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Synostosis suturae sagittalis cranii.

Ein Beitrag zur Histomechanik des Skeletts und zur
Lehre von dem interstitiellen Knochenwachstum.
Vor
Professor Dr. R. Thoma in Heidelberg.

Mit 36 Abbildungen im Texte.

Die Synostose der Pfeilnaht beendigt zuweilen bereits in
frithen Lebensjahren das Flichenwachstim des Schideldaches
an den medialen Rindern der Scheitelbeine, wenigstens inso-
weit, als dieses Flichenwachstum auf Knochenapposition beruht.
Dabei ergibt sich, wie aus den Untersuchungen von Hyrtl?)
und R. Virchow?) hervorgeht, eine der bestbekannten Formen
der pathologischen Dolichokephalie, welche znweilen verbunden
ist mit einer mehr oder weniger auffilligen, wulst- oder kiel-
formigen Erhebung der Gegend der Pfeilnaht, sowie mit einigen
anderen, spiter zu erwihnenden Verinderungen. Diese haben
bis jetzt noch keine Erklirung gefunden. Ihre genaue Priifung
aber bietet einen interessanten Einblick in die Entwicklungs-
geschichte des Skeletts im allgemeinen und diirfte namentlich
auch die Frage nach dem interstitiellen Knochenwachstum ihrer
Entscheidung wesentlich niher hringen. '

1) Hyrtl, Lehrb. d. Anat., 1846. Lehrb. d. topogr. Anat., Band 1., 1847.
2) Virchow, R., Ges. Abhandl. Frankfurt a. M., 1856. S. 898.
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Als Ausgangspunkt der Betrachtung kann das Schideldach
eines im Jahre 1858 sezierten, neugeborenen Kindes dienen,
welches sich in der Sammlung des Pathologischen Institutes in
Dorpat ohne nihere Angaben findet.

Das Schideldach (Textfig. 1) zeigt
neben anderen Veridnderungen, die spiter
zu beriihren sein werden, eine kndcherne
Verwachsung des groBten Teiles der Pfeil-
naht, eine ausgesprochene Dolichoke-
phalie, abnorme Gestaltungen der Fonta-
nellen und eine schmale, kielférmige
Erhebung in der Medianlinie, welche
in erster Linie von Interesse ist. Diese
kielformige FErhebung ist am steilsten an
der Stelle, an welcher die Linie b die
Medianlinie kreuzt und verflacht sich all-
méahlich nach vorn und nach hinten hin. a—
Spuren disser Erhebung sind bis an den vor-
deren und hinteren Rand des Biparietal- “—
beines zu verfolgen. Der kielfsrmigen Er-
hebung an der AuBenfliche entspricht an
der Innenfliiche des Schideldaches eine
sagittal verlaufende Furche, die nur
an derjenigen Stelle, an welcher dieLinie a Pieilnaht eines Neuge-
die verwachsene Pfeilnaht kreuzt, schwer horenen.
zu erkennenist, Vor dieser Kreuzungsstelle Verkleinert 2: 1.
wird die Furche allméihlich tiefer. Doch ist
sie im vor deren Teile des Pfeilnahtgebietes nur da schirfer ausgesprochen,
wo die Pfeilnaht noch in geringem MaBe klafft. Im hinteren Abschnitte
des Pfeilnahtgebietes vertieft sich die sagittale Furche der Schidel-
innenfliche sehr rasch an der Stelle, an welcher, duBerlich betrachtet, die
Pfeilnaht noch als scharfe Linie erscheint. Am tiefsten und breitesten
wird die Furche dann auf dem Querschnitte b, um weiter riickwirts etwas
schmaler und zugleich etwas seichter zu werden. Doch ist die Furche
nach rilekwirts von dem Querschnitte b iiberall dentlich ausgebildet. Zu-
gleich ist dieser hintere Teil der Pleilnaht, wie man im durchfallenden Lichte
erkennt, nur durch eine diinne, liickenhafte Knochenbriicke geschlossen.

Mein Amtsnachfolger in Dorpat, Herr Prof. Afanassieff, hatte die
‘Giite, mir den Schidel behnfs mikroskopischer Untersuchung wieder zur
Verfiigung zu stellen. Ich habe daher drei schmale Streifen, entsprechend
den Linien a, b, ¢, ans dem Schidel ausgesiigt.)) Diese wurden, um eine

Fig. 1. Synostose der

1) Auf Fig. 1 stellen diese Linien Durchschnitte von ebenen Flichen
dar, welehe die Schideloberfliche senkrecht schneiden. Die Kritmmung
der Linien anf Texifig. 1 ist daher nor Folge der Perspektive.
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gewisse Widerstandsféhigkeit zu erreichen und doch den Zutritt der Ent-
kalkungsfliissigkeiten nicht zun erschweren, etwa zur Hilfte ihrer Dicke
in Zelloidin eingebettet und nach einem frither!) von mir beschriebenen
Verfahren in salpetersiurehaltizgem Spiritus entkalkt. Nach Entfernung
der iiberschiissigen Siure durch Spiritns, welcher prizipitierten kohlen-
sauren Kalk enthielt, wurden die Priparate mit starkem Spiritus abgespiilt,
die Zelloidineinbettung aufgeldst und durch eine neue Zelloidineinbettung
ersetzt, Nun konnten Serienschnitte von 15 p Dicke angefertigt werden,
welche ich mit einem Farbstoff farbte, den ich Pikrinsiurekarmin2) nennen
méichte. SchlieBlich wurden die Schritte in Kanadabalsam untersucht.
Die Textabbildungen Fig. 2, 3, 4 zeigen bei sechsfacher VergrdBe-
rung die Einzelheiten der groberen Knochenstruktur an den mit a, b. ¢
bezeichneten Stellen der Textfigur 1. In der Fig. 4 findet sich leider in
der Mitte eine Kontinuitétstrennung, welche beim Aussigen des Knochen-
stiickes entstand. Hier sind demgem#B die beiden Hilften der Figur in
nicht ganz vollkommener Weise aneinander gepaBt. Die Briicke, welche
die beiden Hilften verbunden hatte, bestand, soweit man erkennen kann,
aus Bindegewebsfasern, die vielleicht verkalkt gewesen waren, und aus
einigen feinen Knocheplamellen, zwischen denen relativ weite Liicken
nachgewiesen werden konnen. Etwas stirker ist diese mediane Verbindung
in Fig. 3, welche der Schnittebene b in Textfig. 1 entspricht. An beiden
Orten ist die Verbindung indessen als eine sehr lose zu bezeichnen, da
sie doch hauptsidchlich durch Reste von Bindegewebsfasern hergestellt wird.

1) Thoma, dieses Arch., Band 104., 1886, S. 224,

2) Pikrinsiurekarmin: 1,0 kristallisierte Pikrinsiure werden in 100,0
destill. Wasser unter leichtem Erwairmen gelost und warm filtriert.
Zu dem noch warmen Filtrat setze man 0,5 Gramm rotes Karmin-
pulver und erwirme langsam unter stetem Umschiitteln bis zu ein-
maligem Sieden. Die zum Abkiihlen gestellte Fliissigkeit wird im
Laufe der n#chsten. Stunde noch einigemal umgeschiittelt und
24 Stunden spiter durch angefeuchtetes Filtrierpapier filtriert. Das
Filtrat: Pikrinsdurekarmin, firbt Schnitte in etwa 20 Minuten. Diese
werden in Brunnenwasser ausgewaschen und mit einer 1prozentigen
Pikrinséureldsung differentiiert. Sodann nochmals mit reichlichen
Mengen von Brunnenwasser ausgewaschen, kann das Priparat in
Glyzerin untersucht werden. Ich habe die Reste der Pikrinsiure
durch 80prozentigen Alkohol entfernt und die Schnitte nach voll-
stindiger Entwisserung mit 96 prozentigem Alkohol und Origanumol
in Kanadabalsam eingeschlossen. Die Knochensubstanz ist je nach
dem Grade der Differentilerung stirker oder schwicher rot gefirbt,
wihrend das Zelloidin sich vollstindig entfirbt. An geeigneten Pri-
paraten erzielt man sehr schone Kernférbungen. Die fixbende Substanz
diirfte dieselbe sein wie in Ranviers Pikrokarmin. Die Darstellung
des Farbstoffes ist jedoch eine viel einfachere und die Férbung durch
das Differentiierungsverfahren genauer zu regeln.
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Zugleich machen sich in Textfiz. 3 und 4 Asymmetrien bemerkbar, welche -
in Beziehung stehen zu der zackigen Gestaltung der Nahtlinie, die in
Textfig. 1 deutlich erkennbar ist. Die tiefen, medianen Furchen, welche
diese beiden Schnitte 3 und 4 an der Innenfliche des Schideldaches erkennen
lassen, sind in Fig. 2 reduziert auf eine kaum erkennbare, flache Ver-
tiefung «, die wohl infolge der eben genannten Asymmetrien etwas seitlich
von der Medianlinie verschoben erscheint.

Fig. 2. Synostosis suturae sagittalis neonati. Schnitt entsprechend

der Linie a in Fig. 1. Bei « eine flache, am unzerlegten Schidel

leichter erkennbare, seitlich von der Mittellinie m gelegene Furche.
R rechts. L links. Vergr. 6fach.

Fig. 3. Synostosis suturae sagittalis neonati. Schnitt entsprechend
der Linie b der Textfigur 1. — m Medianlinie. R rechts. L links.
Vergr. 6fach

Eine Beschreibung der Knochenstrukturen mochte ich mir ersparen,
da die Abbildungen ein hinreichend klares Bild ergeben. Nur mdchte ich
darauf hinweisen, daf Schnitte, die tangential zur Schideloberfliche und
senkrecht auf die Medianebene gelegt wurden, an einzelnen Stellen An-
deutungen der auf Textfig. 3 und 4 bemerkbaren blittrigen Strukturen
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zeigten, sonst jedoch nur indifferente Spongiosastrukturen darboten. Dabei
ist .jedoch zu bemerken, daB nur sehr schmale Streifen von Material zur
Verfiigung standen. Anderenfalles hiitte doch der zu den Tubera parietalia
radiire Verlauf der Spongiosabilkchen sich etwas ausprigen miissen.
Parallel zur Medianebene wurden, um das wertvolle Priparat nicht weiter
zu beeintrichtigen, keine Schnitte gemacht. Aus der Schnittreihe, welcher
Textfig. 3 entnommen ist, konnten jedock einige der Medianebene parallele,
zwischen den Linien 3-8 und y-y dieser Figur gelegene Schnitte rekon-
struiert werden, welche sémtlich den mehr oder weniger ausgesprochen
blatterigen Bau ergaben, welcher in Textfiz. 5 gezeichnet ist.

Fig. 4. Synostosis suturae sagittalis neonati. Schnitt entsprechend
der Linie ¢ in Textfig. 1. m Medianlinie. R rechts. L links.
Vergr. 6fach.

Wenn man nunmehr eine Deutung. der bisher geschilderten
Befunde versucht, so scheint in erster Linie festzustehen, daf
hier eine in der Entstehung begriffene, pathologische
Synostose gegeben ist. Die Knochenstrukturen aber scheinen
mir solche zu sein, daB man aus denselben schlieBen kann
auf eine seitliche Kompression des Schidels, fiir deren Ursache
allerdings spezielle Anhaltspunkte leider fehlen. Wenn dutch
eine seitliche Kompression des Schidels die an der Pfeilnaht
liegenden, diinn zugeschirften Riander der Scheitelbeine gegen-
einander gepreBt werden, so erfahren diese eine ganz abnorme
Art der mechanischen Beanspruchung. Unter normalen Ver-
hiltnissen wird das hiutige, zum Teil verknocherte Schideldach
durch den Druck seines Inhaltes gespannt, #hnlich wie die
Wandung einer mit Gas oder tropfbarer Flissigkeit gefillten
Blase. Hier fritt an die Stelle der Spannung und Dehnung,
welche die sagittalen Rénder der Scheitelbeine voneinander
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zu entfernen strebt, ein Druck, welcher die scharfen Réinder
der Scheitelbeine gegeneinander preft. Dabei dirfte zunfchst
in der Medianlinie der gewdlbten Schideloberfifiiche eine Kante
entstehen, wie sie in Textfig. 6a schematisch auf dem Krontal-
schnitte zur Anschauung gebracht ist. An die Kantenbildung
schlieBt sich sodann eine kielformige Vortreibung der Pfeilnaht-
linie, wie sie anf den Textfiguren 1—6 zu erkennen ist. Die
kielfsrmige Gestaltung kommt aber hauptsichlich dadurch zu-
stande, daB zu beiden Seiten der Pfeilnaht Kriimmungen ent-
stehen, welche ihre konkave Seite nach oben und lateralwirts
wenden.

Uy

Vorn

|

Fig. 6. Schematische Dar-
stellung der durch seitliche
Kompression des foetalen
Schideldaches entstehen-

dianebene paralleler Schnitt, den MiBstaltungen. Frontal-

annihernd entsprechend der sqhnitt des Schadeldachgs.
Linie 8—8 auf Textfie. 3. Die Knochensubstanz ist

Vergr. 20fach. schwarz ausgefithrt, das
Bindegewebe des hiutigen
Schiadeldaches grau.

Seite der Dura mater

Fig. b. Synostosis suturae
sagittalis neonati. Der Me-

Diese nach aufen konkaven Kriimmungen kénnten nun
moglicherweise dadurch zustande kommen, daB nach Er-
reichung des in Textfig. 6a gezeichneten Zustandes an der
AnBenfliche des Schideldaches eine auf die Medianlinie und



254

ihre Umgebung beschrinkte Apposition von Knochensubstanz
eintreten wiirde. Ein solches Ereignis wire jedoch schwer zu
erkliren, da . eine solche umschriebene Knochenapposition an
der Aublenfliche der Nahtregion keine wesentliche Stiitze gegen
die seitliche Kompression des Schidels abgeben wiirde. Auch
wiirde die Erklirung der tiefen Furche an der Innenfliche der
Pfeilnahtregion (Textfig. 6¢) groBe Schwierigkeiten bieten.

Es liegt daher viel niher, anzunehmen, daB die diinnen
Rénder der Scheitelbeine durch die seitliche Kompression des
Schiidels zunéchst eine Aufbiegung nach aubien erfahren, wie
sie schematisch in Textfig. 6b gezeichnet ist. Indessen ist das
Knochengewebe des jungen Schidels, wenn es auch biegsamer
ist als der erwachsene Knochen, doch zu briichig, um eine
solche starke Aufbiegung, wie sie in Textfig. 6b gezeichnet ist,
ohne weiteres zu gestatten. Da aber Appositionen von Knochen-
gewebe, wie oben besprochen wurde, hier keinen Rat schaffen,
wird man zu der Vermutung gefithrt, daB hier das interstitielle
Knochenwachstum die Entstehung der Biegung vermittele. Man
kann sich dann vorstellen, daB die Aufbiegung der sagittalen
Riander der Scheitelbeine zunichst nur eine geringfiigige, inner-
halb der Elastizititsgrenzen des Materials liegende sei, und
daB sodann das interstitielle Wachstum des Knochengewebes
die entstandenen elastischen Spannungen beseitige. Alsdann
wird die Biegung der beiden Scheitelbeinriinder von neuem
zunehmen konnen und dauernd sich verstirken, wihrend die
elastischen Spannungen des Materials fortlaufend durch intersti-
tielles Wachstum der Interzellularsubstanz innerhalb engerer
Grenzen gehalten werden. Dieser Vorgang bedarf indessen
einiger Zeit, und wihrend dieser Zeit erfolgt durch Apposition
neuer Knochensubstanz an der Innenfliche des Schiideldaches
eine Verdickung der sagittalen Riéinder der Scheitelbeine, welche
diese Riander gegen weitere Biegungen festigt (Textfig. 6¢).

Mit dieser Erklirung wird es zugleich verstindlich, daB
der in Textfig. 6b gezeichnete Zustand nicht Gegenstand der
direkten Beobachtung sein kann. Wihrend sich die erste Auf-
biegung der sagittalen Scheitelbeinréinder in einem kaum direkt
nachweisharen MaBe vollzieht, beginnt gleichzeitiz die auf
Knochenapposition beruhende Verdickung dieser Rénder, so daB



265

der in Textfig. 6a gezeichnete Befund ohne scharfe Grenze in
den Befund der Textfig. 6¢ tibergeht. Der Befund Textfig. 6a
wird zuweilen — ohne Synostose der Pfeilnaht — bei tot-
geborenen Eriichten beobachtet, wenn die Kompression des
Schiidels nach dem Tode der Frucht eintrat. Tritt die Schidel-
kompression wihrend des Lebens der Frucht ein, so geniigt,
wie leicht einzusehen ist, eine miaBige Zeit, um den Zustand
der Textfig. 6a mehr oder weniger vollkommen in den Befund
der Textfig. 6¢ iiberzufithren, der hier direkt Gegenstand der
Beobachtung war. Die ganze hier gegebene Erklirung aber
wird wohl nur dann auf eine allgemeine Zustimmung rechnen
diirfen, wenn es mir gelingt, das interstitielle Knochenwachstum
aus den zahlreichen vorliegenden Beobachtungen iiber das
Knochenwachstum und seine Stérungen in unanfechtbarer Weise
Klarzulegen. Dabei will ich jedoch sogleich betonen, daf
nicht von einem unbeschrinkten interstitiellen Knochenwachs-
tum im Sinne von J. Wolff und anderen die Rede igt, sondern
nur von einem raumlich und zeitlich beschrinkten, sich inner-
halb bestimmter Grenzen haltenden interstitiellen Wachstum
der frisch apponierten Knochenschichten. Vorlinfie kann man
sich die Vorstellung bilden, daB jede frisch apponierte Knochen-
zelle noch eine Zeitlang - fortfahrt, Interzellularsubstanz zu
bilden, bis etwa die Masse der von dieser Zelle gebildeten
Interzellularsubstanz eine bestimmte GroBe erreicht hat. Die
Bindegewebszelle, welche man Osteoblast nennt, wird zur
Knochenzelle, indem die von ihr gebildete Interzellularsubstanz
Kalksalze in gentigender Menge aufnimmt. Diese Kalksalze
hindern aber durchaus nicht eine weitere Volumszunahme der
Interzellularsubstanz, also den Vorgang, welchen man als inter-
stitielles Knochenwachstum bezeichnet, AuBerdem muB ich,
gerade in Riicksicht auf manche Ausfithrungen von J. Wolff,
daranf hinweisen, daB ich in keiner Weise eine zum mindesten
wahrend der ganzen Wachstumsperiode dauernde, sehr lebhafte
Apposition und Resorption von Knochengewebe in Frage stelle.

Die Rinder der Scheitelbeine werden in dem durch die
Textfiguren 3, 4 und 6¢ gegebenen Zustande bereits durch diinne,
liickenhafte Knochenbriicken vereinigt. Diese sind, was wegen
spiterer Ansfithrungen zu betonen ist, noch so schwach, dal



256

sie durch jede erheblichere Krafteinwirkung getrennt werden
miissen. Die Apposition. neuer Knochenschichten hat jedoch
in den mittleren Abschnitten der Pfeilnaht eine festere Ver-
bindung geschaffen (Textfig. 2. und 6d). Dabei diirfte auch
der Sinus longitudinalis der Dura. mater, welcher vermutlich
eine gewisse Strecke weit in die tiefe Furche der Schidel-
innenfliche (Textfig. 3, 4 und 6¢) eingelagert war, nach abwéirts
gedringt worden sein. Die feste knocherne Verbindung der
beiden Scheitelbeine und die Ausfillung der Furche der Schédel-
innenfliche dndert zugleich die Form der mechanischen Bean-
spruchung und damit die Struktur des Knochens. Der auf den
beiden Scheitelbeinen lastende Druck war frither (Textfig. 3, 4
und 6¢) hauptsiichlich durchi die fein zugeschiirften Rénder
dieser Skeletstiicke getragen worden, wobei die an diese Rinder
grenzenden Teile des Knochens einer Biegungsbelastung ausge-
setzt waren. Dieser Biegungsbelastung entsprach die blitterige
Spongiosastruktur, die in Textfig. 3, 4 und b deutlich hervortritt.
In dem durch die Textabbildungen 2 und 6d reprisentierten
Zustande erscheint dagegen das Schidelgewdlbe geschlossen.
Demgemif bildet sich eine innere und &uBere Glastafel nebst
einer spongidsen Diploe, dhnlich derjenigen, welche im erwach-
senen Schiidel getroffen wird, wihrend die kielférmige Hervor-
ragung an der AuBenfliche allmihlich kleiner wird. Diese Pro-
zesse sind allerdings noch nicht véllig zum Abschlusse gelangt.
Vermutlich wird man jedoch nicht irregehen mit der Annahme,
daB im Laufe der Zeit die kielformige Hervorragung an der
AuBenfliiche des Schidels noch weiter schwindet, wihrend sich
seine Innenfliiche noch in etwas vollkommenerer Weise ab-
glattet. Awugenblicklich aber besitzt das Schideldach an Stelle
der fest verknocherten Pfeilnaht eine sehr erhebliche Dicke.
Das Schideldach ist im Gebiete der gefestigten Synostose dicker
als an irgendeiner anderen Stelle, eine Tatsache, die fir das
Verstindnis der weiteren Folgen der frithzeitigen Pfeilnaht-
synostose von besonderer Bedeutung ist.

Unter normalen Verh#ltnissen #ndert sich wahrend des
Wachstums die Kriimmung des Schideldaches in der Weise,
daB die Kriimmungen flacher, also die Kriimmungsradien groBer
werden. Diese Anderungen konnen, wie viele andere Vorgénge
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im Knochensystem, durch eine Kombination von Appositions-
und Resorptionsvorgéingen erklirt werden. Manche Einzelheiten
der Struktur und die Gestaltung der Tubera frontalia und pa-
rietalia bleiben dabei jedoch vollig unerkliart. Meiner Ansicht
nach notigt der Bau des kindlichen Schadeldaches und die
eigenartige Mistaltung, welche der fotale Schadel unmittelbar
nach dem Tode infolge Schwindens des intrakraniellen Druckes
erfahrt, zu der Annahme, dall bei der normalen Entwicklung
die durch den Druck des Schidelinhalts erzeugte Spannung
des hautigen Primordialschidels fortdauvernd eine innerhalb der
Grenzen der Elastizitat liegende Biegung und Dehnung der
platten Schiadelknochen erzeuge, welche namentlich an den
diinnen Rindern der letzteren wirksamer hervortritt. Die Bie-
gung erfolgt dabei in dem Sinne einer Abflachung der Kriim-
mungen und demgemil einer Verlingerung der Kriimmungs-
radien. Die Dehnung aber vollzieht sich in allen Richtungen
der Schiadeloberfliiche. Weiche Fol-
gen diese Biegungen und Dehnungen -
hitten, wenn sie die Elastizitits- :
grenze fiberschreiten wiirden, 136t
sich ungefihr erkennen, wenn man
die Kriimmung einer diinnen, kugel- :
haubenférmig gewtlbten, aus festem 3 7
und homogenem Materiale beste- S,
henden Schale gewaltsam abflacht
und dabei die Elastizitatsgrenze b
iiberschreitet. Bei ganz regelmifliger ~ Fig. 7. Radidre Zerkliif-
Kraftwirkung miissen sich dabei  tung einer gewdlbten Schale
u ‘ . bei gewaltsamer Abflachung
zunichst radidre (Textfig. 7). spater  hrer Kriimmung. Schema,
auch zirkulire Zerkliiftungen er-
geben. Diese Zerkliiftungen zeigen, daB vor dem Uberschreiten
der Elastizitatsgrenze Dehnungen in tangentialer und radialer
Richtung erfolgt sein miissen.

Solche Biegungen und Dehnungen kdnnen, wenn die Elas-
tizititsgrenze nicht {iberschritten wird, nur dann fir die Form
des wachsenden Knochens von Bedeutung werden, wenn die
von ihnen erzeugten elastischen Spannungen fortlaufend durch
interstitielles Wachstum wieder behoben werden. Bei-Erklarung
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der kielformigen Hervorragung iiber der verwachsenen Pfeilnaht
wurde bereits dieser Gesichtspunkt erwihnt. Indem das inter-
stitielle Wachstum die Form des wachsenden Knochens der
durch Biegung und Dehnung erzeugten Lage der Teile anpafit,
finden die Biegungs- und Dehnungsspannungen ihren Ausgleich,
so daB sodann neue Biegungen und Dehnungen ohne Uber-
schreitung der Ilastizititsgrenzen maoglich werden. Zeitlich
und rdumlich sind jedoch diese Vorginge nicht unbeschrinkt.
Wenn das Knochengewebe ein gewisses Alter erreicht hat,
indern sich die Kriimmungsradien einer gegebenen Stelle des
Schideldaches fernerhin nur noch sehr langsam, und schlieflich
bleiben an der Stelle der Tubera die Kriimmungen wihrend
des ganzen Lebens stirker als in ithrer Umgebung. Ieh schliefe
daraus, daf das interstitielle Wachstum der Interzellularsubstanz
jedes neu apponierten Knochenzellterritoriums ein zeitlich nnd
rdumlich beschrinktes ist. In diesem Falle muB die durch
Dehnung und Biegung bewirkte Anderung der Kriimmungsradien
einer gegebenen Stelle des Schiideldaches mit dem Abschlusse
des interstitiellen Wachstum, also vielleicht einige Jahre nach
der Apposition der Knochenzellterritorien, aufhoren, indem ferner-
hin weitere Anderungen der Kriimmungsradien nur durch Appo-
sitionen neuer Knochensubstanz eventuell in Verbindung mit
Resorptionsvorgiéingen bewirkt werden konnen.

Die Vorginge der Biegung und Dehnung der Knochen-
lamellen des Schideldaches stehen aber zugleich in einer be-
stimmten Abhingigkeit von der Dicke der erzeugten Knochen-
platten. Die platten Knochen des fotalen Schideldaches sind
nicht iiberall von gleicher Dicke. Ihre altesten Teile, welche
den Tubera entsprechen, sind nach einer gewissen Zeit sehr
dicht und fest und erscheinen zugleich diinner als eine mittlere
Knochenzone, die namentlich an der Innenfliche eine radiir-
streifige Struktur zeigt. Auch diese Zone ist infolge ihrer
Dicke noch relativ fest und wenig biegsam. Diinn und in
hohem Grade biegsam sind dagegen die Randzonen der platten
Schideldachknochen, welche Randzonen etwa die Breite des
sechsten oder achten Teiles des Flachendurchmessers der Knochen
besitzen und an ihrer Innenfliche gleichfalls radifire Streifungen
aufweisen.
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Die durch die Spannung des hautigen Schideldaches er-
zeugte Biegung und Dehnung der platten Schideldachknochen
betrifft, diesen Ausfithrungen entsprechend, in viel hoherem
Grade die Randzonen derselben, welche Randzonen zugleich
jiinger und daher eines ausgiebigeren interstitiellen Wachstums
fahig sind. Unter normalen Verhiltnissen erscheint demgeméif
die Wolbung des Schideldaches eine stirkere an denjenigen
Stellen, an welchen die ersten Knochenlamellen aufgetreten
waren. Damit erklart sich in einfacher Weise die Prominenz
der Tubera frontalia und parietalia. Diese Tubera sind Stellen,
an welchen die Krimmungsradien des Schiideldaches kleiner
geblieben sind, weil in der spiteren Fotalperiode die knécherne
Schiadelwand hier weniger biegsam, weniger dehnbar und zu-
gleich in ihrem interstitiellen Wachstum weiter vorgeschritten
war. Wenn aber Tubera frontalia und parietalia wihrend des
ganzen Lebens bestehen bleiben, ohne einer nachtriglichen
Nivellierung zu verfallen, so wird man annehmen diirfen, daf
solche Ungleichheiten der Kriimmung der Schideloberfliiche
durch die innere Struktur der Knochen und durch die Be-
dingungen ihrer mechanischen Leistung so vollstindig gestiitzt
werden, dall der AnstoB zu einer nachtriglichen Umbildung
fehlt. Es besteht dann ein statischer Gleichgewichtszustand,
der erst durch neu hinzutretende Ursachenkomplexe gestort
werden muB, ehe eine Anderung eintreten kann. TUnter den
Bedingungen dieses statischen Gleichgewichtszustandes sind
aber vor allem zwei zu nennen. Erstens muB das interstitielle
Wachstum vollig abgelaufen sein, und zweitens mul die Spannung
der Schédeloberfliche tiberall in einem richtigen Verhiltnisse
zu seiner Dicke stehen. Die Erfillung der ersten Bedingung
ist nach dem Vorangehenden leicht zu verstehen. Die zweite
Bedingung verlangt, daB die Dicke des Schideldaches an den-
jenigen Stellen geringer sei, an welchen der Kriimmungsradius
der Schideloberfliche kleiner ist. Die stirkere Kriimmung des
Schideldaches an der Stelle der Tubera frontalia und parietalia
setzt namlich die mechanische Beanspruchung') herab, welche

1) Diese Beanspruchung ist bei sonst gleichen Verhiltnissen proportional
der Linge des Kriimmungsradius.
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gich aus dem Drucke des Schédelinhaltes und aus gelegent-
lichen 4duBeren Druckwirkungen ergibt. Diese zweite Bedingung
ist, wie die anatomische Untersuchung ergibt, am erwachsenen
Schidel gleichfalls erfullt.

Eine frithzeitig auftretende, knocherne Verwachsung der
Pfeilnaht -mub - bei dieser Sachlage notwendigerweise eine
schwere Storung der Entwicklungsvorgénge bewirken, auch
wenn man zundchst absieht von den durch R. Virchow in
treffender Weise festgestellten Folgen, welche die Unterbrechung
der Knochenapposition an den medialen Rindern der Scheitel-
beine fiir das Flichenwachstum des Schideldaches und fiir die
Gesamtform des Schidels hat. Normalerweise riicken die
Tubera parietalia immer weiter auseinander, so daB die der
offenen Pfeilnaht zugewendeten Rénder der Scheiteibeine infolge
der Apposition neuer Knochensubstanz lange Zeit diinn und
leicht biegsam bleiben und aus jungem Knochen bestehen,
dessen mnoch lebhaftes interstitielles Wachstum eine fort-
schreitende, langsam zunehmende Biegung ohne Ubersehreitung
der Elastizititsgrenzen ermoglicht. Die frithzeitige Synostose
der Pfeilnaht beschrinkt das Auseinanderriicken der parietalen
Haocker, weil sie die Knochenapposition an den sagittalen
Scheitelbeinrindern uwnmdglich macht. Die Tubera parietalia
riicken daher in der Folge nur noch um denjenigen Betrag
auseinander, welcher sich aus dem beschrankten interstitiellen
Wachstum des Knochens ergibt. Dagegen entsteht durch
appositionelles Dickenwachstum in der oben beschriebenen
Weise an Stelle der verwachsenen Pfeilnaht und in ihrer Um-
gebung eine relativ michtige Knochenmasse, welche sodann
der Biegung und Dehnung der verwachsenen Knochenrinder
erhebliche Widerstinde entgegensetzt. Die Volumszunahme
des Schidelinhaltes und die von letzterem erzeugte Spannung
der Schidelwandungen iitberwindet diese Widerstinde nur teil-
weise, indem zugleich abnorme Kriimmungen der Schidel-
wandungen entstehen. Dabei erfahren, wie sogleich erfahrungs-
mifig nachgewiesen werden soll, die Kriimmungsradien
des Schideldaches in der Gegend der frithzeitig ver-
wachsenen Pfeilnaht eine geringere Zunahme als
normal. Die Pfeilnahtregion des Schideldaches zeigt daher
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in der Folge abnorm starke Kriimmungen, die sich allerdings
erst nach lingerer Zeit deutlicher ausprigen.

Auf dem frontalen Durchschnitte des Schidels kann diese
Zunahme der Kriimmung in der Pfeilnahtregion gering sein
und sehr allmahlich in die ibrigen Wélbungen des Schidels
itbergehen. Dieser zeigt dann auBer der Dolichokephalie keine
besonders auffallenden Formen. Die stirkere Kriimmung kann
jedoch auch an die in Textfig. 6a gegebene Gestaltung er-
innern, wie die spiter folgende Textabbildung 11 zeigt. Ob in
solchen Fallen am Schlusse der Fotalperiode eine kielformige
Vortreibung der medialen Rinder der Scheitelbeine bestand,
148t sich jedoeh nicht nachweisen. Jedenfalls ist es wahr-
scheinlich, daf die von mir oben beschriebene kielformige
Vortreibung im Laufe des spiteren Lebens vollstindig sehwindet,
da sie nach SchluB der Nahtlinie keine Funktion zu erfiillen
hat. In seltenen Fillen bleibt jedoch, wie ein von R. Virchow?)
publizierter Schiidel (Textfig. 8) zeigt, im spiteren Leben eine
wulstformige Hervortreibung der Pieil-
nahtregion bestehen. Diese diirfte jedoch
nicht genau mit der von mir oben be-
schriebenen kielfsrmigen Hervorragung
fibereinstimmen, wenn es auch wahr-
scheinlich ist, da beide dieselbe Atiologie
besitzen und gewissermaBen verschiedene
Stadien derselben Storung darstellen.
In dem Falle von R. Virchow scheint 2
der Langswulst hauptsichlich Folge zu oy
sein des Umstandes, daB die beiden A
Parietalbeine bei ihrer frithzeitigen Ver-
lotung in der Mittellinie einen mnoch Fig.8. Kielférmige Hirn-
scharferen Winkel einschlossen, als er ;ﬁ;{;ﬁfaﬁmﬁégﬁﬁéﬁ
in Fig. 6a gezeichnet ist. Dieser Winkel  nach R. Virchow.
hat sich dann vermutlich spiter stark
abgerundet; infolge des beschriinkten interstitiellen Wachstums
blieb jedoch die Kriimmung des Schideldaches in der Median-
linie eine so starke, daB frither oder spéter, vermutlich unter

HiVirchow, R., Ges. Abhandl. S. 907. Frankfurt a. M., 1856.
Virchows Archiv f. pathol Anat. Bd. 188. Hit, 2. 18
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Mitwirkung abnormer. Knochenresorptionen und Knochenappo-
sitionen, eine konkave Ausbiegung der Scheitelbeine in der Nahe
der Mittellinie erfolgte. AuBerdem kann man annehmen, daB
in der ersten Zeit nach der frithzeitigen Verkndcherung der
Pfeilnaht aweh in dem Falle von R. Virchow eine solche
kielformige Aufwulstung bestand, wie sie in Fig. 1 dargestellt
ist. Diese miifite jedoch spiter vollig verschwunden sein.

Auf dem medianen Sagittaldurchschnitte des Schidel-
daches macht sich die stirkere Krimmung der Pfeilnahtregion
bemerkbar durch eine Erscheinung, auf welche gleichfalls
R. Virchow zuerst aufmerksam gemacht hat, wenn er auch
nicht in der Lage war, eine Erklirung zu bieten. Die
hinteren Teile des Biparietalbeines zeigen in der
Mittellinie und in der Nachbarschaft dieser eine
stirkere Krimmung nach abwéirts. Diese erscheint
wiederum nur als die Folge des Umstandes, daB die dicken
Knochenmassen, welche sich an der Stelle der frithzeitig ver-
wachsenen Pfeilnaht gebildet hatten, die Zunahme des
Kriimmungsradius des Schideldaches behinderten. Zugleich
prominiert in vielen Fillen die Spitze der Hinterhauptschuppe
iiber den hinteren Rand des Biparietatbeines. Nach R.Virchows
und meinen eigenen Wahrnehmungen ist eine solche Prominenz
der Spitze der Hinterhauptschuppe eine keineswegs seltene Kr-
scheinung und stellt eine empfindliche Reaktion frithzeitiger
Synostosen der Pfeilnaht dar. Doch kommt sie gelegentlich
auch ohne Pleilnahtsynostose vor, wie es scheint, namentlich
dann, wenn eine Erweiterung der Hirnvenirikel oder eine
Volumszunahme der. vorderen Hirnabschnitte die vorderen
Rénder der Scheitelbeine etwas stirker gehoben hatte.

Mit der Beschrinkung des Flichenwachstums des Schidel-
daches, welehe zur Dolichokephalie fiithrt, und mit den abnormen
Kriimmungen der Pleilnahtregion sind indessen die Folgen
der friilhzeitigen sagittalen Synostose keineswegs erschopit.
R. Virchow beschrieb bereits in der Mitte des vorderen
Randes des Biparietalbeines einen schnebbenformigen Vorsprung
in der Gegend der fritheren, vorderen Fontanelle. Er ist auf
Fig. 8 sehr deutlich und relativ groB. Seine Entstehung aber
erklart sich in sehr einfacher Weise, wenn man die in Fig. 1
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gegebenen Anfangsstadien der frithzeitigen sagittalen Synostose
in Betracht zieht. Sowie die sagittale Synostose begonnen
hat, weichen die medianen Rénder der Scheitelbeine nicht
weiter auseinander. Die Nahtverwachsung verbreitet sich dem-
gemdl verhaltnismaBig sehr rasch auf die ganze Linge der
Pfeilnaht, indem zugleich die hintere Hilfte der vorderen
Fontanelle gedeckt wird. Letztere nimmt dabei zunichst eine
dreieckige Gestalt an (Textfig. 1), indem sie nach hinten zu
von dem flachbogig verlaufenden, vorderen Rande des Biparietal-
beines begrenzt wird. Die knocherne Bedeckung der vorderen
Hallte der vorderen Fontanelle wird dagegen verzogert, weil
die raumbesehrinkende Wirkung der knéchernen Pfeilnaht-
verwachsung, die entstehende Dolichokephalie den an Volum
stetig zunehmenden Schidelinhalt mehr in die vorderen und
hinteren Abschnitte des Schidelraumes dringt und diese er-
weitert. Die vordere Fontanelle behilt aber ihre dreieckige
Gestalt, welche Folge der frithen Pfeilnahtsynostose ist, so
lange als die Schideldachknochen an den drei Randern der
vorderen Kontanelle gleichmifiig wachsen. Dieses dirfte in
der Regel zutreffen, so lange die drei Schideldachknochen,
welche die Fontanelle begrenzen, durch breitere Streifen un-
verkndcherten Gewebes getrennt sind.

Nach dieser Zeit treten jedoch andere Bedingungen ein.
Wenn in den vorderen Schiddelabschnitten das
Breitenwachstum gegeniiber dem Lingenwachstum
des Schédels vorwiegt (Fig. 8), kann die Knochenapposition
im Bereiche der lateralen Teile der Koronarnaht aufhoren,
indem sich hier eine feine, nur geringer Anderungen fihige
Nahtbildung einstellt. Gleichzeitig riicken die medialen Rinder
der beiden Halften des Stirnbeines noch weiter auseinander,
indem die beiden Stirnbeinhilften eine lateralwirts und zugleich
aufwirts gerichtete Drehung erfahren um eine tangential zur
Schideloberfiiiche, durch den lateralen Teil der Koronarnaht
gehende Achse. Hierbei sind nur verschwindend geringe
Anderungen der Lage und Kriimmung der Teile notig, welche
die lateralen Abschnitte der Koronarnaht bilden. Denn letztere
liegen anndhernd in der Drehungsachse. Zugleich entstehen
Schidelformen, wie sie in Fig. 8 gezeichnet sind. Die vordere

18*
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Fontanelle aber schlieBt sich unter diesen Bedingungen nur
sehr langsam, so dafl die Réinder der mittleren Teile des
Biparietalbeines Zeit finden, schnebbenférmig in das Gebiet
der vorderen Fontanelle vorzuwachsen. Die ersten Andeutungen
dieser Vorginge sind auch in Textfig. 1 zn erkennen. Sehr
gut werden sie veranschaulicht durch einen von Wyman?) be-
schriebenen Fétusschiidel, der sich nach partiellem Verschlusse
der Pfeilnaht vorzugsweise nach vorn hin erweitert hatte.

Fig. 9. Dolichocephalus Nr. 2543, Prag. Knécherne
Verwachsung der Suturae sagittalis, frontalis, spheno-
parietalis und spheno-frontalis, einschlieflich der
Nahtlinie zwischen Processus ensiformis und horizon-
taler Stirnbeinplatte. Sattelwinkel flach. Schiidel
im allgemeinen diinn und reich an Diploe.
Verkleinerung 10:3.

Wenn dagegen nach frithzeitiger Verknécherung
der Pfeilnaht das Breitenwachstum der vorderen Teile
der Hirnschale hinter dem Lingenwachstum derselben
zuriiekbleibt, so nihern sich zuerst die medianen Rander der
beiden Stirnbeinhiliten, um eine feine Naht oder eine knécherne
Verbindung herzustellen. Diese Verkndcherung oder Nahtbildung
setzt sich dann wie gewohnlich bis zum hinteren Rande der

1) Wyman, Proceedings Boston Soc. of Nat. Hist., Bd. 9, 1866—68,
s. M. Frankel, dieses Arch,, Bd. b0, 1870.
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beiden Stirnbeine fort, wihrend das Lingenwachstum des
Schadels zu einer gleichmiBigen Knochenapposition an dem
vorderen Rande des Biparietale und an dem hinteren Rande des
Frontale Veranlassung gibt. Eine Schnebbenbildung von seiten
des Biparietalbeines ist in solchen Fallen ansgeschlossen. Diese

-

e 4 N

: Fig.11. Dolichocephalus
Fig. 10. Dolichocephalus Nr. 2543, Prag. Ansicht
Nr. 2543, Prag. Schidel- von hinten. Handzeich-
basis. Verkleinerung 10:3. nung. Verkleinert 10:3.

Vorgange treten zuweilen ein, wenn die .durch die Pfeilnaht-
synostose bedingte Behinderung des Hirnwachstums zu einer
starkeren Erweiterung der hinteren Schédelabschnitte fithrt.
Der Stirnteil des fertigen Schiidels muB dann relativ eng,
der Hinterhauptsteil desselben relativ weit sein, wie in dem
auf Textfig. 9—11 gezeichneten Falle, den ich vor lingerer
Zeit in Prag zu untersuchen Gelegenheit hatte, als mir die
Gefalligkeit des Herrn Kollegen Klebs gestattete, die reiche
Schadelsammlung des Pathologischen Institutes durchzusehen.
Die Dioptrogramme, welche den Textfig. 9 und 10 zugrunde
liegen, verdanke ich zugleich der Liebenswiirdigkeit seines
Nachfolgers, des Herrn Kollegen Chiari, und seines Assistenten,
des Herrn Dr. Peucker. Dagegen ist Textfigur 11 leider nur
von mir aus. freier Hand gezeichnet und demgemill weniger
genau.
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Die Untersuchung dieses Schiidels zeigt knicherne Verwachsungen
der Sutura sagittalis, frontalis, sphenoparietalis und sphenofrontalis, sowie
der Nahtverbindung des Proc. ensiformis mit der horizontalen Stirnbein-
platte. Da es sich offenbar um den Schidel eines #lteren Individuums
handelt, 148t sich allerdings nicht mit Bestimmtheit behaupten, daf alle
diese Nahte bereits vor SchluB des Wachstums obliteriert waren. Die
Betrachtung der sagittalen und frontalen Projektion des Schidels berech-
tigt jedoch zu der Annahme, daB wenigsten die Sutura sagittalis sehr
frithzeitig verknocherte. Auf der Frontalprojektion (Textfigur 11) tritt die
starke Kriimmung der Pfeilnahtregion sehr deutlich hervor, und auf der
Sagittalprojektion (Textfigur 9) findet sich die frither besprochene starke
Wolbung im hinteren Teile des Biparietalbeines an ihrem gewdhnlichen
Platze bei a. Doch hat sich in diesem Falle, infolge der starken Fr-
weiterung des Hinterhauptes, der hintere Rand des Biparietalbeines offen-
bar noch weiter als gewdhnlich nach hinten hin entwickelt, so daf die
genannte Wolbung a etwas weiter vom Hinterrande des Parietalbeines
abliegt, als dies die Regel zu sein. scheint. Diese starken Kriimmungen
des Schideldaches weisen entsprechend den obigen Auseinandersetzungen
anf ein sehr frithzeitiges Eintreten der sagittalen Synostose hin, da nur
wihrend der Fotalzeit und in den ersten Jahren nach der Geburt das
Schideldach normaler Weise so starke Kriimmungen aufweist.

Unter diesen Umstinden wire auch ein kielformiger Lings-
wulst vielleicht zu erwarten gewesen. Da er fehlt, muf man
mit der Moglichkeit rechnen, da8 er nachtriiglich durch Knochen-
resorption an der Auflenfliche des Schiideldaches wieder zuriick-
gebildet sei. Andererseits muB man sich jedoch auch dariiber
klar werden, daBl doch jedenfalls nur in sehr wenigen Féllen
seitliche Druckwirkungen auf den fotalen Schidel, wie sie bet
der Erklarung des ersten Falles beansprucht wurden, die Ur-
sache der sagittalen Nahtverwachsung abgeben. Demgemif
ist auch der kielformige Lingswulst ein seltener Befund. Die
Ursachen der vorzeitigen Nahtverwachsung sind aber noch
wenig gekliart. Primére, vielleicht der Chondrodystrophie nahe-
stehende Systemerkrankungen des Skeletts dirften nicht hiufig
Nahtverwachsungen am Schidel veranlassen. In diesem Sinne
sprechen die neueren Erfahrungen von Kaufmann und anderen
Anatomen. Schideldifformitéiten mit und ohne Nahtverwachsung
sind aber, wenn man genau untersucht, keineswegs seltene
Vorkommnisse. Nach dem, was ich gesehen habe, neige ich
mich der Meinung zu, daB in der Regel Entwicklungsstorungen
des Gehirns den Ausgangspunkt bilden, indem sie mehr oder
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weniger auffillige Schideldifformitéiten erzeugen. Nahtver-
wachsungen sind dabei nicht notwendigerweise zu erwarten.
Sie kommen jedoch nicht allzu selten vor, wenn bei diesen
Storungen das Schidelwachstum an irgendeiner Stelle dem
Hirnwachstum voraneilt. Dann entstehen pathologische Syn-
ostosen, welche je nach Ort und Zeit ihres Eintretens mehr oder
weniger erhebliche Storungen der Schidelentwicklung zur Folge
haben und nun ihrerseits das Wachstum des Gehirns stéren
und beeintrichtigen. FEin solcher Fall ist vielleicht in Text-
abbildung 9-—-11 gegeben. Im allgemeinen aber wird man
annehmen diirfen, daB die ¥Folgen einer pathologischen
Nahtverknécherung um so erheblichere sind, je frither diese
eintritt, wihrend abnorme Nahtverkndocherungen in den spi-
teren Wachstumsperioden entsprechend geringfiigigere Sto-
rungen darstellen. Vielleicht sind aber selbst die nach dem
Schlusse des Wachstums eintretenden Synostosen nicht
ganz belanglos, da sie die Dehnbarkeit der Schidelkapsel
bei den Schwankungen des intrakraniellen Druckes etwas
herabsetzen.

Wirft man einen Riickblick auf den durchlaufenen Weg,
80 bemerkt man, dafl die typischen, durch frithzeitige Syn-
ostose der Pfeilnaht erzeugten Kriimmungsanomalien des Schédel-
daches ein besonderes, allgemeineres Interesse besitzen. Einzelne
derselben, wie z. B. die kielformige Gestaltung der Hirnschale
der Textfig. 1, sind nach der herrschenden Lehre von dem ans-
schlieBlich appositionellen Knochenwachstum iiberhaupt nicht
mechanisch zu deuten. Alle aber sind in allen ithren wesentlichen
Linzelheiten sehr einfach zu erkliren, wenn man ein zeitlich
und raumlich beschrinktes, interstitielles Knochen-
wachstum annimmt, welches dem frisch apponierten Knochen
gestattet, eine Zeitlang den biegenden und dehnenden Wirkungen,
denen das Schideldach ausgesetzt ist, nachzugeben, indem es
die durch Biegung und Dehnung erzeugten elastischen Spannungen
beseitigt. Dabei hatte ich eine Form des Wachstums im Auge,
bei welcher jede frisch apponierte Knochenzelle noch wiithrend
einer beschrinkten Zeit fortfihrt, neue Knocheninterzellular-
substanz zu bilden, bis das Zellterritorium eine bestimmte
Grofe erreicht hat.
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Dieses Ergebnis bietet eine gewichtige Bestiitigung der auf
experimentellem Wege gewonnenen Erfahrungen von Gudden?)
und Egger,?) welche bei neugeborenen Tieren Marken an
verschiedenen Stellen der Schideldachknochen anbrachten und
diese im Laufe des Wachstums auseinander riicken sahen.
Wenn man daher an dem Vorkummen eines sich in miBigen
Grenzen haltenden, das appositionelle Wachstum begleitenden
interstitiellen Knochenwachstums nicht mehr zweifeln kann,
so fragt es sich doch, ob dieses interstitielle Wachstum auns-
schlieflich Folge einer passiven Biegung und Dehnung der
Knochenlamellen ist, und weiterhin, ob  diese Erfahrungen auch
von Bedeutung sind fiir die Ossifikation der knorpelig vorge-
bildeten Teile des Skeletts.

Die Versuche, welche Ruge,?) J. Wolff4) und Egger an
den langen Rohrenknochen angestellt haben, zeigen das inter-
stitielle Knochenwachstum an Orten, an denen passive Biegungen
und Dehnungen des jungen Kuochengewebes geringfiigig sind
oder fehlen, wihrend die Belastung des Knochens durch Korper-
gewicht und Muskelzug im Sinne einer Kompression des Knochen-
gewebes und einer Beschrinkung seines Lingenwachstums wirkt.
Das interstitielle Knochenwachstum ist somit in diesen Féallen
ein vorzugsweise expansives gegen die Richtung der passiven
Beeinflussung des Knochens wirkendes, wihrend es am Schadel
im Sinne der passiven Biegungen und Dehnungen erfolgt. Doch
muB man auch fiir die langen Rohrenknochen annehmen, daB
das interstitielle wie das appositionelle Knochenwachstum ab-
hingig ist von den mechanischen Einwirkungen. Denn nur
durch eine Annahme dieser Art kann man die Architektur der
spongiosen und kompakten Knochensubstanz und zahlreiche
Erfahrungen auf dem Gebiete der Physiologie und Pathologie
des Knochengeriistes dem Verstindnisse néher riicken.

Bei der weiteren Verfolgung dieser Fragen mufi man etwas
genauer auf die quantitativen und zeitlichen Verhiltnisse des

1) Gudden, Experimentaluntersuchungen iiber das Schidelwachstum.
Miinchen 1874. Stand mir leider nieht zur Verfiigung.

2y Kgger, dieses Arch., Bd. 99, 1885.

%) Ruge, dieses Arch., Bd. 49, 1870.

4y J. Wolff, dieses Arch., Bd. 50, 1870. Bd. 155, 1899. Das Gesetz
der Transformation der Knochen. Berlin 1892.
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interstitiellen Knochenwachstums eingehen. Zunichst kann
man aus den Versuchen von Egger Mittelzahlen fiir das inter-
stitielle Knochenwachstum an den Réndern der Schadeldach-
knochen ableiten, wenn man die Wachstumszunahme in Prozenten
der wurspriinglichen Linge der untersuchten Knochenstrecken
ausdriickt. Dabei ergibt sich:
Interstitielles Knochenwachstum beim Kaninchen.
Scheitelbein

vom 2.—31. Tage nach der Geburt, durchschnittlich, tiglich 1,24 %o,
vom 3.—33. Tage nach der Geburt, durchschnittlich, tiglich 0,98 %o.

Stirnbein
vom 3.—33. Tage nach der Geburt, durchschnittlich, tiglich 1,59 %o.

Die Mittelzahl fiir das Stirnbein ist verhiltnismiBig groB,
obwohl dieser Knochen wenig gewdlbt ist. Da somit eine
Biegung des Knochens kaum in Frage kommt, konnte man
nur daran. denken, dal das Wachstum des Gehirns und der
Schidelbasis moglicherweise eine stirkere Zugwirkung auslst,
welche zugleich die geringe Wolbung des Knochens erkliren
wiirde. Die Unterschiede der beiden fiir das Scheitelbein ge-
fundenen Mittelzahlen, von denen sich die erste auf b, die
zweite anf 10 Versuche stiitzt, scheinen mir dagegen nur Folge
der unvermeidlichen Beobachtungsfehler zu sein. Man kann
daher unter Beriicksichtigung der Zahl der Versuche aus der
Gesamtheit derselben fiir das Scheitelbein ein durchsehnitt-
liches tigliches Wachstum von 1,06 %o durch einfache Rech-
nung finden.

Die Versuche, welche Egger am Radius des Kaninchens
anstellte, lassen sich nicht in gleicher Weise behandeln, da die
Zeitdauer der einzelnen Versuche zu groBe Unterschiede auf-
weist. Wenn man jedoch die gleiche Prozentrechnung fiir die
einzelnen Versuche ausfithrt und tabellarisech nach der Ver-
suchsdauer ordnet, erbilt man folgende Zahlen (siche Tabelle I
auf der folgenden Seite).

In dieser Tabelle I macht sich bei wachsender Versuchs-
dauer eine Abnahme des durchschnittlichen téglichen Wachs-
tums sehr deutlich bemerkbar. Letzteres betrigt bei den
3—4 Tage daumernden Versuchen etwa 2 °o und sinkt im
Laufe von 21 Wochentagen auf weniger als 1 %o herab. Die
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unvermeidlichen variablen Beobachtungsfehler und die individu-
ellen Verschiedenheiten der Versuchstiere erschweren indessen
die Ubersicht in erheblichem Grade. Ich habe daher aus den
Versuchen noch das Gesamtwachstum in Prozenten der ur-
spriinglichen Linge des Radius berechnet (s. Tabelle I) und das
Ergebnis auf Textfig. 12 in ein rechtwinkliges Koordinatensystem
eingetragen. In diesem entspricht die horizontale Abszisse den
aufeinander folgenden Beobachtungstagen, wihrend die zuge-
horigen Ordinaten die Linge der Radiusdiaphyse ergeben, wenn
ihre Linge zu Beginn des Versuches gleich 100 gesetzt wird.
Die ausgezogene Kurve stellt sodann eine nach den Prinzipien
der Wahrscheinlichkeitsrechnung auf dem Wege der Schiitzung
gefundene Linie dar, welche die Beziehungen des interstitiellen
Lingenwachstums der Radiusdiaphyse zur Zeit zum Ausdrucke
bringt, indem zugleich die individuellen Variationen und die
variablen Beobachtungsfehler ausgeschieden werden. Zunéchst
tritt die tigliche, durch interstitielles Wachstum bewirkte
Lingenzunahme des Radius hervor. Diese tégliche Lingen-
zunahme ist zu Anfang ziemlich groB. Am ersten Tage erreicht
sie etwa 3 %o. Sie nimmt dann ziemlich rasch ab, um am
b. Tage etwa 1 %o und am 21. Tage etwa 0,3 %o zu betragen.

Tabelle 1.
Interstitielles Wachstum der Diaphyse
des Radius des Kaninchens.

AlterderTiere} ..o o |Durchschnitl. Gesamt-
bei- Beginn dauer tagliches Wachstum
des Versuches. Tace. Wachstum 0/
Tage age %
1 3 2,1 6.2
1 4 2.2 9.0
13 4 2.1 82
i 6 2.2 133
1 6 1,6 9,6
13 8 1.2 9,8
3 10 0,7 7,0
1 11 12 133
2 12 1,4 17.0
! 13 1.0 181
3 17 1,0 135
11 20 0,9 17,5
1 20 1.0 197
2 21 0,6 125
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Von dieser tiglichen Lingenzunahme ist die durchschnitt-
liche tigliche Léngenzunahme zu unterscheiden, welche sich
auf das auch durch direkte Beobachtung feststellbare Wachs-
tum wihrend einer bestimmten Reihe von Tagen bezieht. Diese
durchschnittliche Lingenzunahme betrigt nach den Aussagen
der Kurve fiir die ersten vier Tage ungefihr 2 %o taglich,
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Fig. 12. Interstitielles Wachstum der Radius-

diaphyse des Kaninchens in den ersten Tagen

nach der Geburt, wenn ihre urspriingliche

Linge gleich 100 gesetzt wird. Die einzelnen

Beobachtungen sind als schwarze Punkte ein-
getragen.

da in diesen 4 Tagen der gesamte Lingenzuwachs nach der
Kurve ungefihr 8 %o ausmacht. Am Ende des 14. Tages
ergibt sich sodann aus einem Gesamtzuwachs von 14 %o ein
durchschnittlicher tiglicher Lingenzuwachs von 1 %, und fiir
die Periode bis zum 21. Tage ist der durchschnittliche Lingen-

zuwachs gleich % %o, gleich 0,78 %. Man erkennt somit, dafB

ein durchschnittlicher, durch interstitielles Wachstum erzeugter
Lingenzuwachs von 1 %, wie er am Rande des Scheitelbeins
nach 29—30 Tagen gefunden wurde, fiir den Radius bereits
am Ende des 14. Tages erreicht wird. Am 21. Tage ist dann
der durchschnittliche tdgliche Langenzuwachs noch erheblich
kleiner, nur noch 0,78 %o. Nach der Kurve kann man aber



272

das Wachstum des Radins vom 21.—30. Tage auf hichstens
3 %o veranschlagen, wobei angenommen wird, daf die Kurve
sich geradlinig fortsetzt. Dann folgt fiir den 1.-—30. Versuchs-
tag ein durchschnittlicher taglicher Lingenzuwachs der Radius-
diaphyse von nur 0,62 . Es kann somit kein Zweifel dariiber
bestehen, dal bei den gegebenen Versuchsanordnungen
das durchschnittliche tigliche interstitielle Knochen-
wachstum am Schideldache viel groBere Zahlen ergibt
als an der Radiusdiaphyse. “

Dieser Unterschied kann erst nach einer genaueren Unter-
suchung der Lingenentwicklung der Rohrenknochen seine Er-
kldrung finden und wird daher spiter wieder zn erwihnen
sein. Fiir den Augenblick aber zeigt sich aus dem Verlaufe
der auf Textfig. 12 gegebenen Kurve, daf das interstitielle
Wachstum der frisch apponierten Knochensubstanz zu
Anfang ein relativ starkes ist, um spiter erheblich
abzunehmen. Die jungen Knochenzellen des frisch gebil-
deten Knochens nnterhalten zu Anfang eine Zeitlang ein inter-
stitielles Knochenwachstum, so lange, bis sie die ihnen adiquate
Menge von Knocheninterzellularsubstanz gebildet haben. Fragt
man sich aber, wie lange dieses interstitielle Wachstum wohl
dauern diirfte, so wird es zuniichst klar, daBl die Kurve der
Textfig. 12 — wenn man sie sich harmonisch verlingert denkt —
lange vor dem Abschlusse des allgemeinen Koérperwachstums
eine horizontale Richtung annehmen muB, welche den SchluB
des interstitiellen Wachstums fiir die dem Experiment unter-
worfenen Knochenlamellen und Knochenzellterritorien bezeichnet.
Man gelangt dann zu der Vermutung, daB das interstitielle
Wachstum fir jede friseh apponierte Knochenlamelle
bei Kaninchen vielleicht drei Monate, beim Menschen
vielleicht ebensoviele Jahre dauert. Mit dem Schlusse
des interstitiellen Wachstums der einzelnen Knochenlamelle
ist jedoch das interstitielle- Wachstum des ganzen Knochens
nicht abgeschlossen, da immer neue Knochenzellterritorien und
Knochenlamellen apponiert werden, deren interstitielles Wachs-
tum immer erst vom Tage ihrer Apposition an rechnet. Der
Grund fiir den Abschluf des Gesamtwachstums des Skeletts
wird sich spiiter ergeben. Meine Aufgabe aber wird es
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sein, zu zeigen, daB mit der Annahme eines beschrank-
ten interstitiellen Wachstums der frisch apponierten
Knochenlamellen alle Erfahrungen, auch diejenigen
der alteren Autoren, sieh in einfachster Weise er-
klaren lassen.

Die groBen und prinzipiellen Meinungsverschiedenheiten,
welche auf dem hier betretenen Gebiete bestehen, dirften in
der Tat bei einer unbefangenen Wiirdigung aller Beobachtungen
verschwinden., Sie scheinen zum Teile wenigstens nur Folge
des Umstandes zu sein, daf man nicht scharf zwischen Léngen-
wachstum und Dickenwachstum unterschied, die beide von der
Belastung der Knochen beeinfluft werden, wenn auch — was
im Grunde genommen selbstversténdlich erscheinen sollte —
in etwas verschiedener Weise. Zu dieser Unterscheidung des
Langen- und Dickenwachstums gelangt man jedoch gleich von
Anfang an, wenn man den Versuch macht, fiir das Knochen-
gewebe die Beziehungen der mechanischen Funktion zu den
Vorgingen der Formation, der Neubildung und des Wachstums
der Gewebe in dhnlicher Weise — mit Hilfe der Denkformen
der mathematischen Analyse — in einfachen Sitzen zusammen-
zufassen, wie ich!) das an anderen Orten fir das Blutgefal-
system versucht habe. Man gewinnt dabei eine Histo-
mechanik des Skeletts, welche zweifellos tiefer in die Ent-
wicklungs- und Wachstumsgeschichte und in die Pathologie
des stiitzenden Teiles des Bewegungsapparates eindringt.

Ehe ich auf diesem Wege weiterschreite, muf ich jedoch
einer Arbeit von G. Schwalbe?) gedenken, welche sehr be-
deutsame Einwendungen gegen die Lehre von dem interstitiellen
Knochenwachstum zu enthalten scheint. Bei der Untersuchung
der Ernihrungskanile der Knochen erhob dieser Forscher eine
Reihe sehr interessanter Befunde, welche er im Sinne einer
ausschlieflich dureh Apposition sich vollziehenden Knochen-

1) Thoma, R., Untersuchungen iiber die Histomechanik des GefaB-
systems. Stuttgart 1893. — Lehrb. der allg. path. Anat. Statt-
gart 1894, — Uber den Verzweigungsmodus der Arterien. Arch. f.
Entwicklungsmechanik, Bd. 12, 1899, u. a. a. O.

2) Schwalbe, G., Uber die Ernihrungskanile der Knochen. Zeitschr.
f. Anat. u. Entwicklungsgesch., Bd. 1, 1876.
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bildung erklirte, indem er nur dem Periost ein interstitielles
Wachstum zuerkannte. Gegen die Befunde selbst soll hier
durchaus kein Zweifel erhoben werden. Nachdem indessen
durch die Arbeiten von Ruge, Wolff, Gudden, Egger w a.
und auch durch obige pathologisch-anatomische Erfahrungen
das interstitielle Knochenwachstum aufier Zweifel gesetzt ist,
scheint die Frage gerechtfertigt, ob die Beobachtungen von
G. Schwalbe wirklich mit der Lehre von dem interstitiellen
Knochenwachstum unvereinbar sind.

Bei Beantwortung dieser Frage
muB man im Auge behalten, dafl die
alteren Untersucher, namentlich Ruge
und Wolff, das interstitielle Knochen-
wachstum als einen Vorgang betrach-
teten, der einfach vom Lebensalter
abhingig sei und zu einer gleich-
miBigen VergroBerung aller Teile des
Knochens fihre. Jiingere und #ltere
Knochenschichten des gleichen Indi-
viduums miiten dabei immer pro-
portionale VergroBerungen aufweisen.

2“3 Ein interst_itielles K:noehenwachs’Fum
Fig. 15. Schematische Dar- dieser Art ist aber in der Tat nicht
stellung des Verlaufes der imstande, die von G. Schwalbe
Erndhrungs-Kanile in der pachgewiesenen Wachstumsverschie-
fgﬁﬁ i]ziee?s{.mdi\f:é’}?s}{gi; bungen der Ernihrungskanile des
Beobachtungen von G. Knochens zu erkliren. Dieser Anatom
Schwalbe, nZ meutrale hatte gezeigt, dafl dieursprimglichsenk-
v Zove. recht in die Oberfliche des Knochens
eintretenden Ernihrungskanile mit der Zeit eine schriige Rich-
tung annehmen und auf dem Lingsschnitte des Knochens
facherférmig nach einer Stelle konvergieren, welche er als
neutrale Zone bezeichnete. Diese kann man sich schematischer-
weise in die Mitte der Linge der Diaphyse denken. Dann
wiirde die Textfig. 13 ungefihr den Verlauf der Ernihrungs-
kanile in der Kortikalis eines Rohrenknochens anzeigen. Vor
SchluB des Wachstums wiirden jedoch die zwischen a—a und
T— gelegenen Knochenschichten resorbiert werden, so dafl

afByd
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der fertige Knochen nur aus den zwischen y—y und 3—0
gelegenen Knochenlamellen gebildet wiirde. Kine derartige,
facherformige Umlagerung der urspriinglich rechtwinkelig in
den Knochen eintretenden Gefafkanile 148t sich unbedingt nicht
mit der Annahme eines gleichmiBigen interstitiellen Knochen-
wachstums in Einklang bringen, da bei diesem wihrend des
Wachstums die geometrische Ahnlichkeit der Formen erhalten
bleiben muB. G. Schwalbe schloB also aus seinen Befunden
mit vollem Rechte auf eine Apposition neuer Knochenschichten.

Er war indessen zugleich gendtigt, ein interstitielles Wachs-
tum des Periostes anzunehmen, welches auch von anderen
Forschern anerkannt wird. G. Schwalbe stellt sich dabei
den Vorgang in der Weise vor, da die im Perioste gelegenen
Ursprungsstellen der in die Knochenoberfliche eintretenden
Blutgefiiie infolge des interstitiellen Wachstums des Periostes
auseinander riicken, wihrend gleichzeitig vom Perioste her nene
Knochenlamellen dem Knochen aufgelagert werden. Hierbei
kommen fortlaufend Verschiebungen zwischen Periost und
Knochen zustande, die aber niemals zu Kontinuititstrennungen
fithren, weil sie ebenso fortlanfend durch die Apposition neuer
Knochenlamellen einen Awusgleich finden.

Diese Erklarung begegnet jedoch einer nicht zu unter-
schitzenden Schwierigkeit. Die Verschiebungen zwischen Periost
und Knochen sind in der neutralen Zone nZ, welche etwa der
Diaphysenmitte entspricht, gleich Null. In der Nahe der Dia-
physenmitte oder der neutralen Zone sind sie gering und werden
leicht durch Zwischenschiebung neuer Knochenlamellen und
dureh eine Verlingerung der eintretenden BlutgefaBe ausge-
glichen. In groBeren Abstinden von der neutralen Zone sum-
mieren sich indessen alle diese kleinen Verschiebungen, wodurch
an Ort und Stelle die Verschiebung zwischen Periost und Knochen
eine relativ sehr grofle wird. Sollten diese Ungleichheiten keinen
Einflu auf die Erndhrung des jungen Knochens haben und
spurlos bleiben? Es wire immerhin moglich, da auch die
stirksten Verschiebungen, die hier in Betracht kommen, fir
kiirzere Zeitrdume als sehr klein betrachtet werden konnen.

Alle diese Bedenken fallen weg, wenn man auch den
frisch apponierten Knochenschichten ein beschrinktes inter-
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stitielles Wachstum zuschreibt, welches nach wenigen Tagen
und Wochen sich erheblich verlangsamt in der Weise, wie es
die auf Textfig. 12 gezeichnete Wachstumskurve zeigt, welche ich
aus den Versuchen von Egger abgeleitet habe. Die Ver-
schiebungen, welche G. Schwalbe auf die Grenze zwischen
Periost und Knochen beschrinkt, verteilen sich dann auf die
vielen Grenzflichen, welche zwischen den Lamellen des Peri-
ostes und des periostalen Knochens vorhanden sind, und werden
zugleich fir kiirzere Zeitriume wenigstens in etwas strengerem
Sinne unendlich klein. Die Gesamtwirkung aller dieser Vor-
ginge aber erklirt die Befunde von G. Schwalbe in viel
vollkommenerer Weise, als es die von diesem Forseher bevorzugte
Hypothese des rein appositionellen Knochenwachstums vermag.

Der Verlauf der Ernihrungskanile der periostalen Knochen-
schichten zeigt einige Verschiedenheiten je nach dem Zeit-
punkte, in welchem die Untersuchung vorgenommen wird. Will
man zunichst die Verhiltnisse, welche sich nach vollendetem
Wachstume ergeben, zur Anschauung bringen, so kann man
die Linge') der ersten Knochenlamelle, welche vom Periost
an einen knorpelig vorgebildeten Rohrenknochen abgelagert
wird, als Lingeneinheit nehmen und gleich 1 setzen. Diese
Knochenlamelle wiirde dann im Laufe der Zeit durch inter-
stitielles Wachstum die Linge (1 4 n) erreichen. (Es wird
sich spiter zeigen, daf n vermutlich zwischen 0,2 und 1,0
liegt.) KEhe jedoch diese erste Knochenlamelle die Lénge
(1 4 n) erreicht hat, wird ihr eine zweite Knochenlamelle an-
gelagert. Nehmen wir an, die zweite Knochenlamelle werde
apponiert, wenn die erste Knochenlamelle durch interstitielles
Wachstum die Linge (1 4 o) erreicht hat, wobei a kleiner als
n zu denken ist, so wird die zweite Knochenlamelle zur Zeit
ihrer Enstehung die Linge (1 4+ o) aufweisen. Am Schlusse
ihres interstiticllen Wachstums aber wird die zweite Knochen-
lamelle die Linge (1--a) (14n) erreichen. Denn auch ihr inter-
stitielles Wachstum erfolgt in dem Verhiltnisse von 1:(1 -4 mn).

1) Die vom Periost gebildeten Knochenlamellen haben ungefihr die
Gestalt von Zylinderminteln. IThre Linge wird hier in einer zur
Kunochenoberfliche parallelen Richtung gemessen auf einem Durch-
schnitte, welcher den Knochen der Li#nge nach axial halbiert.
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Bei gleichméaBigemn Fortschreiten des Wachstumsvorganges
wiirde dann die dritte Knochenlamelle vom Periost gebildet
werden, wenn die zweite Knochenlamelle sich durch inter-
stitielles Wachstum im Verhiltnisse von 1:(1 -+ o) verlingert
hatte, somit wenn die urspriinglich mit der Linge (1 4 o) an-
gelegte zweite Knochenlamelle die Linge (1 4+ a) (1 4+ o) oder
(1 4+ o)* erreicht hat. Diese dritte Knochenlamelle wiirde dann
von vornherein die Linge (1 -+ o)? aufweisen und durch ihr
interstitielles Wachstum die Linge (14 «)® (1 4+ n) erreichen.
Die vierte Knochenlamelle aber wiirde, wie man leicht einsieht,
von vornherein die Linge (14 «)® besitzen und durch inter-
stitielles Wachstum schlieBlich (1 + o)® (1 + n) lang werden.
Nach vollendetem Wachstum wiirden schlieflich die Lingen
der einzelnen Knochenlamellen eine Reihe bilden von der Form:

(1+mn)

(1+a) (1+n)

(1+a2d4+n

(I4+a)? @ +n)

(14 ) (L +4m)
. s. w.

Will man sich nunmehr Rechenschaft ablegen iiber die
Bedeutung dieser Reihe, so verfihrt man am einfachsten in
der Weise, daBb man die Linge der einzelnen Knochenlamellen
graphisch darstellt, nachdem wman die Glieder der Reihe
numerisch ausgerechnet hat. Hierzu miissen jedoch die
Werte von n und o bekannt sein.

Wenn man sich die Kurve der Textfig. 12 in harmonischer Weise ver-
langert denkt, wird sie etwa am 100. Tage der Abszisse parallel. Dann
ist das interstitielle Wachstum beendet, indem zugleich die Linge des
Knochenstiickes im Verhiltnisse von 100:124.84 oder von 1:1,2484 ge-
wachsen ist. Man kann daher vorliufig (1 4 n)==1,2484 annechmen.

Um sodann einen Anhaltspunkt iiber die GréBe (14 «) zu gewinnen,
kann man von der Lange einer soeben vom Perioste apponierten Knochen-
lamelle eines Embryo ausgehen und diese mit der Linge der letzten, vom
Perioste gehildeten Knochenlamelle eines Erwachsenen vergleichen. Malll)
hat die Photozinkographie des Knochenkerns der Femurdiaphyse eines etwa
49 Tage alten menschlichen Embryo verdifentlicht. Diese habe ich nach-

1) Mall, The american Journal of Anatomy, Bd. 5, 1906.
Virchows Archiv f. pathol. Anat. Bd. 188, Hit, 2. 19
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gemessen und die Linge der Femurdiaphyse anndhernd gleich 0,8 mm
gefunden.!) Diese Linge entspricht ziemlich genau der Linge der dullersten,
soeben frisch apponierten Knochenlamelle des in Rede stehenden embryo-
nalen Femur. Die Lénge der #dubersten Lamelle der Diaphyse des er-
wachsenen menschlichen Femur aber ergibt sich, mit dem BandmaBe in
der Schmiege gemessen, annihernd gleich 420 mm.

Es fragt sich sodann, wieviele Lamellen an die Diaphyse des Fotus
von 49 Tagen apponiert wurden, um die Gro8e des erwachsenen Knochens
herzustellen. Der Querdurchmesser der mittleren Abschnitte der er-
wachsenen Femurdiaphyse kann gleich 80,54 mm und ihr Halbmesser
gleich 15,27 mm genommen werden. Durch interstitielles Flichenwachs-
tum der Knochenlamellen ist jedoch dieser Halbmesser im Verhiltnisse
von 1:1,2484 gewachsen. Ohne dieses interstitielle Flichenwachstum,
welches den periostalen Knoehenring erweiterte, wire der Halbmesser nur
15,27
1,2484
der Halbmesser der fotalen Femurdiaphyse mit 0,23 mm in Abzug, so
dafl als apponierte Knochendicke 12 mm verbleiben. Rechnet man sodann
die Dicke der erwachsenen Knochenlamelle gleich 12 p, so ergibt sich
daf ungefihr 1000 Knochenlamellen bis zum Schlusse des Wachstums an
den fotalen Knochen apponiert” wurden. Die Beziehung der Linge der
fotalen und der erwachsenen Oberschenkeldiaphyse ist dann gegeben
durch die Gleichung

' 0,8 (14 0™ (1 4-n) =420
woraus sich ergibt, wenn (1 4 n)=1,2484 ist,
(1 ~}- o) = 1,006
oder genauer, wenn zugleich die Diaphysenlinge des Fotus gleich
0,7404 mm statt 0,8 mm gesetzt wird: (14 ) = 1,005986.

gleich =1223 mm gewesen. Von diesem Halbmesser kommt dann

Nimmt man daher (1 +n)==1,2484 und (1 4 o) = 1,006
und die Zahl der apponierten Knochenlamellen gleich 1000
an, so liegen alle Anhaltspunkte fiir die Ausrechnung und
graphische Wiedergabe obiger Reihe vor. Bei der Ausfithrung,
deren KErgebnis in Textfig. 14 zur Anschauung gebracht wird,
habe ich aber zugleich, um den Verhiiltnissen des menschlichen
Oberschenkels nahe zu kommen, die Linge der ersten frisch
apponierten Knochenlamelle gleich 0,8 mm angenommen.
Diese erstapponierte Knochenlamelle erreicht in der Textfig. 14
nach Vollendung ihres interstitiellen Wachstums?) die Linge

1) Genauer 0,7404 mm. Messungsmethoden s. weiterhin.
2) Genau genommen wurden die Glieder einer Reihe gezeichnet, deren
allgemeine Form gleich 0,8 (14 )™ (1 4 n) ist.
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ab. Von den folgenden Lamellen ist indessen hier nur die
hundertste, zweihundertste usw.. bis zor tausendsten ge-
zeichnet, wobei allerdings, etwa von der 750. Lamelle an,
diese nicht mehr in ihrer ganzen Linge auf der Textfigur
Platz fanden. Die Enden der Lamellen wurden dann durch

nZ

Fig. 14. Schematische Darstellung der Linge der periostalen Knochen-
lamellen des menschlichen Oberschenkels nach Vollendung des appositionellen
und interstitiellen Wachstums, unter der Voraussetzung (1 + n)==1,2484,
ferner (1 +a) = 1,006 sowie Linge der ersten Kunochenlamelle zur Zeit
ihrer Apposition = 0,8 mm. — nZ = neutrale Zone. Die beigeschrie-
benen Zahlen sind die Nummern der durch einfachen Strich gezeichneten
Knochenlamellen. Natiirliche GroBe.

zwei krumme Linien ac und bd vereinigt, welche die
Lénge der nicht gezeichneten Lamellen angeben. Die fiinf
iibrigen Kurvenpaare und die bei nZ endigende gerade Linie
zeigen in gleicher Weise, das Wachstum, welches sich an
Bruchteile der Lamelle ab anschlieft.  Diese Kurvenpaare
aber konnten, ohne die Klarheit der Zeichnung zu beeintriich-
tigen, nicht bis zu der ersten Lamelle hin gezeichnet werden.
Der Leser wird indessen ersucht, sich diese Kurven gleichfalls
bis zur ersten Lamelle verlingert zu denken.

Wie man bemerkt, stellen diese Kurvenl) zugleich die
Verlaufsrichtung der von G. Schwalbe untersuchten Er-
nihrungskanile des erwachsenen Knochens dar, welche die
Arteriae nufritiae beherbergen und simtlich nach der neu-
tralen Zone nZ hin konvergieren. Die Kapillaren, welche zur
Zeit der Bildung der ersten Knochenlamellen in das knorpelig
praformierte Skelettstiick eindringen und spiter eine reiché
Ausbildung erfahren, bilden sich zum Teil in Arterien und
Venen um, welche infolge des appositionellen und beschrinkt
interstitiellen Knochenwachstums notwendiger Weise die von
den Kurven gekennzeichneten Verlaufsrichtungen erhalten.

1) In der Kurvenlehre tragen diese Kurven den Namen Logistik oder
logarithmische Linie.

19*
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Diese Kurven erscheinen hier, wie in der Natur, in Form
regelmifig gekriimmter Linien, wihrend G. Schwalbe durch
seine Ableitungen nur geradlinig verlaufende Knochenkanile er-
hélt. Die Annahme eines zeitlich und réumlich beschrinkteninter-
stitiellen Wachstums der frisch apponierten Knochenlamellen
kommt somit den realen Verhiltnissen jedenfalls ungleich niher.

Will man aber die Vorstellungen iiber den Bau des peri-
ostalen Knochens vervollstaindigen, so muf man noch in An-
schlag bringen, dab wenigstens beim Menschen und bei vielen
-Sangetieren von der Markhohle her ein grofer Teil der Knochen-
lamellen, vielleicht die erste bis vierhundertste, nachtriglich
wieder resorbiert wird. Unter Voraussetzung des gegebenen
Schemas bleiben aber die Enden der periostalen Rindenschichten
doch immerhin sehr diinn. FErst die 785. Lamelle ist linger
als 100 mm, indem sie etwas iiber 50 mm entfernt von der
neutralen Zone endigt. Hier wiirde die Dicke der periostalen
Rindenschicht nur 215 x 12 u==2,78 mm betragen, um dann
gegen die Epiphysen hin noch mehr abzunehmen. Vorliufig
tis somit in diesen Verhiltnissen eine Unvollkommenheit der
Auffassung aufgedeckt, welche sich indessen im weiteren Ver-
laufe der vorliegenden Untersuchung vollstindig beseitigen
lassen wird.

Bisher wurde das Wachstum des Knochengewebes als un-
beeinflubt von #uBeren Einwirkungen gedacht. KEs geschah
dies, um eine Grundanschauung iiber das Zusammenwirken
des appositionellen und des interstitiellen Knochenwachstums zu
gewinnen. Nunmehr fragt es sich jedoch, in welcher Weise
dullere Einwirkungen diese Vorginge beeinflussen konnen.

Bei Beantwortung dieser Frage mull man meines Erachtens
vorlaufig jedenfalls davon absehen, die GréSe (1 4 n) als variabel
zu betrachten. In die Sprache der Histologie tibersetzt, wird
damit ausgedriickt, daB jede einmal apponierte Knochenzelle
im Laufe der Zeit eine gewisse Menge von Knocheninter-
zellularsubstanz erzeugt, die unter allen Umstéinden gleich
bleibt. Spétere Untersuchungen werden vielleicht diese Vor-
aussetzung modifizieren, und diese Betrachtungen werden den
Weg zeigen, wie vielleicht einmal die zu einer solchen Modi-
fikation notwendigen Erfahrungen gewonnen werden konnen.
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Vorlaufig liegt jedoch kein Grund vor, welcher dazu nétigte,
die GroBe (1+4-n) nicht als eine konstante anznsehen.

Dagegen scheint allerdings die GroBe (14 o) notwendiger-
weise variabel zu sein. Wenn infolge lebhafteren Stoffwechsels
das interstitielle Wachstum sich beschleunigt, wird bei gleich
rascher Apposition neuer Lamellen der Wert (14 o) groBer
ausfallen. Die iltere Knochenlamelle wird interstitiell etwas
mehr gewachsen sein, bis die jiingere Lamelle apponiert wird.
Umgekehrt ist es denkbar, daf durch stirkere Belastung das
interstitielle Wachstum verzogert wird, wihrend gleichzeitig die
Apposition sich beschleunigt. In diesem Falle muB notwendiger-
weise der Wert (1 4 o) kleiner werden, indem die neue Lamelle
apponiert wird, ehe die #ltere Lamelle erheblich an Linge zu-
genommen hat.

Eine geringe Anderung des Wertes von (1 -+ a) beeinflut
aber die Langenentwicklung des periostalen Knochens in sehr
erheblicher Weise.  Fiir Textfig. 14 war (1 4+ o) == 1,006,
ferner (1-+n) = 1,2484 und die Linge der ersten Knochen-
lamelle zur Zeit ihrer Apposition gleich 0,8 mm angenommen
worden. Infolge dieser Annahme erreicht die Linge der
1000. Lamelle den Wert von 420 mm. Wirde man dagegen,
unter Beibehaltung aller tibrigen Voraussetzungen den Wert
von (1 - o) =1,007 setzen, so wiirde zwar die Linge der
ersten Lamelle unverindert bleiben; die Linge aller iibrigen
Lamellen aber wiirde betriichtlich zunehmen und viel groBer
werden, als sie auf Textfig. 14 erscheint. Die 1000. Lamelle
miilite schlieBlich die Linge von 1069 mm erreichen, also etwa
2% mal so lang werden, wie in dem auf Textfig. 14 gezeichneten
Falle, in welchem (1 4+ «)==1,006 war.

Ebenso wiirde, wenn irgendwelche Umstinde den Wert
von (1-+0) um ein Geringes kleiner werden lassen, so daB
er etwa gleich 1,006 wire, ein sehr bemerkbarer Erfolg im
Sinne einer geringeren Lingenentwicklung des Rohrenknochens
eintreten. Die Linge der ersten Knochenlamelle allerdings
wiirde wieder unverindert bleiben. Alle iibrigen Lamellen
aber wiirden viel kiirzer ausfallen, als sie auf der genannten
Textfig. 14 erscheinen. SchlieBlich wiirde die 1000. Lamelle nur
ungefahr 146 mm lang werden. Die Bedeutsamkeit dieses Er-
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gebnisses veranlaBt mich, dasselbe auf Textfig. 15 zu genauerem
Ausdrucke zu bringen. Auf dieser Figur sind alle Voraus-
setzungen der Textfig. 14 erfiillt, nur der Wert (1 - o) wurde
nicht gleich 1,006, sondern gleich 1,005 angenommen.

20,
oo,
s0.
» d00.— #‘\
00, —
800, ~ !
I

Fig. 15. Schematische Darstellung der Linge der periostalen Knochen-
lamellen nach vollendetem appositionellem und interstitiellen Wachstum,
unter den Voraussetzungen der Textfig. 14, jedoch mit dem Unterschiede, daf
(1+a) gleich 1,005 angenommen wurde. nZ neutrale Zone. Natiirliche Grofe.

Bei der Konstruktion der Textfig. 14 war darauf Gewicht
gelegt worden, die Gréfenverhiltnisse eines bestimmten mensch-
lichen Knochens, des Oberschenkels, zu reproduzieren, um in
bequemer Weise das Ergebnis der Rechnung mit den tatséch-
lichen Verhiltnissen zu vergleichen. Dabei konnten jedoch
in dem beschrinkten Raume nur die mittleren Abschnitte der
Diaphyse gezeichnet werden. Die Form der Endstiicke des
periostalen Knochenringes war nur aus der Gestalt der Kurven-
paare zu erschlieBen, welche das Wachstum, das sich an
Bruchteile der ersten Lamelle anschloB, angeben. Eine Re-
duktion des MaBstabes der Zeichnung hatte aber die erste
Lamelle allzu klein und damit die Zeichnung unklar werden
lassen. Ich habe daher, um eine volle Ubersichtlichkeit des
Schemas zu erzielen, auf Textfig. 16 in halber Grofie die peri-
ostale Rinde eines Knochens zur Anschauung gebracht, dem
andere Konstanten und unter diesen der Wert (1 -+ o) = 1,0023
zugrunde liegen. Textfig. 17 gibt dann die periostale Rinde
eines zweiten Knochens, fiir den (1-+a) = 1,0020 gesetzt
wurde, wihrend alle anderen Konstanten unveréndert blieben.
Diese beiden Figuren diirften wohl imstande sein, die Be-
deutung von Anderungen der GroBe (1 --a) in vollkommen
anschaulicher Weise klarzulegen.

Wie man bemerkt, besitzt die Grofe (1 -+ o) Eigenscha‘ften7
welche #uBeren und inneren, im Organismus gelegenen Ein-
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wirkungen einen bequemen Angriffspunkt gewihren, um die
Linge eines wachsenden Knochens zu beeinflussen. Dieses Er-
gebnis wird spiter weiter zu verfolgen sein. Iir den Augen-
blick jedoch liegt, in Riicksicht auf einen anderen Befund von
G. Schwalbe, zunichst die Aufgabe vor, zu prifen, wie sich

Fig. 16. Lamellen der periostalen Rinde eines erwachsenen Rohren-

knochens unter der Voraussetzung: (1 + «) ==1,0023, ferner (1 + n) ==1,2484,

ferner Lamellendicke = 15 p. und Lange der ersten Knochenlamelle zur Zeit
ihrer Apposition = 8 mm. Das Ganze verkleinert 2:1.

nz

Fig. 17. Lamellen der periostalen Rinde eines
erwachsenen Robrenknochens unter den fiir
Textfigur 16 geltenden Voraussetzungen mit dem
Unterschiede, daBl (1+a) = 1,0020 gesetzt
wurde. Das Ganze verkleinertimVerhaltnisse2:1.

die in Textfig. 14 gezeichneten Kurven wihrend der Wachs-
tumsperiode verhalten. Dabei kann man von der Vor-
stellung ausgehen, dal in einem Knochen die innerste
periostale Lamelle gerade das Ende ihres inter-
stitiellen Wachstums erreicht habe, wihreand die
jungste, dullerste periostale Lamelle eben erst appo-
niert sei. Die Lange der innersten Knochenlamelle betrigt
dann, wenn die Lamelle bei ihrer Apposition die Linge L
hatte, im Augenblicke der Beobachtung L. (1 +mn). Die folgen-
den Lamellen haben jedoch zur Zeit der Beobachtung ihr
interstitielles Wachstum noch nicht beendigt. Die Lange der
hundertsten Lamelle betrigt daher beispielsweise nicht
L{d+n) 1+ «)?® Denn diese Linge erreicht die hundertste
Lamelle erst am Schlusse ihres interstitiellen Wachstums. Der
Faktor (1-+n) in diesem Ausdrucke muf vielmehr durch einen
anderen, kleineren Faktor ersetzt werden, welcher anzeigt, um
wie viel die hundertste Lamelle bis zu dem Augenblicke der
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Beobachtung interstitiell gewachsen ist. Hierzu ist jedoch eine
genaue Kenntnis des zeitlichen Verlaufes des interstitiellen
Knochenwachstums erforderlich. Diese fehlt uns bis auf die
wenigen Anhaltspunkte, welche in der aus den Versuchen von
Egger abgeleiteten Kurve der Textfig. 12 enthalten sind. Vor-
laufig aber moge die Annahme gestattet sein, dieses inter-
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Fig. 18. Zeitlicher Verlauf des interstitiellen Wachstums -einer
Knochenlamelle. (Vom 21. Tage ab Hypothese.)

stitielle Wachstum einer einzelnen periostalen Knochenlamelle
verlaufe in der Weise, wie es die Kurve der Textfig. 18 anzeigt.
Diese Kurve stimmt bis zum 21. Tage genau mit der Kurve
der Textfig. 12 {iberein und stellt nach dem 21. Tage eine har-
monische Verlingerung ihres Anfangsteiles dar, welcher aller-
dings nur der Wert einer Hypothese zukommt. Diese Kurve
zeigt von Tag zu Tag die Linge einer Knochenlamelle, welche
urspriinglich mit der Linge 100 angelegt war. Mit dem
100. Tage aber wird die Kurve der Abszissenachse parallel, ent-
sprechend dem Ende des interstitiellen Lingenwachstums der
Knochenlamelle.

Wenn man nunmehr annimmt, die erste Lamelle einer
periostdlen Knochenschicht habe soeben ihr interstitielles
Wachstum beendet, wahrend die 200. Lamelle frisch apponiert
sei, so mub nach Aussage der Kurve Textfig. 18 die erste Lamelle
100 Tage alt sein. Bei gleichmiBigem Wachstum miiBten
dann an jedem Tage zwei Lamellen frisch apponiert worden
gein. Die Zeitdifferenz zwischen der Apposition je zweier
Lamellen wiirde daher 12 Stunden betragen, und in den ersten
12 Stunden nach der Apposition betriigt das interstitielle
Wachstum nach Textfig. 18 ziemlich genau 1,66 %. Dem-
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gemiB wire (1+ o) = 1,0165. Der Gesamthetrag des inter-
stitiellen Wachstums aber ist nach der gleichen Kurve mit
24,84 %o zu verrechnen, woraus folgt (1 -+ n) = 1,2484.
Sodann ergibt sich, wenn man die Linge L der ersten Lamelle
zur Zeit ihrer Apposition gleich 1 setzt, die Léinge der

1. Lamelle = (1 +n) = 1,2484,

2. Lamelle = (1+o) (1+n),

3. Lamelle = (1+ o) (L+n""),

4. Tamelle = (1+a? (1+1n"")

usw.

1. Lamelle, erwachsen.

20. L, [N

P41 40. L.
60. L. 7T
A 80. L.
100. L. // \ 190 1L,
140. L.
160, L.
180. L. 5
200, L.

200, Lamelle, frisch apponiert.

Fig. 19. Lénge der periostalen Knochenlamellen wihrend des Wachstums.
(1+4a) = 1,0165 und (1 +n) = 1,2484, unter Voraussetzung der Wachs-
tumskurve der Textfig. 18. Vergr. 10fach.

Dabei bezeichnet n’ die durch interstitielles Wachstum im
Laufe von 995 Tagen erfolgende Léngenzunahme einer
Knochenlamelle von der Linge 1 und n'’ dieselbe GroBe fiir
die Zeit von 99 Tagen, n'"' dieselbe GroBe fir die Zeit von
98,5 Tagen usw. Die 200. Lamelle endlich wiirde die Linge
A+ )'* anfweisen.

Leitet man nunmehr die Werte von n, n', n’’, n'"’ usw.
ab aus der Kurve Textfig. 18, welche zu diesem Zwecke in
griferem Malistabe gezeichnet war, und nimmt man weiterhin
an, die Linge der ersten Lamelle zur Zeit ihrer Apposition
sei 1 mm gewesen, wihrend die Dicke der einzelnen Knochen-
lamelle = 0,01 betrégt, so sind alle Anhaltspunkte gegeben,
um die Langen der einzelnen Lamellen zu finden. Diese
wurden dann bei 10facher Vergroferung in Textfig. 19 eingetragen,
soweit der verfiighare Raum es gestattete, und zwar wieder in
Form von Kurven, welche die Enden der Lamellen verbinden.
Da indessen letztere den Raum einer Textabbildung weit iiber-
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schritten, wurden die gleichen Kurven wiederum auch fiir
Bruchteile der Lamellen eingezeichnet. Wihrend aber die
Kurven der Textfig. 14 den Verlauf der Ernihrungskanile, nament-
lich der Art. nutritiae, im erwachsenen Knochen kennzeichnen,
entsprechen diese Kurven der Textfig. 19 mit befriedigender Uber-
einstimmung dem von G. Schwalbe gezeichneten Verlaufe der
Kapillaren in der periostalen Rinde der Tibia eines 8monat.
Fotus. Leider war das Priparat von G. Schwalbe etwas
verzerrt, so daB die Einzelheiten nicht diskutierbar sind.

Es geht aber aus diesen Betrachtungen mit Sicherheit
hervor, daB zwischen den Beobachtungen von G. Schwalbe
und Egger kein Widerspruch besteht.  Die aus den Be-
obachtungen des letzteren von  mir abgeleitete Kurve fithrt
direkt und mit Notwendigkeit zu den von G. Schwalbe be-
obachteten Tatsachen. Umgekehrt wird man auch bei fort-
gesetzten Untersuchungen aus dem Verlaufe der Ernihrungs-
gefafle die Kurven ableiten kénuen, welche aus den Eggerschen
Beobachtungen sich ergaben. Ob jedoch dabei eine gréBere
Genauigkeit der Resultate erzielt wird, erscheint fraglich, da der
Wert von (1 + o) variabel ist, wie bereits oben angedeutet wurde.

Diese Variabilitit des Wertes von (1 a) tritt bereits bei
den Textfiguren 14 und 19 hervor. Wihrend der Vergleich
des erwachsenen Femur mit demjenigen eines 49 Tage alten
Embryo (1-+ o) = 1,006 ergab, fihrte die Konstruktion der
Rindenschichten der Tibia eines 8 Monate alten Fotus erst
dann zu einem befriedigenden Resultate, als fir (1 -+a) un-
gefihr der Wert 1,0165 angenommen wurde. Dieses Ergebnis
steht indessen in einer gewissen Abhingigkeit von den Vor-
aussetzungen, welche betreffs der GroBe (1-+n) gemacht
wurden. Man kann jedoch beim Fotus und wohl auch
wihrend der ganzen Wachstumsperiode die GroBe (1 + a) ohne
derartige Voraussetzungen bestimmen, wenn man-bei Individuen
verschiedenen Alters die Liinge der duBersten, jiingst apponierten,
periostalen Knochenschichten vergleicht. Wenn beispielsweise
Lo die Linge der AuBersten, frisch apponierten periostalen
Knochenlamelle der Femurdiaphyse eines 49 Tage alten Embryo
bezeichnet und Tis die Linge derselben Knochenlamelle eines
73 Tage alten Embryo, so findet sich
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L49 (1 +0()m:L73

vorausgesetzt, dall m die Zahl der vom 29. bis 73. Tage
apponierten Knochenlamellen bezeichnet. Auch kann selbst-
verstandlich eine solche Gleichung nur fir die nermalen
Mittelwerte strenge Giiltigkeit haben, da immer individuelle
Verschiedenheiten der Gréfle der Teile bestehen, auf welche
ich bei einer anderen Gelegenheit!) niher eingegangen bin.
Annshernd richtige Bestimmungen des Wertes von (14 )
sind aber von jedem Paare geeigneter Beobachtungen zu
erwarten.

Die Lénge der AuBersten Knochenlamelle einer Diaphyse kann in
den fritheren Lebensaltern direkt und mit groBer Genauigkeit gemessen
werden. Ich habe mich daraut beschrankt, den geradlinigen Abstand des
proximalen und des distalen Endes der Diaphysen zu messen und die
gewonnenen Zahlen mit den Langen der duBersten Knochenlamellen zu
identifizieren. Die Zahl der wihrend der gegebenen Wachstumsperiode,
hier also zwischen dem 49. und 73. Tage, apponierten Knochenlamellen
aber leitete ich, #hnlich wie frither, ab aus den Querdurchmessern
der Diaphysenmitte der beiden in Vergleich gezogenen Knochen. Hier
verfuhr ich jedoch einfacher, indem ich die halbe Differenz der beiden
Querdurchmesser durch die Dicke der Knochenlamellen teilte.2) Letztere
wurde dabei meinen Wahrnehmungen an embryonalen Knochen des
Menschen zufolge gleich 8 p angenommen, also etwas kleiner als die
Lamellendicke des erwachsenen Knochens, welche oben bei Konstruktion
der Textfig. 14 mit 12 p. in Anschlag gebracht wurde.

Die bei diesem Verfahren untergelaufenen Ungenauigkeiten erscheinen
geeignet, den Wert m zu grof und somit den Wert (14 «) zu klein
werden zv lassen, was bei Beurteilung des endgiiltigen Resultates von
Interesse sein wird. Zur Messung verwendete ich die von Mall®) ver-
offentlichten Photozinkographien embryonaler Knochen. Die Bilder wurden
vorsichtiz auf Karton befestigt und sodann mit Hilfe des von mir
konstruierten Schlittenmikrotoms?) gemessen in der Weise, wie ich seiner-

1) Thoma, Untersuchungen iber die GroBe und das Gewicht der
anatomischen Bestandteile des menschlichen Korpers im gesunden
und kranken Zustande. Leipzig 1882.

2) Es war die Zahl der Knochenlamellen gleich

Drs—Da 1

I

wenn Dzs und Dyo die Querdurchmesser der Diaphysenmitte und X die

Dicke der Knochenlamellen bezeichnet. _

3) Mall, The american Journal of Anatory, Bd. 5, 1906.
%) Thoma, dieses Archiv, Bd. 84, 1881.

m —=
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zeit zusammen mit Kaefer!) die Querdurchmesser der Arterien bei ver-
schiedenem Drucke maB. Als Messungsinstrument verwendet, gibt dieses
Mikrotom sehr genaue Werte. Variable Fehler entstehen jedoch unver-
meidlich infolge der unscharfen Umrisse der Phetozinkographien wund
konstante Fehler durch den Umstand, dafl die Langsachsen der gemessenen
Knochen nicht genaun der Bildebene parallel liegen. Diese konstanten
Fehler habe ich jedenfalls sehr erheblich dadurch verkleinert, daf ich die
groBe und die kleine Achse der anndhernd elliptisch erscheinenden End-
flichen der Diaphysen ausmaB und aus diesen GroBen die Neigung der
Knochen zur Bildebene berechnete unter Voraussetzung eines Xkreis-
runden Querschnittes. Sodann wurden mit Hilfe dieser Neigungen unter
Benutzung von Sinus und Cosinus die gemessenen Lingen der Diaphysen
korrigiert.

Es bleiben indessen immer noch allerlei Fehler bestehen, da die
Endfiichen der Diaphysen keineswegs immer senkrecht auf ihrer Lings-
achse stehen und da diese Endflichen auch nur anndhernd Kreisform
haben. Die verbleibenden Fehler sind, wie ich annehme, verhaltnism#Big
kleiner. Man ldnft jedoch zugleich die Gefahr der Uberkorrektion, durch
welche die Lingen der Knochen zu groB ausfallen. Immerhin konnte man
jedoch hoffen, anf dem gegebenen Wege wenigstens grob anndhernd
richtige Werte filr (1-4-«) zu erhalten, die fiir eine erste Orientierung in
diesen Fragen geniigen wiirden.

Schwierigkeiten bot allerdings noch der Umstand, daB die Ver-
groferung des etwa 73 Tage alten Embryo Nr. 284 nur als anndhernd
gleich 2, 5 angegeben ist. Sie ist vielleicht etwas grofier gewesen.
Jedenfalls sind die Knochenkerne der Metatarsalknochen dieses Embryos
vielleicht auch infolge exzentrischer Stellung im Bilde und unscharfer
Einstellung der Randzonen sehr dick, unter Beriicksichtigung der gegebenen
VergroBerungszahlen zum Teil dicker als die Metatarsalknochenkerne des
etwa 85 Tage alten Embryo Nr. 300. Hierbei kdnnen aunch gréfere
individuelle Variationen mitwirken. Von einer Benutzung solcher Zahlen
muBte ich indessen absehen. Unter der Voraussetzung jedoch, daBl die
VergroBerung des Embryo Nr. 284 etwas grifler war, als angegeben,
muBten die Werte von (1-a«) fiir den Intervall vom 49. bis 73. Tage
etwas zu gro3 und fir den Intervall vom 73. bis 85. Tage etwas zu klein
ausfallen. Ich habe daher auch die entsprechenden Zahlen fiir das
Intervall vom 49. bis 85. Tage berechnet, ‘welchen ich demgemiB etwas
groferen Wert beilege.’

Aus den soeben im Zwischentexte genannten Photo-
zinkographien von Mall habe ich die auf folgender Tabelle II
vereinigten Werte fiir die Linge L. der Diaphysen und fiir die
Querdurchmesser D der Diaphysenmitte gefunden. Sodann

1) Thoma und Kaefer, dieses Archiv, Bd. 116, 1889.
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wurden mit Hilfe der auf Seite 287 gegebenen Gleichungen aus
diesen Werten von L. und D die in Tabelle III zusammen-
gestellten Zahlen berechnet, indem die Lamellendicke iiberall
gleich 8 p angenommen wurde.

Wenn man diese Zahlen vergleicht, bemerkt man zunichst,
daB bei solechen verhdltnismaBig jugendlichen Embryonen die
Zeit, welche zu der Apposition einer neuen Knochenlamelle
erforderlich ist, zwischen 10 und 37 Stunden schwankt. In-
wieweit diese Schwankungen der Appositionszeit einer Lamelle
von den im Zwischentexte ertrterten Beobachtungsfehlern her-
vithren, ist schwer zu bestimmen. Doch ist es ganz aus-
geschlossen, dal die Apposition sich an allen Skelettstiicken
mit gleicher Geschwindigkeit vollzieht, denn in diesem Falle
" milbten diese spiter auch gleiche Dickendurchmesser aufweisen.
Ebenso #ndert sich die Appositionszeit mit dem Lebensalter.

Tabelle 1I.
Lange L der Diaphyse
und
Querdurchmesser D der Diaphysenmitte
der Rohrenknochen menschlicher Embryonen.

Embryo 333 | Embryo 284 | Embryvoe 300
Lénge — |Lénge 54 mm{ Linge 73 mm
Alter 49 Tage | Alter 73 Tage| Alter 85 Tage
LiDp|lLw DL D
mm mm mim mm mim : min
Femur ... ....... 0,740 0,460 | 757 0816] — = —
Tibia . ... 05260320 — . — |1282 . 1233
Fibula ... . ...... — | — |58 0480]10,78 ' 0,773
Humerus . . . ... ... 0,666 | 0,440 § 8,18 0,704 | — -
Radius . . ........ 0499 0,304 | 6,00 0,552 12,77 | 1,000
Una .. ......... 0,507 | 0,296 | 6,80 . 0,552 |12,94 | 0,933
1 — — — — _ _
/ [2 — | — 0864 0464 | 2,260 0,600
Metacarpus . . . ... 3 — | — 109120568 | 2,240| 0,840
14 — | — o3 l0b20| 1.954] 0753
5 — | — ]0,744 | 0,416 | 1,635| 0,733
1 - P —_ — — J—
hal 2 — | — 0416 0,544 | 1,472| 0,767
Phalanx I ... ... 3 — | — 0536 {0440 | 1.637] 0,673
4 — | — 103680520 | 1,234] 0,733
5 — | — 10208 0480 | 0,858] 0,666
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Werte des Faktors (1 o),

Tabelle IHI.

berechnet fiir die Diaphysen menschlicher Embryonen.

Embryo 333 und Embryo 284, Embryo 284 und Embryo 300, Embryo 833 und Embryo 300,
49 Tage und 73 Tage alt 73 Tage und 85 Tage alt 49 Tage und 85 Tage alt
Appositi- 7 Appositi- Appositi-
Nww__u%mw onszeit mwﬁﬁ%ﬁ onszeit Nwwwu%.ﬁ onszeit
nierten EM%M:bs- (4 nierten EW@%_WQ- A+a nierten m_wmmuw.s- )
Lamellen | (0% -8 Lamellen | g oo Lamellen | o\ a0,
Femur ............ 22 25,9 1,111 — — — — — —
Tibia ............. — — — — — — 57 15,1 1,058
Fibula ............ — — — 18 15,7 1,085 — — —
Humerns.......... 17 84,9 1,159 — — — — — —
Radius............ 17 37,2 1,157 28 10,3 1,028 44 19,9 1,076
Uha.............. 16 36,0 1,176 24 121 1,027 40 21,7 1,084
“_. — —_ - R —_— — — — R
2 — — — 9 33,9 1,118 — — —
Metacarpus. .. .. 3 _ _ — 17 16.9 1.0p4 . _ —
4 — — — 15 19,7 1,067 — — —
5 — — — 20 14,5 1,040 — — —
1 _ _ . - - T . _ —
2 — — — 14 20,7 1,094 — — —
Phalanx I ...... 3 _ _ — 15 19.7 1.077 _ — —
4 — — — 13 21,6 1,098 — — —
5 — — —_ 12 24,7 1,125 — — —
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Fiir den 49. bis 85. Tag der Embryonalperiode weicht sie nicht
allzuviel ab von dem Mittelwerte von 22 Stunden, wobei aller-
dings die Schwierigkeiten der Altersbestimmung der Embryonen
unberticksichtigt bleiben. Wenn man aber die ganze Wachstums-
periode auch nur mit 22 Jahren oder 8030 Tagen in Rechnung
stellt, so ergibt sich fiir die 1000 Knochenlamellen, durch deren
Apposition der Oberschenkel entsteht, eine durchschnittliche
Appositionszeit von 8 Tagen. Gegeniiber 22 Stunden ist dies
ein gewaltiger Unterschied, der auferhalb aller Beobachtungs-
fehler liegt. Tur die spiteren Wachstumsperioden mull aber
die Appositionszeit jeder Lamelle noch grofer sein als 8 Tage,
da sie in der Embryonalperiode so viel kiirzer war.

In gleicher Weise zeigt sich, daB der Wert von (1 4+ o)
in dieser frithen Embryonalperiode sehr grof ist. Seine ver-
schiedenen Bestimmungen schwanken zwischen 1,027 und 1,176,
wihrend frither zur Konstruktion der Oberschenkeldiaphyse der
Textfig. 14 der Wert (1 + o) == 1,006 aus der Linge der ersten
und 1000. Lamelle berechnet wurde. Die in Tabelle TIT her-
vortretenden Schwankungen des Wertes von (1 + o) mogen in
weitem Umfange von den Messungsfehlern veranlaft sein. Nach
der im Zwischentexte gegebenen Beurteilung der letzteren kann
jedoch kein Zweifel dariiber bestehen, daB (1- o) wihrend
der Embryonalperiode sebr viel gréBer ist als spater. Als
Mittelwert wiirde man vielleicht auf Grund der Tabelle III,
wenn man den fiir die Embryonen No. 333 und No. 300 gel-
tenden Zahlen ein verhaltnismiBig groBeres Gewicht beilegt,
(1 + o) = 1,073 annchmen konnen, wobei jedoech der Vor-
behalt zu machen wire, daB (1 4+ o) fiir verschiedene Skelett-
stiicke und fiir verschiedene Appositionszeiten nicht unerhebliche
Abweichungen von dieser Schitzungszifier darbietet.

Zugleich ergibt sich, da auch der Wert (1 + «) in den
verschiedenen Lebensaltern groBe Unterschiede aufweist. Wenn
er oben fiir das ganze System von der ersten bis zur 1000.
Lamelle des Oberschenkels gleich 1,006 genommen werden
mufite, so findet er sich jetzt fiir die fritheste Entwicklungs-
periode ungefihr gleich 1,073. Dieses ist nur méglich, wenn
fiir spitere Lebensperioden (1 -+ a) viel kleiner, und zwar auch
viel kleiner als 1,006 wird. Eine Vorstellung von diesem
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haltnisse soll Textfig. 20 geben, welche wieder einen Teil der
kompakten Rindensubstanz der Obersechenkeldiaphyse in natiir-
licher Griofe darstellt, unter der Voraussetzung variabler Werte
von (1 + a). Naheliegende Erwiigungen lieBen dabei eine nahezu
* kontinuierliche, sich von Lamelle zu Lamelle vollziehende
Anderung des Wertes von (1 4- o) voraussetzen. Mit dieser

oo, — ";W"
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Fig. 20. Linge der periostalen Knochenlamellen der erwachsenen Ober-
schenkeldiaphyse, unter Voraussetzung variabler, zwischen 1,00216 und
1,03171 liegender Werte von (1 +«). Die iibrigen Voraussetzungen wie
bet Textfig. 14. Natiirliche Gyofe.

Voraussetzung aber war man in der Lage, beinahe jede Form
der Wachstumskurven zu gewinnen. Ich habe daher eine solche
gewihlt, welche den einfachen Logistiken soweit nahe kommt,
daB obige Betrachtungen iber die Beziehungen der Unter-
suchungen von G. Schwalbe und Egger vollstindig bestehen
bleiben, wihrend zugleich (1 4+ o) sich innerhalb der gegebenen
Grenzen in regelmaBiger Weise von Lamelle zu Lamelle dndert.
Alle diese Werte von (1 + o) mitzuteilen, witrde zu weitldnfig
sein. Auch fithren die Beobachtungen immer auf Werte von
(1 4+ o), welche fiir Gruppen von Lamellen gelten. = Ich habe
daher nachtriglich die Werte von (1 -4 o) errechnet, welche
sich aus der Wachstumskurve fiir Gruppen von je 100 Lamellen
ergaben. Diese Zahlen wurden dann zur Konstruktion der
Textfig. 20 verwendet. Sie waren:

fiir die 1. bis 100. Lamelle {1+ o) = 1,03171
, . 100. , 200. , = 1,00743
, . 200. , 300. . = 1,00442
» » 3800. , 400 . . == 100339
., 400. , 500. , = 100278
s » D00. , = 600. . . == 100265
. s 600. ,  700. ” , = 100228
, ., 700, , 800. , = 1,00222

, 800. , 900. , = 100218

o, 900. , 1000. , 1,00216
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Im @ibrigen waren fiir die Kurven der Textfig. 20 dieselben
Voraussetzungen gemacht wie fiir Textfig. 14. Es war (1 +n)
= 1,2484 und die Linge der ersten Lamelle zur Zeit ihrer Appo-
sition = 0,8 mm. Die Konstruktion der Textfig. 20 entspricht
aber nunmehr viel genauer der Wirklichkeit, insofern man den
bei Textfig. 14 geriigten Mangel eliminiert sieht. Wenn man
nachtriglich die 1. bis 500. Lamelle der Resorption verfallen
146t, erhilt man bei einer Lamellendicke von 12 p fir den
erwachsenen Knochen eine kompakte Diaphysenrinde von 6 mm
Dicke uud von einer Linge der einzelnen Lamellen, welche
ungefihr die natiirlichen Verhéltnisse wiedergibt. Damit ist
jedoch noch nicht gesagt, dal die fir Textfiz. 20 verwendeten
Werte von (1 -+ o) genau richtig sind, da hier nur Annéherungen
erstrebt werden konnten und namentlich, da hier statt konti-
nuierlicher, von Lamelle zu Lamelle fortschreitender Anderungen
der Grofe (1 -+ o) diese Anderungen nur von 100 zu 100 La-
mellen stattfanden. Fir die Werte von (14 a) ist es aber
sehr wichtig, zn wissen, auf wieviele Lamellen sie sich beziehen.
Fiir die 1. bis 100. Lamelle wird nach Textfig. 20 der Wert
(14 o) = 1,03171. Dieses scheint mit dem Inhalte der
Tabelle III nicht recht zu stimmen. Wenn man jedoch an-
nimmt

fir die 1. bis 20. Lamelle (1-+a) = 1,091
. . 20, , 40. . = 1,030
. o, 40. ., 60. . = 1,019
., 60. ., 80. , = 1014
., 80. ,100. . = 1011,

so verbleibt der Verlauf der Kurven der Textfig. 20 ungeindert.
Nur die kleinen UnregelmiBigkeiten werden geringer, welehe
davon herrithren, daB (1 -+ o) sich sprungweise fiir Gruppen
mehrerer Lamellen indert, statt stetig von Lamelle zn Lamelle
abzunehmen. Fir die folgenden Lamellen erhiilt man ebenso

fiir die 100. bis 120. Lamelle (1 -+ o) = 1,010

., 120. , 140. . = 1,008

, 5 140. , 160. . = 1,007

., 160. , 180. . = 1,006

., 180. ., 200. , = 1005
usw

Virchows Archiv f. pathol. Anat. Bd. 188, Hft. 2. 20



294

Wenn man sich nunmehr erinnert, daf es die Linge der
Oberschenkeldiaphyse des Fotus 333 war, welche der Kon-
struktion der 1. Lamelle der Textfig. 14 und Textfig. 20 zugrunde
gelegt wurde, so muB man die Verhiiltnisse der 1. bis 20.
Lamelle der Textfig. 20 in Betracht ziehen, wenn man ungefsihr
auf die in Tabelle III enthaltenen, auf den Femur beziiglichen
Zahlen kommen will. In diesem Falle aber folgt aus Textfig. 20,
wie soeben nachgewiesen wurde, der Wert von (1 o)
= 1,091. In der Tabelle Il aber findet sich fiir den Femur des
Embryo 333 und 284 der Wert (1 + ) = 1,111. In An-
betracht der immerhin sehr unvollkommenen Messungen darf
man somit eine vorliufig genfigende Uebereinstimmung der
Kurven der Textfig. 20 mit der Wirklichkeit behaupten, zumal da
die Beobachtungsfehler wahrseheinlicher Weise den beobachteten
Wert (1 + o)=1,111 etwas zu grof werden lieBen.

Die Kurven der Textfig. 20 sind aber weit davon entfernt,
einfache logistische Kurven zu sein.l) In der Tat kann man,
wenn der Wert (14 «) sich von Glied zu Glied &ndert, durch
die aus obigen Erdrterungen hervorgehende Gleichung

L =L (1+o) A+a) A+a)....A+a)

m+ 1

den Kurven einer Wachstumsfigur, wie sie in Textfig. 20 vor-
liegt, jede beliebige Gestalt beilegen. Hierbei ist m + 1 gleich
der Zahl der apponierten Knochenlamellen, und L; und Ly, 4 1
zeigen die Lingen der ersten und (m -+ 1)ten Knochenlamelle
nach Abschluf oder bei Beginn ihres interstitiellen Wachstums
an. Die Werte von o aber variieren von o4 bis a,. Die Variabi-
litit der GroBe o in dem Ausdrucke (1 + o) ist es somit,
welehe die Mannigfaltigkeit der Diaphysenformen ermdoglicht
und das Knochengewebe wihrend der Wachstumsperiode als
eine so auffillig leicht modellierbare Masse erscheinen lilt,
wahrend dieselbe Masse nach AbschluBb des interstitiellen
Wachstums verhiltnismiBig stabil erscheint und nur durch
Resorptionsvorgiinge und durch Appositionen neuer Knochen-
substanz neue Formen gewinnen kann.

1y Annihernd stellen sie sich anf Textfig. 20 als Ellipsen dar,
wenn man annimmt, daf (1 +a) von Lamelle zu Lamelle sich in
regelmiBiger Weise andert.
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Aus den Zahlen der Tabelle IIT ergibt sich jedoch noch
eine interessante Beziehung der Grofe (1 -+ o) zur Appositions-
zeit. Wenn man die Appositionszeiten als Abszissen und die
zugehorigen Werte von (1 + o) als Ordinaten in ein recht-
winkliges Koordinatensystem eintrigt, indem man etwa die
Lénge der Ordinaten fiir
jede Beobachtung durch I oo

. 1180 1} - - STy
einen Punkt anzeigt (Text- : ‘ e +
figur 21), so bemerkt man % | : k
sofort, dall die Werte von
(1 -+ o) bei lingerer Daner 1% [1HiH
der Appositionszeit in re- 19— :
gelmiBiger Weise zuneh- 10s0— : SEEE
men. Ob nun die einge- 1060 :
zeichnete S-formige Linie g4 [HEHE LR 1
einen annihernd genauen . L b
Mittelwert der Beobach- o ;1 o
tungen darstellt, kann nicht Y P tmien sppaitiozat
als - endgiltig feStStehe.nd Fig. 21. Abhéngigkeit des Wertes (1 + o)
betrachtet werden. Siegibt  von der Appositionszeit, nach Tabelle IIT
aber dasjenige, was man -gezeichnet.
vorlidufig aus den vorhan-
denen Beobachtungen entnehmen kann. Zieht man sodann in
Erwigung, daB die GroBe (1 + «) den wahrend der Appositions-
zeit erfolgenden, auf interstitiellem Wachstum beruhenden Lingen-
zuwachs der jiingsten, fertig gebildeten Knochenlamelle darstellt,
so gelangt man zu dem Krgebnis, daf in dem gegebenen
Lebensalter (49. bis 85. Tag der Embryonalzeit) das
interstitielle Wachstum der einzelnen Knochenlamelle
in den verschiedenen Skelettstiicken eine innerhalb
nicht zu enger Grenzen iiberecinstimmende, mit der
Zeit sich dndernde Geschwindigkeit aufweise. Diese
Geschwindigkeit scheint in den ersten 20 Stunden etwas zu-
zunehmen, um spiter bis zur 40. Stunde wieder geringer zu
werden. Diese Einzelheit geht aus der S-Form der Kurve
hervor, die ihre Konvexitiit zuerst der Abszisse zuwendet, um
sie spiter von der Abszisse abzuwenden. Die spitere Abnahme
der Geschwindigkeit entspricht durchaus der mit der Zeit ab-

20*

e
1

1.140—

WEde.
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nehmenden Geschwindigkeit des interstitiellen Wachstums auf
den Kurven der Textfig. 12 und 18. Es besteht jedoch ein
sehr wichtiger Unterschied insofern, als hier das interstitielle
Wachstum fiir eine frithe Embryonalzeit gegeben ist, wihrend
welcher es unzweifelhaft viel rascher verliduft als spiter in den
ersten Tagen nach der Geburt, fiir welche die Beobachtungen
von Egger Giiltigkeit besitzen. Dort ergab sich das inter-
stitielle Wachstum fiir den ersten Tag mit 3,3 Prozent oder
1,033. Hier erhalten wir fiir die ersten 24 Stunden 1,108
oder 10,8 Prozent.

Dieser Unterschied kann nicht auffallen. Fiir die spéteren
Perioden des Wachstums war oben die Appositionszeit einer
Lamelle auf mindestens 8 Tage geschitzt worden, wihrend
der zugehorige Wert von (14 «) nach den zu Textfig. 20 ge-
horigen Zahlen fiir die letzten 100 Lamellen gleich 1,00216
oder gleich 0,216 Prozent gefunden wurden. Fir die 980.
bis 1000. Lamelle wird diese Zahl noch kleiner, gleich 1,00197
oder gleich 0,197 Prozent. Gegen den Schluf des Wachstums
hin wiirde somit eine frisch apponierte Knochenlamelle 8 Tage
bediirfen, um durch interstitielles Wachstum sich um ungefihr
0,2 Prozent zu verlingern, und in einem Tage oder 24 Stunden
wiirde dieses interstiticlle Wachstum nur etwa 0,025 Prozent
betragen. Wenn man sodann wieder (1 + n) = 1,2484 an-
nimmt, wiirde diese Lamelle mindestens 1009 Tage nétig haben,
um ihr interstitielles Wachstum zu beenden.. Dabei ist auf
die spitere Verzogerung des Verlaufes des interstitiellen Wachs-
tums keine Riicksicht genommen, welche die Zeit von 1009
Tagen noch betrichtlich verlingern durfte.

Man gelangt somit zu dem Ergebnisse, dali die Ge-
schwindigkeit des interstitiellen Wachstums sich mit
dem Lebensalter dndert. Sie ist in der frithen Fotalperiode
relativ groB, ist sodann etwas kleiner zur Zeit der Geburt und
wird schlieBlich im Verlaufe des extrauterinen Lebens sehr
gering. Dieses aus den Knochenmessungen abgeleitete Ergebnis
steht aber in voller Uebereinstimmung mit den Angaben von
Gudden und Egger, welche auf Grund ihrer Wahrnehmungen
am lebenden Versuchstier behaupten, zur Zeit der Geburt sei
das interstitielle Knochenwachstum viel rascher als spiter.
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Die Abweichungen der einzelnen Beobachtungen von der
den Mittelwert bezeichnenden Kurve auf Textfig. 21 sind sicher-
lich zum Teil wenigstens Folge der Messungsfehler. Manche
dieser Abweichungen scheinen jedoch auferhalb des Gebietes
der Messungsfehler zu liegen. Sie mogen besonderen, die ein-
zelnen Knochen in verschiedenem Grade treffenden Ursachen
ihre Entstehung verdanken, welche auch die verschiedene
Geschwindigkeit des Langenwachstums der .einzelnen Knochen
und die Verschiedenheiten der Appositionszeit bestimmen. Von
‘diesen Ursachen wurde bereits frither die Belastung der Knochen
erwihnt, welche wohl geeignet erscheint, deren Wachstum in
wirksamer Weise zu beeinflussen. Der Vollstindigkeit halber
soll daher auch an dieser Stelle darauf hingewiesen werden,
dafl die Geschwindigkeit des interstitiellen Wachs-
tums und die anderen soeben genannten Faktoren
wahrscheinlicherweise auch von der mechanischen
Belastung der Knochen beeinflut werden, welche
sich ihrerseits wieder mit dem Lebensalter #indert.
Mit der Geschwindigkeit des interstitiellen Wachs-
tums und mit der Appositionszeit andert sich aber
der Faktor (1 + «), welcher in maligebender Weise die
Langenentwicklung der Réhrenknochen bestimmt.

Die gewonnenen Ergebnisse gestatten weiterhin auch die
zahlreichen Meinungsverschiedenheiten, zu denen die einzelnen
Experimentatoren gelangt sind, in einfachster Weise zu erkliren
und damit langjihrige, zum Teil mit merklicher Erregung ge-
filhrte Kampfe zu beendigen. Dieser Abschluff des Streites
aber diirfte um so willkommener sein, als er die objektive
Richtigkeit der anscheinend sich widersprechenden Beobach-
tungen in glinzender Weise bestitigt. DalB die Beobachtungen
von G. Schwalbe und Egger sich nicht nur nicht wider-
sprechen, sondern vielmehr auseinander abgeleitet werden
konnen, wurde bereits in Obigem ausfithrlich erdrtert. Nunmehr
fragt es sich jedoch, weshalb die von Egger gewidhlte Versuchs-
anordnung anderen Forsehern andere Ergebnisse zeitigte.

Egger hatte am Radius neugeborener Kaninchen in 1 mm
Entfernung von den Epiphysenlinien die periostale Knochen-
rinde durchbohrt und das Bohrloch durch Einheilung eines
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Haares bezeichnet. Damit waren im wesentlichen einige junge,
oberflichliche Knochenschichten der Messung zuginglich ge-
macht, und unter diesen befand sich auch die duBerste, jiingste,
letztapponierte Knochenlamelle. Die weitere Beobachtung zeigte
sodann das durchschnittliche interstitielle Wachstum dieser
Gruppe oberflichlicher Lamellen, welches mit einer gewissen
Anniherung gleich ist dem interstitiellen Wachstum der lefzt-
apponierten Lamelle. Leider beschrinken sich die Versuche
von Egger auf die ersten 21 Tage, was sehr zu bedauern ist,
obgleich spiter die Beobachtung Schwierigkeiten begegnet, die
nur durch Kinlegen von Golddraht an Stelle der Haare sicher
fiberwunden werden konnten. Feine Golddrihte, welche in der
Oberfliche des Knochens abgeschnitten wurden, konnten sich
auch spiter, wenn die Operationsstelle von neuen Knochen-
lamellen bedeckt wird, wiederfinden und messen lassen. Die
Versuche von Weguer?!) und J. Wolff, sowie diejenigen der
dlteren Autoren lassen aber in Verbindung mit obigen, auf den
Beobachtungen von G. Schwalbe und Egger, sowie auf
meinen Messungen fotaler und erwachsener Knochen fullenden
Entwicklungen die zu gewirtigenden Erfahrungen vorhersehen.
Die in der periostalen Rinde befindlichen, urspriinglich 1 mm
von der Epiphysenlinie entfernten Marken werden etwas weiter
auseinander ritcken. Betrug thre gegenwirtige Entfernung beim
Neugeborenen 10 mm, so wird sie schlieflich vielleicht 12 oder
13 mm werden. Zugleich aber miissen die inzwisehen neu
apponierten Lamellen weithin iiber die im Knochen befindlichen
Marken hinausgreifen, und die Epiphysenlinie wird weit von
den Marken abgeriickt erscheinen, wie dies schematischerweise
in Textfig. 22 dargestellt ist.

Diese Figur, bei deren Herstellung dieselben Konstanten
wie bei Textfig. 19 in Anwendung kamen, zeigt genan das von
Wegner und anderen Experimentatoren erzielte Ergebnis,
welches zn der Lehre von dem rein appositionellen Knochen-
wachstum gefiihrt hatte. Die in die periostale Knochenrinde
eingeschlagenen Elfenbeinstifte haben ihren gegenseitigen Ab-
stand nur wenig geindert. Dagegen hat sich zwischen den
Stiften und den Epiphysenlinien eine breite Knochenmasse ge-

1y Wegner, dieses Archiv, Bd, 61, 1874,
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bildet, welche als apponiert bezeichnet wurde. In der Tat sind
auch neue Schichten apponiert worden, allein es ist das zeitlich
beschrinkte interstitielle Wachstum der apponierten Knochen-
substanz, welches in der oben genauer erdrterten Weise die
Linge der periostalen Knochenlamellen bestimmt. Die Ver-
suche von Wegner und anderen Autoren, welche die reine

N 1, Lamelle.
T .ﬂéﬂ, Lamelle.
nZ
s S
B. 1. Lamelle.
n 1
200. s pL s Lamelle,

Fig. 22. Schema der Versuche iiber interstitielles Knochenwachstum.
A periostale Knochenrinde, die erste Lamelle, 50 Tage alt, halb er-
wachsen; die 100. Lamelle frisch apponiert. Zwei Elfenbeinstifte ss sind
in die 80. bis 100. Lamelle eingetrieben, die durch Schattiernng etwas
hervorgehoben sind. B derselbe Knochen 50 Tage spiiter. Die erste
Lamelle ist vollig erwachsen, die 200, Lamelle frisch apponiert, die 80.
bis 100. Lamelle etwas schattiert. nZ neutrale Zone. Vergr. 3fach.

Appositionstheorie begriinden sollten, sind daher meines Er-
achtens nicht imstande, die Lehre von dem zeitlich beschriinkten
interstitiellen Wachstum der einzelnen Knochenlamellen zu
widerlegen.

In der Tat haben auch die &lteren Autoren vielfach ein
geringes Auseinanderweichen der in die Diaphysen eingeschla-
genen Stifte bemerkt, dieses aber zumeist auf Messungsfehler
bezogen. Wenn man Metall- oder Elfenbeinstifte in die Diaphyse
einschligt, mufl man sich immer etwas weiter von der Ephi-
physenlinie halten als Egger. Anderenfalls finden die Stifte
keinen geniigenden Halt in der weichen Knochensubstanz.
Dabei gelangen aber die Stifte in #ltere Knochenlamellen,
deren interstitielles Wachstum bereits zum groften Teile oder
vollstindig abgelaufen ist. Der gegenseitige Abstand der beiden
Stifte dndert sich dann in der Folge nur wenig oder gar
nicht, wihrend ihre Entfernung von der Epiphysenlinie, wie
dies Wegner sehr eindrucksvoll schildert, im Laufe der Zeit
erheblich zunimmt.
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Zum Schlusse dieser Betrachtung michte ich noch der
Versuche von J. Wolff gedenken, welcher das Wachstum der
Knochen durch umgelegte Ringe und Bénder hemmte. Diese
Versuche lassen sich nur durch Annahme eines interstitiellen
Knochenwachstums erklaren. Doch bleibt die Erklirung un-
vollstindig, wenn man mit J. Wolff ein gleichmiBiges inter-
stitielles Wachstum annimmi. Das zeitlich beschrinkte inter-
stitielle Wachstum der einzelnen Lamellen fithrt viel vollkom-
mener zum Ziele. Zundchst muBl man sich dariiber klar sein,
daB das interstiticlle Wachstum der Lamellen in allen Rich-
tungen erfolgt, wenn auch wahrscheinlicher Weise in den ver-
schiedenen Richtungen mit etwas ungleicher Intensitit. Wenn
der Wert (1 -+ n) fiir alle Richtungen gleich groB wire, konnte
sich vom Periost aus keine kompakte Rinde bilden, sondern
nur ein System lose verbundener Knochenlamellen. Es mu8 daher
die Dicke der Knochenlamellen etwas stirker wachsen als die
Linge und Breite derselben, oder es muf} zwischen die Lamellen
etwas Kittsubstanz treten, welche die Lamellen vereinigt. Beide
Falle lassen sich wohl histologisch nicht sicher unterscheiden,
da die Kittsubstanz gleichfalls zu der Interzellularsubstanz zu
rechnen wire. Auch wire die Dicke der Kittsubstanz so gering,
daB sie sich nicht wohl messen lieBe.

Wenn man sodann, wie dies von J. Wolff geschehen ist,
einen Metallring um die Mitte der Diaphyse eines wachsenden
Knochens legt, so behindert dieser zunichst in besechrdnkter
Ausdehnung das expansive Wachstum der zur Knochenachse
senkrechten Durchmesser der Diaphyse. Die Knochenlamellen
erleiden daher an der Stelle des Ringes eine Deformation, indem
ihr interstitielles Wachstum in einer zur Achse des Knochens
senkrecht stehenden Ringlinie gehindert wird (Textfig. 23), wihrend
in einiger Entfernung von dem Ringe das interstitielle Wachs-
tum der periostalen Knochenlamellen sich ungehindert vollzieht
und die Lichtung der Markhohle erweitert. Die zwischen dem
Metallringe und der Markhohle liegenden Knochenlamellen er-
scheinen daher nach einiger Zeit, wie die Textfigur zeigt, ein-
gebogen, wihrend sich an der AuBenfliche des Ringes allméahlich
neue Knochenlamellen ansetzen, welche den Ring bedecken.
Tatsichlich hat jedoch keine Einbiegung der Knochenlamellen
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stattgefunden. Die unter dem Ringe liegenden Knochenlamellen
haben ihren Ort nicht geiAndert. Vielmehr haben sich die La-
mellen nur auBerhalb des Gebistes des Ringes durch intersti-
tielles Wachstum gedehnt. Wenn aber die AuBlenfliche des
Knochens iiber dem Ringe eine kleine
Verdickung aufweist, so ist diese, wie
man leicht einsieht, statisch begriindet.
bie ist notwendig, wenn man sich
vorliufig so ausdriicken darf, um die
Bruchfestigkeit des Knochens anfrecht
zu erhalten.

Das Gesamtergebnis dieser Be-
trachtungen 148t sich nunmehr in
Kiirze dahin zusammenfassen, daf
alle die heiBumstrittenen Wider-
spriiche in den Beobachtungen
der verschiedenen Awutoren nur
scheinbare sind. Alle diese
scheinbaren Widerspriche der
Beobachtungen beruhen nur auf
einer mangelhaften Interpreta- Fig 23. Rinde derDiaphyse
tion der Tatsachen und ver- der Tibia eines Kaninchens
schwinden vollstindig, wenn %?;geinlei‘;zggségﬁiiﬁémlg
man den einzelnen Knochenla- periostale und mm medul-
mellen ein zeitlich beschrinktes lare Fliche der Rinde. a
interstitielles Wachstum zu- 5351(8;;}11‘::&?:; dizszgzlﬁs_
schreibt. Die hier aufgestellte Lehre  deten Lamellen tiberwucher-
von dem zeitlich beschrinkten inter- teRinglag. Nach J. Wolff.
stitiellen Wachstum der Knochen-
lamellen erscheint daher bei dem augenblicklichen Stande
der Erfahrong als die allein berechtigie. Jede andere Lehre
setzt sich dem Vorwurfe aus, daB sie einem gréBeren
oder kleineren Teile der vorliegenden Beobachtungsergebnisse
Gewalt antut. Die Lehre von dem beschrinkten interstitiellen
Wachstum der einzelnen Knochenlamellen riickt zugleich das
Knochengewebe dem Bindegewebe niaher. Die Knochenzelle
scheint wie die Bindegewebszelle im Laufe einiger Monate oder
(beim Menschen) Jahre nach ihrer Entstehung Interzellular-
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substanz zu produzieren, bis letztere eine gewisse Ausdehnung
erreicht hat, welche den SchluB des Wachstums des einzelnen
Zellterritoriums herbeifithrt. Der AbschluB des Wachstums des
einzelnen Zellterritoriums bezeichnet indessen noch lange nicht
das Ende des Wachstums des ganzen Skelettstiickes, da im
Laufe der Zeit immer neue Zellen apponiert und damit neue
Zellterritorien gebildet werden.

Alle diese Wachstumsvorginge sind aber vom Lebensalter
abhiingig und stehen zugleich, wie zahlreiche, alsbald zu be-
sprechende Beobachtungen bewiesen haben, unter dem Einflusse
der mechanischen Funktion des Knochens, also seiner Belastung
durch Muskelzug und Korpergewicht. Diese Belastung #ndert
sich im Laufe der verschiedenen Lebensalter und scheint ge-
eignet, durch Anderung der Appositionszeit und der Geschwindig-
keit des interstitiellen Wachstums die GroBe (1 + o) zu be-
einflussen. Man kann daher zufolge der hier gewonnenen An-
schauungen beziiglich der Bildung der periostalen Rinden-
schichten der Rohrenknochen, unter Benutzung der fritheren
Bezeichnungen, die Linge der (m + 1) ten Knochenlamelle nach
Beendigung ihres interstitiellen Wachstums setzen gleich:

Lyri=Li{d+a1) I+as) I+os)....0+amn)

oder, wenn L, die Linge der ersten Knochenlamelle zur Zeit
ihrer Apposition darstellt:

Lm+1:L0 (1+Il) (1+(11) (1+0(2) (1+(13)....(1+0£m).

Bei dieser Auffassung bleiben aber nicht nur die Werte
von (1 + a), sondern, infolge der Beeinflussung der Appositions-
zeit, anch die Zahl der apponierten Lamellen m von der Zeit
und von der Belastung abhingig. Es ist dann klar, dal eine
einzelne voriibergehende Anderung der Belastung, welche sich
nur iiber geringe Bruchteile der Appositionszeit einer einzelnen
Lamelle erstreckt, keinen nennenswerten Einflu anf die Linge
eines wachsenden Knochens ausiiben wird. Geringe Anderungen
der mittleren Durchschnittsbelastung, welche sich auf léingere
Zeitriume erstrecken .und eine grofere Zahl der Werte von
(1 4+ 0) auch nur um ein geringes erhohen oder erniedrigen,
werden dagegen, wie oben bereits an Durchschnittswerten von
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(1 + o) erdrtert wurde und wie jetzt auch aus obigen Gleichungen
hervorgeht, die Langenentwicklung eines Rohrenknochens in
sehr auffalliger Weise beschlennigen oder verzigern.

Das Knochengewebe ist eine Stiitzsubstanz, welche unter
normalen und pathologischen Bedingungen vor allem auf ihre
Starrheit beansprucht wird. Diese Starrheit befahigt die
‘Knochen, nicht nur den auf ihren Gelenkflichen lastenden
Druck zu tragen, sondern auch den scherenden, biegenden
und knickenden Einwirkungen Widerstand zu leisten, welche
anf mannigfache Weise zustande kommen. Eine #hnliche
Starrheit geringeren Grades kommt auch dem Knorpel zu.
Das knorpelige Primordialskelett des Fotus wird namentlich
bei gelegentlichen Muskelbewegungen in #hnlicher Weise
mechaniseh beeinfluit wie die Knochen des Erwachsenen, und
man kann diese Beanspruchung des hyalinen Knorpels, dessen
Homogeneitit nur durch die Anwesenheit der Knorpelzellen
gestort wird, in derselben Weise in Systeme oder Scharen
von Druck- und Zuglinien zerlegen, welche sich gegen-
seitig in rechten Winkeln durchkreuzen, wie dies fiir
den Knochen von Meyer und Culmann geschehen ist. Bei
stirkeren Beanspruchungen und bei groBeren Dimensionen
geniigt jedoch die immerhin ziemlich geringe, wenn auch voll-
kommene Elastizitit') des Knorpels nicht mehr den gesteigerten
mechanischen Anforderungen. An Stelle des Knorpels tritt
ein Material von ebenso vollkommener, jedoch hoherer Elasti-
zitdt, die feste Knochensubstanz. Diese gestattet auBerdem,
wie bereits Meyer?) erkannt hat, noch einen hoheren Grad
der Starrheit und Festigkeit in okonomisehster Weise zu
erreichen durch eine Aufspaltung in einzelne, aus Lamellen-
systemen bestehende Knochenblétter und Knochenbalken, welche,
rdumlich auseinander geriickt, stirkere Wirkungen zu entfalten
imstande sind und dann lebendige Verkorperungen der sich
durchkreuzenden Druck- und Zugkurven der Festigkeitslehre
und der graphischen Statik darstellen.

1) Elastizitit = Elastizitatsmodulus.
%) G. H. Meyer, Die Statik und Mechanik des menschlichen Knochen-

geriistes. Leipzig 1873,
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Es sind dieses mechanische ZweckmiBigkeiten, welche
sich einfach nach den Gesichtspunkten der Zuchtwahl und des
Kampfes der Teile erkliren lassen. Aufgabe dieser Unter-
suchungen aber ist es, unbekiimmert um diese zum Teil etwas
transzendentalen Erklarungen, die Kigenschaften der Materie
nachzuweisen, welche diese ZweckmiBigkeiten unmittelbar und
als notwendige Folge erzeugen.

Die blitterige Architektur der kompakten und der spon-
giosen Knochensubstanz beweist, daB das Wachstum des
Knochengewebes von seiner Belastung durch Druck und Zug
abhingig sein muB. Die einzelnen Knochenblitter und Balken,
welche das unbewaffnete Auge in der Spongiosa und Compacta
wahrnimmt, werden zum Teil auf Druck, zum Teil auf Zug
beansprucht und durchkreuzen sich, der Schubspannung ent-
sprechend, an vielen Stellen in regelméBiger Weise in rechten
Winkeln. Diese Balken und Blitter bestehen aber, wie das
Mikroskop zeigt, aus zahlreichen, fest aneinander liegenden
Knochenlamellen, deren Dicke im erwachsenen Knochen un-
gefahr 0,012 mm betrigt. Demgemif muB man annehmen,
daB das Wachstum der einzelnen Lamellen sowohl durch
Druck als durch Zug hervorgerufen werden kann. Dieses
Wachstum aber erfolgt zum Teil in Richtungen, welche zu-
sammenfallen mit der Richtung der Druck- und Zuglinien, und
kann dann als Lingenwachstum der Lamellen bezeichnet
werden. Zum anderen Teile vollzieht sich das Wachstum der
Knochenlamellen in zwei Richtungen, welche senkrecht stehen
auf den Druck- und Zugkurven, Dieckenwachstum der
Lamellen. Dem Dickenwachstum der Lamellen gleichwertig
ist aber wunter vielen Bedingungen die Vermehrung der
Zahl der Lamellen.

Der Experimentator wie der Anatom ist in der Regel
nicht in der Lage, die Druck- und Zugbelastung der einzelnen
Lamellen zu messen. Seiner direkten Wahrnehmung zugéngig
ist zumeist nor die Form und GroBe des Knochens sowie der
Verlauf, die Anzahl, die Liinge und die Dicke der Knochen-
blatter und -balken in den verschiedenen Stadien der normalen
Entwicklung und der pathologischen Stérungen. Dabei fallt
in ‘vielen Fillen das Lingenwachstum der Rohrenknocheun
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annihernd zusammen mit dem Lingenwachstum ihrer Knochen-
lamellen, wihrend das Dickenwachstum der Knochenlamellen
sowohl eine Zunahme der duBeren Querdurchmesser der Rohren-
knochen als eine Verdickung ihrer kompakten Rinde und eine
Verdickung und Vermehrung der Spongiosalamellen zur Folge
zu haben pflegt. Endlich ergibt sich ein MaB fir die Druck-
und Zugbelastung der einzelnen Knochenlamellen aus der
Grofe und Richtung der auf den Knochen einwirkenden
auleren Krifte. Aus diesen nicht iiberall ganz exakten An-
haltspunkten kann man indessen doch eine Reihe zuverlissiger
und allgemeingiiltiger Schliisse auf die Bedingungen des Wachs-
tums der einzelnen Knochenlamellen ziehen.

Was zundichst das Lingenwachstum der Knochen-
lamellen betrifft, so scheint mir aus zahlreichen Erfahrungen
hervorzugehen, daf es eine untere Grenze fiir die Grofle des
auf den Geweben lastenden Druckes gibt, welche iiberschritten
werden mulBl, wenn sich @berhaupt Knochen bilden soll. Bei
steigender Belastung wird dann die Geschwindigkeit des Lingen-
wachstums grofler, bis eine zweite Grenze erreicht ist, nach
deren Uberschreitung das Lingenwachstum sich verlangsamt.
Man muB somit annehmen, daB an dieser zweiten Grenze der
Belastung das Wachstum der Knochenlamelle sich schneller
vollzieht als bei niedrigerer und bei hoherer Belastung. Hier
wire somit ein Maximum der Wachstumsgeschwindigkeit zu
suchen, dessen Feststellung nur dadurch erschwert ist, daf die
Belastung der Skeletteile im allgemeinen eine remittierende ist
und je nach Korperhaltung und Arbeitsleistung einen starken
Wechsel aufweist. Diese wechselude Belastung ist vielleicht,
wie Korteweg! meint, eine notwendige Voraussetznng fiir
das Knochenwachstum; sie trifft jedoch alle Teile des Skeletts
und kann daher nicht gesondert in Rechnung gesetzt werden.
Vielmehr muB man bei Priifung dieser Fragen an die Bildung
eines Durchschnittswertes durch Summierung der starken und
schwachen, jeweils wihrend einer bestimmten Anzahl von
Zeiteinheiten wirkenden Belastungen denken. Endlich ergibt
sich aus vielen Erfahrungen, daB auch eine obere Grenze des
Druckes besteht, bei welcher das Lingenwachstum des Knochens

1 Korteweg, Zeitschr. f. orthopid. Chir., Bd. 2.
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aufthort. Nach Uberschreitung dieser Druckgrenze endlich
setzen frither oder spiter Resorptionsvorgiinge ein, welche das
bereits gebildete Knochengewebe zum Schwunde bringen.

Das Dickenwachstum des Knochens ist gleichfalls
von der Belastung abhingig. Auch hier ist eine wuntere
Grenze fiir die Belastung der Gewebe anzunehmen, nach deren
Uberschreitung erst die Knochenbildung und damit das Dicken-
wachstum des Knochens beginnt. Bei steigender Belastung
nimmt sodann die Querschnittsfliche des Knochens oder,
genauer ausgedriickt, die Summe der Querschnitte aller seiner
Lamellen stetig zu. Dabei ist vorausgesetzt, daB die Quer-
schnittsflichen der einzelnen Lamellen senkrecht auf der
Richtung der Druck- und Zugkurven stehen. Die Summe
dieser Querschnittsflichen ist daher nur an den spongiosafreien
Teilen der Diaphyse einiger Rohrenknochen direkt zu messen,
wo sie gleich ist dem Querschnitte der Compacta. An anderen
Orten muB an die Stelle der Messung eine Schétzung treten.
Bei dieser ist jedoch im Auge zu behalten, dafl auch die
Verlaufsrichtung der Knochenlamellen, ihre Zahl und ihr gegen-
seitiger Abstand fiir die GroBe der mechanischen Leistung von
Bedeutung ist. Endlich gibt es auch fiir das Dickenwachstum
eine obere Grenze des Druckes, bei welcher es durch Re-
sorptionsvorgiinge unterbrochen wird. Diese obere Grenze der
Belastung der Lamellen,- bei welcher ihr Lingenwachstum
ebenso wie ihr Dickenwachstum eine Unterbrechung dureh
Resorptionsvorginge findet, wird jedoch nicht leicht erreicht,
da bei steigender Belastung mit der Zunahme des Querschnittes
der Lamellen die auf jeden einzelnen Teil der Querschnitts-
fliche oder die auf die Flicheneinheit treffende Belastung
wieder abnimmt.

Die weitere Untersuchung ergibt sodann eine ziemlich
weitgehende Unabhingigkeit des Dickenwachstums
von dem Lingenwachstume der Knochenlamellen.
Bei ungleichmaBiger Belastung einer Gelenkfliche, z. B. bei
abnorm starker Belastung der lateralen Hailfte der Kniegelenks-
fliche, wie sie anch in den interessanten Versuchen von
Maass?) stattfand, wird in der lateralen Hilfte der Tibia das

1) Maass, dieses Arch., Bd. 163, 1901.
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Lingenwachstum der Knochenlamellen verzogert, weil ihre
Wachstumsgeschwindigkeit infolge zu starker Belastung weiter
von ihrem Maximum abriickt, also wieder abnimmt. Die ge-
ringere, subnormale Belastung der medialen Hilfte der Tibia
bringt dagegen die Geschwindigkeit des Liingenwachstums
derselben in die Nahe ihres Maximums, a6t sie also grofer
werden als normal. Diese Erklarung setzt voraus, daf die
normale Durchschnittsbelastung der Knochen wihrend des
entsprechenden Abschnittes der Wachstumsperiode hoher ist,
als es dem Maximum der Geschwindigkeit des Lingenwachs-
tums entspricht. IIs ist indessen diese Voraussetzung durch-
aus gerechtfertigt, da auch alle anderen Erfahrungen zeigen,
daBl mafige Entlastungen kindlicher Knochen, z. B. die ein-
fache Inaktivitit bei der Bettruhe, das Lingenwachstum be-
sehleunigen. Bei der ungleichmiBigen Belastung der Tibia
wird aber in der lateralen Halfte derselben, die im Lingen-
wachstum etwas zuriickbleibt, das Dickenwachstum stirker,
wiahrend es in der medialen Tibiahilfte ungeachtet des ver-
mehrten Lingenwachstums infolge der geringeren Belastung
unter der Norm bleibt. Dabei kann die Gesamtmasse der
wihrend der Storung neugebildeten Knochensubstanz, wie
Maass meint, ungefihr die normale bleiben. In der Regel
wird sie jedoch bei ununterbrochener Funktion infolge der
Verkriimmung des Knochens, welche stirkere Zug- und Druck-
wirkungen schafft, etwas groBer als normal aunsfallen. An den
kleinen Tierknochen der Versuche von Maass tritt dies wohl
weniger hervor. Es wird jedoch sehr deutlich bei dem Genu
valgum des Menschen, beziiglich dessen ich auf die Rontgen-
bilder von J. Wolff!) verweisen kann.

Zur Veranschaulichung dieser Auffassung des Knochen-
wachstums, welche in so einfacher Weise die langjihrigen
Gegensitze zwischen Hiiter?) und Volkmann?®) einerseits und
J. Wolff andererseits beseitigt, will ich mich der beistehenden
Textfig. 24 bedienen. In dieser ergibt die Linge der horizon-
talen Abszisse, von a aus gemessen, die GroBe des auf der

1) J. Wolif, dieses Arch., Bd. 155, 1899,

2) Hiiter, dieses Arch., Bd. 25, 26, 28.
%) Volkmann, Pitha-Billroth, Handb. d. Chir., Bd. 2, II., 1865.
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Flacheneinheit des zur Zug- oder Drockrichtung senkrechten
Querschnittes der Knochenlamelle lastenden Druckes oder
Zuges p, wihrend die senkrechten Ordinaten die zugehérige
Wachstumsgeschwindigkeit anzeigen. Die senkrechten Ordinaten
des Halbkreises bhe entsprechen dann der Geschwindigkeit
des Langenwachstums fiir die verschiedenen Werte des auf
der Lamelle lastenden Druckes
! p, wenn diese Werte grofier als
ab und kleiner als ae sind. Fiir
den Druck p==ac findet sich
dabei ein Maximum der Wachs-
tomsgeschwindigkeit ch. Fir
die beiden Werthe p=ab und
p = ae wird das Langenwachs-
Fig. 24 Geschwindigkeit des  twm gleich Nullund fiir alle Werte
Lingen- und Dickenwachstums  des auf dem Querschnitte der La-
der Knochenlamellen in ihrer  melje Jastenden Druckes, die
Abhingigkeit von der Belastung . n ’
des Knochens. kleiner als ab und grofer als ae
sind, wird endlich das Lingen-
wachstum imaginir. Der Druck p =ab ergibt somit die untere
Grenze des Druekes, bei der das Knochenwachstum beginnt, und
der Druck p = ae entspricht der oberen Grenze des Druckes,
an welcher das Lingenwachstum der Knochenlamelle aufhort.
Die Belastung der Lamelle aber, unter der sich physiologischer .
Weise das Knochenwachstum vollzieht, beginnt mit dem Werte
p=ab, um spiter den Wert p=ad zu erreichen. Wenn
dieser Wert des Druckes erreicht ist, oder wenn wenigstens
das Maximum der Wachstumsgeschwindigkeit bei dem Drucke
p = ac iiberschritten ist, bedingt jede weitere Steigerung
des Druckes eine Verlangsamung der Geschwindigkeit des
Lingenwachstums, wihrend eine mifige Verminderung des
Druckes eine Beschleunigung dieser Geschwindigkeit zur Folge
hat. Was aber fiir die unter einer Druckbelastung stehende
Lamelle in Beziehung auf die Anderungen des Druckes gilt,
ist in gleicher Weise mafgebend fiir den auf anderen Knochen-
lamellen lastenden Zug. Auch dieser, obwohl er als ein
negativer Druck betrachtet werden kann, 16st immer ein positiv
gerichtetes Langenwachstum aus, so daB der Halbkreis bhe
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anf Textfig. 24 auch die durch die Zugwirkung ausgeldste
Léngenwachstumsgeschwindigkeit anzeigt, wenn man den Zug
auf der horizontalen Abszisse als absoluten Wert auftriigt.

Ein etwas anderes Verhalten zeigt die Geschwindigkeit
des Dickenwachstums der Knochenlamellen, oder genauer aus-
gedriickt, die Geschwindigkeit des ‘Wachstums der auf der
Druck- und Zugrichtung senkrechten Querschnittsfliche der
Lamellen. Sie kann durch die Ordinaten der geraden Linie
Ibm dargestellt werden. Die Geschwindigkeit des Dicken-
wachstums der Knochenlamellen ist gleich Null, wenn der auf
jedem Quadratmillimeter der Querschnittsfiiche lastende Druck
oder Zug eine bestimmte Hohe = ab besitzt. (In diesem
Falle ist zugleich auch die Geschwindigkeit des Langenwachs-
tums gleich Null.) Steigt die Druck- oder Zugbelastung der
Lamellen und wird groBer als ab, so tritt ein positives Dicken-
wachstum der Lamellen ein, welches um so rascher wird, je
mehr der auf der Flicheneinheit des Querschnittes lastende
Druck oder Zug steigt. Diese Zunahme der Geschwindigkeit
des Dickenwachstums findet seine obere Grenze erst, wenn
etwa fiir den Druck p=af ein anderer Vorgang, die lakunire
Resorption, dem Dickenwachstum ein Ziel setzt. Wenn aber
der auf der Einheit der Querschnittsfliche lastende Druck
oder Zug kleiner wird als ab, stellt sich ein negatives Dicken-
wachstum der Knochenlamellen, eine Atrophie derselben, ein,
welehe wohl meistens gleichfalls durch lakunire Resorption
bewirkt wird. Zu gleicher Zeit ist das Lingenwachstum gleich
Null, oder mit anderen Worten, bei Inaktivititsatrophien der
Knochen 4ndert sich die Linge derselben nicht, wihrend die
Dicke der Knochenlamellen abnimmt und unter Umstinden
ihr volliges Verschwinden herbeifiihrt.

Fir die physiologische Bildung des menschlichen Skeletts
kann man sich dann vorstellen, da die Knochenneubildung
beginnt, wenn infolge der in dem knorpeligen Primordial-
skelett auftretenden Schubspannungen der Druck und Zug fiir
die Flicheneinheit der auf den Zug- und Drucktrajektorien
senkrecht stehenden Fliachen gleich ab wird. Wihrend des
normalen Wachstums . nimmt diese Druck- und Zugwirkung
mehr oder weniger zu, indem sie grofer als p ==ab wird, und

Virchows Archiv f. pathol. Anat, Bd, 188, Hit.2, 21
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erreicht unter Umstdnden, namentlich in den vom Perioste
abstammenden Knochenschichten der groBen Réhrenknochen
den Wert von ad. Wenn dann das appositionelle Léngen-
wachstum der Lamellen durch den Verbrauch des knorpeligen
Baugeriistes und das interstitielle Lingenwachstum durch die
Reifung des mneugebildeten Knochengewebes zum  Stillstande
gekommen ist, dauert das Dickenwachstum der. Knochenlamellen
noch fort, wobei der auf der Flicheneinheit des Querschnittes
dieser Lamellen lastende Druck und Zug — infolge dieses
Dickenwachstums derselben — kleiner wird, bis er die Grofe
ab erreichi, bei welcher das Lingen- und Dickenwachstum
gleich Null wird. Damit ist ein stationirer Zustand erreicht.
Denn sollte an irgendeiner Lamelle das Dickenwachstum noch
weiter schreiten, so wiirde der auf der Flicheneinheit ihres
Querschnittes lastende Druck oder Zug kleiner werden als ab
und somit alshald eine Atrophie der zu dick gewordenen
Lamelle auslosen, bis der Druck oder Zug wieder gleich ab
geworden ist.

Ich bin selbstverstindlich weit davon entfernt zu glauben, daf der
Hal_bkreis und die gerade Linie eine genaue Wiedergabe der zwischen
der Wachstumsgeschwindigkeit und der Belastung bestehenden Beziehungen
darstellen. Sie sollen dieses Verhaltnis nur in anndhernder Weise kenn-
zeichnen. DemgemiB habe ich die einfachsten Formen von Kurven
gewihlt, welche alle Eigenschaiten besitzen, die sich aus der Summe der
vorhandenen Erfabrungen zu ergeben scheinen.

Wenn sodann der Druck a b der Textfig. 24 gleich p, und der Druck a e
gleich p, gesetzt wird und wenn der variable Wert des Druckes gleich p
ist, so kann man fiir das appositionelle Lingenwachstum der Lamellen,

wie sie z. B. an der Epiphysenlinie stattfindet, setzen:

Geschwindigkeit des appositionellen Langenwachstums gleich
e Y PGP ——p* |

wobei a eine Konstante ist und dLa den unendlich kleinen Lingenzuwachs

bezeichnet, welchen die Linge L der Knochenlamelle wihrend des Zeit-

differentials dt durch Apposition erfihrt. In gleicher Weise wiirde sich

die Geschwindigkeit des appositionellen Wachstums der Querschnittsfliche

Q der Lamelle ergeben gleich

d(?ta = b (p—p.)
in welchem Ausdrucke b wiederum eine Konstante bezeichnet.

Tiir das interstitielle Lingenwachstum hitte man eine Beschrinkung
einzufithren, damit die Lamelle nur eine bestimmte Linge erreicht. Diese
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kann, wenn die arspriingliche Linge der frisch apponierten Lamelle gleich A
war, gesetzt werden gleich

A{d4n=N
und man konnte fiir die Geschwindigkeit des interstitiellen Lingen-
wachstums der Lamelle schreiben:

dL; y
2= ML) Vo, —p) @ —p)— (0 —p))? |

oder

dLs ~ ]
N—Lyd—% V ®—p) @—p)—(p—p)*|
wobei a; eine Konstante bezeichnet. Diese Gleichungiwird spiter eine
interessante Anwendung finden.
Fiir die Geschwindigkeit des interstitiellen Wachstums der Quer-
schnittsfliche Q einer Lamelle aber konnte man in gleicher Weise an-
annehmen:

dc% =b [®=L) YV o= p) 0 —p)—@—p* ]

Die soeben formulierten, durch die Fig. 24 veranschaulichten
Beziehungen zwischen der Wachstumsgeschwindigkeit und der
Belastung der Knochenlamellen wurden aus einer grofien Reihe
von Beobachtungen, die von verschiedenen Untersuchern ver-
offentlicht wurden, erschlossen. Dies im einzelnen nach-
zuweisen, wire zeitraubend und umstindlich. Der gleiche
Nachweis kann jedoch auch als gefithrt betrachtet werden,
wenn es mir im folgenden gelingt, ohne weitere Hilfs-
hypothesen alle einschligigen anatomischen, klinischen und
experimentellen Erfabrungen grundlegender Art”zu deuten oder,
wie Kirchhoff es als Aunfgabe der Mechanik hinstellte, in
einfachster Weise zu beschreiben. In diesem Sinne wende
ich mich zunfichst zu der Entwicklungs- und Wachstums-
geschichte des gesunden menschlichen Skeletts, namentlich
auch in der Absicht, die Erklirung fiir>die jeigenartige Er-
scheinung der Spongiosabildung zu finden.

Die umseitig stehende Textfig. 257soll den Lingsschnitt eines
knorpelig praformierten Skeletteiles, eines Rohrenknochens,
darstellen, dessen korperliche Gestalt sich ergeben wiirde,
wenn man diese Figur um die Achse 1—1 dreht. Auf den
gewblbten Endflichen dieses Skelettstiickes laste ein Druck,
welcher an allen Punkten dieser Endflichen gleich grof ist

und seiner Richtung nach auf allen Teilen dieser Endfliche
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senkrecht steht. Auch soll das Knorpelgewebe zunichst als
eine vollkommen homogene Substanz betrachtet werden. Das
ganze Knorpelstiick wird dann in einer Weise mechanisch
beansprucht, die man am einfachsten ausdriicken kann durch
Scharen von Spannungstrajektorien, Druck- nnd Zuglinien, die
zwar unendlich nahe aneinander liegend
zu denken sind, demungeachtet jedoch sich
an einzelnen Stellen dichter aneinander
dringen. Man kann nicht alle diese, un-
endlich nahe aneinander liegenden Linien
zeichnen. [ndem man jedoch, wie es in
der Textfig. 25 geschehen ist, in passenden
Abstéinden einzelne derselben zeichnet, ge-
winnt man doch eine klare Vorstellung
iiber ihren Verlauf. Die von oben nach
unten gerichteten, mit Ziffern bezeichneten
Linien stellen einige solche Trajektorien
einer Druckspannung dar, welche unmittel-
Fig.25. Schemaeines  bar aus dem auf den gewolbten Endflichen
knorpeligpraformier-  |astenden Drucke hervorgeht. Sie sollen
ten Réohrenknochens . . . .
mit den Spannungs- als Langstrajektorien bezeichnet werden.
trajektorien. ~ DaB zwischen ihnen noch zahllose Linien
analoger Eigenschaften anzunehmen sind,
ist durch die Schraffierung angedeutet, welche an denjenigen
Stellen dunkler gehalten ist, an welchen sich die Langstrajektorien
dichter aneinander drangen.

Die Langstrajektorien stehen senkrecht auf den End-
flichen und erscheinen ihrer Linge nach erheblich gekriimmt.
Sie werden unter rechten Winkeln gekreuzt von Trajektorien,
welche radiale und tangentiale Spannungen in der Knorpel-
substanz anzeigen. Die Trajektorien der Radial-
spannungen durchkreuzen auch die Achse1—1 des Knorpel-
stiickes unter rechten Winkeln und konvergieren von allen
Seiten des korperlichen Gebildes her auf diese Achse, anf welcher
sie senkrecht stehen. Sie erscheinen in Textfig. 25, soweit sie
auf dem Lingsschnitte enthalten sind, als gekriimmte Linien,
welche mit den Buchstaben a—a, b—b, ¢—e¢, 3—B, v—, ete.
bezeichnet sind. Doch ist der Kriimmungsradius des radialen
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Trajektorium a—a unendlich groB, d.h. das Trajektorium a—a
ist eine gerade Linie und alle in der gleichen Hohe von a—a
liegenden radialen Trajektorien bilden zwmsammen mit a—a
eine zur Achse 1—1 senkrechte Ebene. Die tibrigen radialen
Trajektorien liegen dagegen auf gewGlbten Flichen, deren
Durchschnitte mit der Ebene der Zeichnung durch die Linien
b—b, f—B, c—ec, v— ete. gegeben sind. Die Trajektorien
der tangentialen Spannungen endlich liegen auf denselben
Flachen mit den Radialspannungstrajektorien, stehen jedoch
senkrecht auf letzteren. Sie konnten auf der Textfig. 25 nicht
wiedergegeben werden, da sie auf diesem Lingsschnitte des
Knorpelstiickes samtlich senkrecht auf der Ebene der
Zeichnung stehen. ‘

Nachdem man in dieser Weise die in der Knorpelsubstanz bestehenden
Spannungen nach den drei senkrecht aufeinander stehenden Haupt-
spannungsrichtungen zerlegt hat, ergibt sich die Frage nach der GroBe
dieser Hauptspannungen. Der auf den Endflichen lastende Druck erzeugt
zundchst die Druckspannung in den longitudinalen Trajektorien, und man
kann behaupten, daB unter den gegebenen einfachen Voraussetzungen
die Druckspannung an allen Lingstrajektorien gleich groB ist und auch
fiir die ganze Linge dieser Trajektorien gleich bleibt. Man kann jedoch
die Druckspannungen nur in Beziehung zu der Flicheneinheit der auf
den Trajektorien senkrecht stehenden Flichen messen. In der Nihe der
Diaphysenmitte sind aber die Lingstrajektorien dichter aneinander
gedrangt und daher auf der Flicheneinheit des Querschnittes in gréBerer
Zahl vorhanden. Daraus ergibt sich, daf die Léngsspannung pro
Flacheneinheit des Querschnittes um so gréBer wird, je mehr
man sich der Mitte des Knorpelstiickes nihert. SchlieBlich
erreicht die Lingsspannung fiir die Flicheneinheit der zu
den Langstrajektorien senkrechten Quersehnitte des Knorpels
in der Ebene a—a ihren groften Wert.

Die Radialspannung ergibt sich aus der Kriimmung der longitudinalen
Trajektorien. In Textabbildung 26 stellt die gekriimmte Linie DD ein
unter Druck stehendes Lingstrajektorium dar, dessen Kriimmungsradius
gleich p sei. Die Belastung des Lingstrajektorium hat in diesem Falle
an der Stelle a die Richtung des in der Tangente des Lingstrajektorinm
gelegenen Pfeiles a d. Ihr wirkt an dem Punkte b des Lingstrajektorium
ein Gegendruck entgegen, welcher die Richtung des Pfeiles b d besitzt.
Druck und Gegendruck haben gleiche absolute Grofe; sie sei gleich P.
Ein Gleichgewicht der Wirkungen besteht indessen nicht. Vielmehr
erzengt Druck und Gegendruek einen senkrecht zu dem Liangstrajektorium
stehenden Seitenschub S, dessen GréBe nach dem Parallelogramm der
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Krifte gefunden werden kann. Er ist, wie man aus der Figur leicht
ableiten kann, gleich '

S———PE
e

wenn H gleich der Entfernung a b ist.

Da nun unter den gegebenen Umstinden H immer viel kleiner ist
als p, muB die Radialspannung, welche das einzelne Lings-
trajektorinm erzeugt, immer viel kleiner sein als die Léngs-
spannung P.

D,
%ﬁ\\l_ )
y}‘/

} ’

(4
b
Fig. 26. Diagramm, die Fig. 27. Diagramm, die
Entstehung der Radialspan- Entstehung der Tangen-
nung erlduternd. tialspannung erldnternd.

Die von den einzelnen Liingstrajektorien erzeugten Radialspannungen
werden zum Teil in tangentiale Spannungen umgesetzt. Ein anderer
Teil der Radialspannungen oder Seitenschiibe, welche von den einzelnen
Lingstrajektorien erzengt *werden, addieren sich indessen von Zone zu
Zone des Skelettstiickes, so daf die Summe dieser Seitenschiibe gegen
die Achse des Knorpelstiickes hin immer groBer wird. In der Achse des
Knorpelstiickes aber halten sich die summierten, von allen
Seiten her zusammentreffenden Seitenschiibe oder Radial-
spannungen das Gleichgewicht, indem sie zugleich in de
Achse ihren hochsten Wert erreichen.

Dieser hdchste Wert der summierten Radialspannungen
kaunn, wennTer auf die Flicheneinheit bezogen wird, groBer
oder kleiner als die auf die Flacheneinheit bezogene Lings-
spannung sein. Er wird gréfer sein, wenn der Knorpel verhdltnis-
mifig dick ist, also zahlreiche Langstrajektorien enthilt, vorausgesetzt,
daB die iibrigen Besonderheiten der Form und Belastung des Knorpels
entsprechende sind. Die Summe der Radialspannungen in der Achse des
Knorpels wird dagegen kleiner sein als die Léingsspannung, wenn der
Knorpel im Verhiltnis zu seiner Liinge nur einen kleinen Querschnitt besitzt.

‘Die Tangentialspannung geht aus der Radialspannung hervor, wenn
man letztere wieder nach dem Parallelogramm der Kriifte zerlegt in zwei
Spannungen, welche senkrecht stehen auf zwei Ebenen, die sich in der
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Achse 1—1 der Textfig. 25 schneiden. Wenn dann die Ebene der Textfig. 27
einen Teil einer der gewdlbten Fldchen darstellt, welche in Textfig. 25 durch
die Linien a—a, b—b etc. zum Ausdrucke gebracht werden, so bilden
die Linien f m und gm in Textfig. 27 die Projektionen der genannten, in der
Achse 1—1 sich schneidenden Ebenen, wobei jedoch diese Achse hier
auf den Punkt m einschrumpft. Die Radialspannung a’a aber kann in
die beiden Komponenten a d und a ¢ zerlegt werden, die senkrecht auf
den genannten Ebenen stehen und die Grofie  der Tangentialspannung
anzeigen. Sodann ergibt sich die Tangentialspannung T, wenn r "den
Radius dm und H' die Entfernung ¢ d darstellt:

r
T—S.ﬁ

oder unter Mithenntzung des frither gewonnenen Resultates

H r
T:Pﬁ';'

Da nun unter den obwaltenden Verhiltnissen r immer viel kleiner
als 'p ist, wihrend H und W' fiir die hier in Betracht kommenden Fragen
als nahezu gleich groB zu betrachten sind, so folgt der fiir das Knochen-
wachstum wichtige SchluB, daf die Tangentialspannung T bei
normaler Belastung immer kleiner ist als die Lings-
spannung P. Zugleich sei bemerkt, daB eine Summierung der
tangentialen Spannungen in den verschiedenen Sektoren nicht statt-
findet, weil die Tangentialspannungen jedes Sektors den Tangential-
spannungen der anliegenden Sektoren der GroBe nach gleich und der
Richtung nach entgegengesetzt sind, sodal sie sich gegenseitig im Gleich-
gewicht halten.

Fiir das knorpelige Primordialskelett eines Réhrenknochens
ergibt sich aus vorstehenden Betrachtungen, daB die Druck-
spannung in den Lingstrajektorien der Diaphysen groBer ist
als in den radialen und tangentialen Trajektorien. Die Spannung
in den Léangstrajektorien ist aber, wenn man sie anf die
Fliacheneinheit bezieht, in der Diaphysenmitte am groBten.
Bei langsam zunehmender Belastung der Endflichen ee der
Textfig. 25, wie sie wihrend des Wachstums zu erwarten ist,
erreicht daher der auf der Flicheneinheit des Querschnittes
lastende Druck zuerst auf dem Querschnitte a a diejenige
Hohe, welche nach den obigen Betrachtungen die Knochen-
bildung auslost. Diese Druckhohe moge als p, bezeichnet
werden; sie war auf Textfig. 24 gleich ab gesetzt. Bei
dieser Druckhéhe p, miiBite zunichst das Langenwachstum des
gebildeten Knochens iiber das Breitenwachstum iiberwiegen,
wenn sich die Vorgéinge in vollkommen homogenem Material
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frei von jeder Storung vollziehen wiirden. Es miifiten somit
kleine, der Lingsachse des Skelettstiickes parallel gerichtete
Knochenlamellen von unendlich geringer Dicke in unendlich
grofler Zahl auftreten. Ein solches Ereignis ist jedoch nicht
zu erwarten, da zufillige Stérungen immer voriibergehende
Ungleichheiten der Belastung der einzelnen Druckirajektorien
auslosen. Die Geschwindigkeit der Anbildung der einzelnen
Knochenlamellen kann daher keine vollkommen gleiche sein.
Da aber jede rascher wachsende Lamelle die Nachbarlamellen
entlastet und damit zur Atrophie bringt, kénnten schlieflich
nur die rascher wachsenden Lamellen iibrig bleiben, die dann
eine endliche Anzahl und eine endliche Dicke aunfweisen
wirden, wie man dies in der Spongiosa findet. Indessen
ergibt sich hier eine Schwierigkeit. Die Dicke dieser Lamellen
milBte so lange zupehmen, bis der auf der Flicheneinheit
ihres Querschnittes ruhende Druck wieder auf die untere
Grenze p, zuriickgegangen ist. Diese Grenze aber wiirde erst
erreicht werden,  wenn wenigstens der ganze Querschnitt a—a
auf Textfig. 25 durch dichtes Knochengewebe ersetzt ist. Eine
Spongiosabildung wire demnach vollig ausgeschlossen.

Damit gelangt man zu der Erkenntnis, daB die Vor-
aussetzung eines vollkommen homogenen Knorpelgewebes eine
unzutreffende ist. Der Knorpel enthalt Liicken, welche mit
Zellen ausgefilllt sind, die sogenannten Knorpelzellhohlen der
Interzellularsubstanz. Die Belastung der Endflichen des auf
Textfig. 25 gezeichneten Knorpelstitckes wird aber offenbar vor-
wiegend oder ausschlieBlich von der Interzellularsubstanz getragen,

Unter diesen Umstéinden kann die Verteilung der Druck-
trajektorien in dem Knorpel keine ganz gleichmiBige sein.
Dies macht sich auch an der Verteilung und Anordnung der
Knorpelzellen bemerkbar. Es ist anzunehmen, daB auch das
Wachstum des Knorpelgewebes vom Druck abhingig ist, wenn
sein Wert, auf die Flicheneinheit der Interzellularsubstanz be-
zogen, auch immer unterhalb der Grenze p, bleiben mufi. Wie
dieses Abhingigkeitsverhiltnis sich im einzelnen gestaltet, habe
ich noch nicht genauer zu prifen Gelegenheit gehabt. Es
scheint in einigen Beziehungen den fiir das Xnochenwachstum
gegebenen Kurven zu entsprechen, wenn auch die Knorpel-
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wachstumskurven simtlich in dem Abschnitt a b der Textfig. 24
unterzubringen wiren. Jedenfalls indessen iiberwiegt, wenn
der auf der Flicheneinheit des Querschnittes lastende Druck
allmahlich zunimmt und sich dem Werte p, nshert, das Dicken-
wachstum des Knorpelgewebes gegeniiber dem in der Richtung
der Drucktrajektorien erfolgenden Lingenwachstum. Die Folge
davon ist die Abplattung und Reihenstellung der
Knorpelzellen in denjenigen Gegenden des Knorpels, in
denen die Interzellularsubstanz nahezu dem Drucke p, aus-
gesetzt ist.

Dieses Ergebnis ist leicht zu verstehen. Durch die An-
wesenheit der Knorpelzellen wird der Verlauf der longitudinalen
Spannungstrajektorien gestort. Diese nihern sich biindelweise
in den langsgerichteten Leisten der Interzellularsubstanz, wihrend
die Zellen selbst nur geringeren Druckwirkungen ausgesetzt
sind. Das gleiche gilt fiir diejenigen Leisten der Knorpel-
interzellularsubstanz, welche den radialen und tangentialen
Spannungstrajektorien parallel verlaufen. Auch letztere ver-
einigen sich biindelweise in den radialen und tangentialen
Leisten der Knorpelinterzellularsubstanz. Wenn sich nun die
Langsspannung in der Interzellularsubstanz dem Werte p, nihert,
iiberwiegt das interstitielle Wachstum in den radialen und
tangentialen Richtungen gegeniiber dem Wachstum in der
Langsrichtung, und zwar vermutlich aus dem Grunde, weil in
den stirker belasteten longitudinalen Knorpelleisten das Dicken-
wachstum dem Lingenwachstum voraneilt, wihrend in den
schwicher belasteten radialen und tangentialen Balken der
Knorpelinterzellularsubstanz das in radialer und tangentialer
Richtung erfolgende Lingenwachstum das stirkere ist. In dieser
Beziehung scheint somit das interstitielle Wachstum der Knorpel-
interzellularsubstanz dhnlichen GesetzméiBigkeiten zu gehorchen,
wie das interstitielle Wachstum des Knochengewebes. Denn
auch in diesem muB, wenn die Belastung sehr hoch ist und
sich dem Werte p, = ae nihert, das Lingenwachstum gegen-
iitber dem Dickenwachstum zuriickbleiben, wihrend das Lingen-
wachstum vorwiegt, wenn die Belastung eine geringere ist und
auf Textfig. 24 etwa gleich a ¢ zu setzen ist. Kin Unterschied
besteht nur insofern, als der absolute Wert der Belastungen,
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bei denen sich Knorpelgewebe und Knochengewebe bildet, ver-
schieden ist.%) ' '

Durch diese Betrachtungen ist die Abplattung der Knorpel-
zellen gegeben. Ebenso wie die Interzellularsubstanz wachsen
jedoch in den stirker belasteten Teilen des Knorpels, also in
der Diaphysenmitte, die Knorpelzellen, und zwar infolge des
soeben beschriebenen Wachstums der Interzellularsubstanz, vor-
wiegend, aber nicht ausschlieBlich in einer zu den Lingstrajek-
torien senkrechten Richtung. Dieses starke Wachstum der
Zellen wird jedoch durch die Spannungen der Interzellular-
substanz in der Weise geleitet, daB an beiden Enden jedes
durch die Mitte der Zellhohle gelegten Durchmessers gleiche
Druckwirkungen bestehen. Die wachsende Zelle erweitert die
Zellhohle immer nach der Richtung des geringsten Widerstandes
hin, bis Druck und Gegendruck aunf jedem Durchmesser der
Zellhohle gleich groB ist. Damit ist die Reihenstellung  der
Knorpelzellen gegeben, denn bei dem Vorwiegen der Lings-
spannung wird dieses Gleichgewicht erst erreicht, wenn die
Zellen sich in Reihen geordnet haben, welche den Lingstrajek-
torien parallel sind. Dann ist die Druckverteilung in der un-
mittelbaren Umgebung jeder Zelle iiberall symmetrisch zu einer
Achse, welche durch die Mitte einer Zellreihe gelegt wird. Die
Form der Knorpelzelle aber erscheint zugleich wie die Form
der Bindegewebszelle der Gestaltung und Funktion der Inter-

zellularsubstanz angepafbt.

Der Reihenstellung der Knorpelzellen geht eine Proliferation der-
selben voraus und vollzieht sich, wie die spiter folgende Textfig. 28 zeigt,
in einem Gebiete, in welchem die Lingsspannung den Wert p, noch nicht
erreicht hat. Vielleicht besteht daher auch eine Beziehung zwischen der
Proliferation der Knorpelzellen und der Druckbelastung des Knorpels.
Welcher Art diese Beziehung ist und ob sie eine direkte oder eine in-

1) Fiir das interstitielle Wachstum des Knorpelgewebes kann man sich
auf Textfig. 24 einen zweiten Halbkreis zwischen a und b errichtet
denken, dessen Durchmesser kleiner als a b ist und dessen absteigender
Schenkel an dem Punkte b der Abszissenachse endigt. Auch bemerke
man, daf das Lingenwachstum immer in der Richtung des zu-
gehdrigen Spannungstrajektoriums erfolgt, also fiir die radialen
Spannungen in radialer Richtung und fiir die tangentialen Spannungen
in tangentialer Richtung sich vollzieht.
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direkte zu nennen wire, 148t sich indessen aus den vorliegenden Tatsachen
nicht entnehmen.

Die Reihenstellung der Knorpelzellen ist Folge des Um-
standes, dall die longitudinalen, radialen und tangentialen
Spannungen im Knorpel vorwiegend von der Interzellular-
substanz getragen werden. Es erscheint daher notwendig, diese
Belastungsspannungen auf die Flicheneinheit des zu dem ein-
zelnen Trajektorium senkrecht gerichteten Querschnittes der
Interzellularsubstanz zu beziehen. Dabei ergeben sich einige
Anderungen fiir die Berechnung der Spannungen. Diese An-
derungen sind jedoch nicht so tiefgreifend, dal sie fir die
allgemeine Behandlung des Problems erheblich in die Wagschale
fallen wiirden. Auch unter diesen Voraussetzungen iiberwiegt
in schlank gebauten Rohrenknochen die Lingsspannung gegen-
fiber den radialen und tangentialen Spannungen, wihrend in
den kurzen Knochen im allgemeinen zuerst die summierten
Radialspannungen im Zentrum des Skelettstiickes den Wert
py iiberschreiten, wenn die Belastung der Gelenkflichen langsam
ansteigt. Fiir die knorpelig vorgebildeten Rohrenknochen bleibt
daher die schematische Darstellung der Spannungen, wie sie in
Textfig. 25 gegeben ist, auch dann noch bestehen, wenn die
Interzellularsubstanz ausschlieBlich oder doch vorwiegend die
Druckspannungen trigt.

Wenn sodann bei langsam steigender Belastung der Gelenk-
flichen zuerst die Langsspannungen in der Mitte der Diaphyse
sich dem Werte p;, berechnet fiir die Flicheneinheit des Quer-
schnittes der Interzellularsubstanz, n#ihert, tritt unter normalen
Verhiltnissen eine Verkalkung der Interzellularsubstanz-
spangen ein. Diese Verkalkung vermehrt, wie die rachitischen,
Storungen zeigen, die Tragfahigkeit des Knorpelgewebes und
kann daher kaum in anderer Weise aufgefaBit werden als
die Kalkabscheidung in das sich alsbald bildende osteoide
Gewebe, welches damit Knochen wird. Die Verkalkung
bewirkt eine Erhohung der Druckfestigkeit der Knorpelinter-
zellularsubstanz, welche den ungestorten Ablauf der Knochen-
bildung sichert in einem Abschnitte des Knorpels, dessen Inter-
zellularsubstanz bis zu der Grenze ihrer Existenzbedingungen
belastet ist.
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Bei langsam steigender Belastung der Gelenkflichen des
knorpelig priaformierten Rohrenknochens(Textfig. 28) iiberschreitet,
wie oben klargelegt wurde, zuerst die Lingsspannung in der
Diaphysenmitte, also in der Querschnittsfliche o—a dieser Figur,
den Wert p;, mit dem die Ossifikation beginnt. Nach den
bisherigen Betrachtungen erscheinen alle
Teile dieses Querschnittes gleich stark
belastet. Die Ossifikation beginnt aber
regelmifigerweise an derjenigen Stelle
des Querschnittes a—a, welche dadurch
ausgezeichnet ist, dab bei jeder mecha-
nischen Beanspruchung des Skelettstiickes
noch kleine Mehrbelastungen hinzu-
kommen. Diese Mehrbelastungen sind
Folge der Beanspruchung des schlanken
Skelettstiickes auf Biegung. DBei Bie-
gungsbeanspruchungen sind es aber die
juBersten Zonen des Querschnittes a—a,
welche entweder einem hoheren Druck
oder einem starken Zuge ausgesetzt
werden. Es kann daher nicht auffallen,
: daB bei der Ossifikation der Rohren-

Fig. 28. Beginn der knochen die erste Knochenlamelle an
Knochenbildung in  dey Peripherie des Knorpels liegt (Text-
einem knorpelig pra- : .
formierten  Rohren- figur 28), wo sie einen den Knochen
knochen. Bein—adie umfassenden Ring oder Zylindermantel
ersten, schwarz ge-  pildet, der von vornherein eine nicht un-
zeichneten Knochen- . . . . .
famellen und Reihen-  Petrdchtliche Hohe anfweist. In dieser
stellung der Knorpel-  Beziehung stimmen die histologischen
zellen. f—3 Prolife-  {Jpterguchungen véllig iiberein mit den
rationszone des Knor- . i,
pels. Schema. Ergebnissen der Rontgenuntersuchung
(Bade)?) und mit den Befunden, welche
Mall®) an Embryonen erhob, die er mit Kalihydratlosung und
Glyzerin durchsichtig gemacht hatte. Dieser knocherne Zylinder-
mantel ist ein Produkt des Periosts, und seine betrichtliche

1y P. Bade, Arch. £ mikr. Anat., Bd. 55, 1900.
2) F, P. Mall, The american Journ. of Anatomy, Bd. 5, 1900.
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Hohe ergibt sich aus dem Umstande, daf} die Lingsspannung in
den der Ebene a-—o benachbarten Teilen der Léngstrajektorien
annihernd dieselbe ist wie in der Ebene o-— o, also anndhernd
gleichzeitie den Wert p; tiberschreitet, welcher auf Textfiz. 24
gleich ab gezeichnet wurde.

Kurze Zeit spiter dringen auch die BlutgefaBe des Periosts
in der Linie a—o in den Knorpel ein und erdffnen die Knorpel-
zellhohlen, an deren Innenfliche sodann dimne Lamellen von
Knochengewebe abgelagert werden. Die BlutgefaBe verbreiten
sich in der Folge vorwiegend in der Richtung der longitudi-
nalen Trajektorien, und ihnen entsprechend entwickeln sich aunch
die Knochenlamellen vorwiegend in der Lingsrichtung des
Knochens, indem sie die Reste der verkalkten Interzellular-
substanz des Knorpels einhiillen. Dabei entsteht zundchst ein
feinspongidses Knochengewebe, welches enge, gefalifiihrende,
rohrenihinliche Hohlriume umschlieBt. Indessen liegt unter
normalen Verhiltnissen keine Gefahr vor, daf die erdffneten
Knorpelzellhdhlen vollstindig mit Knochengewebe zugebaut
werden. Der zur Achse des Knorpels senkrechte Durchschnitt
der Knorpelinterzellularsubstanz zeigt in der Gegend a-a eine
netzformige Gestaltung. Die Netzbalken bilden jedoch nur
etwa ein Fiinftel der ganzen, durch die Linie « — o dargestellten
Querschnittfliche des Knorpels, wihrend die iibrigen vier Fiinftel
auf die Querschnitte der Knorpelzellhohlen entfallen. Die Druck-
spannung in der Flicheneinheit des Querschnities der Knorpel-
interzellularsubstanz miite daher den fiinffachen Wert von
p, erreichen. wenn der ganze Querschnitt o— o mit Knochen-
gewebe zugebaut werden sollte. Dieser Fall aber ist mit den
Voraussetzungen unvereinbar, denn die Ossifikation beginnt,
wenn die steigende Druckspannung in der Knorpelinterzellular-
substanz den Wert vonp ,erreicht. Dieser Druck aber, der auf

die ganze Quersehnittsfliche o — o bezogen, nur P—51 betrigt, wird

hereits durch sehr geringe Belastung der Endfiichen erzeugt.
Fir das in Textfig. 28 gezeichnete Knorpelstiick wire eine

Belastung von —6——1 pro Flicheneinheit dieser Endflichen gentigend,

um die Knorpelinterzellularsubstanz in der Ebene o—a mit
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einem Drueke von p; pro FKlicheneinheit zu belasten. Ich
fithre diese Zahlen, die sich einfach aus den Gréfienverhilt-
nissen ergeben, an, um zu zeigen, daf bereits eine sehr geringe
Belastung der Endflichen gentigen diirfte, um in der Ebene o—a
den zur Knochenbildung erforderlichen Druck p, zu erzeugen.

Diese Knochenbildung, bei der zu Anfang das Lingen-
wachstum vorwiegt, erzeugt zuerst in der Ebene a—a ein System
sehr enger, nur mikroskopisch als solche erkennbarer Knochen-
rohren, die simtlich der Lingsachse des Skelettstiickes parallel
gerichtet sind. In der Lichtung dieser Rohren liegen Blut-
gefife und weiches, zellreiches Knochenmark. Zwischen den
Rohren dagegen finden sich die Reste der verkalkten Knorpel-
interzellularsubstanz, denen die Knochenrohrehen dicht und fest
anliegen. Bei vollstindig storungsfreiem Verlaufe des Wachs-
tums miiBten diese Réhrehen dauernd bestehen bleiben, indem
sie bei steigender Belastung an Linge und Wanddicke zunehmen
wiirden. Kine volle und dauernde Gleichheit der Belastung
aller einzelnen Rohrchen ist aber bei den mannigfachen Beein-
flussungen durch Korpergewicht, Muskelzug und Druck der
Umgebung vollig ausgeschlossen. Die Belastung der einzelnen
Knochenrshrchen und ihrer Teile weist daher geringe, zeitlich
vielfach wechselnde Unterschiede auf, welche kleine Ungleich-
heiten des Lingenwachstums der einzelnen Knochenrdhrchen
bedingen. Die rascher wachsenden Teile der Rohrenwandungen
werden in diesem Falle einen groferen Teil der Belastung
ibernehmen und dadureh in jhrem Wachstum nach Linge und
Breite noch weiter beschleunigt werden, wihrend andere Teile
der Rohrenwandungen, nachdem sie einmal etwas im Wachstam
zurfickgeblieben waren, dauernd entlastet bleiben und durch
negatives Dickenwachstum (lakunére und andere Formen der Re-
sorption) verschwinden. Awus der feinmaschigen, réhren-
formigen Spongiosa erster Bildung entsteht daher —
unter Voraussetzung der gegebenen Wachstumskurven
— mit Notwendigkeit eine grobmaschige Spongiosa,
deren Maschenweite schlieBlich so groB wird, daB die
kleinen, zufalligen, zeitlich wechselnden Unter-
schiede der Belastung nach der GroBe ihrer histo-
mechanischen Wirkung verschwinden gegeniiber der
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Wirkung der dabei stetig wachsenden Belastung der
an Dicke zunehmenden Spongiosabalken. Die fertig
ausgebildete Spongiosa kann iibrigens gleichfalls nur als ein
unvollkommen stabiles Gebilde hetrachtet werden, welches infolge
der kleinen, zufilligen Verschiedenheiten der Belastung fort-
danernd einem Anbau und Abbau unterliegt. Das Gesamt-
ergebnis dieses Anbaunes und Abbaues wird jedoch gleich Null,
wenn der mittlere Wert aller einzelnen Belastungen fiir Iingere
Zeitrdume konstant bleibt. In diesem Falle erscheint die
Spongiosa wenigstens fiir das unbewaffnete Auge als ein stabiles,
seiner Form nach unverinderliches Gebilde, wihrend allerdings
die mikroskopische Untersuchung meistens Spuren des ununter-
brochenen Anbaues und Abbaues nachweist.

Diese Spongiosa enthilt auBer den longitudinalen auch
radiale und tangentiale Spangen, welche die radialen und
tangentialen Spannungen tragen. Letztere hatten zwar im
Knorpel an keiner Stelle den Wert p; pro Klicheneinheit er-
reicht, aber sie waren doch immer vorhanden. Bei dem Abbau
der feinmaschigen Spongiosa miissen aber notwendigerweise
schlieBlich radiale und tangentiale Knochenspangen iibrig blei-
ben, die solange an Dicke abnehmen, bis in denselben die Span-
nung p; erreicht ist. Bei dem weiteren Wachstum des Skelett-
stiickes werden sodann auch die Radial- und Tangentialspan-
nungen zunehmen und zu einer Ablagerung neuer Knochen-
schichten auf diesen Spangen Veranlassung geben. Schlie§-
lich werden auch hier Kkleine, zufillige Unterschiede der
Belastung der einzelnen Spangen die Spongiosa in der bereits
geschilderten Weise zu einer grobmaschigeren gestalten. Die
Summe aller dieser Vorginge aber muB schlieBlich zu einem
homogenen Systeme von longitudinalen, radialen wnd tangen-
tialen Knochenspangen fithren, welche die longitudinalen, ra-
dialen und tangentialen Spannungen tragen. Zugleich ergibt
sich eine den statischen und mechanischen Anforderungen
entsprechende Knochenstruktur, deren Gestaltung jedoch stark
beeinflubt wird durch das Verhalten der vom Perioste her
apponierten Knochenlamellen.

In den Rohrenknochen beginnt die Knochenbildung im
Periost, welches eine zylindermantelférmige Knochenplatte liefert,
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wie oben bereits besprochen. Diese Knochenplatte umgreift
die Mitte der Diaphyse und bezeichnet die Stelle der stirksten
mechanischen Beanspruchung des Materials, weil sie nicht nur
unter dem auf den terminalen Gelenkflichen des Skeletteiles
lastenden Drucke steht, sondern zugleich anch bei Biegungs-
belastungen, die z. B. jede Muskelaktion begleiten, am stirksten
auf Druck und Zug beansprucht wird,
Eine ungefihre Vorstellung iiber die bei
solchen Biegungsbelastungen in Wirkung
tretenden Zug- und Drucktrajektorien
kann, homogenes Material vorausgesetzt,
die Textfig. 29 hieten, welehe im An-
schlusse an ein bekanntes, exakt ge-
lostes Problem der Festigkeitslehre ge-
zeichnet wurde. In dieser Figur laufen
zahlreiche Druck- und Zugtrajektorien
|G | in den entsprechend stirker gezeichneten
:(..-- & Randzonender Diaphysenmitte znsammen,
f Rl wo sie samtlich parallel der Achse des
AR \ Knorpelstiickes orientiert sind. Diese
: L stirkere mechanische Beanspruchung bei
o a5 der Biegung addiert sich zu der von
o den Gelepkflichen ausgehenden longitu-

dinalen Druckbelastung und hat ent-

Fig. 29. Biegungsbe- sprechend den Aussagen der Textfig. 24

i?gsgﬁngAﬁ(:éekngfg:; zur Folge, dal das Lingen- und Dicken-

Rohrenknochens, zz wachstum der vom Perioste her gebildeten
Trajektorien des Zu-  gberfliichlichen  Knochenlamellen — ein
?:I;or?eg. %fg%%ﬁe rascheres ist, als dasjenige der endochon-
geben die Richtung dral entstandenen Knochenspangen.

der Einwirkung dnfe- Wie dieses Lingen- und Dickenwachs-

ver Krifte. tum der periostalen Knochenlamellen er-

folgt, wurde bereits frither bei Bespreehung
der Beobachtungen von G. Schwalbe erdrtert. Das Dicken-
wachstum beruht auf einer Apposition von Knochenlamellen,
deren Dicke in der Folge durch interstitielles Wachstum etwas
zunimmt. Das Lingenwachstum der periostalen Knochen-
lamellen steht dann in einer eigenartigen Beziehung zu dem
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interstitiellen Léngenwachstum und zu dem appositionellen
Dickenwachstum. Bei dem appositionellen Dickenwachstum
der Corticalis der Rohrenknochen ist jede neu apponierte
Knochenlamelle von vornherein ebeuso lang?) als ihre bereits
durch interstitielles Langenwachstum [im Verhiltnisse von
1 : 1+ o)] verlingerte Vorgingerin. Im Laufe der Zeit wird
daher jede kortikale Knochenlamelle durch ihr interstitielles
Wachstum linger als diese Vorgingerin. DaB dabei die peri-
ostalen Knochenlamellen auBerordentlich rasch an Linge zu-
nehmen, wurde bereits frither erortert. - Auch zeigte es sich
damals (Textfig. 19 und 20), daf namentlich die Linge der
jiingsten, dufersten Knochenlamellen eine sehr betrichtliche wird.

Daraus wiirde sich eine Gefahr fiir die Festigkeit des jungen
Knochens ergeben, wenn die frither erdrterte Grofe (1 -+ o) nicht
variabel wire. Die rasche Lingenzunahme der duBeren Schichten
des periostalen Knochens entlastet die inneren Schichten des-
selben, welche demgemif verschwinden miissen, indem an der
inneren Fliche des periostalen Knochenmantels infolge der
Entlastung der Lamellen ein negatives Dickenwachstum, eine
Knochenresorption eintritt. Dieses Ereignis ist, den Voraus-
setzungen entsprechend, zu erwarten, sowie in den inneren
periostalen Knochenschichten die Belastung unter den Wert
pi=ab (auf Textfig. 24) heruntergeht. Dabei konnten sehr
leicht die #lteren periostalen Knochenschichten samtlich resor-
biert werden nund nur die jiingsten, duBeren Knochenlamellen
iibrig bleiben, welche nunmehr die gesamte Belastung auf sich
nehmen miiften und daher leicht zusammenbrechen wiirden.

Gegen diese Gefahr schiitzt die eigentiimliche Abh#ingigkeit
der Knochenbildung von der Druckbelastung, wie sie in Text-
figur 24 zum Ausdrucke gebracht ist. Sewie die Resorption der

1) In diesem Falle kann man nicht von einem appositionellen Lingen-
wachstum an den Enden der periostalen Knochenlamellen sprechen.
Sollte sich mit der Zeit ein solches appositionelles Lingenwachstum
an den Enden der periostalen Knochenlamellen nachweisen lassen,
so wiirde jede an der AuBenfliche der Diaphyse apponierte Knochen-
lamelle um einen bestimmten Betrag linger sein als ihre Vorgin-
gerin. Die Rechnung wiirde sich dabei etwas komplizieren; die
wesentlichen Resultate dieser Betrachtung diirften jedoch unverindert
bestehen bleiben.

Virchows Archiv f, pathol. Aunat. Bd. 188, Hft. 2. 29
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inneren, periostalen Knochenschichten beginnt, steigt die Druck-
belastung der #uBeren, jingeren Lamellen des periostalen
Knochenmantels. Die Geschwindigkeit des Lingenwachstums
fiberschreitet ihr Maximum und nimmt bei weiterem Steigen
der Belastung erheblich ab, wahrend zugleich das Dicken-
wachstum sich weiter beschleunigt (vergl. Textfig. 24). Dieser
Erfolg wird dadurch erreicht, daf in dem frither gebrauchten
Ausdrucke (1-+a) die GroBe a entsprechend kleiner wird.
Das Langenwachstum kann dabei in dem Grade verlangsamt
werden, daBl ungeachtet der raschen Apposition nener Knochen-
lamellen von seiten des Periostes her die KEntlastung der
inneren periostalen Knochenlamellen nur langsam vorschreitet.
Es konnte sich sogar ereignen, daB das periostale Lingen-
wachstum .infolge hoher Belastung voriibergehend vollstindig
zum Stillstande gelangt, nimlich dann, wenn die starke Be-
lastung das interstitielle Lingenwachstum wéhrend einer ge-
wissen Zeit ausschlieft. Es wiirde dies der Belastung p, = ae
auf Textfig. 24 entsprechen. Der Wert von « in der Reihe

Lo+ (1 +a)Q+a,)A+a,) ...... (1 -+ o)

wird dann fiir einige Glieder so lange gleich Null, bis durch das
bei diesem Drucke sehr rasche appositionelle und interstitielle
Dickenwachstum die Belastung der periostalen Knochenschichten
fiir die Flicheneinheitihres Querschnittes wieder kleiner geworden
ist als p, = ae auf Textfig. 24. Insgesamt aber gelangt man zu
der Vermutung, daf das periostale Knochenwachstum durch
die besprochenen Wechselbeziehungen bereits kurze Zeit nach
seinem Beginn unter relativ hohen Druck geriit, bei dem jede
weitere Steigerung des Druckes eine Verzogerung des Lingen-
wachstums bewirkt, entsprechend etwa dem Drocke p ==ad
auf Textfiz. 24. Dieses Ergebnis kann nicht auffallen, wenn
man erwigt, daB der absteigende Schenkel hke des Halb-
kreises in Textfig. 24 erschlossen wurde auns den Folgen patho-
logisch gesteigerter und vermindeter Belastungen der wachsenden
Rohrenknochen.!) Diese Erwigungen aber sind imstande,
jene Folgen abnorm starker und abnorm schwacher Belastung
der wachsenden Knochen zu erkliren. AuBerdem haben die

1) Vergl. S. 306 und 307.
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ausfithrlichen Erdrterungen welche sich an die Beobachtungen
von Egger und G. Schwalbe anschlossen, gezeigt, dal die
GroBe (1 +a) im Laufe der Wachstumsperiode erheblich ab-
nimmt. Die hier geforderte Verzogerung des periostalen Liangen-
wachstums mit der Zeit kann somit als feststehend angesehen.
und als eine Folge eines kontinuierlichen Steigens der Belastung

angesehen werden.

Eine weitere Bestitigung der vorgetragenen Anschauung, der zufolge.
das periostale Knochenwachstum unter einem so hohen Drucke statt-
findet, daB eine weitere Drucksteigerung das interstitielle Lingenwachstum
verzogert, ergibt sich ans der Kurve des interstitiellen Lingenwachstums
(Textfig. 12 und 18), welche ich aus den Beobachtungen von Egger ab-
geleitet hatte.

Oben war (S. 311) entsprechend der Textfig. 24 fiir das inter--
stitielle Lingenwachstum einer Knochenlamelle die (Gleichung

dLj J
N—Lydi ™ V ®2—py) @—p1) —(p—p)? |

abgeleitet worden. Wenn man nun mit Hilfe der soeben genannten
Kurve diese Funktion priifen will, kann man zunichst der Kinfachheit

halber setzen:
dL;

[ A Tl (D)

wohei ¢ eine Konstante bedeutet. Zugleich wird vorausgesetzt, daB der
Druck p eine Funktion der Zeit t ist. .

Man kann nun zundchst den speziellen Fall annehmen, der Druck p
sei konstant. Dann ergibt sich, indem man voriibergehend eine neune
Variable » = N—1; einfiihrt, durch einfache Integration:

Li=N—¢, ¢ ~°1t L (®
in welcher Gleichung ¢, und ¢, zwei Konstante und e die Basis des
natiirlichen Logarithmensystems darstellt.

Weiterhin kann man nunmehr durch Ausmessen der Ordinaten der
oben geuannten Kurve diese Konstanten bestimmen. Dabei ergibt sich
jedoch eine nur sehr mangelhafte Ubereinstimmung der Gleichung (2) mit
der Kurve der Textfig. 12 und 18. Mit der Annahme eines konstanten
Druckes gelingt es also nicht, die Form der Kurven Fig. 12 und 18
zu erklaren.

DemgemdB erscheint es zweckmiBig, da der Druck p eine Funktion
der Zeit t ist, die fip) zu setzen gleich:

cfp)y=Db4b,t4byt24-byt3 ... .3
man erhilt dann:
dLi
m—-b-{—blt-l—bztz—{—bsts—]—....) ... (4)

wobei die GréBen ¢, b, by, by, b, etc. Konstante sind.

[\)
Do
*
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Die Integration dieser Gleichung gelingt ohne Schwierigkeit, wenn
man wieder voriibergehend A =N-—1L; setzt, und man erhilt

. Li=N—-g-e(_bt—b‘%_b?%—'“) G))

1 welchem Aunsdrucke die Gréfien g, b, b,, b, etc. Konstante sind und e
die Basis des log. nat.

Bestimmt man sodann diese Konstanten aus den korrespon-

dierenden Werten der Abszissen und Ordinaten der Kurve der Textfig. 12

und 18, se ergibt sich, wenn man die ersten drei Glieder der Reihe

berticksichtigt:
Li— 12484 — 24 84e — 0,11381 -+ 0,00575t2 — 0,00013183
und diese Gleichung gibt, wenn man den Wert von t in Tagen ausdriickt
eine sehr befriedigende Uebereinstimmung mit der Kurve der Textfig. 18
und namentlich auch mit demjenigen Teile derselben, welcher direkt aus
den Beobachtungen hervorging (Textfig. 12).
. Wenn man nunmehr die fiir die Konstanten b, b, und b, gefundenen
Werte einsetzt in die Gleichungen (3) und (1), so folgt:
Geschwindigkeit des interstitiellen Lingenwachstums gleich
dl4 —of
N—Iydt '@
und
cfp) = 0,1188 — 0,0115¢ 4 0,00039564 t2
Man erkennt aus dem negativen Vorzeichen des vor t stehenden Faktors,
welcher friiher als b, bezeichnet worden war, da bei Beginn des
interstitiellen Lingenwachstums die Funktion von p mit wachsender Zeit
abnimmt. Wenn man also annehmen darf, daB die Belastung p der
" Knochenlamelle mit der Zeit zunimmt, so kann man aus diesen Gleichungen,
welche aus der Gestalt der Kurven der Textfiguren 12 und 18 abgeleitet
sind, schlieBen, daB das interstitielle Lingenwachstum sich bei den Ver-
suchen von Egger vollzogen habe unter den Bedingungen, welche der
absteigende Schenkel hke der Textfig. 24 darbietet, also namentlich unter
der Bedingung, daB die Geschwindigkeit des interstitiellen Lingenwachstums
bei steigendem Drucke abnimmt.
Dieser Schluf gilt so lange, als
dip)
it < °
Die Ausrechnung dieser Diflerentialgleichung ergibt, da diese
Bedingung fiir die ersten 14 Tage nach Beginn der Versuche gilt, somit"
fiir diejenige Zeit, fiir weiche die Lage der Kurven Textfig. 12 und 18 besser
bestimmt ist. Fiir die spitere Zeit dagegen, fiir welche die Gestalt der
Kurve weniger zuverlissiz ist, wird man sich keinen Schluf erlauben
diirfen. Die gesamte SchluBfolgerning ist jedoch, wie man bemerkt,
abhiingig von der annihernden Richtigkeit der letztgenannten Kurven und
enthilt demgemiB die Aufforderung zu einer erneuten experimentellen
Priifung und Ausbildung der Versuche von Egger. .
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Das rasche Wachstum der periostalen Knochenschichten
diirfte, wie zu vermuten ist, keine geringe Bedeutung besitzen

fir die Herbeifihrung  jener
schlanken Formen, welche die
Réhrenknochen im allgemeinen aus-
zeichnen. Jedenfalls aber iibertrifft
die Wachstumsgeschwindigkeit der
periostalen Knochenschichten die-
jenige der endochondral gebildeten
Knochenspangen, vermutlich aus
dem Grunde, weil die Belastung
der letzteren von Anfang an eine
viel geringere ist und dem An-
fangsteil des aufsteigenden Schen-
kels des Halbkreises der Textfig. 24
entspricht. Die Folge ist eine Ent-
lastung und ein Schwund vieler
endochondral gebildeter Knochen-
leisten und die Bildung der Mark-
hohle (Textfig. 30). Die endochon-
dral gebildete Spongiosa, welche im
wesentlichen unter dem Einflusse
der vorwiegenden Lingsspannung
steht, muf} sich dann zu einem
gewodlbeshnlichen Baue umgestal-
ten, welcher sich auf die periostal
gebildeten Knochenschichten stiitzt
(Textfig. 30). . Damit wird es er-
reicht, daf in dem Gebiete der
endochondralen  Ossifikationslinie
die Spannungstrajektorien keine
wesentliche Anderung ihrer Form
und Lage erfahren und die Osteo-
genese an der endochondralen
Ossifikationslinie ungestort weiter
schreitet.

Fig. 30. Schema der spiteren
Stadien der Entwicklung eines
Réhrenknochens. « Gebiet der
Markhohle, seitlich begrenzt von
den periostalen Knochenschich-
ten. B Gebiet der grobmaschi-
gen Spongiosa. y Gebiet der
feinmaschigen Spongiosa. &
Gebiet der Reihenstellung der
Knorpelzellen. = Gebiet der
Proliferation der Knorpelzellen.
¢ Hyaliner Knorpel mit dem
epiphysiren Knochenkern.

Nunmehr treten jedoch in der Nahe der Endflichen der
knorpeligen Skelettanlage die epiphyséren Knochenkerne
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auf. Solche multiple Knochenkerne werden in sehr vielen
Knochen beobachtet, namentlich wenn diese etwas verwickeltere
Formen aufweisen, und diirften wohl iiberall sich nach den
gegebenen mechanischen Gesichtspunkten erkliren lassen. Bei
komplizierten Knochenformen diirfte jedoch ihre Erkléirung keine
sehr einfache sein. In den epiphysiren Enden der Réhren-
knochen haben sich zu der Zeit, in welcher die epiphysiren
Knochenkerne auftreten, die Verhéltnisse in sofern geindert,
als der Querdurchmesser der Epiphysen ein viel gréBerer ge-
worden ist. Demgemif ist die Zahl der Lingstrajektorien
eine grifere und ihre Spannung wohl auch eine etwas héhere,
Vor allem aber bewirkt die Zunahme der Zahl der Lings-
trajektorien, dal die Summe der Radialspannungen in der
Achse des Knochens erheblich steigt und den Betrag der Lings-
spannung -fiberschreiten kann. Sowie dieser Punkt erreicht
ist, in welcher die Radialspannung die Lingsspannung iiber-
trifft, mub bei steigender Belastung zuerst die Radialspannung
die Belastungsgrenze (p; = ab in Textfig. 24) tiberschreiten und
Knochenbildung auslésen. Diese Ossifikation muB aber an
derjenigen Stelle beginnen, an welcher die Radialspannung am
hochsten ist, und diese Stelle ist, wie man leicht ibersieht,
in der Achse des Knochens und zwischen der Endfliche und der
alten endochondralen Ossifikationslinie gelegen. Die Bildung
der epiphysiren Knochenkerne vollzieht sich in gleicher Weise
wie die Bildung der Knochenkerne in den kurzen
Knochen des Skeletts (Textfig. 31). Sie beginnt an.der am
stirksten beanspruchten Stelle im Innern der knorpeligen An-
lage des Skelettstiickes und schreitet von da aus nach allen
Seiten weiter, wenn auch mit ungleicher Geschwindigkeit.
Nur zogernd naht sich die Ossifikation den seitlichen Knochen-
randern (o, o in Textfig. 31). Denn an diesen sind die
Radialspannungen gleich Null. Die seitlichen Knochenrénder
ossifizieren erst, wenn auch die Lingsspannung den Wert
p1 = ab fir die Flicheneinheit iiberschritten hat. In dieser
Zeit diirfte aber bereits die Ossifikation des ganzen Knorpel-
stiickes nahezu vollendet sein.

Kehrt man zu der Betrachtung der Réhrenknochen zurfick,
so hat sich ergeben, daB die ersten geringen Biegungsbe-
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lastungen die Entwicklung und das stirkere Liangenwachstum
der periostalen Knochenschichten herbeifithren und diesen damit
zugleich die gesamte Langsbelastung des Knochens aufbiirden.
Die Langsbelastungen bestimmen jedoch im wesentlichen den
Bau der spongitsen und kompakten Knochensubstanz, da sie

Fig. 32. Frontaler
Lingssehnitt der
Tibia eines 5jah-
rigen Madehens.

Fig. 31. Bildung Schematischnach
desKnochenkerns einer Photogra-
in einem kurzen phie vonJ. Wolfi.
Knochen. Schema. 4% der nat. Gr.

im Gegensatze zu den in ihrer Richtung und GroBe zufillig
wechselnden Biegungshelastungen immer in gleicher Weise
wirksam sind, wenn auch mit wechselnder Intensitit. Dies
macht sich lange tiber die in Textfig. 28 und 30 gezeichnete
Zeit hinaus in der Struktur der Spongiosa bemerkbar, wie
unter anderem auch aus dem frontalen Langsschnitte der Tibia
eines DHjahrigen Méidchens (Fig. 32) hervorgeht, welchen
J. Wolffl) als Photographie publizierte, aber im iibrigen in
seinen Einzelheiten wenig beriicksichtigte. Die als Knochen-
lamellen sich darstellenden Lingstrajektorien der Spongiosa
stehen hier, soweit man erkennen kann, senkrecht auf den
beiden Hilften der oberen Gelenkfliche der Tibia, Sodann
ziehen sie nach abwirts, indem sie der Achse des Knochens
die konvexe Seite ihrer Wolbungen zuwenden, und verlieren
sich schlieBlich in der kompakten Rindensubstanz. Hitte man
es hier mit Trajektorien zu tun, welche von Biegungsbelastungen
herrithren, so miiiten dieselben die konkave Seite ihrer Wol-

1) Woliff, J., dieses Arch., Bd. 50, 1870, Taf. XI, Fig. 9. .
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bung der Achse des Knochens zuwenden und ganz andere Ver-
laufsrichtungen aufweisen (vergl. Textfig. 29).

In Textfig. 32 ist auch der Knochenkern der Epiphyse bereits
sehr weit entwickelt, und man erkennt, wie lange dieser die
peripherischen Zonen des Knorpels verschont. Die Griinde fiir
dieses Verhalten wurden bereits oben in dem Vorwiegen der
Radialspannung nachgewiesen. Diese erklirt es auch wohl,
da der epiphysire Knochenkern hauptsichlich in einer zur
Achse des Knochens senkrechten Richtung gewachsen ist und
ein breites, flaches Gebilde darstellt.

Gegen das Ende der Wachstumsperiode findet man auf
einem frontalen Durchschnitte des oberen Endes der Tibia eine
nur wenig abweichende Spongiosastruktur, in welcher sich
jedoch, wenngleich nicht so deutlich wie auf dem Schema der
Textfig. 33, Trajektorien bemerkbar machen, die auf eine Biegungs-
belastung hindeunten. Wenn man von der Voraussetzung aus-
geht, daB das Huftgelenk, die Mitte des Kniegelenkes und das
Fubgelenk bei gestrecktem Knie in einer geraden Linie liegen,
so sind bei normaler Belastung keine Biegungsbelastungen in
der frontalen Ebene zu erwarten. Nur bei unregelmiBigen
Belastungen wird bald der innere, bald der &uflere Kondylus
der Tibia stirker belastet werden und damit eine Biegungs-
belastung der letzteren auslosen. Da aber die Ebene, in welcher
diese Biegungsbeanspruchungen statifinden, immer annihernd
dieselbe ist, mogen sich die arkadenférmig gekreuzten Knochen-
lamellen in den zentralen Teilen des oberen Tibiaendes erkliren.

Viel deutlicher treten indessen solche arkadenférmig ge-
kreuzte Knochenlamellen hervor, wenn bei gestreckter Unter-
extremitit Hiiftgelenk, Kniegelenk und FuBigelenk nicht mehr
in einer geraden Linie liegen, wie dies zum Beispiel bei der
Wachstumsstorung, welche man als Genu valgum bezeichnet,
der Fall ist (Textfig. 34). Hier wird die Biegungsbelastung der
Tibia eine dauernde und beeinflut demgemif die Spongiosa-
struktur in ausgiebigster Weise. Zugleich {tritt die Tatsache
hervor, dall die Knochenlamellen des stirker belasteten duBeren
Kondylus der Tibia nicht nur dicker, sondern auch kiirzer er-
scheinen als diejenigen des weniger belasteten inneren Kon-
dylus. Diese Tatsache war fiir mich urspriinglich malBgebend
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fir die Annahme, daB eine ibermifige Belastung das Léngen-
wachstum der Knochenlamellen verzogert und zugleich ihr
Dickenwachstum beschleunigt. Es ergab sich dabei der ab-
steigende Schenkel hke der Wachstumskurve der Textfig. 24.
Die groBe Bedeutung dieses absteigenden Kurvenschenkels
stellte sich aber erst bei der Entwicklung der periostalen Rinde

Fig.33. Frontaler Durch- Fig, 34. Genu valgum
schnitt des oberen Endes simistr. Schema eines

der Tibia einer 28jih-
rigen Frau. Schematisch
nach einer Photographie
von J. Wolff % der

frontalen Durchschnittes

nach einer Photographie

von J. Wolff. 3 der
natiirlichen GroBe.

natiirlichen Grofe.

der Diaphysen heraus. Die starke Ausbildung der anf Biegungs-
belastung beruhenden, arkadenférmigen Spongiosastruktur im
oberen Tibiaende bei Genu valgum bietet schlieBlich den Uber-
gang zu den prinzipiell 4hnlichen Strukturen des oberen Endes
des Femur (Textfig. 35). Diese bediirfen nach dem Gesagten kaum
einer weiteren Erklirung. Denn wenn auch der Femur kein
eingemauerter Krahn ist, mit dem er zuerst verglichen wurde,
so wird er doch vom Kérpergewicht und Muskelzug dauernd
auf Biegung beansprucht. ‘

Alle diese verschiedenen Spongiosastrukturen erseheinen
nunmehr einfach als Folge der in Textfig. 24 ausgedriickten
Wachstumsgleichungen. Bei jeder gegebenen Belastungsform
eines Skelettstiickes wird dieses von Spannungstrajektorien be-
stimmter Anordnung durchzogen, welche sich in drei aufeinander



334

genkrechten Richtungen durchkreuzen. Bei dem regelméfBigen
Gange der Entwicklung bestimmt dann das System der am
stirksten belasteten Trajektorien den Ort und die Gestalt des
ersten Knochenkernes. Dieser besitzt- von vornherein eine
fein spongitse Struktur, weil der mit dem Drucke p, belastete
Querschnitt der Interzellular-
substanz des Knorpels nur den
fiinften Teil des Querschnittes
des Skelettstiickes einnimmt,
wihrend vier Fiinftel des letzteren
von den groBen Knorpelzellen
gebildet werden. Das fein spon-
giose Knochengewebe erster Bil-
dung ist jedoch mnicht von
langer Dauer. Kleine, zufallig
wechselnde UnregelméaBigkeiten
der Belastung haben zur Folge,
: dafl einzelne Teile der neugebil-
Fig. 85. Spongiosastruktur des deten, feinmaschigen Spongiosa
oberfm Femuren(_ies mit einge- dep iibrigen um ein geringes im
gezeichneten Umrissen des oberen s
Endes der Tibia. % der natir- interstitiellen Wachstum voran-
lichen GroBe. eilen. Die im Wachstum zu-
riickgebliebenen Teile erscheinen
dann entlastet und miissen nach den durch Textfig. 24 darge-
stellten Wachstumsgleichungen im Wachstum zuriickbleiben und
schlieBlich der Resorption unterliegen. Die im Wachstum
vorangeeilten Teile dagegen iibernehmen einen groferen Teil
der Belastung und erfahren daher durch Apposition neuer
Knochenlamellen eine Verstirkung. Sie bilden nunmehr nach
diéser Versttirkung und nach Schwund eines Teiles der fein-
maschigen Spongiosa eine Spongiosa von etwas groberer Struk-
tur, an welche sich infolge der stetiz wachsenden Belastung
neue Knochenlamellen ansetzen. In dieser etwas grobmaschiger
gebauten Spongiosa beginnt von neuem derselbe ProzeB be-
vorzugten Wachstums einzelner Knochenspangen, da die kleinen,
unregelmiBigen Storungen der Belastung niemals ausbleiben.
Abermals wachsen einzelne Spongiosabalken etwas rascher -als
die iibrigen, welche entlastet werden und der Resorption an-
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heimfallen. Dieser Vorgang mul} sich dann so lange wieder-
holen, bis die Wirkungen der kleinen UnregelmiBigkeiten der
Belastung verschwindend gering werden, gegeniiber der Be-
lastung der nunmehr relativ michtig gewordenen Balken der
reif entwickelten, grobmaschigen Spongiosa.

Auch an den Balken der Spongiosa wird, wie an der
periostalen Oberfliche des Knochens, Lamelle auf Lamelle appo-
niert, deren interstitielles Wachstum sich in #hnlicher Weise
summiert. Die ganze Struktur des wachsenden Knochens zeigt
aber, daBl nur ein geringer Teil der Spongiosalamellen einer
8o starken Belastung unterliegen kann, wie sie fiir die peri-
ostalen Lamellen angenommen werden muBte. Fiir diese Lamellen
gelten natiirlich auch die beschrinkenden Wirkungen des ab-
steigenden Schenkels hke des Halbkreises auf Textfig. 24.
Diese diirften jedoch weniger in Betracht kommen, da die Mehr-
zahl der endochondral gebildeten Knochenlamellen durch die
periostalen Knochenschichten entlastet wird. Demgemafl ist
man zu der Vermutung berechtigt, dal das Wachstum der
endochondral gebildeten Knochenlamellen hauptsichlich durch
den aufsteigenden Schenkel bh des Halbkreises in Textfig. 24
geregelt wird. Hierbei ist jede Stérung ausgeschlossen, da
jeden Augenblick, wenn erforderlich, auch der absteigende
Schenkel des Halbkreises der Textfig. 24 in Wirkung treten
kann. ' '

Schwierigkeiten besonderer Art scheinen noch aufzutreten
durch den Umstand, daB sowohl die vom Periest als die im
Knorpel gebildeten priméren Lamellensysteme vielfach von
sekundiren Lamellensystemen unterbrochen werden. Die hier
vorgetragenen Anschauungen leiden aber durch diese Unregel-
miBigkeit der Knochenstruktur keine EinbuBe, vorausgesetzt,
daB man in jedem Knochenzellterritorium die Richtung des
Léngen- und Dickenwachstums — den vorgesetzten Definitionen
entsprechend — nicht nach der Orientierung der Lamellen-
systeme, sondern nach der Richtung der Spannungstrajektorien
bestimmt. In den vom Periost gebildeten Schichten der kom-
pakten Rindensubstanz fallt allerdings die Richtung der Knochen-
lamellen zusammen mit der Richtung der longitudinalen und
tangentialen Spannungstrajektorien und die Dicke der Knochen-
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~ lamellen wird in der Richtung der radialen Trajektorien ge-
messen. Diese Besonderheit tritt stellenweise auch in der
Spongiosa auf, sie dominiert aber in viel geringerem Grade
die Gestalt der Knochenspangen.

Indessen sind in der Spongiosa des erwachsenen Kunochens
notwendigerweise die Spangen nach den durch die drei Tra-
jektoriensysteme gekennzeichneten Hauptspannungsrichtungen
orientiert, weil die Spannung in jeder der Hauptspannungs-
richtungen zugleich die Resultante des Seitenschubes darstellt,
welcher aus den beiden anderen Hauptspannungsrichtungen
hervorgeht. Deutlich wird dieses jedoch nur in solchen Spon-
giosagebieten, in welchen die Spannung in den drei Trajektorien-
systemen eine erhebliche ist. Dies hingt zusammen mit der
Histogenese. Bei dem starken Vorwiegen der einfachen Langs-
spannung, wie sie in Textfig. 20 und 28 dargestellt wird,
iiberwiegt das interstitielle Wachstum in der Lingsrichtung in
dem Grade, daB die Spangen der Spongiosa zuniichst die
Richtung der Langstrajektorien annehmen. Die radialen und
tangentialen Trajektorien sind dagegen gleichzeitig so wenig
belastet, daf die richtende Wirkung der Wachstumsgleichungen
der Textfig. 24 bei dem lebhaften Umban der Teile infolge
der vielfachen, zufillig wechselnden, wenngleich geringfiigigen
Stérungen der Belastung nur wenig zur Wirkung gelangt.
Auch in spiteren Perioden des Wachstums (Textfig. 32) und
am Schlusse desselben iiberwiegt die Léangsrichtung bei den
Spongiosalamellen, die jetzt anf die kompakte Diaphysenrinde
gestiitzt erscheinen. Die radialen und fangentialen Knochen-
spangen sind dagegen so diinn, daf thre riumliche Orientierung
wenig hervortritt, wenn sie nicht an irgend einer Stelle durch
besondere mechanische Einwirkungen verstirkt oder abgelenkt
werden.

In den kuorzen Knochen und in den Rohrenknochen, welche
einer Biegungshelastung ausgesetzt sind, erscheinen von Anfang
an zwei Hauptspannungsrichtungen in besonderem Grade be-
lastet.- In jeder dieser Hauptspannungsrichtungen vollzieht sich
daher der oben geschilderte Wettstreit der Knochenlamellen,
und es entwickeln sich zum mindesten zwei Systeme von
Lamellenziigen, welche in ausgesprochener Weise den Verlauf
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der Spannungstrajektorien angeben. Ob das dritte System von
Trajektorien scharf zur Ausbildung gelangt, hingt indessen
offenbar von dem Grade seiner Belastung ab. Ist die Belastung
des letzteren eine geringere, so wird auch der Wetistreit unter
seinen Lamellen durch die kleinen, zufilligen Belastungen ab-
weichender Richtung in dem Grade beeinfluit, daf keine
scharfen Spongiosaformen in dieser dritten Spannungsrichtung
. zustande kommen. Dies gilt z. B. fiir den Oberschenkel, in
dem nur die zwei durch die Biegungsbelastung vorzugsweise
in Anspruch genommenen Trajektoriensysteme in vollkommen
deutlicher Weise hervortreten. Die auf diesen beiden Systemen
rechtwinklig stehenden Trajektorien werden dagegen weniger
sichtbar, weil bei ihrer Entstehung Belastungen unregelméBiger
Richtung in starkem Grade bestimmend mitwirkten. In den
Wirbelkorpern finden sich dagegen sowohl auf frontalen, wie
auf sagittalen Schnitten scharf ausgeprigte, rechtwinklig sich
durchkreuzende Spongiosabalken, welche zusammen die drei
Trajektoriensysteme zur Anschauung bringen. Hier ist offenbar
die regelmifBlige Belastung aller drei Trajektoriensysteme eine
so erhebliche, dali die gelegentlich auftretenden abnormen Be-
lastungen verhsltnismaBig gering sind. Man wird annehmen
diirfen, daB der Wettkampf zwischen den wachsenden Knochen-
lamellen in den drei Richtungen des Raumes durch unregel-
mifige Belastungen nur in dem MaBe beeinflult wurde, daB
die vorwiegende regelmifige Belastung in dem Bau der
Spongiosa ziemlich rein zum Ausdrucke gelangen konnte. Bei
diesem Wettkampfe aber ist es das interstitielle, von der Be-
lastung abhiingige Knochenwachstum, welches iiberall in erster
Linie die Ungleichheiten der Lingenentwicklung auslost, die
das stiirkere Wachstum des einen und das schwichere Wachs-
tum und den Schwund des anderen Knochenbalkens zur Folge
haben.

Die gegebenen, der Textfig. 24 zngrunde liegenden Wachs-
tumsgleichungen machen es endlich auch verstindlich, dal
sowohl wihrend der Wachstumsperiode als im spéteren Leben
bei Anderungen der Belastung die Struktur des Knochens eine
Umformung erfihrt. Wie sich diese Umformung nach beendetem
Wachstum vollzieht, wird spater zu erdrtern sein. Verhiltnis-
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mifig giinstigere Bedingungen bietet die Wachstumsperiode,
wenn wenigstens noch ein Teil der Knochenlamellen ihr inter-
stitielles Wachstum noch nicht beendigt hat. Wenn dann die
Anderung der Belastung keine plotzliche ist, wenn nur all-
mihlich z. B. Biegungsbeanspruchungen an den Knochen ge-
stellt werden, kann die Umformung ganz unbemerkt sich voll-
ziehen, wie dies fiir den Ubergang des Baues der finfjihrigen
Tibia (Textfig. 32) in den Ban der erwachsenen Tibia (Textfig. 33)
anzunehmen ist. - Die Richtung und Anordnung der Spannungs-
trajektorien erfihrt dann eine Anderung, welche nach den in
Textfig. 24 versinnlichten Wachstumsgleichungen den Vorgang
der Knochenbildung beeinfluft.

Diese Betrachtungen haben die eigentiimliche Gestaltung
der Spongiosastruktur, deren Abhingigkeit von der mechani-
schen Belastung bereits von G. H. Meyer, Culmann und
J. Wolif erkannt und in zweifelloser Weise nachgewiesen worden
war, auf einfache, durch Textfig. 24 zum Ausdrucke gebrachte
Wachstumsgleichungen zuriickfithren kénnen. In diesen er-
scheint die Geschwindigkeit des appositionellen und interstitiellen
Lingen- und Dickenwachstums des Knochengewebes abhingig
von der Belastung, und das interstitielle Knochenwachstum ist
zugleich ein beschrinktes, indem das einzelne Zellterritorium
des Knochengewebes nur eine bestimmte, aber in allen Fillen
eintretende Vergroferung in den drei Dimensionen des Raumes
erfihrt. Die Struktur und réumliche Anordnung der kompakten
‘und spongiosen Knochensubstanz ergibt sich dabei als die not-
wendige Folge der Gestalt, Grofe und Struktur des Primordial-
knorpels und der mechanischen Belastungen. Es war somit
moglich, die von den oben genannten Forschern erkannte und
nachgewiesene Abhéingigkeit der Knochenstruktur veon der
mechanischen Beanspruchung zu erkliren und sie auf einfache
histomechanische Wachstumsgesetze zuriickzufithren. Aus die-
sen konnte sodann der Verlauf -aller wohlkonstatierten KEinzel-
heiten der Knochenentwicklung und des Knochenwachstums
abgeleitet werden, wihrend sich zngleich die zahlreichen, zum
Teil sehr heftig bestrittenen Meinungsverschiedenheiten der
einzelnen Beobachter als unbegriindet erwiesen. Gleichzeitig
aber trat der grofe Wert und die objektive Richtigkeit ihrer
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Beobachtungen in glinzender Weise hervor. Die gewonnenen
Vorstellungen wiirden indessen liickenhaft bleiben, wenn sich
aus denselben nicht mit Notwendigkeit aunch der physio-
logische Stillstand des Skelettwachstums am Schlusse
der Wachstumsperiode ergeben wiirde. Dieser scheint in
der Tat eine sehr komplizierte Erscheinung zu sein und ist
demungeachtet auf Grund der bisherigen Ergebnisse nicht
schwer zu erkliren.

Die allgemeinen Lebensbedingungen ergeben fir alle
Menschen ein ziemlich gleich groBes Durchschnittsmal fiir die
mechanische Beanspruchung des Skeletts. Wenn diese, wie
soeben erdrtert, bestimmend ist fiir das Wachstom, so ist zu-
gleich auch die Wachstumsgeschwindigkeit des Knorpel- und
Knochengewebes gegeben, aus dem das Skelett besteht. Die
Erfahrung zeigt sodann, daB unter diesen Bedingungen
die Wachstumsgeschwindigkeiten des Knorpel- und
Knochengewebes und der KnochenblutgefaBe solche
sind, daB in einer bestimmten Zeit die an den Epi-
physenlinien der Knochen sich vollziehende Neu-
bildung von Knorpelgewebe idiberholt wird von der
durch die wuchernden BlutgefiBe bewirkten Knorpel-
einschmelzung und Knochenapposition. Das apposi-
tionelle Langenwachstum an den Epiphysenlinien der Knochen
ist damit unbedingt und notwendigerweise abgeschlossen. Als
Ursache dieses Schlusses des endochondralen, appositionellen
Wachstums erscheint die quantitativ beschrinkte Masse von
Knorpelgewebe, nach deren Erschopfung die Voraussetzungen
der endochondralen:Knochenbildung fehlen. DemgemiB tritt
das in Rede stehende Ereignis, der Schluf der Epiphysenlinien
in den verschiedenen Knochen zu etwas verschiedenen Zeiten ein.
Der SchluB der Epiphysenlinien ist nicht der Ausdruck irgend-
einer Anderung des Gesamtstoffwechsels oder der Innervation,
sondern nur einfach Folge des Verbrauchs der zur Verfiigung
stehenden Menge von Knorpelgewebe. Einige Zeit nach dem
Schlusse des appositionellen Lingenwachstums an den Epiphysen-
linien findet auch das interstitielle Lingenwachstum des an der
Epiphysenlinie gebildeten Knochens sein Ende, wenn das jlingst
apponierte Knochengewebe ein bestimmtes Alter erreicht hat.
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An den Gelenkflichen der Knochen greifen andere Be-
dingungen ein, weil die mechanischen Verhiltnisse an den
Gelenkflichen die Anwesenheit von Knorpelgewebe verlangen,
welches sich anch an anderen Orten, z. B. an den Sehnen,
‘bildet, wenn sich zwei Flichen unter hohem Drucke reiben.
An den Gelenkflichen verhindert die dem Gummi elastikum
vergleichbare Elastizitit des Knorpels, da8 die gegeniiber-
stehenden Gelenkflichen nur an einem oder an einigen wenigen
Punkten zur Berithrung gelangen, wie dies bei kndchernen
Gelenkfiichen zu erwarten wire. An diesen Punkten wiirde
der Druck sich konzentrieren und so groB werden, daB das
angrenzende Knochengewebe zermalmt und abgeschliffen oder
der Resorption entgegengefithrt wiirde. Die elastischen, sich
unter dem Drucke etwas deformierenden Gelenkknorpel ver-
teilen den Druck, welchen zwei gegeniiberliegende Gelenk-
flichen aufeinander ausiiben, auf groBere Flachen, so dal der
Druck pro Flicheneinheit sich innerhalb der mit den Existenz-
bedingungen des Knorpels und Knochens vereinbaren Grenzen
hilt. Dabei ist zu beachten, daf die scherenden Wirkungen
der mechanischen Beanspruchung im Gelenkknorpel sehr ge-
ring sind, einerseits weil seine Dicke sehr gering ist im Ver-
hilltnisse zu seiner Flichenausdehnung, und andererseits weil
die Gelenkschmiere fiir eine nahezu vollkommene Aufhebung
der Reibung zwischen den Gelenkflichen sorgt.

Man konnte daher zu der Meinung gelangen, dafi der
SchiuB des Lingenwachstums des Knochens vor volligem Auf-
brauch des Knorpels eintritt, weil die Ossifikation an der-
jenigen Grenze Halt macht, an welcher der durch den Rest
des Knorpels, der jetzt Gelenkknorpel genannt wird, hindurch
wirkende Druck der Gelenkenden anfingt, die einzelnen Knochen-
leisten allzu stark zu belasten. Damit wire, wie man bemerkt,
ein Fortschreiten der Knochenbildung ausgesehlossen. Die
Grenze wiirde hochstens einige Millimeter von der Gelenk-
fliche entfernt liegen und eine Knorpelschicht abgrenzen,
deren Dicke eben genfigen wiirde, um den Druck der Gelenk-
enden in dem oben angegebenen Sinne itber geniigend groBe
Flichen zu verteilen. Diese Meinung wire indessen schwer
zu beweisen, weil die Belastung jeder einzelnen Stelle der
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Gelenkfliche je nach der Gelenkstellung sehr wandelbar ist.
Auch gewinnt man den Eindruck, daB bereits eine Knorpel-
abschleifung eintreten mufl, wenn der Druck der Gelenkenden
einzelne unter dem Knorpel gelegene Knochenlamellen stirker
belastet als ihre Nachbarn.

Es wird sich jedoch spiter zeigen, daf auch nach voll-
endetem Wachstum die Belastung der Interzellularsubstanz des
Knorpels in der Niahe der Gelenklinie im Mittel kleiner bleibt
als pr = ab (in Textfig. 24). Wéahrend des Wachstums diirfte
die Belastung noch geringer sein. Man gelangt daher zu dem
Ergebnisse, daB der Gelenkknorpel von der Ossifikation ver-
schont bleibt, weil seine Belastung pro Flicheneinheit den
Wert p, = ab nicht erreicht. Die Gelenkfliche ist viel grofer
als der Querschnitt der Diaphyse, so daB diese Begriindung
vollkommen gerechtfertigt scheint, auch wenn man von der
spateren, speziellen Beweisfilhrung absieht. Zugleich versteht
man es, daB nach Zerstorungen des Kniegelenkes zum Beispiel
sehr hiunfig nicht knocherne, sondern fibrose Ankylosen ein-
treten, wenn das Glied in gestreckter Stellung heilt und wenn
zugleich nicht allzu viel von den Gelenkenden des Femur und
der Tibia verloren gegangen ist. Letztere Bedingung ist wesent-
lich, da bei einer Verkleinerung der Beriihrungsfliche der beiden
Knochenenden die Belastung fiir die Flicheneinheit steigt und
den Wert p, = ab iiberschreitet, der Knochenbildung auslést.
Ebenso ist jedoch auch die gestreckte Stellung des ankylosierten
Gliedes fiir das Zustandekommen der fibrésen Ankylose wesent-
lich, da bei Kniegelenksankylosen, welche in gebeugter Stellung
zur Heilung gelangten, die ankylosierte Stelle durch das Koérper-
gewicht auf Biegung beansprucht wird, wobei die Belastung
der Knochenlamellen eine sehr hohe wird. DemgemiB stellen
sich gebengte Kniegelenksankylosen, meiner Erfahrung zufolge,
zumeist als kndcherne Ankylosen dar.

Nach Abschluf des appositionellen und interstitiellen
Langenwachstums der endochondral gebildeten Knochenlamellen
dirfte das appositionelle und interstitielle Dickenwachstum
derselben noch so lange weiterschreiten, bis dadurch die Be-
lastung der Flicheneinheit ihres Querschnittes auf den Wert
p:1 = ab (in Textfig. 24) heruntergegangen ist. Nach Erreichung

Virchows Archiv f, pathol. Anat. Bd. 188. HIt. 2, 23
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dieser Belastungsgrenze fehlt dann jeder weitere AnlaB zur
Knochenneubildung im endochondralen Gebiete, da diese erst
nach Uberschreitung der genannten Druckgrenze beginut. Das
endochondrale Wachstum ist véllig beendet, und im endochon-
dral gebildeten Knochengebiete ist ein stabiler Zustand ein-
getreten. Denn wenn bei dem abschlieBenden Dickenwachstum
der Lamellen und Knochenbalken einer der letzteren z. B.
zu stark geworden sein sollte, so wiirde die Belastung der
Fliacheneinheit seines Querschnittes kleiner geworden sein als
p1 = ab. Dieses FEreignis aber wiirde, nach Aussage der
Textfig. 24 sofort ein negatives Dickenwachstum, eine Resorption
von Knochenlamellen zur Folge haben, bis die Belastung
p1 == ab genau erreicht wire.

Der Abschlub des endochondralen Lingen- und Dicken-
wachstums bestimmt zugleich auch den Abschiufl des Wachs-
tums der periostal gebildeten Knochenschichten, da diese nur
so lange an Michtigkeit zunehmen konnen, als ihre Enden
eine Stiitze und Belastung finden von seiten der endochondral
entstandenen Gelenkenden. Der periostal gebildete Knochen
kann somit mangels einer entsprechenden Belastung nicht aus
dem Rahmen der gegebenen Skelettanlage herauswachsen.
Wohl aber miissen die periostalen Knochenschichten so lange
appositionell und interstitiell an Dicke zunehmen, bis auch fiir
sie die Belastung auf den Wert p; = ab ermaBigt ist. Dabei
diirfte noch eine geringe Verlingerung der periostalen Knochen-
schichten eintreten, die moglich erscheint, wenn dieses ab-
schliefende periostale Dickenwachstum zeitlich zusammenfalit
mit dem abschlieBenden Dickenwachstum der endochondral
gebildeten Knochenlamellen. Denn auch von diesem mufl man
annehmen, daB es noch mit einem geringen interstitiellen
Lingenwachstum verbunden ist. Als sichergestellt darf man
daher annehmen, daB der Abschluf des endochondralen Wachs-
tums anch die Ursache fiir den Abschluf des Wachstums der
periostalen Knochenschichten abgibt. Und auch in diesen
periostalen Knochenschichten tritt ein stabiler Zustand der Ruhe
ein, wenn die Dicke derselben so groB geworden ist, dal die
Belastung ihres Querschnittes auf den Betrag p, = ab herab-
gesunken ist.
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SchlieBlich ist jedoch noch die Frage berechtigt, weshalb
nicht nachtriglich noch die Dicke der relativ sehlanken Dia-
physe wachst, bis etwa der Knochen die Gestalt eines regel-
miBigen Zylinders angenommen hitte. Wenn an der AubBen-
fiiche der Diaphyse neue Knocheniamellen apponiert wiirden,
wihrend von der Markhohle her eine Resorption von Knochen-
substanz Platz griffe, so konnte eine solche Umgestaltuug
immerhin zustande kommen, ohne daB die Belastung des
Querschnittes der Diaphyse unter den Betrag von p; = ab
herabginge.

Hier gelangt man zu der Erkenntnis, daB die Gestalt der
Knochen in weiterem Umfange, als gewohnlich angenommen
wird, in Abhingigkeit steht von den Wechselwirkungen mit
den benachbarten Weichteilen. Diese Wechselwirkung ist jeden-
falls bereits bestimmend fiir die Gestalt der knorpeligen Skelett-
anlage, und sie diirfte in allen Perioden des Lebens in mehr
oder weniger direkter Weise eingreifen. Wenigstens gelange
ich zu der Uberzeugung, daB alle Organe wihrend des ganzen
Lebens solche formgestaltenden Wirkungen aunfeinander aus-
tiben, bei denen indessen von je zwei Organen immer das eine
eine mehr passive Rolle spielt. Die histomechanische Unter-
suchung des GefiBsystems?) hat gezeigt, dal die Organe selbst
die Druckdifferenz bestimmen, welche zwischen dem Drucke
des Blutes und dem Gewebsdrucke besteht. Der Druck in den
Flussigkeiten, welche die Saftspalten der Gewebe fiillen, und
demgemif wohl auch der Druck in den sezernierenden oder
sonstwie funktionierenden Zellen der Organe zeigt daher in
verschiedenen Organen Unterschiede, welche zur Folge haben,
daB das mit geringerem Gewebsdrucke ausgestattete Organ
von allen unter stirkerem Gewebsdrucke stehenden Organen
modelliert wird. Ein typisches Beispiel fir dieses Verhalten
bietet die Leber, die von allen Organen der Bauchhéhle den
geringsten Gewebsdruck besitzt. Sie miiite zweifellos in ihrer
ganzen Ausdehnung einer Druckatrophie unterliegen, wenn die
iibrigen Organe nicht selbst Schidigungen erfahren wiirden,
sowie die Menge des funktionierenden Lebergewebes unter eine

1) Thoma, Untersuchungen iiber die Histogenese und Histomechanik
des GefaBsystems. Stuttgart 1893.
23*
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bestimmte Grenze herabgeht. Wie die Verhiltnisse liegen,
fullt aber die Leber alle den anderen Organen weniger zu-
gingige Winkel der Bauchhohle aus. Sie ist auch, wie Ponfick
gezeigt hat, von einer ungewdhnlich grofen Regenerationsfihig-
keit, welehe in Verbindung mit ihrer hohen Empfindlichkeit
gegen Druckeinwirkungen die Leber befahigt, sich jeden Augen-
blick den rdumlichen Verhiltnissen der Bauchhohle anzupassen,
wenn diese Verhiltnisse gelegentlich einem Wechsel ausgesetzt
sind. In diesem Sinne diirfte die Gestalt der willkiirlichen
Muskeln und die Konfiguration der Faszien, Sehnen und Haut-
bedeckungen wihrend der ganzen Entwicklungs- und Wachs-
tumsperiode und in allen spiiteren Lebensabschnitten einen
sehr erheblichen Einfluf auf die Gestalt der Knochen besitzen.

Weiterhin darf man jedoch auch behaupten, dal am
Schlusse des Wachstums, sowie durch eine méafige Dicken-
zunahme der Corticalis ihre Belastung fir die Flicheneinheit
ihres Querschnittes anf den Wert p; = ab (in Fig. 24) herab-
gegangen ist, zunichst die treibende Kraft fehlt, welche weitere
Appositionen von Knochengewebe und damit eine Anderung
der #ubBeren Gestalt des Knochens hervorrufen konnte. Der
Knochen erscheint jetzt vollkommen seiner mechanischen
Beanspruchung entsprechend gebaut. Auflerdem wiirden die
Knochenlamellen, welche eine solche MiBstaltung des Knochens,
wie sie oben in Erwigung gezogen wurde, erzeugen konnten,
der Belastung und damit einer wesentlichen Entstehungsbedin-
gung entbehren. Wenn aber unter pathologischen Bedingungen
solche periostale Auflagerungen entstehen, so erweisen sie sich
als vergingliche Bildungen von abnormer Struktur, die cessante
causa wieder verschwinden.

Die pathologische Periostitis ossificans macht indessen
darauf aufmerksam, daf lokale Kreislaufstérungen die knochen-
bildende Titigkeit des Periostes und anderer Gewebe auslosen
kinnen. Man kann annehmen, daBl dabei immer eine den
Wert p; = ab ibersteigende Druckbelastung der Gewebe er-
forderlich ist. Interessanter noch erscheint die Beschleunigung
des Knochenwachstums, welche in vielen Fillen durch um-
schriebene osteomyelitische Erkrankungsherde ausgelost wird.
Sie 148t vermuten, daf die Blutfiille der Gewebe die Knochen-
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bildung beeinflut. Unter normalen Bedingungen macht sich
indessen dieser EinfluB nicht direkt bemerkbar, weil dann die
Blutfillung in einer gesetzmiBigen Abhingigkeit von der Be-
lastung der Skeletteile steht. Wenn man aber den durch wech-
selnde Belastungen des Skeletts erzeugten Wechsel der Blutfiille
der Knochengefiale als Ursache der Knochenbildung auffassen
wollte, so wiirde man wohl damit etwas zu weit gehen. Der
Wechsel der Blutfille kann sehr wohl die Geschwindigkeit
des appositionellen und interstitiellen Knochenwachstums be-
einflussen und damit unter normalen und pathologischen Be-
dingungen fiir die Gestaltung des werdenden Knochens von Be-
deutung sein. Doch darf er nicht als ausschlieflich oder vor-
zugsweise maBgebend betrachtet werden, weil seine Wirkung
nicht wohl Unterschiede in der Richtung der drei Systeme von
Spannungstrajektorien aufweisen kann, welche imstande wiren,
die genaue Abhingigkeit der Knochenstruktur von der Belastung
zu erkliren. Man ist daher genotigt, vor allem eine direkte
Wirkung der Belastung auf die Gewebselemente, aus denen der
Knochen hervorgeht und spiter besteht, anzunehmen. In diesem
Falle aber erscheint der durch die mechanische Belastung herbei-
gefiilhrte Wechsel der Blutfiille als eine sekundéire Erscheinung,
welche abhiingig ist von den Anderungen der Zelltitigkeit in
den Geweben. Dafl die Zelltitigkeit den Blutumlauf beeinfluBt,
dariiber lassen die Untersuchungen iiber die Histogenese und
Histomechanik des GefiBsystems keinen Zweifel. Diese Be-
ziehung scheint das normale Verhiltnis darzustellen, welches
den typischen Ablauf der Stoffwechselvorginge in den Geweben
sicherstellt. Doch ist es dabei vollstindig begreiflich, wenn
unter Umstinden eine anderweitiz entstandene pathologische
Storung des Blutumlaufes nicht ohne Folgen bleibt fiir die
Tatigkeit der Zellen und fiir die Ernidhrung und das Wachs-
tum der Interzellularsubstanzen, welchen bei der Entwicklung
des Skeletts eine so bedeutsame Rolle zukommt. Fiir das raschere
Wachstum der mit osteomyelitischen Herden behafteten Knochen
geniigt es, anzunehmen, daB die Erkrankungsherde in ihrer
weiteren Umgebung eine abnorme Blutfiille der GefiaBbahnen
hervorrufen, welche entweder nur das interstitielle oder aber
das interstitielle und das appositionelle Wachstum beschleunigt.
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In ersterem Falle wiirde die Grofe (1 + o) zunehmen. In
letzterem Falle dagegen kann (1 + o) zwar abnehmen, aber
nicht in dem MaBe, in welchem zugleich die Zahl der appo-
nierten Knochenlamellen steigt. Dieses wenigstens geht aus
den Kurven der Textfig. 12 und 18 hervor.

Wenn aber durch das absehliefende Dickenwachstum der
Knochenlamellen der Druck fiir die Flicheneinheit ilires Quer-
schniftes wieder auf den Wert p, = ab herabgesetzt ist, kann
auch der Druck in der Interzellularsubstanz der Gelenkknorpel
diesen Wert nicht iibersteigen, sondern mull vielmehr etwas
geringer sein. Die Gelenkfliche stellt einen nach der Rich-
tung der radialen und tangentialen Trajektorien gefiihrten
Querschnitt des Skelettstiickes dar, der im allgemeinen, wenn
keine hesonderen Umstiinde bestehen, groBer ist, als die fibrigen in
gleicher Weise gefiihrten Querschnitte des Knochens (vgl.
die schematischen Darstellungen der Textfig. 25, 28 und 30).
Auf dem Querschnitte des Gelenkknorpels nehmen aber die
Zellhohlen einen verhiltnismiBig kleineren Flichenraum ein
als die Spongiosariume und Markriume auf dem Querschnitte des
Knochens. Die gegebene Durchschnittshelastung verteilt sich
daher in der Interzellularsubstanz des Gelenkknorpels auf einen
viel groferen Flidchenraum, so daf der Druck fiir die Flachen-
einheit der Interzellularsubstanz geringer sein muB als im
Knochen. Wenn man aber in letzterem noch die Anwesenheit
der Knochenzellhohlen beriicksichtigt und die Belastung p, auf
die Interzellularsubstanz beschrankt, gestaltet sich das Verhiltnis
fir die Knorpelinterzellularsubstanz noch giinstiger, da in diesem
Sinne die Knochenzellhthlen den Mark- und Spongiosariumen
gleichzustellen sind. Die Belastung der Flicheneinheit des
Querschnittes der Knorpelinterzellularsubstanz nihert sich jedoch
an der Grenze gegen die Spongiosa hin dem Werte p, = ab
und hier pflegt demgemil auch die Knorpelinterzellularsubstanz
durch Verkalkung gefestigt zu sein. Dies gilt zunéchst fiir den
erwachsenen Knochen. FEine einfache Erwigung zeigt aber,
dafB dasselbe Verhiltnis der Druckverteilung im Knorpel wihrend
aller Stadien der Entwicklung des Knochens bestehen muB.
Wenn voritbergehend ein kleinerer oder groBerer Teil der
Knochenlamellen einer viel hoheren Belastung als p;== ab
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ausgesetzt ist, so ist dieses Verhalten nur Folge des relativ
geringeren Querschnittes der Knochenlamellen, weleche ihr ab-
schlieBendes Dickenwachstum noch nicht beendigt haben.

Hieraus ergibt sich die Berechtigung zu dem frither ge-
zogenen Schlusse, daf das Gebiet der knorpeligen Skelettanlage,
welches spiter den Gelenkknorpel darstellt, aus dem Grunde
von der Ossifikation verschont bleibt, weil in ithm die Belastung
unterhalb der Grenze p; = ab bleibt. Es ist die relativ grofe
Flachenausdehnung des Gelenkknorpels, welche diesem eine
andere Stellung anweist als dem Knorpelstreifen, der zu Anfang
zwischen dem diaphysiren und epiphyséren Knochenkern iibrig
bleibt, spater jedoch der Ossifikation verfillt. Das Gebiet der
knorpeligen Epiphysenlinie der Réhrenknochen des Menschen
gelangt regelmiBigerweise im Laufe der Zeit unter eine Be-
lastung, welche Knochenbildung auslost.

Das hier gewonnene Ergebnis, daB nach beendigtem Wachs-
tum an der Grenze zwischen Gelenkknorpel und Spongiosa sowie
in allen Knochenlamellen die mittlere Durchschnittsbelastung
p1 = ab bestehen mub, bietet zugleich Gelegenheit, eine un-
gefihre Vorstellung fiber den numerischen Wert dieser viel-
besprochenen GroSe zu gewinnen. Dabei schien es am zweck-
mafigsten, mit der Diaphyse des Oberschenkels zu beginnen.

Die Diaphyse eines vollstindig erwachsenen Oberschenkels,
dessen Epiphysenlinien véllig verschwunden waren, wurde an
der diinnsten Stelle, an zwei nahe aneinander liegenden Punkten,
anndhernd senkrecht zur Achse durchsigt und die beiden hierbei
gewonnenen Querschnittsflichen mit Hilfe meines Zeichenappa-
rates bei ungefihr 3facher VergroBerung gezeichnet. Die eine
dieser Querschnittsflichen war etwas kleiner als die andere und
ergab bei Beriicksichtigung der genauen VergroBerungszahl
451 qmm. ’

Wenn man nun weiterhin annimmt, daB bei aufrechter
Korperhaltung jeder Femur ein Drittel des Korpergewichtes
trigt, kann man als durchschnittliche Belastung durch Koérper-
gewicht, Muskelzng und Gewebsspannungen, die auf dem Knochen
lasten, fiir die 24 Stunden des Tages den zehnten Teil eines
Drittels des Kérpergewichtes in Anschlag bringen. Bei einem
Korpergewicht von 60 kg ergibt dies 2 kg Durchschnitts-
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belastung. Diese diirfte sich jedoch infolge der Biegungs-
beanspruchung der Diaphysenmitte des Femur fiir diese auf
3 kg etwa erhohen. Verteilt man diese 3 kg auf die 451 qmm,
so ergibt sich fiir jeden Quadratmillimeter eine durchschnitt-
liche Belastung von 6,6 g, und diese wire der gesuchte Wert
von pi.

Zu einem #dhnlichen Werte von p; kann man bei einer Unter-
suchung des Femurkopfes gelangen. Wenn der Durchmesser
des erwachsenen Oberschenkelkopfes des Menschen, in der Nihe
der Grenze zwischen Gelenkknorpel und Spongiosa, mit 47 mm
in Rechnung gestellt wird, so findet sich der Flicheninhalt der
halbkugelformig gestalteten Grenzfliche zwischen Gelenkknorpel
und Knochen anndihernd gleich 3470 qmm. Von diesen ent-
fallen nach meinen durch Messungen unterstiitzten Wahrneh-
mungen etwa 170 qmm auf die Querschnitte der Knorpel-
zellhohlen und 3300 gmm auf die Durchschnittsfliche der
Knorpelinterzellularsubstanz. Fiir die Belastung wird man so-
dann auBer den oben genannten 2 kg mnoch /o kg fiir den
hier sehr starken Muskelzug ansetzen miissen. Es ergeben
sodann 2,5 kg, auf 3300 qmm verteilt, eine durchschnittliche
Belastung des Quadratmillimeters Knorpelinterzellularsubstanz
von 0,76 g. Diese Belastung ist somit weit geringer als pi.
Sie diirfte sich jedoch an einzelnen Stellen des Oberschenkel-
kopfes, die bei der Belastung durch das Korpergewicht erheblich
bevorzugt sind, viel hoher, vielleicht auf 3 g, stellen. Immer
ist jedoch diese Belastung um so viel geringer als p; da
der Gelenkknorpel unter normalen Bedingungen nicht ossifi-
zieren kann.

Diese Belastung des Knorpels wird auf die Spongiosa-
Lamellen des Oberschenkelkopfes iibertragen. Dabei werden
die Enden der Spongiosalamellen zum Teil durch verkalkten
Knorpel, zum Teil durch Knochenlamellen gewbtlbesihnlich tiber-
briickt. Die Spannungen in diesen Gewdlben zu priifen, scheint
schwierig. Dagegen kann sich die Rechnung in einfacherer
Weise mit den Enden der Spongiosalamellen beschiiftigen, welche
diese Gewolbe tragen. Nehme ich daher in annihernder Uber-
einstimmung mit der Wirklichkeit an, dal die Spongiosa unter
dem Gelenkknorpe! eine honigwabenihnliche Struktur besitze,
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deren Septa 0,1 mm dick sind wnd deren Hohlrdume einen
Durchmesser von 0,8 mm besitzen, so finde ich, dall obige
Fliache von 3470 gqmm gestiitzt wird von Knochenlamellen,
deren Gesamtquerschnitt etwa 777 qmm betrigt. An diesen
777 qmm muB dann die Belastung p; bestehen. Die durch-
schnittliche Belastung von 2 kg muf jedoch an dieser Stelle,
infolge der sehr starken Biegungsbelastung und infolge des
erheblichen Muskelzuges, betrichtlich erhoht werden. Rechne
ich statt 2 kg an dieser Stelle b kg, so ergibt sich p;y =
5000
K
- nicht der Tauschung hin, zu glauben, daB hier eine einiger-
maBen zuverlissige Bestimmung von p; vorliegt. Doch glaube
ich durch diese Zahlen zeigen zu konnen, daB die Voraus-
setzungen obiger Betrachtungen keine offenkundigen Wider-
spritche mit den Tatsachen enthalten. Dieses aber erscheint
mir so wichtig, daf ich diese Rechnungen auch auf das em-
bryonale Skelett ausdehnen will.

Nimmt man daher den Querdurchmesser der Diaphysen-
mitte des Oberschenkels des jiingsten, von Mall photographierten
Embryo gleich 0,46 mm, so wird die Querschnittsfliche
der Mitte des knorpelig angelegten Femur gleich 0,166 gmm.
Von dieser Querschnittsfliche ist jedoch nach den bereits frither
gemachten Schitzungen nur ein Finftel oder 0,0332 qmm auf
die Querschnittsfliche der Knorpelinterzellularsubstanz zu rechnen,
welche bei Beginn der Ossifikation unter dem Drucke p, =
6,6 g fir den Quadratmillimeter steht. Dieses ergibt eine Be-
lastung der Diaphysenmitte des embryonalen Oberschenkels
mit 6,6 X 0,0332 g oder rund 0,219 g. FEbenso gro muf
ungefihr die Belastung der ganzen Gelenkfliche des knorpelig
praformierten Skelettstiickes sein. Hier verteilt sie sich indessen
auf eine groBere Fliche, so daBl die Gelenk- oder Endfliichen
weniger belastet erscheinen, wenn man den Druck auf die
Flicheneinheit bezieht. Nach dem Schema der Textfig. 28 wiire
die Oberfliche des Gelenkknorpels etwa 60mal so groB als die
Querschnittsfliche der mit dem Drucke p; = 6,6 g belasteten
Interzellularsubstanz des Knorpels der Diaphysenmitte. Somit
wiirde die Belastung der Gelenkoberfliche dieses embryonalen

6,4 g, annihernd wie oben. Ich gebe mich nun
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Knochens etwa */eo von 6,6 g oder 0,11 g auf den Quadrat-
millimeter betragen. Diese Belastungen kionnen aber nur zum
geringsten Teile vom Korpergewicht herrithren, weil der Em-
bryo in der Amnionfliissigkeit suspendiert ist. Als Ursache der
Belastung kann demgemil im wesentlichen nur die Spannung
der Gewebe gelten, welche den Knochen umhiillen, namentlich
die Spannung der Hautdecken und der Muskulatur. Diese
Spannungen miissen bei kleinen Skelettstiicken im Verhiltnis
zu Volum und Gewicht der Teile relativ grof ausfallen, da die
Oberfliche bei kleinen Korpern relativ grob ist. Immerhin ist
jedoch die gefundene Spannung von 0,11 g fiir den Quadrat-
millimeter noch relativ klein im Verhiltnisse zu der Spannung
von 0,76 g, welche im Knorpel des erwachsenen Oberschenkels
gefunden wurde. Dieser Unterschied hingt zweifellos mit der
Zartheit und Weichheit der embryonalen Gewebe zusammen.
Er zeigt aber zugleich, daB die frither gemachte Annahme
einer mit der Zeit zunehmenden Belastung der Gelenkflichen
ebenso wie die fibrigen Voraussetzungen dieser Betrachtungen
mit den realen Verhiltnissen durchaus vereinbar ist.

Die Gesamtheit der vorstehenden Betrachtungen fithrt zu
der Anschauung, daBl nach beendigtem Wachstum die Belastung
des Skeletts eine solche ist, dafl ein weiteres Wachstum der
Knochen ausgeschlossen erscheint. Doch gilt dieser Satz nur
so lange, als die mechanische Beanspruchung des Skeletts sich
nicht andert. Andert sich diese nur der GroBie nach, so werden
je nach Umstinden Knochenlamellen apponiert oder resorbiert,
wihrend die Gesamtarchitektur der Spongiosa und Compacta
dieselbe bleibt, Der Knochen wird dabei dicker, schwerer und
widerstandstihiger, oder er wird diinn, leicht und gebrechlich.
Seine Linge aber bleibt unverindert. Andert sich jedoch die
mechanische Beanspruchung des Skeletts auch ihrer Richtung
nach, so muf dieses zu einer Umformung der Architektur der
spongidsen und kompakten Substanz und unter Umstéinden zu
einer Umformung der #uBeren Gestalt des Knochens und seiner
Gelenkflichen fithren. Aus der abweichend gerichteten mecha-
nischen Belastung ergeben sich neue Richtungen fir die
Spannungstrajektorien, die nun nicht mehr mit der vorhandenen
Anordnung der Knochenlamellen in Uebereinstimmung stehen.
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Dabei werden einzelne Lamellensysteme abnorm stark, andere
abnorm schwach belastet, so dafi nach den in Textfig. 24 zum
Ansdrucke gebrachten Wachstumsgesetzen Knochenappositionen
und Knochenresorptionen hervorgerufen werden so lange, bis
die umgebaute Architektur des Knochens mit den neuen Span-
nungstrajektorien in Ubereinstimmung steht.

Diese Vorgiinge stoBen, wenn sie nach SchluB des Wachs-
tums auftreten, auf gewisse Schwierigkeiten, weil das Knochen-
gewebe des erwachsenen Knochens sein interstitielles Wachstum
vollig beendigt hat, wihrend die neu apponierten Knochen-
schichten zuniichst ein sehr lebhaftes interstitielles Wachstum
durchmachen miissen. Dabei ditrfte es sich nicht selten ereignen,
dal eine neu apponierte Knochenlamelle unmittelbar altem
Knochen aufgelagert wird, dessen interstitielles Wachstum lingst
beendigt ist. Eine solche Knochenlamelle wird nicht selten
durch die Masse des alten Knochens vollig an ihrem inter-
stitiellen Flichenwachstum gehindert werden. Man kann da
nur vermuten, daf in solchen Fillen das interstitielle Wachstum
einer solchen Lamelle vorwiegend oder ausschlieBlich im Sinne
einer Dickenzunahme der neu apponierten Lamelle erfolgt, wobei
das interstitielle Dickenwachstum ein entsprechend stirkeres
ist. Ich habe an Dinnschliffen geheilter Knochenfrakturen des
Menschen und auch in normalen Knochen, in denen gelegentlich
solehe Verhiltnisse vorkommen, einige im Sione dieser Aus-
fihrungen sprechende Wahrnehmungen gemacht, mdchte jedoch
einer systematischen Untersuchung nicht vorgreifen.

Geringere Anderungen, namentlich der GroBe der durch-
schnittlichen Belastung, kommen auch bei gesunden Erwachsenen
im Laufe nicht allzulanger Zeitriume vor. Sie konnen ver-
antwortlich gemacht werden dafiir, daf auch bei Erwachsenen
gelegentlich Osteoblastenreihen und Resorptionslakunen im
Knochen gefunden werden. .In der Regel gleichen sich jedoch
bei Gesunden diese Anderungen der Belastung wieder aus,
so daB fiir das unbewaffnete Auge wenigstens der mnormale,
erwachsene Knochen ein wenig veridnderliches Gebilde darstellt.
Unter pathologischen Bedingungen sind allerdings in vielen
Fillen die Belastungsanomalien ausgiebiger und von ldngerer
Dauer. Sie fithren dann notwendigerweise zu Anderungen der
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Architektur der spongidsen und kompakten Substanz, welche
auch dem unbewaffneten Auge in vielen Fillen erkennbar sind
und den Knochen, wie die Bruchheilung, die Ankylosenbildung
und zahlreiche andere Vorginge beweisen, den neuen mecha-
nischen Anforderungen vollstindig anpassen. Der Anpassungs-
vorgang selbst erscheint dabei nur als eine notwendige Folge
der in Textfig. 24 zum Ausdrucke gebrachten Wachstumsgesetze
des Knochens. Nur die vorzugsweise durch periostales Wachstum
erzeugte, jedoch von der endochondralen Knochenbildung be-
stimmte Linge der Rohrenknochen erweist sich nach Abschlufi
des physiologischen Wachstums auch unter pathologischen Be-
dingungen als eine sehr schwer verdnderliche GroBe. Diese
Tatsache kann aber nach dem, was oben iiber die Ursachen
des physiologischen Wachstumsschlusses gesagt wurde, in keiner
Weise auffallen. v

Die in Textfig. 24 zur Anschauung gebrachten Wachstums-
gesetze sind histomechanisecher Art, insofern sie den erfahrungs-
miBigen Ausdruck abgeben sollen fiir die Beziehungen, welche
zwischen der mechanisehen Funktion des Knochens und der
Neubildung, dem Wachstume und dem Schwunde der Knochen-
lamellen bestehen. Einen sehr kurzen und innerhalb der Grenzen
der vorliegenden Erfahrungen zutreffenden Ausdruck haben diese
histomechanischen Gesetze in den oben aufgestellten Differential-
gleichungen gefunden. Sie konnen aber zusammen mit den
gewonnenen Anschaungen {iber das beschrinkte interstitielle
Knochenwachstum auch in folgenden kurzen Sitzen gegeben
werden. .

1. Das Wachstum des Knochengewebes erfolgt dureh Appo-
sition von Knochenlamellen, deren drei Durchmesser in der Folge
eine mafiige Zunahme, ein beschriinktes interstitielles Wachstum,
etwa im Verhdltnisse von 1:1,3 in jeder Richtung erfahren.

2. Das interstitielle Wachstum der einzelnen Knochen-
lamellen erfolgt mit einer mit der Zeit abnehmenden Ge-
schwindigkeit und findet bei der groBen Mehrzahl der Knochen-
lamellen seinen AbschluB lange Zeit vor dem Ende des Wachstums
des ganzen Korpers.

3. Die Neubildung von Knochengewebe beginnt, wenn die
Belastung der Gewebe eine untere Grenze (pr = ab auf
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Textfig. 24) iiberschritten hat. (p; entspricht annihernd einer
Belastung von 6,6 g auf den Quadratmillimeter).

4. Wenn man als Lingenwachstum das Wachstum in der
Richtung eines Spannungstrajektorium des Skelettstiickes und
als Dickenwachstum das Wachstum in einer zu dem Spannungs-
trajektorium senkrechten Fliche bezeichnet, kann man be-
haupten:

a) Das appositionelle und interstitielle Lingenwachstum
vollzieht sich, wenn bei steigender Belastung der Knochen-
lamelle die Belastungsgrenze p, itberschritten ist, zunichst mit
steigender Geschwindigkeit, bis ein Maximum der Wachstums-
geschwindigkeit erreicht ist, nmach deren Uberschreitung die
Geschwindigkeit des appositionellen und interstitiellen Lingen-
wachstums infolge der steigenden Belastung wieder kleiner
wird. Die Geschwindigkeit des Langenwachstums nimmt jedoch
niemals negative Werte an.

b) Die Geschwindigkeit des appositionellen und inter-
stitiellen Dickenwachstums der Knochenlamellen ist ungefihr
proportional der Belastung. Sie nimmt unterhalb der Belastung
p: negative Werte an, indem Resorptionen von Knochengewebe
eintreten.

¢) Resorptionen von Knochengewebe sind gleichfalls zn
erwarten, wenn die Belastung der Knochenlamellen eine sehr
hohe wird.

Am Schlusse dieser Betrachtungen ergibt sich noch die
Frage, welche Bedeutung der hier gegebenen Auffassung des
Knochenwachstums {iir die FErklirung der bei sagittalen
Synostosen auftretenden Schideldifformititen zukommt. Iu
dieser Beziehung ist wohl in erster Linie darauf hinzu-
weisen, daf} die Gesamtheit der Erfahrungen auf dem Gebiete
des normalen Knochenwachstums und seiner pathologischen
Storungen die Annahme eines beschrinkten interstitiellen
Wachstums der frisch apponierten Knochenlamellen unbedingt
notwendig machen. Denn nur durch diese Annahme lassen sich
die zahlreichen und tiefgreifenden Widerspriiche beseitigen, zu
welchen andere Auffassungen der beziiglich ihrer objektiven
Richtigkeit unangefochtenen Beobachtungen der erfahrensten
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Forscher gefiihrt haben. Die Erklarung mancher Besonder-
heiten der normalen Schidelform und die Deutung der Folgen
frithzeitiger Pfeilnahtsynostosen haben in gleicher Weise die
Annahme eines beschrinkten interstitiellen Knochenwachs-
tums notwendig gemacht. Diese Annahme konnte jedoch erst
durch die vorstehende, weiter greifende Priifung der Ent-
wicklung und des Wachstums der knorpelig priformierten
Skeletteile als eine berechtigte nachgewiesen werden. Auferdem
wurden darch diese Priifung Beziehungen aufgedeckt, welche
auch die Erklirung des eigenartigen Verlanfes der normalen
Ossifikation des Schiideldaches ermdglichen und ein neues
Licht werfen auf ihre pathologischen Stérungen. '

Das interstitielle Wachstum der Knochenlamellen des
Schideldaches bietet eine Besonderheit, deren Erklirung oben
noch nicht moglich war. Aus den Versuchen von Egger
ergab sich fiir die Knochenlamellen des Schideldaches ein
rascheres interstitielles Wachstum als fiir diejenigen des Radius.
Dieser Umstand ist zweifellos davon abhingig, daf die Be-
lastung der Strukturelemente des weichen, primordialen Schidel-
daches eine andere ist als diejenige der periostalen Lamellen
des Radius. Oben gelangte man zu dem Ergebnisse, daB das
Wachstum der periostalen Knochenlamellen des Radius zur
Zeit der Geburt bereits unter einer verhaltnism#Bfig hohen
Druckbelastung erfolge, bei welcher die Geschwindigkeit des
interstitiellen Lingenwachstums der einzelnen Knochenlamellen
ihr Maximum bereits @iberschritten hat. Iir das Schideldach
besteht keine derartige Druckbelastung. Vielmehr ist das
hautige Primordialkranium gespannt durch den intrakraniellen
Druck, welcher die Gewebselemente des Schiideldaches einer
Zugbelastung aussetzt. Diese Zugbelastung ist zugleich der
Grund, weshalb das primordiale Schideldach nicht aus Knorpel,
sondern aus Bindegewebe besteht. Zugspannungen sind die
histomechanische Voraussetzung fir die Entstehung des Binde-
gewebes, wihrend die Entwicklung des Knorpelgewebes, wie
frither besprochen wurde, darch Schubspannungen ausgeldst wird,
also durch Trajektoriensysteme, in denen Druckspannungen mit
oder ohne Zugspannungen vorkommen. Solche Druckspannungen
miissen sich dagegen in der Schidelbasis finden, welche dem-
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gemaB znnichst aus Knorpel gebildet wird. Knorpelgewebe
wie Bindegewebe aber gehen, wie die endochondrale und
periostale Knochenbildung bezeugt, bei entsprechender Steigerung
der mittleren Belastung in Knochengewebe iiber, wobei in der
Regel ein Zwischenstadium der Verkalkung der Interzellular-
substanz durchlanfen zu werden scheint.

Bei der Knochenbildung gelten jedoch fir die Zug-
belastungen — wie das Studium der zum Teil auf Druck, zum
Teil auf Zug belasteten Knochenbalken der Spongiosa des
menschlichen Oberschenkels zeigt — unzweifelhaft die gleichen
Wachstumsgesetze wie fir die Druckbelastungen. Eine Zug-
belastung von n Gramm fir das Quadratmillimeter der auf
der Zugrichtung senkrecht stehenden Durchschnittsfliche eines
Gewebeteiles kann als eine mnegative Druckbelastung von n
Gramm fir das Quadratmillimeter aufgefaBt werden. Bei der
Untersuchung der Wachstumsgeschwindigkeit des Knochens
kann man sodann die positive und die negative Druck-
belastung gleichsetzen, indem man nur den absoluten Wert
derselben als positive Abszisse in das Schema der Textfig. 24
einfithrt. Dieses Schema besitzt somit, wie bereits vom Anfang
an vorausgesetzt wurde, auch dann seine volle Giiltigkeit,
wenn die Zugbelastungen eines Gewebes so stark werden, daf
sie zur Knochenbildung fithren.

Aus dem Umstande, daB die bindegewebigen Elemente des
Schadeldaches auf Zug beansprucht werden, 148t sich somit
kein Unterschied in ihrem Verhalten ableiten. Dagegen ist es
klar, dal der intrakranielle Druck und mit ihm die ven
ihm erzengte Spannung des héutigen Primordialschidels
niemals sehr erhebliche Werte erreichen kann. Die Spannung
des hiutigen Schideldaches hilt sich in miBigen Grenzen,
so dal die Geschwindigkeit des interstitiellen Lingenwachs-
tums in der Richtung der Spannungstrajektorien ihren maxi-
malen Wert nicht oder nicht erheblich iiberschreitet. Damit
gelangt man zu der Vermutung, daBl die Geschwindigkeit des
interstitiellen Wachstums der Knochenlamellen des Schiidel-
daches von Neugeborenen aus dem Grunde groBer sei, weil
ihre Zugbelastung sich in miBigen, ungefihr dem Maximum
der interstitiellen Wachstumsgeschwindigkeit entsprechenden



356

Grenzen bewegt. Ein Beweis fir diese Erklirung ist vor-
laufig nicht zu erbringen; er konnte jedoch gefithrt werden,
wenn genaue Anhaltspunkte #iber die Kriimmungsradien und
fir die Dicke des embryonalen Schideldaches sowie fiir die
Hahe des intrakraniellen Druckes des Embryo vorliegen wiirden,
oder wenn man auch fiir das kindliche Schideldach iiber eine
ahnliche Kurve des interstitiellen Wachstums der Knochen-
lamellen verfiigen wiirde, wie sie oben in Textfig. 12 und 18
tir den Radius gegeben wurde.

Die Ossifikation des embryonalen Schideldaches bietet
noch eine andere Besonderheit. In den {frithesten Stadien
derselben treten keine scharf umschriebenen Knochenkerne
auf, wie sie in den knorpelig priformierten Knochen gefunden
werden. Vielmehr entwickelt sich, wie die schénen Photo-
graphien von Mall zeigen, ein loses Netzwerk von feinen
Knochenspangen, welches sich von Anfang an iiber einen
groen Teil des Schideldaches als ein flichenférmig ausge-
breitetes Gebilde erstreckt (Textfig. 36). Die Erkldrung dieser
Besonderheit liegt sebr nahe. Die Zugbelastung der Gewebs-
elemente des h#utigen Schideldaches ist abhingig von dem
Kriimmungsradius und der Dicke des hiutigen Schideldaches
und von dem intrakraniellen Drueke. Der letztere ist fiir alle
Teile eines gegebenen Schidelraumes annidhrend gleich gro8.
AuBerdem zeigen die Kriimmungsradien und die Dicke des
hiutigen Schideldaches an den verschiedenen Stellen desselben
nur geringe Unterschiede. Demgemil mul auch die Spannung
der Gewebselemente fiir ausgedehnte Teile des héutigen Schidel-
daches des Embryo gleich grol sein. Wenn daher bei dem
gegebenen intrakraniellen Drucke die Kriimmungsradien des
Schadeldaches bei dem Wachstum allmithlich groBer werden,
indem zugleich die Spannung der Gewebselemente langsam
ansteigt, wird diese Spannung an vielen Stellen des Schidel-
daches annshernd gleichzeitig die Grenze p,=ab der Text-
figur 24 erreichen, welche die Knochenbildung auslost. Die
Ossifikation mufl somit von vornherein nahezu gleichzeitig
einen groflen Teil des Schideldaches einnehmen und in der Form
weitverzweigter, netzformig angeordneter, diinner Knochen-
bialkehen auftreten, wie dies auf Textfigur 36 zm sehen ist.
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Diese Betrachtung des Schideldaches ist ausgegangen von
der Annahme einer reinen Zugbelastung. Diese Annahme ist
jedoch nicht vollkommen zutreffend, da die einzelnen Gewebs-
schichten des hautigen Schideldaches, wenn sie gespannt sind,
einen Druck aunfeinander ausiiben miissen, welcher sich in

Fig. 36. Mit Kalilésung durchsichtig gemachter

Embryo. Mall, Nr. 284. Verkndcherung des

héntigen Schideldaches und Knochenkerne der

knorpelig priformierten Knochen. Vergr. an-
nihernd = 2.

der Richtung nach dem Schidelbinnenraume hin summiert und
an der Innenfliche des Schideldaches dem intrakraniellen
Drucke gleichkommt. Einen golchen Druck findet man in
jeder gekriimmten, gespannten Membran. Er ist jedoch in der
Regel viel zu gering, um die Gefahr eines Uberganges des
Bindegewebes in Knorpelgewebe nahe zu tiicken. In dem
hiuntigen Schideldache steht die Richtung dieses Druckes senk-
recht anf der Schiideloberfliche, und seine Hohe kommt nur
an der Innenfliche des Schideldaches dem intrakraniellen
Drucke gleich, nimmt aber in der Dicke des hiutigen Schidel-
daches gegen aufen hin ab. Der intrakranielle Druck ist
aber selbst beim Erwachsenen zu gering, um Knorpelbildung
Virehows Archiv I, pathol. Anat, Bd. 188. Hit. 2. 24
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auszuldsen; noch weniger aber kommt ihm eine direkte, nicht
durch die frither besprochenen Zugspannungen vermittelte
Bedeutung fiir die Knochenbildung zu. Der intrakranielle
Druck beim Erwachsenen ist jedenfalls geringer als 0,5 g
auf den Quadratmillimeter, wihrend nach den fritheren Be-
rechnungen erst eine Belastung von etwa 6,6 ¢ auf den
Quadratmillimeter Knochenbildung auslast.

Es war also vollig gerechtfertigt, bei den obigen Betrach-
tungen diese senkrecht zur Oberfliche des Schiidels gerichteten
Druckwirkungen nur in sofern zu beriicksichtigen, als die-
selben Zugspannungen in der Richtung der Schadeloberfliche
hervorrufen. Fiir diese kommt man mit zwei rechtwinklig
sich durchkreuzenden Systemen von Zugtrajektorien aus, welche
der Schideloberfliche parallel lanfen. Die Zugbelastung dieser
beiden Trajektoriensysteme ist indessen nur anndhernd eine
gleich grofe, weil die Kriimmungsradien fiir jede einzelne Stelle
des Schideldaches etwas verschieden ausfallen, je nach der
Richtung, in welcher die Krimmung gemessen wird. Die jungen
Knochenlamellen entwickeln sich aber vorwiegend in der
Richtung der stirksten Zugspannung, welehe senkrecht steht
auf der Richtung der schwéchsten Kriimmung der Schidel-
oberfliche. Diese Richtung der stirksten Zugspannung liegt,
wie aus der Textfig. 36 hervorgeht und wie auch die Be-
trachtung des neugeborenen und des erwachsenen Schédels lehrt,
radiir zu bestimmien Punkten, von denen zwei spiter die
Tubera parietalia abgeben.

Auf der von Mall verdffentlichten Photozinkographie des
Schidels des Embryo 284, die hier in Textfig. 36 etwas ver-
kleinert reproduziert ist, finde ich den Kriimmungsradius R des
Schiideldaches in der Nahe des Parietale anndhernd gleich
12,4 mm, Wenn ich sodann die Dicke D des hiutigen Schidel-
daches gleich 0,2 mm und den intrakraniellen Druck J gleich
0,2 g fiir den Quadratmillimeter annehme, so bin ich imstande,
die Spannung S des Schideldaches zu berechnen, in welchem
die Ossifikation soeben eingesetzt hat. Diese Spannung ist gleich:

R-J

S=3p =62¢
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fir den Quadratmillimeter. Dieses wire ziemlich genau die
Spannung p;, unter welcher auch im Oberschenkel die Ossifi-
kation einsetzt. Die Zahl fir die Dicke des Schideldaches,
welche auf der Textfig. 36 gleich 0,4 mm erscheinen wiirde, ist
hier willkiirlich gewihlt. Ich habe jedoch meine Absicht
erreicht, wenn iech durch diese Rechnung gezeigt habe, daf
die vorstehenden Betrachtungen mit den realen Verhiltnissen
zahlenmiiBig vergleichbar sind.

Die Ossifikation erstreckt sich von vornherein aunf einen
groBen Teil der Schideloberfliche und schreitet ziemlich rasch
weiter. Die hiutig gebliehenen Teile des Schideldaches wachsen
indessen gleichfalls sehr rasch, so daB normalerweise der Schlufl
der Ndhte und Fontanellen erst nach der Geburt ein voll-
standiger wird. In den hiutigen Teilen des Schideldaches,
auBerhalb der Rénder der jungen Schideldachknochen, muB
aber den hier vertretenen Anschauungen zufolge die Spannungs-
belastung kleiner sein als der Wert p, = 6,2 g. Zieht
man zur Priifung dieser Frage das Scheitelbein zu Rate, welches
relativ sehr einfache Verhiltnisse darbietet, so findet man die
Krimmungsradien an den Randzonen desselben gréfer als in
seiner Mitte. Die Spannung S kann daher nach obiger Gleichung
in den Randzonen nur dann kleiner sein als p, wenn die
Dicke D des hiutigen Schideldaches am Rande des Knochens
grofer ist als die Dicke der Knochenmitte. Dieses trifft nach
meinen Wahrnehmungen zu, und selbst das Scheitelbein des
Erwachsenen zeigt noch die Spuren dieses Verhiltnisses, indem
seine Randzonen dicker sind als seine Mitte. Ich sehe in dieser
Tatsache eine weitere Bestitigung der hier gewonnenen Auf-
fassungen. Die Gestalt des Scheitelbeines zeigt sich bei dieser
Gelegenheit in #hnlicher Weise bestimmt durch die Gestaltung
der primordialen hiutigen Schéideldecke, wie die Gestalt der
Rohrenknochen bestimmt wird durch die Gestalt des primor-
dialen Skelettknorpels. Das interstitielle Wachstum der jungen
Knochenlamellen gestattet zwar am Schideldach, wie bereits
zu Kingang . dieser Untersuchungen erdrtert wurde, einen
gewissen Ausgleich durch eine nachtrigliche Zunahme der
Krimmungsradien. Aber dieser Ausgleich ist beschrinkt, weil
das interstitielle Knochenwachstum ein beschrinktes ist und

24*
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bei den wihrend der Fétalzeit apponierten Lamellen lange vor
dem Schlusse des Wachstums des ganzen Skeletts sein Ende
findet. Demgemaf bleiben in der Prominenz der Tubera und
in der groferen Dicke der Scheitelbeinrinder auch fiir das
spitere Leben noch gewisse Reste der fétalen Formen erhalten.
In gleicher Weise aber erklirt sich auch die Persistenz der
frither besprochenen, durch frithzeitige Synostose der Pfeilnaht
erzeugten, wihrend der ersten Waehstumsperioden entstandenen
Gestaltungen.

In den spiteren Perioden des Wachstums treten infolge
der groBeren Dimensionen der Teile auch Schubspannungen im
Schideldach auf. Thre Priifung verlangt ein Trajektoriensystem,
welehes aus drei sich rechtwinklig kreuzenden Scharen von
Kurven besteht. Auf diese kann ieh ohne neue Erfahrungen
nicht eingehen. Ich hoffe jedoch, durch diese Untersuchung
die schwierige Lehre von dem interstiticllen Wachstum des
Knochengewebes um einen Schritt weiter gefithrt zu haben, und
zugleich zu der Hoffnung berechtigt zu sein, daB auf diesem
Gebiete noch weitere Friichte reifen werden.

XV.

Zur Kenntnis der Geschwiilste der Hypophysis
und der Hypophysisgegend.

(Aus der Nervenabteilung und dem Pathologisch- Anatomischen Laboratorium
am Krankenhaus Czyste-Warschau.)
Von
Dr. L. Bregman und Dr. J. Steinhaus
Primararzt ehem. Prosektor, jetzt Briissel.
Vortrag, gehalten in der Warschauer Medizinischen Gesellschaft
am 27. November 1906.
Hierzu Tafel VI, VII, VIIL

Die Geschwiilste der Hypophysis und der Hypophysis-
gegend erwecken aus verschiedénen Griinden ein besonderes
Interesse. Klinisch sind sie von einem doppelten Gesichtspunkte
wichtig; erstens in diagnostischer Beziehung, da sie zu inter-



