
des fbtalen Lebens (je nach dem Grade vom II. his IX. Monate, 
- -  jedenfalls in F~llen hbheren Grades welt  friiher, als bisher 
angenommen wurde) dutch ein Missverh~l tn iss  zwischen 
(Anfangs basal knorpelig-h~iutiger, sp~ter knbehern-h~utiger) 
Schs  und Gehirn. 

10. Die Agenesie, bezw. Dysplas ie  der Schgde lkapse l ,  
- -  sei es, dass sie prim~ir dutch Dysplasie des Gef~ssblattes, sei 
es, dass sie dureh die aplasische Kopfkappe des Amnion indirect 
mit comprimirt wiirde, sei es, dass alas Knorpel-Knochenwachs. 
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ghum ~n sich selbsc generator is~, .... ~omprimir~ mehr odor 
minder lange (oxtreuterin ver]iert sich hgnfig diose Dysplesie: 
oft genug wird des Verhal ten  des Ke i Ibe ins  n ieh t  beach- 
get! P e t r i n e  and ieh fanden die Dysplasie desselben) und 
mehr odor minder intensiv und tier wirkend die Hirnsubstanz 
(bei einfaeher ~ypisoher Poreneephalie sogar bis in die Ba.sal- 
ganglien, bezw. in don Seitenvontrikel hinein). 

11. Der Druek kann wirken:  
a) indem er die Fosse Sylvii often Mlg; dieselbe sehliesst 

sieh im VII. fStalen Mona~ ~uerst  yon un ten  her: 
b) ~ndom er die Fosse Sylvii often h/ilt; und oine Druek- 

furche l~ngs der Centralwindungen (Kranznaht) bildet; 
~z) indem er ausserdem Querfurehen (in der Seh~del- 

sagittalen) fiber Stirn- und Hinterheupts-Sehl/ffen- 
leppen bildet (Rand der Sqneme oeeipitis); ieh sah 
!m IV. fStalen Menage seiehte Impressionen bier 
cntstehen durch die Squares oss, temp.; nicht zu 
vergessea ist, dess ieh diese Farchenpargien sich 
ellm~hlich fiber die Sagittalaxe des Hirnes er- 
heben sah (V. Men.); 

(t) indem er die Windungen der Reil'sehen Insel trifft; 
die Reil'sche Insel ragt ~m IV. fStalen Monet fiber 
die Umgebung hervor; 

e) indem er dureh noeh st/irkeren Druek die t i e fe r  
ge legene  S u b s t e n z  der Nekrose  ve r f a l l en  
1'~sst; hier  b i lde t  sich spgter  der Hydr0ps  ex 
vaeuo pori. 61eichzeitig bewirkt er He t e ro top i e  
der grauen und der weissen Substanz unter einander. 

Den bedeutendon Wasserreichthum des 6ehirngewebes selbst 
aoca bei dot Geburt, um so mehr aoer, je weiter zuriick, 
habe ieh oben betont; - -  dass also gerede dieses Gewebe 
in jener frtihen Zeit leieht der ZerstSrung dureh Druck aus- 
gesetzt ist, zumal da die weissen Markfasern des Frontalhirnes 
erst zuletzt entstohen, dfirfte um so weniger zweifelhaft sein, 
als experimentell an Hunden~), wie auch dureh Treumen bei 

~) Bikeles- Kornfeld, Centralbk ffir Phys~ ~S93. No. 9. -- d'Abund% 
Annali d] Neurologia, Anne XI; ref. im Nourol. Centralbl. 1894. S. 558, 
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Menschen 1) das gleicbe Resultat der Verfliissigung der Hirnmasse 
~Tdt secund~irem Ventrikelhydrops erwiesen ist. 

Es kSnnte mir eingewendet werden, class bei jener Nekrose 
auch die graue R indensubs t anz  mitbetroffen sein miisste, 
w~ihrend doch de facto dieselbe selbst bei den grSssten Defecten 
ganz oder wenigstens in deutlichen Spuren erhalten bleibt. 

Indessen haben wir uns zu vergegenw~rtigen, dass die graue 
R indensubs t anz  erst sehr sp~t, ers t  zuletzt zur Vollendung 
gelangt; dass sic ferner offenbar fest an die Pia mater gebunden 
ist, sic selbst, wie auch besonders - -  worauf es hier ankommt 
ihr erstesBildungsmaterial; die Pia mater aber sehen wir s t e t s  
in tac t  den Defect  decken und der Dura mater  anl iegen.  

Indessen wird dieser Einwand dadureh hinfiillig, dass die 
]~mpirie uns in jenen eben erw~hnten F~llen bewiesen hat, dass 
die Verfiiissigung der weissen Marksubstunz wohl ausnahmsl0s' 
eintritt~ ohne class die Rinde zers tSr t  wird. 

v. K a h l d e a  schreibt z .B. :  , In  diesem Faile (VII) ist auffiillig das 
I n t a c t b l e i b e n  der Gehi rnwand a u e h  da,  wo s ic  g a n z  u n m i t t e l b a r  
an  den  D e f e c t  h e r a n g r e n z t .  Wir finden hier eine fast vbllst~ndig 
n o r mal  e R i n d  e, die fiberall yon durchg'~ngigen G efiissen durchzogen wird~ 
die Gang!ienzellen~enth~It und e b e n s o ,  wie die m a r k h a l t i g e  Sub-  
s t a n z  a i r g e n d s w o  a u c h  n u r  e ine  S p u r  yon  E n t z f i n d u n g  a u f -  
w e i s t . "  

Der Druck wirkt ferner: 
f. allseitig auf ganze Lappen oder die ganze Hemi- 

sphere = Mikrogyrie, fStale Lagerung (wagerecht 
l~ngs) und Configurirung der Lappen und Windun- 
gen, Drucknekrosen an Lappenconvcxit~teu, Ver- 
kleinerung von Lappen, indem der Druck - -  von 
dem gesammten Sch~deldache ausgehend - -  das 
Him nach oben zuspitzt; das Sch~deldach kann 
dann gegen die Reifezeit hin auswachseu (vergl. sub 
Fall XXI, S. 529). 

g) durch Einpressen der Sch~delkapsel, bezw. tier 
zurfickbleibenden Durafalten in die vorrfickende Ge- 

~) v. K a h l d e n ~  a. a. O,  Fall VII. - -  B5 t tge r~  Zeitschr. ffir Psych. Bd. 26. 
1869. S: 2 2 9 . -  H e r t e r ~  Drei FMle yon Eacephalocele und ein Fall 
yon Sch~deldefect mit Porencephalie! Inaug.-Diss. Berlin 1870. 
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hirnsubstanz, wie z. Bo der Fa lx  ce reb r i  (Porus~ 
bildungeu an den m e d i a l e n  Hemisphlirenflgcheu) 
uder des T e n t o r i u m  c e r e b e l l i  (steile Stdlung 
der Basalflgche des Oeeipi~o-Temporallappens, Ver- 
kleinerung derselben, auch des Cerebellum zusammen 
mit Agenesie des Occiput. - -  indirect aueh Hem- 
mung des Priieuneus). 

Zu bedenken ist, class ffir die Schl~fenlappen die Schlgfengraben (zu- 
real fSta]) in bedeutendem Umfang yon Durafalten gebildet werden; 
ferner, class die tlemisphiirenhShe veto Balkea ab gerade in dem ler 
Monate rapide zunimme, zugleich mit der deutlicheren Differenzirung der 
grauen Substanz, dem Einwachsen der weissen liIarkfasern and endlich dor 
dichteren Consistenz ! 

12. Der Dmck kann aueh einseitig wirken, da oft genug 
einseitige K e i l b e i n a p l a s i e  zu beobachten ist. 

13. Die radi~re Stellung der Gyri zum Defect, ihr Urn= 
biegen in den Porus, die A n h g u f u n g  dner exorbitanten Menge 
g r a ue r  gindensubstanz in die U m g e b u n g  desselben l~isst sich 
welt eher dutch ZerstSrung yon aussen nach innen erkl~iren; denn 

14. wenn das zu Grunde gehen der weissen  Marksubstanz 
bei a] len congenitalen Porencephalien das P r i m g r e  w~re, warum 
tritt die Porencephalie so typisch, and zwar gerade in den 
! e i e h t e s t e n  F~l]en, an der Oberfl~iche im Operculum auf, - -  
warum kommt es in den noeh leichteren F~llen gar nicht einmal 
zu einem Defect, einem Porus, sondern nur zu einem einfachen 
Often b le iben  der Fossa Sylvii, und zwar charakteristisch gerade 
desjenigen oberen Tbeiles, der sich aueb fStal z u l e t z t  schliesst? 

Wenn sich ferner Pori bilden~ muss doeh vorher an ihrer 
Stelle schon etwas gewachsen sein - -  wir kennen es als um 
gemein wasserreiehes Gewebe vor dem Einwachsen tier weissen 
Markfasern and nach der Verkleinerung des embryonalen Blasen= 
ventrikels - -  und woran ist dieses Oewebe zu Orunde gegangen? 
Es miissten dann also wieder weitere Ursaehen gesueht werden, 
and diese kSnnten wieder nur aussen  gefunden werden; es sind 
uns keine e in f achen  congenitalen F~.l~e bekannt, bei denen der 
Defect yon innen naeh aussen entstanden w~,re - -  oder wit 
kennten die wenigen Ausnahmen and ihre Ursaehen. 

F/it die Mehrzahl der F':ille muss ieh also eine Wachsthums- 
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tl~emmung durch Druck der dysplasischen Sch~idelkapsel oder viel- 
leicht fiir einzelne F~lle in noch friiheren Stadien dutch Druck 
dier aplasischen Amnionkopfkappe annehmen. Fiir eine Druck- 
wirkung spricht endlich noch die scharfe Begrenzung tier 
Mikrogyrie-gegionen (vergl. Fall XI, S. 525). 

Fig. 1. 

Fig. 2. 

:Fig. 3. 

Fig. 4. 

Fig. 5. 
Fig. 6. 

Erkli~rung der Abbildungen. 
Tafel IX. 

Vorrficken des Petrosum nnd der Ala minor~ reed. ~-- mediane Leiste 
fiber und vor dem Foramen opticum . . . . . .  Parallele zur Sch~tdel- 
Sagittalaxe dutch den seitlichen Endpunkt der Ala minor. 
Vordere Schiideleontouren in der ttShe der Schliifen zur Darstellung 
der brachycephalen Entwickelung der Sehliifenregion. Bei dem Er- 
waehsenen reehtsseitige Schl~fenenge (Stenokrotaphie). 
Schema der gorizontal-Neigungen yon Siebbein, Clivus und Squama 
oceip. FStus vom III. Monat . . . . .  Neugeborner. - - - -  Er- 
waehsener. 
Hundehirn. I - - IV Urwindungen. Schema der ph~logenetischenEnt- 
wickelung. - - -  bezeichnet die Region, in weleher die hauptsi~ch- 
~iche Zunahme stattfindet; yon da ab Auseinanderweichen, entspreehend 
den Pfeilen. 
Schweinsaffenhirn (v. g b e r s t a l l e r ) .  
FStale Stenokrotaphie. Mens. VIII. �89 Abnorm kleine Niihte und 
Fontanellen; start der Hinterhaupts-l%ntanellen ein Fontanellknoehen. 
Charakteristisch die Einziehungen l~ngs tier Sehliife, am Scheitel- 
und Siebbein. 


