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I.  Fragestellung. 

Es soll im folgendcn un te r such t  werden,  was aus den Bandsche iben  
der  Kreuzwi rbe l  wird  bei  der  Ausb i ldung  des Kreuzbeins ,  eines funkt ione l l  
e inhei t l ichen Knochens .  Das Kreuzbe in  en t s t eh t  bekannt l i ch  aus der  
,Verschmelzung" yon  fiinf ge t r enn t  angelegten  Wirbeln .  Dabe i  k o m m t  

1 Die Untersuchungen wurden angeregt und geleitet yon Privatdozen~ 
Dr. W. Putschar. 
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es zu einer Ruhigstellung der intervertebrMen gMbgelenke, wie wir mit 
Luschka (2) die Bandscbeiben bezeiehnen m6chten. Der mensehliehe 
K6rper liefert uns also gleichs~m ein Experiment, an dem unter den 
denkbar besten physiologisehen Bedingungen beobachtet werden kann, 
wie sich bestimmte _~nderungen der mechanischen Beanspruchung einer 
Bandscheibe morphologiseh gul~ern. Aul3erdem werden bestimmte 
stammesgeschiehtliehe Beziehungen anfzuzeigen sein, denn bei den 
Amnioten zeigt die Kreuzbeingegend die bemerkenswertesten Verh~lt- 
nisse am ganzen Achsenskelet (Biitschli). 

Im besonderen verdient die Frage Beachtung, welche feineren histo- 
logischen Vergnderungen bei der postfetMen Entwicklung des Kreuzbeins 
an seinen Bandseheiben auftreten und welche ,,funktionelle Gestalt" 
die zugeh6rigen Wirbelk6rper dabei annehmen. Auf diese Weise ist viel- 
leicht zur Bandscheibenpathologie ein Beitrag m6glich, der die Sieherheit 
erh6ht, Alters- oder Abnfitzungserseheinungen an Bandseheiben yon 
l<rankhaften Vorggngen zu unterseheiden. 

W/~hrend der ])urehsieht nnseres Materials stiel~en wit hinsiehtlich 
der Rfiekbildung der saerMen intervertebrMen Chordasegmente ~uf 
Verhgltnisse, die yon denen in der fibrigen Wirbelsgule abweiehen. 
Wir werden daher aueh auf die Beziehung zwisehen saerMen Chorda- 
~bsehni%en und Chordombildung kurz einzugehen haben. 

Die Untersuehung der iibrigen IntervertebrMverbindungen im Kreuz- 
bein bleibt spgteren Untersuehnngen vorbehMten. 

Im Sehrifttum linden sieb fiber das VerhMten der Kreuzbeinband- 
seheiben bis auf Luschkas (2) m~kroskopisehe Beobachtungen (vgl. Kap. V) 
keine Ang~ben, obwohl in den letzten Jahren eine groBe Anz~hl yon 
Arbeiten fiber die Entwieklung, die Altersver~tnderungen und die Patho- 
logie der Wirbelbandscheiben ersehienen ist (Schmorl, Putschar, Ueber. 
muth, BShmig, Erdheim, Giintz). Auch die Untersnchungen, die sich 
besonders mit dem Kreuzbein befassen (Bracl~, Kleiner, Liibke), bringen 
fiber die Bandscheiben nur m~kroskopische Be~unde und im Vergleich 
zu Luschka nichts Neues. 

II. Untersuehungsmaterial. 
Es wurden im ganzen 66 Kreuzbeine untersueht. Das jfingste stammte 

yon einer Frfihgeburt yon 33 cm Lgnge, das glteste yon einer 84jghrigen 
Frau. Wie sich aus der beigegebenen Tabelle ergibt, ist die Verteilung 
fiber die einzelnen Altersklassen nicht ganz gleichmgl~ig. Das erklgrt 
sich aus der geringen Sektionsziffer unseres Instituts. Wenn es trotzdem 
m6glich war, ffir die Zeit des Waehstun~sabschlusses um die Wende des 
2. Jahrzehnts unsere Untersuchungsreihe einigermagen vollstgndig zn 
gestalten, so verdanken wir das den Herren Prof. Oberndorfer, Mfinchen, 
und Obermedizinalrat Miiller, Mainz, die uns in bereitwilligster Weise 
mit Sektionsmaterial unterstfitzten. 
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Tabelle 1. Ubersicht i~ber das Unter~uchungsmaterial nach Alter und Geschlecht 
geordnet. 

.~lter in 11/2 7 11 16'17 18 19 22 23 26128 29 Jahren Frfihgeburt Neugeborenes 3 5 
I 

~l  1 l l :  I I1111 { I I~121 ]11 I1 
1 I 91 I II1 11111 1 1,1 Ii111 I,I 

.~lterjahrenin 30 32 34 35 36 38 44 45 50 54 56 58 60 62 63 65 66 67 68 70 71 72 77 78 82 84 

~ l  II111 i ! I I I l l  I l l  I 14[ I r21212111 1112121 I 

III. Untersuchungsteehnik. 
Die I~'euzbeine wurden durch Siigeschnitte lateral yon den SacroiliacMgelenken 

aus der Leiche entnommen un4 mindestens 1 Woche lang in 5 % igem For- 
mMin fixiert. ])ann erfolgte die EntkMkung der nicht aufges/igten l~ 
in 5 %iger Salpeters/iure mit nachfolgender I~eutralisation in einer ges~ttig- 
ten w/isserigen LOsung yon Lithiumcarbonat. X)ie Entkalkung war meist nach 
1 Woche soweit vorgeschritten, dab sieh die Kr~ochen miihelos mit dem )~esser zer- 
teilen liel3en. Nut auf diese Weise sind die dutch Zers/~gen der unentkalkten Knochen 
entstehenden I~unstprodukte zu vermeiden, was fiir unser Material besonders 
wichtig war; denn es werden z. ]3. 1Viarkraumbildungen mit zarter Spongiosa inner- 
halb eines zerfMlenden Knorpels auch noch in einiger Entfernung yon einem S~ge- 
schnitt mechanisch angegriffen. Die so mit dem Messer zerteilten Knochen liei~en 
die makroskopischen Befunde erheben. 

Zur mikroskopischen Untersuchung wurde yon jeder Bandscheibe durch sagittMe 
Schnitte ein nahe der Medianebene gelegenes Stiick ~usgeschnitten. W o e s  er- 
forderlich war, wurden aul]erdem noch frontale Schnitte verarbeitet. Die Ein- 
bettung erfolgte lediglich in Celloidin. D~neben wurden ffir Fettf~,rbungen mit Sudan 
Gefrierschnitte angefertigt. Die Celloidinschnitte sind nach verschiedenen Methoden 
gef/~rbt worden (H/~mutoxylin-Eosin, van Gieson, Mallory, Kresylviolett). 

Bei einigen Fr~paraten muBte der nieht entkalkte Knochen zers/igt werden, und 
zwar zur Gewinnung yon 4--5 mm starken sagittMen Fournierschnitten. Diese 
wurden nach der Methode von Kaewel und Schmorl (5) mittels Antiformin maceriert 
und dienten zum Studium der feineren Knochenarehitektur (LuloenvergrS~erung). - -  
I)ieselben t)r/iparate gestatteten gleichzeitig die Anfertigung yon nicht entkalkten 
Vergleiehspr~paraten ftir die Bandscheiben (Gefrierschnitte fiir die H/~matoxylin- 
Eosinf/~rbung und fiir den KMknachweis nach Kossa). Der zurfickbleibende betr/~eht- 
liehe Rest wurde noch entkMkt und gleichfMls zu Celloidinschnitten ver~rbeitet. 

Zur histologischen Untersuchung dienten zwar keine Serienschnitte, jedoch 
wurden yon jeder Bandseheibe mindestens 3, in wichtigen F~llen aber bis zu 
10 Schnitte durchgesehen. 

IV. Vergleichend-anatomische Vorbemerkung. 
Urn fiir unsere Unfersuchungen ein etwas weiferes Gesichtsfe]d zu 

erSffnen, sei i r a  f ~ e n d e n  eine verg le ichend-ana tomische  Vorbemerkung  
vorausgeschickt .  

Bei  der  Verfolgung des Kreuzbe ins  du tch  die Tierreihe ergeben sich 
rcch t  l e h r r e i c h e  Ausbl icke  auf  die Beziehung zwischen mechanischer  

43* 
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]~eckenbeanspruchung und  Ausb i ldung  des cauda len  W irbels~ulenab-  
schnit tes .  W i r  fo]gen Bi~tschlis Dars te lhmg dieser Verh~ltnisse.  

Bei den t'ischen sind die flossentragenden Gliedmal~engtirtel Skeletbogen, die 
keinen Zusammenhang mit der Wirbelsi~ule baben. Dagegen kSnnen einige der 
kr~nialcn Wirbel miteinander, ja sogar mit dem Hinterende des Sch~dels ver- 
wachsen (Knoehenganoiden, Teleosteer) . . . .  I)iese Einriehtung bewirkt, dal~ der das 
Wasser durchschneidende Kopf nine feste Stiitze ~n der Wirbelsi~ule finder." Ent- 
sprechende Verh~ltnisse kSnnen auch bei hSheren Wirbeltieren unter i~hnlichen 
Bedingungen wieder auftrefen (Waltiere). 

Bei den Tetrapoden entwickeln sich die hinteren Gliedmal~en als ,,Vorwi~rts- 
schieber" des KSrpers kr~ftiger und werden an ihrem Widerlager, der Wirbelsi~ule 
befestigt; und zwur t r i t t  dabei das dors~le Ende des sog. Beckengfirtels, der d~s 
Skelet der hinferen Extremitg~ fr~gt, mit den verl(iirzten Rippen eines oder mehrerer 
der hintersten I~umpfwirbel in Verbindung. Auf diese Weise bildet sich eine sog. 
Sacralgegend aus, die zwischen Schwanz- und Rumpfgegend eingesehaltet ist. 

Bei den Amphibien besteht sie nut aus einem einzigen Saeralwirbel, weleher 
vermittels einer Sacralrippe den Beekengtirtel tr~gt (Urodelen). Bei den Anuren, 
die Sprungbewegungen ausffihren, be~estigen sieh die Darmbeine unmittelbar an 
den Querfortshtzen des Saeralwirbels, indem die Sacralrippe in den Querfortsatz 
eingegangen ist. Aui~erdem tr i t t  bei diesen Tieren das Urostyl auf, ein Versehmel- 
zungsprodukt yon mehreren Candalwirbeln, die jedoeh keimesgesehichtlieh nicht 
mehr ge~rennt angelegt werden. Das Urostyl ist ein neu auftretender Stiitzpfeiler 
zwischen Ileum und Sacrum und kann mit dem Kreuzbein verwaehsen. 

Die einfachste Kreuzbeingegend der Amnio~en knfipft an die Einriehtungen der 
Amphibien an, indem bei m~nehen t~eptilien (Eehsen) and einzelnen Si~ugern (Puma) 
der ansehnliche Querfortsatz eines einzigen Saeralwirbels das Darmbein tr~gt. Die 
kri~ftige Entwieklung der hinteren Gliedmal~en vieler S(~uger bedingt jedoeh eine 
weitere Versti~rkung der Kreuzbeingegend durch Zutritt yon Schwanzwirbeln und ihre 
Verwachsung, so da~ die Zahl der Saeralwirbel auf 3, j~ bis auf 5 nnd 6 steigen kann. 

Bei den VSgeln finder die Sacralbildung ihre hSehste Entfaltung. Es werden 
bier zur Bildung des Kreuzbeins nieht nut die vorderen Schwanzwirbel, sondern 
aueh s~mfliehe Lendenwirbel und die untersten Brustwirbel mit herangezogen, 
9--20 Wirbel, die lest miteinander verw~ehsen. ,,Diese Entwicklung war jedenfalls 
haupts~ehlich bedingt durch die Aufrichtung ~uf die hinteren Extremit~ten." 

Als Gegenbeispiel seien noch diejenigen S~uger angeffihrt, deren hintere Glied- 
maiten verkiimmern (Sirenen, Waltiere); bei ihnen ist das Sacrum gesehwunden. 

Zusammenfassend  ergibt  sich ~lso, dal~ die s tammesgeschich t l iche  Aus- 
b i ldung eines funk t ione l l  e inhei t t ichen Knochens  du tch  Verschmelzung 
mehrere r  W i r b e l  ganz offensicht l ich durch  mechanische  Beanspruchung  
bed ing t  is~ und  da~ der  Mensch mi t  dem Kreuzbe in  eines Ss und  dem 
auf rech ten  Gang eines V0gels .bei a l ledem eine rech t  widerspruchsvol le  
Ste l lung e inn immt .  Das rnenschliche Kreuzbe in  weis t  a l lerdings eine 
Besonderhe i t  auf;  das  is~ die s t a rke  Kr i immung ,  die Fick m i t  dem auf- 
r ech ten  Gang  in urs~ch]iche Beziehung br ingt ,  da  er bei  ke inem anderen  
Si~uger, ~nch n ich t  bei  den Anth ropo iden ,  ein so s t a rk  gewSlbtes Kreuz-  
bein  sieht .  

V. Die grobanatomische Entwicklung des Kreuzbeins 
aus einzelnen Kreuzwirbeln. 

W i r  wollen uns j e t z t  noch kurz  vergegenw~rt igen,  ~us welchen Skelet-  
te i len das  menschl iche  Kreuzbe in  en ts teh t .  
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Zu seiner Bildung vereinigen sieh 5 Wirbel und die dazugehbrigen 
saeralen Rippenanlagen. Diese stecken in den ventralen Absehnitten der 
sp/~teren Partes laterales. Sie erhalten an den 3 ersten Kreuzwirbeln 
um die Geburt besondere Knoch'enkerne ; in den Wirbetkbrpern und -bbgen 
sind urn diese Zeit die Knochenkerne sehon vorhanden. Die Vereinigung 
dieser Kerne miteinander innerhalb eines Wirbels erfolgt im 2.--6. Lebens- 
jahr; im 7.--15. Lebensjahr jedoch erst versehmelzen die Bogenhalften 
miteinander (Fischel). Dies unterbleibt h/~ufig an einem oder zweien der 
untersten Wirbe] (Hiatus saeralis). So im einzelnen entstanden bewahren 
die Kreuzwirbel ihre gegenseitige Unabhangigkeit bis in das 15. Lebens- 
jahr (Testut). Um diese Zeit beginnt die Verschmelz~g der Wirbel 
untereinander; sie schreitet in kralxialer Richtung fort nnd vollendet sich 
fiir zwei aufeinanderfolgende Wirbel in der Art, dab zuerst die Wirbel- 
bbgen einschlieBlieh der Rippenrudimente, dann die Dornforts/~tze und 
sehlieftlieh die Kbrper sieh vereinigen. Dieser Vorgang ist im allgemeinen 
mit dem 25.--30. Lebensjahr beendet (Fischel, Testut), so dab yon da 
ab ein Krenzbein besteht. Seine einzelnen Teile haben eine sehwanz- 
w/~rts immer weitergehende Reduktion erfahren. 

~ber  die Bandscheiben der Kreuzwirbel berichten die meisten Unter- 
sneher etwas summarisch; sie seien schwach ausgebildet und ver- 
knbeherten bei der Versehmelzung der Wirbelk6rper. Luschka (2) geht 
auf ihre Riiekbildung nigher ein. Naeh ihm sind in ,,frfihester Jugend" 
die Wirbelkbrper des Krenzbeins in gleieher Weise miteinander verbunden 
wie die meisten anderen Wirbelkbrper zeitlebens. Beim 8j~hrigen Kinde 
treten die ersten Unterschiede anf und erst im Anfang des 3. Jahrzehnts 
erseheinen die Kreuzwirbel dutch Knoebenmassen ~u~erlieh so verbunden, 
daI3 ,,der Ansebein eines einzigen Knoehens erzeugt wird". Die Ver- 
kn6eherung betrifft jedoch bis in das 5. Lebensjahrzehnt meist nut  die 
/~uf3ers~e Sehieht, so dab es tats~chlieh nur ,,eine diinne Knoehenlamelle 
ist, welche ~ui~erlich. briickenartig fiber die Wirbel hinwegtritt".  Im 
Inneren kann Luschka zwisehen den Wirbelk6rpern noeh bis in das 
sp~tteste Lebensalter Knorpel naehweisen; nur in Ausnahmef/~llen tr i t t  
an den beiden obersten Bandscheiben eine vollst/~ndige Synostose der 
Wirbelk6rper auf, w/~hrend die 3. und 4. Bandseheibe beim 80j/ihrigen 
in ganzer Ausdehnung verkn6ehert sind. Der Knorpel soleh alter 
Bandscheiben ist br5ekelig, zerfallen und verkalkt. 

Ebenso betont Posth, daft die Verschmelznng der Wirbelk6rper nur 
an den t ~ l d e r n  erfolge nnd die Kreuzbeinbandseheiben fast immer bis 
ins hohe Alter erbalten bleiben. 

Hinsiehtlich des Ba~ts einer normalen Bandseheibe auBerhalb des 
Kreuzbeins diirfen wir wohl auf Fick verweisen. Wir werden innertmlb 
des Tex~es an gegebener Stelle zu Vergleiehszwecken diese und jene 
Einzelheit anfiihren, t t ier  sei nur kurz hervorgehoben, dal~ eine 
eehte Bandscl~eibe zwei ~nnktionell und histologiseh versehiedene Teile 
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aufweis t :  den Anulus  lamellosus,  der  ~us lamell~r  geschichte tem Fase r -  
knorpe l  und  Bindegewebe bes teht ,  und  den Nucleus  pulposus,  der  du tch  
ein Gemisch yon  mehr  oder  weniger  zerfal lenen Knorpe l -  und  Chorda- 
res ten  in einer  schleimig-weichen Grundsubs tanz  darges te l l t  ist.  0 b e n  
und  un ten  s teh t  die ]~andscheibe mi t  hya l inen  K n o r p e l p l a t t e n  in Ver- 
b indung,  die en tweder  Ms Gelenkknerpe l  der  Wi rbe lkSrpe r  oder  Ms Deck-  
p l a t t e  der  Bandsche ibe  angesehen werdcn kSnnen.  

W i r  k o m m e n  n u n m e h r  zn unseren  cigenen Untersuchungen.  

u  Fe inana tomische  Befunde am Kreuzbeinki i rper  in den verschiedenen 
Lebensal tern  m i t  besonderer  Beri icksicht igung der Bandscheiben 1. 

1. Der KreuzbeinkSrper im 1. Lebensjahrzehnt. 

A. B e f u n d e .  
Bei einem JYetus yon 33 cm L~inge sieht man das knorpelige Kreuzbein sohon 

deutlich, wenn auch nut schwach gekriimmt. S~imtliche WirbelkSrper haben ihren 
Knochenkern. Weder makroskopisch noch histologisch zwischen den ersten Band- 
scheiben des Kreuzbeins und denen der Lendengegend ein Untersehied festzustellen. 
Knochenkerne wie Bandscheiben nehmen schwanzw~rts an Gr61~e und Differenzie- 
rung ab. Am dorsMen Pol eines jeden ICnochenkerns zeigt sich der erste Beginn einer 
periostMen Faserknochenbildung, und zwar derart, dM~ der neugebildete gefleeht- 
artige I~alochen sieh unmittelb~r ~n die enehondrM gebildeten B~lkehen des Knochen- 
kerns ~nlegt. Am fibrigen Umf~ng eines jeden Kernes spielt sieh eine lebhafte 
enchondrMe Ossifikation ab. 

Die Knorpelplatten Mler 4 B~ndseheiben lassen sieh nicht yon den knorpeligen 
Wirbelk6rpern ~rennen: Eine ej.nlmitliche Knorpelmasse umgreift die K_noehen- 
kerne und_ besteht aus einem wenig differenzierten, jugendlichen Knorpel mit 
homogener Grundsubstanz un4 spindeligen Zellen, ~ber ohne Hofbildung (Schaj/ers 
grundsubstanzreieher Knorpel mi~ spinde]igen Zellen). Diese EigenschMten bewahrt 
der Knorpel bis an die Chord~h6hle. Ein Auftreten yon ,,Fasern" urn letztere konnte 
ich im Gegensutz zu BShmig (2) nicht beobaehten. - -  Bandseheibengef~l~e dorsal, 
ventral und axiM angesehnitten, zweigen sich in feinste Capill~ren auf, in denen 
deutlieh die einzelnen Erythroeyten sichtbar sind (s. Abb. 1). Ver6dete Gef~l~e 
mit fast zellfreien, seh]eim~rtigen Herden im B~ndscheibenknorpel, wie B6hmig (2) 
sie an den Bandscheiben der iibrigen Wirbelsi~ule in diesem Alter sah, nirgends 
wahrgenommen, jedoch Gef~l~seheiden bus zellreiehem, feinfaserigen Bindegewebe 
ebenso wie Uebermuth und B6hmig (2). 

Der Anulus lamellosu8 der beiden kraniMen Kreuzbeinbandscheiben ~us einem 
zellreiehen derbfaserigen Bindegewebe : Dicke Fibrillenbiindel; lamell~r geord_net, was 
man mit Sieherheit an dem in den einzelnen Lamellen verschieden gerichteten 
Fibrillenverl~uf erkennt. Peripher geht das Gewebe des Anulus in die l~ngen L~ngs- 
b~nder und zentrM in den I(norloel um die Nucleush6hle kontinuierlich fiber. Ein- 
l~gerungen yon Knorpelzellen noeh nieht erkermbar. Aueh Uebermuth fand intra- 
uterin noeh keinen Faserknorpel in der Ani~ge des Anulus. - -  In den eaudMen Band- 
scheiben an der Stelle des Anulus nur gunz peripher spgrlich fibrillierte Lamellen, 
etwa.s weiter zentrM noch reiner Spindelzellknorpel. 

Die Stelle, an der sich sparer der Nucleus Fulposus entwiekelt, in der 1. und 
2. Bandseheibe yon einer I-I6hle eingenommen, in der sich neben schleimig-gMler~iger 

1 S~mtliehe Abbildungen sind so orientiert, dM~ die oberen Bildabsehnitte 
kraniM gelegenen S~ellen der Pri~parate entsprechen. 
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Fltissigkeit Chordareticu!um (Scha//er) und kleine Haufen bl/~sehenf6rmiger Chorda- 
zellen finden. Diese oft in Gruppen betr&chtlich weir horizontal in den angrenzenden 
Knorpel versprengt. Eine Misehung yon Chorda- und Knorpelzellen iimerhalb der 
HShle jedoch noch nicht effolgt. Die knorpelige Wand der tI6hle glatt und nieht 
anfgefasert oder in ihrer Grundsubstanz aufgelockert. In den beiden eaudalen 
Bandseheiben noeh keine sehleimerftillte tIOhlung erkennbar. Man sieht an der 
Stelle des Nucleus lediglich ein sehr lockeres blastematisches Reticulum aus feinsten 
spindeligen Zellen ohne jede Grundsubstanz. Chordazellen in den vorliegenden 
Schnitten nicht nachweisbar, was nichts besag{, da keine vollstKndigen Serien 
untersucht wurden. 

:kbb. 1. Capillare -&ufzweigung elnes Bandscheibengef/iBes im Spindelzelllmorpel. Gef~ft- 
scheide aus rein fibrilliertem Bindegewebe. (Frfihgeb~rt yon 33 cm, 1. K2euzbeinband- 

scheibe, paramedianer Sagittalschnitt, Celloldin, tt/imatoxylin-Eosin.) 

]~eim Neugeborenen die Verh/tltnisse etwas ver/indert. Die periostale Faser- 
knochenbildung welter fortgeschritten und zeigt jetzt spongi6sen Aufbau mit Mark- 
rgumen, unterscheidet sich aber durch das vollst/~ndige Fehlen yon Knorpelein- 
schliissen deutlich yon dem enchondral gebildeten Knochen, der in keinem B/Hkchen 
die arkadenf6rmig begrenzten Knorpeleinschltisse vermissen 1/~Bt. Dort, wo enchon- 
dral gebildete B~lkchen mit periostalen zusammenstoBen, eine Appositionslinie 
(s. Abb. 2). 

Die Wachstu~nszone des Knorpels sehm/~ler geworden, besehrhnkt sieh auf die 
kranialen und caudalen Begrenzungen der stark vergrSBerten Knochenkenle der 
Wirbelk6rloer. Die Knorpelge/~fle roll durchg/~ngig und verlieren sieh in groBe Netze 
yon blutgefiillten Capillaren. 

Die rib~illierung des Anulus lamellosus in der 1. Bandseheibe bis an die Nucleus- 
h6hle vorgeschritten. In der Nucleush6hle Chordareticulum und bl&schenf6rmige 
Zellhaufen an Masse geringer und stark versprengt. Dagegen die Sehleimbildung 
vermehrt. 1%rner die Wand der Nucleushbhle in den beiden kranialen Bandscheiben 
aufgefasert. Misehung yon Chorda- und Knorpelzellen beginnt. In der letzten 
Lumbalbandscheibe die gleichen Bilder wie in der 1. ICreuzbe{nbandseheibe. 

Die WirbelkSrperverbindungen in den kranialen Kreuzbeinabschnitten des 
11/2]~hrigen Kindes kommen dem ]3au einer endgiiltigen Bandscheibe sehon reeht 
nahe. Jetzt schmale Knorpelplatten vorhanden. Sic umgreifen kappenf6rmig die 
SlOongiSsen WirbelkSrloer und zeigen Herde starker basophiler Grundsubstanz. 
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Diese I-Ierde lang und  sehmal, liegen oft zu mehreren nebeneinander parMlel zur 
Knorpelknoehengrenze. Ihre Knorpelzellen kugelig oder eif6rmig, weniger dieht 
gelagerg als in den umgebenden Knorpelbezirken, in welchen aueh an den nucleus- 
fernen Stellen die Zellen in diehter Anordnung zusammenliegen und ganz fiberwiegend 
spindelige Gestalt haben. In  jenen basopNlen Herden angerdem sehattenhafte 
Zellumrisse mit sehleeht oder nieht fi~rbbarem Kern, bieten also das Bild yon Zentren 

Abb. 2. Periosi~al gebildei~e WirbelkSrperspongiosa (Faserknochen) mit Apposit~ionslinie 
angrenzen4 an enchondraI gebildete S!oongiosa; in 4ieser arkadenfSrmig" begrenzte Knorl)el- 
einschliisse. (Neugeborenes, weiblioh, 3. t~2reuzbeinwirbelkOrl~er, ]~aramedi~ner Sagit?cM- 

schnitt, Celloidin, I{~matoxylin-Eosin.) 

zur Grundsubstanzbildung, welche naeh Scha//er nieht allein durch ausscheidende 
Tatigkeit der Zellen erfolgt, sondern auch durch Cytoplasmaverbrauch (Umwandlung 
der ver~stelten und sloindeligen Zellen in rundliche, fortsatzlose und Verwandlung 
ganzer Zellen in Grundsubstanz). Im ganzen also die Umwandlung des fer 
Spindelzetlkaorpels in ~ypischen Hyalinknorpel roll im Gange. 

Die Knorpelwucherungszone streng regelm~gig aufgebaut und zeigt nut d~ 
jeweils eine Unterbrechung, wo die Knorpelgef~Be durch sie hindnrehtreten. Peri- 
pher yon den ~Tentralen Knorpelgefi~gen ist das Knorpelwaehstum weniger lebhaft. 
Auf diese Weise bahnt sich der erste Beginn der Schmorlsehen (2) dreieckigen Rand- 
verz~hnung zwischen Knorpelplat~e und Wirbelk5rper an. Die Knorpdge/~[3e in 
VerSdung begriffen. Ihr Lumen dutch Bindegewebswucherung eingeengt, aber noch 
nich~ versehlossen. Einige Gef~B~stchen dorsal und ventral normal durchg~ngig. 
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Zwisehen den Fibrillenbiindeln des Anulus lamellosus der L Bandscheibe die ersten 
Knorpelzellen ausdifferenziert, so dab jetzt Faserknorpel vorliegt. Das stimmt mit 
Uebermuths Beobachtungen ffir dieses Alter iiberein. Die h6hlenf6rmige Nucleus- 
Anlage vergr613ert und erffillt yon verquollonen Knorpelfasern. Die knorpeligen 
W~inde der H6hlung bis auf den dorsalen Tell biindelweiseaufgelockert. Man kann 
also je tz t  zum ersten Male yon einem Nucleus pulposus sprechen. - -  Im dorsMen 
Abschnitt des Nucleus der 1. Kreuzbeinbandscheibe eine glattwandige, rundliche 
Kammer; ganz erffillt yon einem zellreichen Chordareticulum, das sich seharf yon 
dem fibrigen Nueleusgewebe abtrennt. Das Retieulum zeigt seine langgezogenen, 
wohlerhaltenen Zellen in radi~ren Zfigen angeordnet, am besten mit dem Aus- 
sehen einer Gewebskultur vergleichbar. Die einzelnen Chordazellen alle dutch 
zipfelige Ausl~iufer miteinander verbunden. Irgendeine Mischung mit deln Knorpel 
der Umgebung hier dorsal nicht festgtellb~r.. Die Schleimbildung dabei so gering, 
da~ keinerlei Versprengung yon Chordazellen stattgefunden hat. An s~mtlichen 
WirbelkOrpern, bis auf den ersten, eine zarte periostale ICnoohenschale ausgebildeG 
die mehrere Appositionslinien erkennen lg~t. 

Die 4 Kreuzbeinbandscheiben des 3]ahrigen Kindes zeigen untereinander dent- 
liche Unterschiede in der Ausbildung. 

Abgesehen yon der caudalwiirts abnehmenden OrSBe der Bandseheiben (die 
erste mil]t 16 m m i m  sagi~talen Durchmesser und axial, wo sie am niedrigsten ist, 
3 mm in der H0he, w~hrend die vierte an den gleiehen Stellen 7 und 1,5 mm mil~t) 
erfahren Anulus lamellosus nnd Nucleus pulposus ebenfalls eaudalw~rts eine starke 
u 

In der 1. Bandscheibe ein kr~ftiger faser-lmorpeliger Anulus mit regelm~13ig 
gesohichteten Lamellen; er geht ]inunterbroehen unter Auflookerung seiner Fasern 
in das zen~ral gelegene ~ueleusgewebe fiber. Dieses Verhalten bezeichnet Fick ffir 
die Bandscheiben der fibrigen Wirbdls~iule als charakteristisch. - -  An der 2. Band- 
seheibe die Lamellierung des Anulus undeutlich und verschwindet an der 3. und 
4. volls~ndig. Hier der Raum, der eigentlich dem Anulus zukommt yon einem 
nicht territorial gegliederten I-Iyalinknorpel eingenommen, der erst nach dem 
Nucleus bin regelm~l]ige Territorien zu zeigen beginnt und der peripher in das 
Periost bzw. in die L~ngsb~nder fibergeht. W~ihrend sioh an der 3. Bandscheibe 
die Zellen dieses ttyalinknorpels noch konzentrisch schichten, lassen sie an der 
4. keine bestimmte Anordnung mehr erkennen. 

Der ausgedehn~e Nucleus p~dposus der 1. Bandscheibe besteht aus einer Mischung 
yon chordalen und knorpeligen Teilen. Die chordalen Anteile dargestellt durch 
kleine ttaufen trfiber, membranbegrenzter und im entkalkten Prgparat eosinophiler 
Zellen und ferner dnrch kleine Gruppen ~on lichten, blgschenf6rmigen, grSl3tenteils 
aufgetriebenen und vakuolenhaltigen Zellen; yon den Knorpelzellen der Umgebung 
deutlich dutch ihre Gr6~e nnd Membranbildung unterschieden. Die knorpeligen 
Anteile fiberwiegcn bei weitem ~n Masse und bestehen aus aufgelockerten nnd wie 
verquollen erscheinenden Fibrillenbiindeln mit zahlreichen kleinen, spindeligen 
Knorpelzellen. Im dorsalen Abschnit~ des Nucleus h~ufen sieh die chordalen Anteile 
und haben sich kaum mit solchen knorpeliger Herkunft untermischt. - -  In der 
2. Bandscheibe der Nucleus nach dorsal verdri~ngt. Hier in einer tt6hlung mit 
welxig aufgefaserter Wand neben geringen knorpeligen Elementen ein ausgedehntes 
Chordareticulum, das peripher wohlerhalten ist, w~hrend die zentralen Zellstrange 
trfib nnd verklumpt erseheinen. - -  Vom Nucleus der 3. Bandscheibe lediglich eine 
doppelt gekammerte H6hle ~usgebildet, deren W~nde kaum aufgelockert und die 
guider vereinzelten I~mrpelbrutkapseln ein st~rk verbackenes nnd kSrniges Chorda- 
reticulum enth~lt. - -  In der 4. Bandscheibe an Stelle des Nucleus eine auf dem 
Schnitt rhombische Xammer mit zwei zipfeligen Ausl~ufern: der eine reicht zwischen 
die Knorpelplatten nnd enthglt Knorpelbru~kapseln in einer k6rnig-faserigen Grund- 
substanz, der andere rei6h~ unter Durchbrechung der Knorpelwucherungszone 
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bis an die Knoehengrenze des 5. WirbelkSrpers, enthi~lt tells homogene, toils sohollig 
zerkliiftete Masson und stellt don Ansatz des Chordaseheidenstranges (Scha/[er) an 
das intervertebrale Chord~segment dar. Die Kammer selbst mit hyalinknorpeliger, 
nirgends aufgeloekerter Wand, verklumptes Chordaretieulum enthaltond; rand- 
sta.ndig blgsehonf6rmige Chordazellen erkennbar. 

S~mtliehe Wirbelk0rper besitzen eine zarte, poriostale Knochensehale mit aus- 
gedehnten OsteoblastensKumen und zeigon bandschoibenw~rts ein Diehterwerden 
der Spongiosa. Letztere am 5. WirbelkSrper auBerdom an dessen ventraler Seite 
stark sklerosiert unter Anlehnung an eine kr~ftiger ausgebildete periosta]e Knoehen- 
schale. 

An allen Wirbelk6rpern die Knorpr noch vSllig regelmgBig, bis 
~nf einzolne groI~o, dorsal odor ventral gelegene Zerfallsherde mit irregulKrem 
Knorpelwaehstum, die B6hmig(2) in die Umgebung dot Bandseheibengefal~e 
lokalisiert. Hier in den angrenzonden Teflon dot Xnorpelpl~tte auch die ,,basophilon 
Versehattungen" B6hmigs (2); 4~rgestellt dutch trfibe, fast zellfreie, homogene 
Grundsubstanzbezirke, die im entkalkten Pr~parat stark basophil gef~rbt und in 
allem mit dem ttbereinstimmon, was Seha//er als Folder chondromucoider Umwand- 
lung yon Knorpelzellen bezeichnet. Die Bandscheibenge]~[3e weitor eingoengt, 
abet an der Knorpelknoehengrenze immer noeh durehg~ngig. An den KnorpeI- 
platten meben den beschriebenen basophilen ~Teldern weite Streoken territorial 
gegliedert, mit wesentlicher t~eteiligung der chondromueoidon Umwundlung yon 
Zellen (Scha/]er). In der 4. Bandsehoibe der ersto Boginn einer feldrigen (vgl. die 
Befunde beim 4j~hrigen) Grundsubstanzverkalkung. 

Beim 4{~hrigen Kinde kommen verschiedeno Ver/~nderungen hinzu. 
In den Wirbelk6rpern sehon veto dritten an ~bw~rts ventral eine kraftigere and 

dichtere Spongiosa ausgebildet als dorsal. 
Die Verbdung der Bandseheibenge/Sfle welter fortgesehritten. Jetzt ,,Gef~l~- 

narbea", wie sie Uebermuth besehr]eb, erkennbar: zellarme, aufgehellte Grund- 
substanzfelder in Oer Umgebung ganz odor fast ganz verSdeter Gefi~l~e; dabei tritt  
Verwerfung oder auoh einmal ungloiehes Waehstum der benaohbarten Knorpel- 
zellen auf. 

An der Verknbeherungszone sgmtlieher 4 B~ndscheiben jetzt zum erstonmal 
einzelne Schmorlsehe Ossifikationsliieken. Das, was wit sohen, stimmt ganz mit 
den yon Sehmorl (2) gesehilderten Bildem fiborein. An den versehiedensten Stellen 
die Knorpolwuehorungszone dureh kleine Zerfallsherde unterbrochen. Diese veto 
Aussehen kleiner H6hlenbildungen, mit scholligen oder h~utigen., im entkalkten 
Pr~parat mit Eosin gef~rbten und gelegentlieh untergehendo Zells~ulen mit lebhaft 
eosinophilen Kernen enthaltenden Masson. Die Herde iiberschreiten der HShe nach 
niomals die Zone des Sgulenknorpels und werden selten breiter als hoeh. Gegon die 
subchondralen Markri~ume die grbl~eren der Verkn6eherungsliicken immer knSehern 
versehlossen. Seitlieh gronzen sie direkt an die stellonwoise noch mit in die HShlen- 
bildung einbezogenen Zellsgulen. Bandscheibenwgrts die Zerfallshorde dutch eine 
sehmale Zone demaskierter Grundsubstanz nur unscharf gegon den ruhenden 
Knorpel abgegronzt. I-Ierdf6rmige Verkalkung der Knorpolplatten am Grunde einer 
Vorknbeherungslfieke jetzt noeh nieht vorhanden. Die kleinsten, mit einiger Wahr- 
sehoinliohkeit uls jiingste anzusehenden, entspreehen einer zerfallendon Knorpel- 
s~ule. ~)ber die Art des Zerfallsvorgangs nichts N~heres feststellbar. Es scheint 
sieh um eine Vorflfissigung zu handeln. Die kloineren Verknbchorungsliicken in 
diesem Stadium gegen das subehondrale M~rk hin noeh nieht knbehern ver- 
sehlosson. Dureh zellreiehes mesenehymales Gewebo die Zerfallsmassen gegen das 
iibrigo )/[arkgowebe abgegronzt. 

]~is auf die 1. B~ndscheibe zeigen jetzt si~mtliche Knorpelplatten feldrige 
und inselfbrmige Grundsubstanzverkalkung ihres durehweg territorial gegliederten 
tIyalinknorpels. Dabei die Verkalkung aussehlieBlich in den dorsalen Absohnitten. 
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Die Ablagerung der Kalkk6rnehen beginnt an den Polen der Knorpelh6hlen (vgl. 
Abb. 20). Zun~ehst inself6rmig vereinzelte H6fe ergriffen. Bald Ausbreitung fiber 
den ganzen Hof, es werden mehrere H6fe ergriffen, und die Inseln flieBen zu zu- 
sammenh/~ngendcn, dureh das Vorspringen einzelner verkalkter H6fe das charak- 
teristisehe buehtenreiehe Aussehen erhaltenden Feldern, zusammen. SehlieBlich 
aueh die Zellen und die Interterritorialsubstanz mit in die Verkalkung einbezogen. 
Die vielgestaltige Grenzzone zwischen verkalkter und unverkalkter Grundsubstanz 
besonders reich an basophilen Kalkk6rnchen, dadureh kommt eine Art Dem~rka- 
tionslinie zustande. Diese Verkalkungsbilder gleich den yon Pommer beschriebenen 

Abb. 3. Scharf begrenzte Chor4ah6hle mit gewebskulturartigem Chor4areticulum und 
nur geringer schleimiger Umwandlung. (4 Jahre, weiblich, 2. Kreuzbeinbandscheibe, 

paramedianer Sagittalschnitt, Celloidin, H/imatoxs~lin-Eosin). 

und yon Pascher und :Yevinny als degenerative Ver/~nderung im Kehlkopf- bzw. 
Trachealknorpel beobachteten. 

Der Platz des Anulus lamellosus an der 2 ,  3. und 4. Bandseheibe ventral vSllig, 
dorsal zum gr58ten Teil dutch einen zellarmen, nich~ territorial gegliederten Hyalin- 
knorpel eingenommen. Anulus der 1. Bandscheibe mit  kr/~ftigen, fibrill/~ren Lamellen. 

Nucleus-Gewebe der 1. Bandseheibe bauehw/~rts und in der Mitre auf einen 
schmalen, mit  verquollenen Fibrillenmassen erfiillten Spalt besehr~nkt, reicht dorsal 
an eine sehaff begrenzte, ausgedehnte Chordah6hle. Deren Inhalt :  homogene, 
gallertige Massen m]t zahlreichen Haufen bl/~sehenfSrmiger oder retieul/~rer Chorda- 
zellen. - -  Der schlecht ausgebildete ~ucleus der 2. Bandscheibe wieder mit ausge- 
dehntem, gewebskulturartigen Chordaretic~lum, wie wi res  sehon ffir das ll/2j/~hrige 
Kind beschrieben. Dicsmal die ChordahShle im ganzen bauchwgrts gelegen. Aueh 
hier keine Mischung mit  knorpeligen Teilen vorhanden. In den Randteilen des 
Reticulum langgezogene, scharf gezeichnete Chordazellen mit  den feinsten Einzel- 
heiten bis in die Kerne erkennbar (vgl. Abb. 3). 

Beim 5]~hrigen treten die Spongiosasklerosen an don ventralen Abschnitten der 
letzten WirbelkSrper noeh stgrker hervor; sie vereinigen sieh in halber ItShe des 
WirbelkSrpers mit  don periostalen Knochenschalen zu einer kompakten Knoehen- 
masse yon etwa der 10faehen St/~rke eines Spongiosabalkens, so dab man also 
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an  diesen Stellen yon einer Corticalis spreehen kann.  Sgmtliehe Knorpelplatten 
feldrig verkalkt ,  die 1. Bandseheibe in ihren mit t leren Absehni t ten,  die fibrigen 
nu t  dorsal. In  all diesen dorsalen Kalkfeldern prall  mi~ Blut  geffillte zartwandige 
Gef/~Be angeschni t ten ,  einige eindeutig mi~ dem subchondralen Mark zusa~amen- 
h~ngend, ihrer  Lage naeh den Bandseheibengefi~Ben der dorsalen Peripher.ie ent- 
spreehend. 

Ferner  in  fast  allen Wirbelk6rpern Knorpelzap/en, die zellreieh und  an ihrem 
Gz~nde neben unregelm~Bigem Knorpelwachstum grSBere Zerfatlsherde und  Stellen 
chondromucoider Umwandlung yon Knorpelzellen zeigen. Ein  axial gelegener 

Abb. 4. 5ug'end!iches Bindegewebe und Gel&Be in eine Ossi~ik~tionslticke vordringen4. 
Die scholligen Zerfallsmassen tier Ossifikationslficke sin4 schon weitgehen4 resorbiert un4 
erscheinen erst auf einem tier naehsten Sehnitte tier Serie. Faserknoehenbildung (a) yon 
dem jugendlichen Bindegewebe (b) ausgehen4, e obllterierendes Bandseheibengef~tB. 
4 feldrige Xnorpelverkalkung mit 3/[ikros e Iilnorpelwueherungszone. (5 Jahre, 
weiblieh, 4. Kreuzbeinb~dscheibe, !oaramedi~ner Sagittalschnitt, Celloidin, tt/~mntoxylin 

Eosin.) 

Zapfen ragt  bedeutend weiter in den WirbelkSrper hinein uls die fibrigen dorsal und  
ventral  gelegenen. Naeh B6hmig (2) umseheiden solehe Zapfen die Bandscheiben- 
gef/~fte vor ihrem Ein t r i t t  in die Knorpelpla~te und  sind an  das Vorhandensein 
funktionierender Gef~l~e gebunden. 

Die Verkn6cherungsli~eken vermehrt .  An der 1. n n d  2. Bar/dscheibe ohne eine 
best immte Ordnung fiber den ganzen Quersehnit t  ver te i l t ;  an den fibrigen Band- 
seheiben vorwiegend in den dorsalen Absehnit ten.  Sehon jetzt  dr ingt  veto sub- 
chondralen Mark stellenweise gef~ltreiehes jugendliches Bindegewebe in die Zerfalls- 
reassert tier Verkn6eherungsliieken vor und  bildet Faserknochen. An der band- 
scheibenw~rts gerichteten Basis tier Ossifikationslficken je~z~ regelmi~13ig ein kleiner 
Xalkherd  innerhalb  der Knorpelpla t te  (Abb. 4). 

Der Nucleus pulposus an der 1. Bandseheibe groB und  enths neben verquollenen 
Knorpelfibri l len und  m~13ig zahlreiehen Knorpelzellen reichliehe Mengen kaum 
regressiv veri~nderter ehordaler Gebilde (Retieulum und  bl~sige Zellen). Die Chorda- 
zellen meist  in  teilweise reeht  grol3en, soliden Haufen zusammen. Diese Zellhaufen 
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durch mehr oder vceniger stark e rweiehte Knorpelteile voneinander getrennt, so dab 
eine gewisse Mischung yon Chorda und Knorpel zu verzeichnen ist. - -  An der 2. und 
3. Bandseheibe der Nucleus auf eine schmMe Zone eines faserigen oder k6rnigen 
Knorpels mit  zahlreiehen kleinen Brutkapseln zusammengesehrumpft. An der 
4. Bandscheibe an seiner Stelle nur eine seharf begrenzte, zweikammerige H6hle 
mit Chord~retieulum. 

Beim 7]~hrigen die Verh/~ltnisse noeh /ihnlieh, haben sieh jedoch soviel weiter 
entwiekelt,  dab manehes klarer 
wird. So an der 4. Bandscheibe 
neben den Gef~Ben in den dorsalen 
Kalkfeldern Markgewebe in den 
Knorpel eingedrungen, den Knorpel 
aushShlend und streekenweise die 
Wand der H6hlung mit  einer feinen 
Knoehenlamelle auskleidend. Dabei 
yon Knorloelwaehstum niehts zu 
sehen, ist also eine Markraumbil- 
dung, die mit  SchmorI (2) als An 
lage der WirbelkSrperepiphyse an- 
zuspreehen ist. - -  An der 2. Band- 
seheibe dorsal keine Verkalkung, 
sondern nur ein groBerErweiehungs- 
herd im hyalinisierten Gewebe des 
Anulus lamellosus. 

Die Ve~'kndcherungsliicken inso. 
fern ver~ndert, als sie jetz~ ein 
Stfick welt in den Wirbelk6rper 
hineinragen, wo sie immer in einem 
sie gabelf6rmig umgreifenden Spon- 
giosab~lkchen enden. Bei ober- 
fl~ehlicher Betrachtung k6nnen sie 
mit echten Knorpelzapfen ver- 
wechselt werden. Diese jedoeh yon 
den Ossifikationslfieken unterschie- 
den dadureh, dag sie neben Knor- 
pelzerfall unregelm~giges Knorpel- 
waehstum und an ihrer Basis 
,,basophile Versehattungen" auf- 
weisen, was an denVerkn6eherungs- 
liieken niemals bemerkbar. - -  _~hn- .(bb. 5. Ossifikationslticke mit eingesprogtem 
lieh, wie sehon beim 5j~hrigen Gef~g (a) und knOchernem Verschlug (b) gegen 

den Wirbelk6rper. e Zerfallsmassen 4er Ossifi- 
beschrieben, in einige Verkn6che- kationslticke. (7 Jahre, m~nnlieh, 1. Kreuzbein- 
rungsltieken wieder Gef~gsprosse bandseheibe, para.medianer S~gittalschnitt, 
(Abb. 5) oder gef~Breiehes, jugend- Celloidin, It~matoxylin-Eosin.) 
liehes Bindegewebe eingedrungen. 
Dies der Mutterboden ftir neugebildetes, die Ossifikationslticke gegen den Wirbel- 
k6rper hin absehlieBendes oder sie kn6ehern auskleidendes Knoehengewebe 
(Abb. 6). - -  Auf sagittalen Sehnitten der 3. und 4. Bandseheibe die axialen 
Absehnitte der I(norpelplatten oft v611ig frei yon Verkn6eherungslticken. 

Am ventralen Umfang jetzt die yon Schmorl (2) besehriebenen dreieekigen Ver- 
zahnungsfelder zwisehen Knorpelplatte und Wirbelk6rper siehtbar. Der Band- 
seheibenquersehnitt dadureh yon T-f6rmigem Aussehen. Knorpel-Knoehengrenze 
hier yon vermindertem Knorpelwaehstum, w~hrend in der Mitre der Bandseheibe 
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lebh~fte Wucherung vor sieh geht. In einigen Verzahnungsfeldern ein GefaB an- 
geschnitten, jeweils mit  dem subchondralen Mark in Verbindung. 

Gewebe eines An~dus lamellosqzs nur an der 1. Bandscheibe erkennbar, die 
fibrigen zeigen an seiner Stelle einen Ityalinknorpel, dessert Zellzfige sich teilweise 
senkreeht zu den Wirbelk6rperendflachen ordnen. Zum Nucleus hin dieser ttyalin- 
knorpel starker mit  Grundsubstanz durchtrankt, w/~hrend er peripher ununter- 
broehen unter Auftreten einiger sparlicher Lamellen in das Bindegewebe der Gangs- 
bander fibergeht (Abb. 8). 

Abb. 6. ~VIark- und GefhBsprosse (a) aus clem subchondralen Mark stammend in einer 
groBen Ossifikationsliioke. Dabei Bildung yon Faserknochen (b) zur Ausiiillung tier Ossi- 
fikationsliicke, e Kalkherd im Knorpel iiber der Ossifikationsliicke. d Zerfallsmassen tier 
Ossifikationsliicke. (7 Jahre, mhnnlich, 1. ]S:reuzbeinbandseheibe, Frontalschnitt, Celloidin, 

H~matoxylin-Eosin.) 

Beim 11j~hrigen an der Bauchseite des 3., 4. und 5. WirbelkOrpers die Rinde durch 
Anlagerung m/ichtiger Faserknochenmassen noch st&rker geworden; erreicht am 
4. Wirbelk6rper eine Dicke yon gut einem Drittel des sagittalen Wirbelk6rperdurch- 
messers. An dcr dorsalen Sei~e des 2., 3. und 4. WirbelkOrpers die Spongiosa atro- 
phiseh: sl0arliche dfinne B&lkchen, weite Markr&ume und Schwund der periostalen 
Knoehenschale (vgl, Abb. 7). Die Verkalkung der Knorpelplatten an den caudalen 
Bandscheiben ganz fiber die Knorpelpla~ten ausgedehnt. An den gleiehen Band- 
scheiben das Gewebe des Anulus lamellosus vollstandig hyalinisiert, wie schon beim 
7 jahrigen beschrieben (Abb. 8). An der 2. und 4. Bandscheibe in dieses hyalinisierte 
Gewebe vom hinteren Langsband aus Bindegewebe mit  Gef&l]en eingesproBt, den 
verkalk~en Knorpel h6hlenf6rmig ausnagend, aber keinen Knoehen abseheidend. 
Von einer Wirbelk6rperepi~hysenanlage auf den vorliegenden Sehnitten nichts 
zu Sehen. 

Die VerknScherungsli~cken sehr vim zahlreieher, gr6Ser und me~ar oder weniger 
gleiehmaBig fiber den ganzen Bandseheibenquerschnitt verteilt. An allen unter 
Auftreten yon zell- und gef&Breiehem Bindegewebe unregelmal]ige Knoehenbildung, 
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die zu dicken Faserknochenplombea gegen die Markrgume des Wirbelk6rpers 
gefiihrt ha~ (Abb. 8). Die gleichen Knochenbildungsvorghnge auch an den K~orpel- 
zapfen, die jedoch neben ausgedehnten Zerfallsmassr noch Knorpelproli~eration 
erkennen lassen. 

I~ der 4. Bandscheibe eine kleine, scharf br Chordah6hle mit verklumptem 
Chordareticulum. Chordazellen zum Tell wohlerhalten, mi~ gut f/~rbbaren Kernen, 
~ndere in einen schollige~, oxyphilen Triimmerh~ufen ver- 
wandelt. 

B. Z u s ~ m m e n f ~ s s u n g ,  S e h r i f t t u m  
u n d  E r g e b n i s .  

1. Urn die Geburt ist noeh kein Untersehied in 
der Ausbildung der 1. Kreuzbein- und der letzten 
Lendenwirbelb~ndseheibe festzustellen. Die 2 ,  3. und 
4. Kreuzbeinb~ndseheibe, die sehon intr~nterin hinter 
der 1. zuriickst~nden, werden ~ueh n~eh der Geburt 
um so weniger ~usgebildet, je welter e~nd~l sie liegen. 
Ihre Knorpelpl~tten sind kleiner, an Stelle des ge- 
sehichteten F~serknorpels ihres Annlus lamellosus 
finder sieh tty~linknorpel und ihr Nucleus pulposus 
besteht schon veto 3jghrigen ~n lediglieh ~us einem 
sch~rf begrenzten, innerh~lb einer einheitlichen Ky~lin- 
knorpelmasse gelegenen I-Iohlr~um, der f~st reine 
ehord~le Best~ndteile ohne Knorpelbeimischung ent- 
hglt und gelegentlieh bis ~n die knSeherne Endflgche 
des WirbelkSrpers her~nreieht. ~ Nur die 1. Kreuz- ~bb. 7. C o m p a o t a -  

beinbandscheibe gleieht ~uch spgter denen der iibrigen ~hnliche ~ochon- bil~tung mit~ Spon- 
Wirbelsgule und nur ftir sic trifft d~her die Angabe giosask le rosen  a n  

der Vent ra l se i te  des 
Luschkas (2) zu, dal~ die WirbelkSrper des Kreuzbeins a. unff 4. Kreuzbein- 
in ,,frfihester Jugend"  in gleieher Weise wie die wirbelkSrpers. 

DorsM sehr wei t -  
iibrigen WirbelkSrper verbunden seien, masehige Spongiosa. 

2. An dem Aufbau der dorsalen Absehnitte der (11 J a h r e ,  weiblich, 
, mace r i e r t e r  para-  

Wirbelk6rperspongiosa beteiligt sieh in den letzten meaianer Fournier- 
Fetal- und den ersten Lebensmonafen periostal gebil- s c h n i t t ,  2lath ver- 

grSl~ert.) 
deter, spongiSser Faserknochen, was rait den Angaben 
Toldts ~ibereinstimmt, aber sonst in den Hand- und Lehrbiiehern der 
Anatomie und Entwicklungsgeschiehte nicht erwghnt wird. 

3. Eine ~eriostale KnochenschaIe mit Osteoblastenrgumen finder sich 
an sgmtliehen KreuzbeinwirbelkSrpern des 3jghrigen. Naeh Schc~ffer 
(angefiihrt naeh Weidenreich) bildet sich an WirbelkSrpern, fiberein- 
st immend mit  unseren Bef~nden, sowohl eine periehondrale Knochen- 
sch~le wie enehondr~ler Knoehen, d~s eine oder das ~ndere zuerst je naeh 
Gegenden der WirbelSg~le. BShmig (2) fand ~n  den Seitenfl/~chen der 
Wirbe]kSrper nur eine ,unterbroehene Lage diinnerKnoehenbglkehen". 
- -  An der B~uehseite der untersten KreuzbeinwirbelkSrper t r i t t  beim 
5jghrigen eine comp~etaghnliehe Bildung ~ f ,  die beim 11 jghrigen die 
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Gestalt einer m~chtigen Sklerose aus Faserknoehen annimmt, wiihrend, 
an der l~iiekenseite sieh nur atrolohisehe Spongiosa finder. ])as Ganze ist 
eine Erseheinung, die, wie wir noeh sehen werden, mit den Belastungs- 
verh/~itnissen des Kreuzbeins zusammerah~ngt. - -  An den Wirbelk6rpern 
der iibrigen Wirbelsiiule entsteht niemals eine Compaeta (Beneke, 
Peter sen) . 

4. Die Schmorlsehe (2) Verzahnung zwisehen KreuzbeinwirbelkSrpern 
nnd Knorpelplatten an der Bauehseite wird dutch ein weniger lebhaftes 

Abb.  8. VerschhtB zwoier Ossifikationslilcken (a) gegen das subehon4rMe 2r durch  
sklerotische kn6cherne  P lomben  (b). c hyMinisier tes  Gewebe des Anultls lamellosus.  
4 Erweichungsherd  m i t  ~a .n4ve rka lkung  auf  der Grenze zwischen Anulus  un4  ve rka lk t e r  
JKnorpelplatte.  (11 Jahre ,  weiblich, 2. l~rmlzbeinbandscheibe,  loaramedianer  Sagi t ta l schni t t ,  

Celloidin, H~matoxylin-Eosin.) 

Knorpelwaehstum schon beim i1/2j~hrigen eingeleitet und ist beim 
7j~hrigen roll  ausgebildet. 

5. Knorpelzapfen in de~ Nreuzbeir~SrbelkSrpem, werden zuerst behn 
5 j~hrigen beebaehtet ; sie beginnen beim 11 j~hrigen unter Auftreten yon 
Knorpelzerfall zn verkn6chern, wobei stets no.ch unregelm~Biges Knorpel- 
waehstum wahrzunehmen ist. 

6. Die ,,basophilen Verschattungen" BShmigs (2) in den Knorpel- 
platten erweisen sich als Iterde ehondromueoider Umwandlung yon Zellen, 
wie sie Schaffer besehreibt. 

7. Als regelm~Bige Voraussetzung zur Bildung der Wirbelk5rper- 
epiphysen treten znerst beim 4@thrigen an den 3 caudalen Bandseheiben 
in den hinteren Abschnitten der Knorpelplatten kleine Kalkfelder auf, 
in denen sich beim 5j~hrigen Gef~Bquerschnitte und beim 7j~hrigen 
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Knaben die ersten knSehern abgegrenzten Markraumbildungen erkennen 
lassen. Schmorl (3) gibt fiir das Auftreten der Epiphyseimaarkr~ume 
beim weiblichen Geschleeht das 8. und beim m~nnliehen das 13. Lebens- 
jahr an. - -  Die Gef~13e, yon denen die Bildung der Epiphysen ausgeht, 
h~ngen mit den subchondralen Markr~umen zusammen; ob sic den Band- 
seheibengef~/3en gleieh oder ob sic neu eingesprol]t sind, ist nieht sieher 
zu entseheiden; es scheint beides nebeneinander vorzukommen. Die 
Angabe Maus, dab die Gef~l~e zur WirbelkSrperepiphysenbildung yore 
Periehondrium aus einwiiehsen, kSnnen wir ffir das Kreuzbein nieht 
best~tigen, sondern wir steilen mit Schmorl (2) test, dab diese Gef/~/~e aus 
dem subehondralen Mark kommen. 

8. Unsere Befunde hinsichtlich der Reste des intervertebralen Chorda- 
segments stimmen fur dieses Alter mit den Angaben Ficks und Schaffers 
iiberein, aus denen ersichtlich ist, da/3 beim Kind der Chordarest in einer 
seharf begrenzten HShle liegt und sich yon dem iibrigen Nucleusgewebe 
scheidetl In  der 1. Kreuzbeinbandscheibe ist gelegentlieh einmal eine 
geringfiigige Mischung yon Chordazellen und erweiehten Knorpelmassen 
zu beobachten. - -  Die Chordazellen selbst verwandeln sieh sehon im 
1. Lebensjahrzehnt zu einem groBen Tell in sehollige, oxyphile Triimmer, 
ein anderer Tell bleibt jedoeh als Retieulum oder bl~sehenf5rmige Zelle 
wohlerhalten. 

9. Eine Geff~fiversorgung des Nucleus haben wir in keinem unserer 
Pr~parate beobaehten kSnnen. BShmig (2) gibt an, dal~ der Nucleus 
beim 1--3j~thrigen yon Get,Ben versorgt sei, was er aus dem ,,tteran- 
reiehen der Gef~l~e bis zur/~uBeren Umgrenzung des Nucleus" und aus 
gelegentliehem Vorkommen yon roten Blutzellen in der Gallertmasse als 
bewiesen ansiehf. Wir haben keinerlei Befunde erheben kSnnen, die eine 
solehe Annahme als gereehtfertigt erseheinen liel~en. Auch Uebermuth 
konnte keine Gef/iBversorgung des Nucleus beobaehten. 

10. Zur Frage der ,,Ossifikationsliieken" wird in Kap. I X  Stellung 
genommen. 

2. Der Kreuzbeink6rper vom 16.--34. Lebensjahr. 

A. B e f u n d e .  
In der Zeit nach der Geschlechtsreife stehen die Ver/~nderungen, die an den Kreuz- 

beinbandscheiben zu beobachten sind, im Zeichen der knSchernen Oberbriickung. 
Die Bandscheiben werden nicht alle gleichzeitig fiberbrfickt und jede einzelne zeigt 
ffir den Beginn der tlriickenbildung bevorzugte Stellen. Im Anfang der dreiBiger 
Jalrre zum erstenmal s/imtliche WirbelkOrper kn6chern miteinander verbunden, 
und damit bes~ehen darm Kreuzbeinbandscheiben als intervertebrale I-Ialbgelenke 
nicht mehr. I)iese Vorg~nge seien nun im einzelnen verfolg~. 

Bei einem 17]dihrigen MSdchen haben die Kreuzbeinbandscheiben ihre end- 
giil~ige Gr6Be erreicht. Die ers~e mit3t 25 mm im dorsoven~ralen Durchmesser und 
axial 5 mm in der H6he, die vierte an entsprechenden Stellen 12 und 2 mm; die 
Ausma6e der zweiten und dritten liegen dazwischen. Von den le~zten Lumbalband- 
scheiben die 1. Kreuzbeinbandscheibe makroskopisch nur dutch ihre etwas geringere 

u  _4_rchiv. Bd .  287. 4 4  
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Gr68e untersehieden. Wghrend die 2. Bandseheibe noeh ann/~hernd ein Minia- 
turbild der ersten ist, weiehen die heiden eaudalen aueh in ihrem Anfbau stark yon 
ihr ab. 

Das einzige, was an allen 4 Bandscheiben ungef/~hr.gleieh gestaltet erseheint, 
ist die Ossi]ilsationszone. Ihr Knorpelwaehs~um fiber weite Streeken erlosehen. 
An solehen Stelten dann der ruhende Is durgh eine diinne kn6eherne Wand 
yon den Markr/~umen der WirbelkSrper getrennt; seltener tlnmittelbar mit dem 
Mark in Bertihrung. An den noeh bestehenden Absehnitten der Knorpelwucherungs- 
zone alle Uberg~inge yon typiseher enehondraler Verkn6eherung his zu herdfSrmigem 
brutkapselartigen Knorpelwaehstum, das nieht mehr yon Knorpelabbau und 
Knoehenanbau yon seiten dos Marks begleitet ist. - -  Verkn6eherungsliicken ganz 
vereinzel~ noeh erkennbar. 

Die Knorpelplatten aller 4 Bandseheiben bestehen aus einem territorial ge- 
gliederten Ityalinknorpel; seine Zellen und It6hlen gr6Btenteils rund, znm Nucleus 
hin plat~, t~eldrige Verkalkung ringsum in den Randabsehnitten (dorsal, ventraI 
und lateral), 16st sieh axialwgrts in einzelne Xalkfelder auf und versehwindet in der 
Nitre der Knorpelplatten v611ig. Hier ein normaler I-Iyalinknorpel, der lediglieh 
einzelne tPelder mit Yerdgmmernden Zellen (~%haffer) erkennen lggt. Innerhalb 
der verkMkten gezirke, und nut hier, mehrfaeh kleine, zackige, etwas klaffende 
und yon einem seholligen oder feintropfigen Detritus erftillte Spalten (Erdhsims 
Mikrofrakturen). - -  Von der 2. Bandseheibe aus ragt in den 3. Wirbelk6rper axial, 
vonder 4. Bandseheibe aus in den 5. Wirbelk6rper dorsal ein Xnorpelzapfen hinein. 
Seine Zellen zeigen Waehstum in unregelmgSigen Iterden, und von den Seiten her 
sprieBt Markgewebe in ihn vor und bildet Knoehen. An seiner Basis ein winziger 
Zerfallsherd, die Territorien der Knorpelplgtten jedoeh v611ig unberiihrt bei gleieh- 
bleibendem Zellgehalt in parallelen, horizon~alen Ziigen vorbeiziehend. Nach 
Bdhmig (2) Knorpelzapfen an der Stelle des axialen, bzw. dorsalen Bandseheiben- 
gefgBes. - -  An der 3. Bandseheibe die Knorpelplatten gegen den Wirbelk6rper zu 
sehr nnregelmggig begrenzt; im dorsalen Drittel sogar nn~erbroehen dutch grebe 
knSehern umsehlossene Markr~ume, die sieh aus den Wirbelk6rpern vorw61ben nnd 
ihrer Gage und Gestalt naeh jeweils einem kn6chern ersetzten ZeI~allsherd in 
der Umgebung eines BandseheibengefgBes entsprechen. Im ventralen Drittel, we 
sieh peripher eine gleieh zu'bespreehende kn6cherne Briieke finder, die Knorpel- 
plat~en ebenso wie das Anulus- Und Nueleusgewebe fast Wllig gesehwunden, so 
dab die er!6sShenden Verkn6dherungszonen dos ~ dos aneinander li~gen. Die in den 
iibrigen Absehnitten der Bandseheibe noeh bestehenden Teile der-t~norpelpla~ten 
ausgiebig verkalkt und teilweise aueh demaskiert. 

Die Wirbells6rperepipl~ysen an alien Bandscheiben sowohl auf sagittalen wie auf 
frontalen Sehnitten erkennbar als rundliehe bis dreieekige, myeloisehes 1gark 
enghaltende und dutch eine zarte kn6cheme Kapsel ringsum gegen den Knorpel 
abgesehlossene Markrgume. Ihre Gr58e nimmt ebenso wie die der Bandseheiben 
und Wirbelk6rper caudalwgrts ab. Die gr6gten unter ihnen in der 1. Bandseheibe 
entspreehen im Quersehnitt etwa einem Ilanfkorn, liegen in den gandabsehnitten 
der Xnorpelplatten, sieh beim Gr68erwerden in den Anulus lamellosus vorw61bend. 
Von einer enchondralen VerknSeherung an den Wirbelk6rperepiphysen nieht das 
geringste zu sehen. Der angrenzende Knorloel, aueh der hyalinisierte Faserknorpel 
des Anulus, rings nm jede Epiphyse verkalk~. In diese Kalkzonen dringen yon den 
Epiphysenmarkr~umen her zell- trod gefggreiehe Bindegewebssprossen vet, bauen den 
Knorpel lacunar ab und umgeben sich mit einem knSehernen Mantel, der an vielen 
Stellen sehon vollst~indig ist (Abb. 9). 

Die Entwieklung tier Wirbelk6rperepiphysen an den einzelnen Bandscheiben ver- 
sehieden weir vorgesehritten. An tier 1. Bandseheibe die dorsal gngesehnittenen Epi. 
physenmarkr~ume weder mit den Wirbelk6rpern noeh nntereinander in Verbindung. 
Am ventralen Umfang kein Epiphysenmarkraum, sondern ein kleiner Komplex 



t~iickbildung der Bandscheiben im menschlichen Kreuzbein. 669 

eines zell- und gefagreichen, jungen Bindegewebes zwischen Xnorpelplatte und 
Ligamentum longitudinale anterior, nach auBen nicht scharf gegen das Gewebe des 
Langsbandes abgegrenzt und nach innen resorbierend gegen den Xnorpel vor- 
dringend, der hier neben ausgedehnter Verkalkung Zerfall in eosinophile, schollige 
Massen zeigt. Hier und 'dort unter Ausfall feinster Kalkk6rnchen der erste Beginn 
einer ~'aserknochenbildung, zu der das jilgendliche Bindegewebe die Matrix abgibt. - -  
An der 2. Bandscheibe dorsal die Epiphysen miteinander in Verbindung getreten, 
so dal? ihre Markraume kommunizieren. Von den WirbelkSrpern selbst jedoch noch 
dutch eine schmale Xnorpelschicht und durch die VerknScherungszone des Wirbel- 
kSrpers getrennt. Bauch- und seitwarts die eine Epiphyse mit  dem 2. WirbelkOrper 

Abb. 9. Kranzffrmig angeordnete, knochenbildende 2~Iarksprosse, ausgehend yon einem 
kleinen 2r einer Wirbelk6rperepiphyse. (17 Jahre, weiblich, 4. KreuzbeJnb~nd- 

scheibe, parame4ianer Sagittalschnitt, Celloidin, l=Iimatoxylin-Eosin.) 

verschmolzen, wahrend die andere noch allein vor dem 3. Wirbelk6rper liegt. - -  
An der 3. Bandseheibe die Epiphysen rtiekwarts nur mit den Wirbelk6rpern, rot-  
warts dagegen sowohl mit  den Wirbelk6rpern als aueh miteinander versehmolzen, so 
dab hier zum erstenmal eine partielle kn6eherne f3berbriiekung zustande kommt. 
Die ehemalige Grenze zwisehen den Wirbelk6rpern und den Epiphysen bauchwarts 
noch deutlich erkennbar an Resten der beiden Verkn6cherungszonen, die sich 
oberhalb und unterhalb der tlriicke noch mit  herdf6rmigem Knorpelwachstum 
erhalten haben. ])as Gewebe des Anulus und der Knorpelplatten im Bereich der 
Brticke v611ig gesehwunden. Auch noeh ein Stiick weiter naeh irmen yon den 
Knorpelplatten, wieschon  beschrieben, nur die Verkn6eherungszonen tibrigge- 
blieben. Nach au len  die Briicke wulstartig vorgew61bt. Knorpel ihr nieht mehr 
vorgelagert, sondern sie wird direkt yon dem vorderen Langsband fiberzogen. - -  
Auf frontalen Sehnitten zeigt sich, dal3 am Iateralen Umfang der Bandscheibe die 
Epiphyse der einen Knorpelplatte schon mit  dem Wirbelk6rper verschmolzen, 
wahrend die der anderen noeh ftir sich im Knorpel liegt. - -  An der 4. Bandscheibe 
die Epiphysen sowohl bauch- wie rtiekwarts mit  den Wirbelk6rpern kn6chern ver- 
bunden. Aueh hier die ehem~lige Grenze zwischen Wirbelk6rper und Epiphyse noch 
an Resten der Verkn6eherungszone erkermbar. Untereinander die Epiphysen hier 
noeh nieht verbunden, so dab noch keine Briieke vorhanden. Man kann abet gut 

44* 
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beobachten, wie yon jeder Epiphyse des einen WirbelkSrpers ~arksprossen gegen die 
des ~nderen vordringen und so die knScherne Oberbrtiekung ihrer Vollendung 
cntgegenfahren. 

Das Gewebe des Anulus lamellosus an allen Bandscheiben weitgehend ver~ndert. 
- -  An tier 1. Bandseheibe tier Anulus in ausgedehntem Ma~ unter Verquellung nnd 
Auflockerung tier Fibrillen zur Bildung des Nucleus pulposus herangezogen. In 
dam sehmMen erhMtenen t~est der Peripherie die Fibrillen seines Faserknorpels 
infolge starkerer Durchtrgnkung mit ehondromucoider Substanz abet weite Strecken 
maskier~ und so einem ttyMinknorpel ghnlich; die lamellgre Schichtung jedoch noch 
fiberall erkennbar. Diese hyMinisierten Bezirke teilweise feldrig verkMkt, besonders 
~usgiebig, wie schon erw~hnt, in der Umgebung der Wirbelk6rperepiphysen. Abet 
aueh in dem Gebiet zwischen den Epiphysen KMkfelder, bier mit kleinen z~ekigen 
SpMten (Erdheims Mikrofrakturen). Beginn der Verkalkung ebenso wie im echten 
Hyalinknorpel inseliSrmig in der Umgebung der Zellen, aber grobkSrniger Ms dort. - -  
An der 2. Bandscheibe, wo dorsal die verschmolzenen Wirbelk6rperepiphysen liegen, 
die HyMinisierung noch weiter forCgeschritten: yon dan Fibrillen niehts mehr 
sichtbar, die Knorpelzellen vermehrt und teilweise sehon in Territorien angeordnet. 
Ventral dagegen, wo die Epiphysen noch nicht verschmolzen, der Faserknorpel des 
Anulus anders, eigenartig ver~ndert. Hier streckenweise seine Fibritlen nicht 
maskiert, sondern in langen, derben Biindeln parallel zu den Knorpelplatten 
ziehend. Zwischen den Biirtdeln z~hlreiche, kleine, brutkapselartige Zellwucherungs- 
bilder bietende Knorpelzellhaufen. Die Fibrillenbiindel so lang, d ~  sie scheinbar 
dgs Gebiet yon mehreren ehemMigen L~mellen durchschneiden. T~tsgchlieh ~ber 
zu beobachten, wie durch die Zell- und Grundsubstanzvermehrung eines solchen 
faserigen Feldes die angrenzenden Lamellen beiseitegedr~ngt und teilweise in Auf- 
15sung begriffen sind, dM~ also ein derartiger horizontal fibrillierter Faserknorpel- 
komplex aus einer einzigen Lamelle hervorgeht. Von diesen Ver~nderungen nicht 
samtliche Lamellen des ventrMen Anulusteiles, sondern herdfSrmig nur ein oder 
zwei yon ihnen ergriffen. Die t~brigen mehr oder weniger st~rk hyMinisiert, insel- 
fSrmig verkMkt und erweicht in kleinstcn Herden. Im g~nzen das Bild eines kata- 
plastischen Kno~xoels, in dem die Zellen her~6rmig neue Wachstumskr~ft entfMten. 
Diese Deutung gesichert dnreh verwandte Vergnderungen ~n anderen Stellen. In 
unmittelbarer N~the der besehriebenen Umdifferenzierungen und am laterMen Urn- 
fang der Bandscheibe, wo das Gewebe des Anulus weitgehend hyMinisiert, zwischen 
den WirbelkSrperepiphysen, teilweise yon verkMktem Faserknorpel umrahmt, ein 
Xomplex eines basophilen, zellreichen, feinfibrillierten Kuorpels. Seine Zellen rund, 
ohne Hof und Kapsel, einzeln oder zu zweien, deutlich abgegrenzt, naekt zwischen 
den Fibrillen. Diese ohne einheitliche Verlaufsriehtung. Gegen die verkMkte Um- 
gebung dieser Knorpelkomplex mit einer seharfen, buchtigen Linie abgesetzt. Gegen- 
fiber der nicht verkMkten Nachbarsch~ft nicht seharf abgrenzbar, aber deutlich durch 
seinen grSfteren GehMt an Zellen, die ~n der Grenze sogar 5rutkapselartig zusammen- 
liegen kSnnen, unterschieden. In unmittelbarer N~he ein ahnlicher Knorpelbezirk, 
mit homogener, lebhaft basophiler Grundsubstanz, die sich zwar nicht mit einer 
Grenzlinie, ~ber doch deuClieh durch ihre Fgrbung und Gleiqhm~Bigkeit yon dem 
wenig homogenen, hyMinisier~en nnd teilweise verkalkten oder sehollig zerkltifteten 
Faserkno~xoel der Naehbarsehaft absetzt. Dieser Knorpelbezirk noeh zellreieher als 
der beschriebene. Seine Grundsubstanz nicht fibrilliert und spgrlieher. Seine 
Zellen saftig, zuriickgezogen in grolten KnorpelhShlen und nur dutch dfirme Grund- 
substanzwande voneinander getrennt. H6fe oder gar Territorien nieht erkennbar. 
Es entsteht also fast das Bild eines Zellknorpels. An einer Stelle ~a der dichten, 
grundsubstanzfreien Packung der sieh gegenseitig abplattenden Zellen Wucherung 
erkennbar. NIarksprossen, wie in der verkMkten 1N~achbgrsehaft, in diesem zell- 
reiehen Bezirk nicht siehtb~r. Alles in Mlem handelt es sich bei den beschriebenen 
Knorpelbezirken nm verschiedene Stadien yon den Vorg~ngen, die Axha~sen Ms 
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,,cellul~rc Substitution" und Putschar (3) als ,,diffuse Zellvermehrung ~' bezeichnet. - -  
An der 3. Bandscheibe der Anulus ]amellosus bauchw~rts iln Bereich der kn6chernen 
Briicke, wie schon erw~hnt, v611ig verschwunden. Die Wirbelk6rper hier stark 
einander gen~hert, l~fickenw~rts der Anulus durch hyalinen Knorpel ersetzt, der 
dort, wo die knochenbildenden Marksprossen yon beiden Seiten zur Brtiekenbildung 
gegeneinander vordringen, Verkalkung mit einer Spaltbildung zeigt. Weiter ein- 
warts wiedcr I~erde mit  Zellvermehrung, teils in Form yon Bildung kleiner, sich 
diesmal in Ziigen senkrecht zur Wirbelk6rpcroberfl~che ordnenden Brutkapseln, 
teils in ]%rm der diffusen Zellvermehrung. - -  An der 4. Bandscheibc der dem 
Anulus zukommende l~aum nicht dutch Aneinahderriicken der Wirbelk6rper auf- 
gehoben. I-Iier an Stelle des Anulus in breiter Ausdehnung Hyalinknorpel, der 
neben herdfOrmiger Verkalkung auch diffuse Zellvermehrung aufwcist. 

Der Nucleus pulposus dcr 1. Bandscheibe sehr ausgedehnt, erstreckt sich fast 
bis in die Zone der WirbelkSrperepiphysen und bcsteht aus einem regellosen Gewirr 
yon verquollenen, lockigen Fibrillenbiindeln, dazwischen gr613ere Rgume einer 
homogenen, gallertartigen Substanz. Ferner fiberall mehr oder weniger gut f~rb- 
bare Xnorpe]zellen, einzeln oder in klcincn Gruppen, und vereinzelte tLeste eines 
stark verbaekenen, triiben, oxyphilen Chordarcticulums. Nach dem Baadscheiben- 
rande zu an den aufgelockerten Fibrillenbiindeln noch schattenhaft die ehemalige 
lamellgre Anordnnng der in den Nucleus einbezogenen Anulusteile erkennbar. Die 
Knorpelplatten scharf gegen das Nucleusgewebe a b g e g r e n z t . -  An der 2. Bandscbeibe 
der Nucleus weniger weit in der Horizontalen ausgedehnt und durchwcg aus fast 
homogener, feinkSrniger Grundsnbstanz bestehend mit augerordentlieh zahlreichen, 
klcinen, saftige, ~alchernde Knorpelzellen enthaltenden Brutkapseln. - -  Bei der 
3. Bandseheibe kann man kaum noch yon einem Nucleus pulposus sprechen. Der 
schmale Eaum zwisehen den Knorpeltolatten eingenommen yon sp~rlichen, hori- 
zontal fibrillierten oder kriimeligen Knorpelresten, die wie eingetrocknet erscheinen 
und einzelne, winzige, schlecht f~rbbare Knorpelzellen aufweisen. - -  Der Nucleus 
der 4. Bandscheibc nach dorsal ~erlagert und zeigt auger zahlreiehen kleinen Brut- 
kapseln m i t  ~uchernden, saftigen Knorpelzcllen und einer fast homogenen Grund- 
substanz eincn doppclt gekammerten Hohlraum, der vollst~ndig yon dem Rest 
des intervertebralen Chordasegments erfiillt ist. Die in der Mitre der H6hle gelegenen 
Chordazellen fast alle in eosinophile, schollige und verklumpte Triimmer vcr- 
wandelt, w~hrend in den Randabschnitten der HOMe sieh lichte, bl&schenfOrmige 
Chordazellen finden, die sich unter gegenseitiger Abplattung dicht aneinander 
dr~,ngen und deutlich ihre Zellmembranen und wandsti~ndigen, 101atten Kerne 
zeigen. Im ganzen die H6hle etwa sagokorngrog. 

Von den Wirbelkdrpern zeigen die beiden ersten im histologischen wie im mace- 
rierten Prs eine gleichmi~gig gebaute, zarte Spongiosa mit myeloisehem 
Mark. Eine periostale Knoehensehale nieht erkennbar, jedoeh die Narkr~ume dureh 
eine durehlaufende kn6eherne, an Dieke die Spongiosab~lkchen nicht fibertreffende 
Wand verschlossen. - -  Der 3. Wirbelk6rper bauchw~rts, der 4. und 5. bauch- und 
rtiekenwi~rts mit  kr/~ftiger periostaler Faserknochensehale. Alle drei bauchw~rts mit  
diehtercr Spongiosa als rtickenw/~rts. Im Bereich der kn6chcrnen Briieke an der 
Ventralseite dcr 3. Bandscheibe die Spongiosa augerdem sklerotiseh verdiekt. 

Beim 16- uncl 18]i~hrigen im wesentliehen die gleiehen Bilder wie beim 
17j~hrigen; nur erw~hncnswert, dab in der 4. Kreuzbeinbandscheibe des 16- 
jS, hrigen innerhalb des Anulusgewebes ~hnliehe Umdifferenzierungen, wie in der 

�9 2. Bandscheibe des IT jhh~igen: die Fibrillenbiindel des Anulus in einem gr613eren 
Bezirk horizontalen, zu den Knorpelplatten parallelen Verlauf; dabei herdf6rmig 
Knorpelwaehstum neu aufgetreten. 

Bei einem 19ji~hrigen M~idchen dagegen sehon weitere Fortsehritte in der Aus- 
bildung eines einheitlichen Kreuzbeins. 
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Das Waehstum an den Ver]snSeherungszonen s~mtlieher WirbelkSrper jetzt fast 
vollst~ndig erloschen, :an tier Knorpelknoehengrenze lediglieh hier und da noch herd- 
fSrmiges Knorpelwaehstum naeh Art der Brutkapselbildung, wobei von seiten des 
Marks an den Xnorpel Knoehen gngelagert wiled, ohne dab Resorptionserscheinnngen 
zu beobaehten sind (Abb. 10). Solche Herde abklingenden Wgchstums liegen an den 
Wirbelendfl~ehen in nisehenfSrmigen Einbuchtungen, die dadurch zustande kommen, 
da~ beiderseits yon ihnen gelegene VerknScherungsliicken yon den subchondralen 
Markr~umen her unter Auftreten eines zellreichen Bindegewebes ausgefiillt werden, 

A b b .  10. H e r d f S r m i g e s  K n o r p e l w a c h s t u m  in  Nischen  tier Knorpe l -Knochengwenze .  ~ m y e -  
loisehes ~r des 3. W i r b e l k S r p e r s  ( G e w e b s t r e n n u n g  kiins~;lieh!), b l~gndgebief~ 
des spongiSs  n m g e w ~ n d e l t e n  B g n d s e h e i b e n k n o r p e l s ,  r e i ch  a n  F e t t m g r k .  c ]~nochen  des 

3. ]Virbelk~rpers .  (19 J g h r e ,  ~veiblich, 2. K r e u z b e i n b u n d s c h e i b e ,  l~ara.mediuner 
S a g i t t ~ l s c h n i t t ,  Cel loidin,  H a m a t o x y l i n - E o s i n . )  

wie dies sehon friiher beschrieben wurde. Zwisehen den Waehstumsherden aueh 
noch nicht verknCJcherte VerknScherungsliieken. 

Die Verkalkung der Knorl~elplatten, soweit diese iiberhaupt noeh vorhanden, 
imVergleieh zum 17jghrigen nieht weiter fortgeschritten. Auch jetzt in der Mitre 
der Xa]0rpelplatten die normale Kalkzone des Knorpels, mit derer  auf den Wirbel- 
kSrper ,,gufgekittet" ist, nicht verbreitert, so dal~ zentral weite Absehnitte der 
Kuorpelpl~tten dutch einen gut territorial gegliederten Hyalinknorpel dargestellt 
sind. Allerdings jetzt hgufiger zellarme Herde mit ,,verdgmmernden Zellen" 
(Schaffer). In den verkalkten R~ndern der Xnorpelplatten wieder allenthalben 
Erdheims Mikrofrakturen wahrzunehmen. - -  An tier 1. Ba.ndseheibe die Rander 
der Knorpelplatten riicken-, baueh- und seitwgrts dureh gusgedehnte Markr~ume der 
WirbelkSrperepiphysen knSchern ersetzt. Die Epiphysen dorsal und ventrgl alle- 
samt mit den Wirbelk6rpem in knScherner Verbindung; seitwgrts aueh mit- 
ein~nder kn~chern verlStet, so dab bier die Bandscheibe iiberbriickt ist. Die alte 
Grenze zwischen WirbelkSrper und Epiphyse iibergll noch an iiberlebenden Resten 
der erlSsehenden VerkmSeherungszone erkennbar; bauch- und seitw~rts am 2. Wirbel- 
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kOrper yon ihr die V-f5rmige Strecke stehengeblieben, die ehemals die Knorpel- 
Xnoehengrenze der Dreiecksverzahnung S c h m o r l s  (2) bildete (Abb. 11). Zwischen 
zwei korrespondierenden Epiphysen Knoehenbildungsvorg~nge, die frfiher oder 
spgter zu einer knOchernen Vereinigung der Epiphysen und damit zur Uberbriickung 
der Bandscheibe fiihren miissen. Diese Knochenbildung geht auf zweierlei Art 

2~bb. 11. Die lateralen Teile 4er beicten Wirbelkfirperepil3hysen einer 1. IZreuzbeinband- 
scheibe. Kllficherne Versehmelzung tier E!0i!0hysenlnarkrgnme: ~ nntereinander, b mit 
4em ersten, c m i t  dem 2. KreuzbeinwlrbelkSrper. 4 Reste tier Ossifikationszonen mit 
erlSschendem K n o r p e l w a e h s t u m .  e Feld 4er ventralen dreieckigen Yerzahnlmg ~chmorls 
zwisehen Knorpelplatte lmd Wirbelkfrper mit V-ffrmigem Rest der Ossifikationszone. 
f 1. Wirbelkfir!oer. g 2. ~Virbelkfrper. h Ligamentum longitu4inale anterills, i alIS- 
gefallene Kalkherde im hyalinisierten Gewebe des Anxtlus lamellomls, (19 Jahre, weiblieh, 

1. Kreuzbeinbandseheibe, Frontalschnitt, Celloidin, H~matoxylin-Eosin.) 

vor sich. En~weder es dringen yon den Markr~umen der Epiphysen aus zellreiche 
Marksprosse in verkalkte Knorpelabschnitte vor nnd umgeben" sich mit einem 
Knochenmantel  (dadurch entsteht  letzten Endes lame11~rer Knochen), oder es 
wachsen yon den L~ngsb~ndern her, die ja in ihren tieferea Abschnit ten dem t 'eriost 
entsprechen, Gef~ge und zellreiches, jugendliches Bindegewebe unter Aufsaugung 
des Knorpels an die Epiphyse heran, wobei es, ohne da$ sich die Os~eoblasten 
in S~umen ordnen, zur Bildung yon sich unmittelbar an den schon vorhandenea 
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lamelI~ren anlegenden Faserknoehen kommt.  I)er bei diesem zweiten Modus zur Auf- 
saugung kommende Knorpel  n ieht  verkalkt  , sondern herdffrmig in eosinophile, 
sehollige Massen zerfallen, ~hntieh sehon beim 17-J~hrigen an  einer ersten Kreuz- 
beinbandseheibe beobachtet .  - -  Die 2. Bandseheibe r ingsum (dorsal, ventra l  und  
lateral) kn fchern  fiberbriiekt. Die Gestalt  der Brficken versehieden. Dorsal zwisehen 
den Knorpelplat ten,  yon denen beiderseits nur  die Reste der Verknfeherungszonen 
stehengeblieben, ein groger, einheitlicher~ knfehern  begrenzter Markraum, dessen 
Spongios a naeh tier Mitre der Bandscheibe zu mit  der beider WirbeIkfrper  in brei ter  
Verbindung steht ,  w~hrend er naeh dem I~ande zu dureh Reste der Knorpel- 
wucherungszonen beiderseits yon den Wirbelkfrpern  get rennt  ist. Auf diese Weise 
die Bandscheibe nieht  nur  knfchern  iiberbrfiekt, sondern darfiber hinaus in weitem 
Ausmag spongiosiert (Abb. 12). Das ganze hintere Dri t te l  der Bandseheibe veto 

Abb .  12. Aus  dem gle iehen  P r h p a r a t  wie 2~bb. 10. W e i t g e h e n d e  spongi0se  U m w a n d l u n g  
des A n u l u s  l amel losus .  1Knorpe lp la t ten  grO/~ente i l s  e r h a l t e n  m i t  R e s t e n  tier K n o r p e l -  
wucherunffszone .  Schma le  k n f c h e r n e ~ V e r b i n d u n g  der ~Virbe lkf rper .  a F e t t m a r k  in  den  
n e u g e b i l d e t e n  ~ I a r k r h ~ m e n .  b 2. I i~reuzbeinwirbelkSrper .  c 3. ~ r i rbe lkOrper .  (19 J a h r e ,  

weib l ich ,  2. ]~ re~zbe inbandsche ibe ,  !oa ramedianer  Sag ' i t t a l s chn i t t ,  Celloidin,  
l:I~ma~ox!rlin-Eosin.) 

einheitl iehen Markraum eingenommen; dabei n ieht  zu entseheiden, ob er durch 
Verschmelzung zweier Wirbelkfrperepiphysen oder durch Vergrff~erung einer 
einzigen entstanden.  Dagegen auf frontalen Sehni t ten deutlich erkennbar,  wie sieh 
aueh bier an der 2. Bandseheibe seitw~rts die Briicke aus den beiden Wirbelkfrper-  
epiphysen gebildet ha t :  zwischen den Epiphysen n n d  den WirbelkSrpern I~este 
der Verkn6cherungszone stehengeblieben und  zwisehen den beiden Epiphysen 
l~este des nekrotischen Anulusgewebes. Die gleiehen wegweisenden Knorpetein- 
sehliisse aueh an  der ventralen Briicke. Die knfchernen  Anteile der ehemaligen 
Epiphysen hier auBerordentlich verst/~rkt: ein vielgestaltiges Mauerwerk aus lamel- 
lgrem und  gefleehtartigen Knochen bildet die Grundlage der Briieke am Wirbel- 
k6rper und  eine feine Spange aus versehmolzenen Osteonen mit  einer dfinnen, 
periostalen Deckknochenschicht zieht als Briickenbogen an  der guSersten Peripherie 
der Bandseheibe unter  dem Ligamentura longitud.inMe anterior  yon Wirbelk6rper 
zu Wirbelkfrper.  - -  Lebhaf te  Bildung yon lamell/~rezn Knoehen dureh Marksprossen 
und  yon gefleehtartigem veto Periost aus zur weiteren Konsolidierung der Briieke 
am ganzen Umfang in gleicher Weise wie bei der ersten beobachtbar .  - -  An der 
3. Dandscheibe die Verhgltnisse etwas anderes. Bauchwgrts in den dreieckigen 
Verzahnungsfeldem die epiphysgren Markrgume gebildet, ohne bisher mit  den 
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WirbelkSrpern oder untereinander in Verbindung getreten zu sein. Riickenw~irts 
eine Epiphyse angelegt, ebenfalls noch far sieh im Knorpel. Axial dagegen eine 
knScherne Verbindung der WirbelkSrper zustande gekommen; Knorpelplatten und 
Nucleus dureh Spongiosa nnterbrochen, so dab die Markrgume yore 2. nnd 3. Wirbel- 
kSrper an dieser Stelle miteinander verbunden. Im Bandscheibenrand iiberall 
knoehenbildende Marksprossen sichtbar. - -  Die 4. Bandscheibe vSllig spongi6s- 
knSehern ersetzt. Einige spgrliche Reste yon ihr als Knorpeleinschliisse in den 
Markrgumen der Spongiosa. Die ehemalige vordere Bracke als mgchtige, sklerotisehe 
Knoehennarbe aus lamellgrem und geflechtar~igen Knochen dgrgestellt, schw~nz- 
und kopfwgrts ununterbrochen in die krgftige Cortic~lis der WirbelkSrper fiber- 
gehend. 

Das Gewebe des Auulus lamellosus an den drei noch vorhandenen Bandseheiben 
infolge st~rkerer chonch'omucoider Durchtr&nkung vSllig hyalinisiert. Wghrend 
an der 1. Bandscheibe noch andeutungsweise die ehemalige Schichtung der Lamellen 
erkennbar, sieht man an der 2. nnd 3. Bandseheibe einen so gleichm~iftig gegliederten 
Hyglinknorpel, daft er nicht von den Xnorpelplgtten abzutrennen ist. Zwischen 
den WirbelkSrperepiphysen in dem ausgiebig verkalkten Gewebe des Anulus 
aufter den beschriebenen knochenbildenden Bindegewebszellen zahlreiehe, ver- 
schieden grofte, zackige Riftbildungen. Die KslkkSrnchen der verkalkten Anulus-  
abschnitte im Kossa-Pr~parat weitaus grSl~er als die im Hyalinknorpel des gleiehen 
Pr~parats. 

Der Nucleus l~ulposus gegenaber dem des 17j~hrigen o. B.; in der 1. Band- 
scheibe den grSftten Teil des sagittalen Querschnittes einnehmend nnd aus ver- 
quollenen Fibrillenmassen bestehend; in der 2. und 3. Bandscheibe ist er nut  zu 
vermuten in einer schmalen, stark basophilen, streifigen Zone zwischen den Resten 
der Knorpelplatten. In  seinem Gewebe wohl noch HSfe, nicht mehr jedoch Knorpel- 
zellen erkennbar. 

Die WirbelkSrper zeigen im macerierten S~gesehnitt s~mtlich ventral eine 
gind_e. Sic ist in der Mitre zwischen dan Endfl~chen eines jeden Wirbels mit einer 
Stgrke yon 1 mm am krgftigsten, wird naeh den Bandscheiben zu etwas schw~eher 
und verliert sich dann in den sklero~ischen Knoehenmassen der ventralen Bracken, 
in deren Umgebung such  die Spongiosa sklerotiseh verdick~ ist. - -  Dorsal die Spon- 
gloss der WirbelkSrper in caudalwgrts zunehmenden Mafte atrophisch, die Mark- 
r~iume weir, die sp~rlichen Bhlkchen dfinn und die g inde fehlt. Am 5. Wirbe]kSrpcr 
jedoch such rackenw~rts wieder eine l~inde und kriiftige Spongiosa. In den Baueh- 
abschnitten der caudalen WirbelkSrper lgftt die Spongiosa jene charakteristischen 
radigren Trajektoriensysteme angedeutet erkennen, die in halber HShe der Wirbel- 
kSrper yon der g inde  der Vorderseite strahlenf6rmig ausgehen und die Beneke und 
Schmorl (1) far  die Spondylitis deform~ns beschrieben. - -  Aus dem histologischen 
Pr~parat ergibt sich, dal~ die g inde  aus lamellaren und geflechtartigen Knochen- 
anteilen besteh~. Ferner erkennbar, daft die Seitenfl/ichen der WirbelkSrper, soweit 
sic aberhaupt yon der Wurzel der einheitlichen Xnochenmasse aus Querfortsatz 
und l~ippenanlage in den Foramina sacralia freigegeben werden, ebenfalls eine 
Rinde besitzen, die an St/~rke der am ventralen Umfang gleicht. Die Spongiosa 
seitwgrts im Bereich der Bracken sklerotiseh verdickt. - -  Das myeloisehe Gewebe 
der Markrgume, besonders in den WirbelkSrperepiphysen, schon stark mit Fett-  
mark durchsetzt. 

Bei einer anderen 19]~hrigen im wesentlichen die gleichen Verh/~ltnisse bis auf 
einige Besonderheiten. Die'Bildung der kn6ehernen Bri~cken dutch Verschmelzung 
der Ej3iphyse~n noeh nicht soweit vorgeschritten wie bei:dem vorigen Fall. So die 
2. Bandscheibe bauchwgrts noch nicht iiberbrackt, sondern die eine Epiphyse noch 
vereinzelt im Knorpel gelegen und die andere nut  mit  dem WirbelkSrper ver- 
schmolzen. Die 3. Bandscheibe zeigt nicht axial, sondern rfickenw~irts spongiSs- 
knSeherne Verbindung der WirbelkSrper. Die 4. Bandscheibe nicht spongiosiert, 
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sondern in ganzer Ausdehnung ohne kn6cherne Brfieke, zeigt weiterhin noch andere 
Eigenttimliehkeiten. Die Markrgume der WirbelkSrper mehrfach in den Band- 
seheibenknorpel vorspringend, so dab die Knorpelp]at ten unterbroehen.  Die 
erhal tenen Abschni t te  der Knorl~elplatten mit  Verwerfungen, fe]driger Verkalkung 

und  Nekrosen. Diese dutch  
sehlechte F~rbbarkei t ,  insbeson- 
dere du tch  das l%hlen yon H6fen 
und  dureh leere KnorpelhShlen 
gekennzeiehnet. Das Gewebe 
des Anulus der 4. Bandscheibe 
besteht  aus einem zellarmen, 
sehleeht f~rbbaren und  nicht  
terr i torial  gegliederten Hyalin-  
knorpel, der am Rande noch 
sehat tenhaf t  lamellgre Schieh- 
tung  erkennen Iggt, teilweise 
verkalkt  und  auch verschiedent- 
lieh diffuse Zellvermehrung auf- 
weist, wobei sieh die Zellen in 
langen Zfigen yon Wirbelk6rper 
zu Wirbelk6rper spannen. Alles 
in allem ein sehr vielgestaltiges 
Bild, das eine seharfe Trennung 
der drei Bandseheibenteile Anu- 
lus, Nucleus und  Knorpelplat te  
nur  sehwer zul/~gt. Ferner  zwei 
grebe ZerfMlsherde in tier 
4. Bandseheibe. Der eine in der 
ventra len  Periloherie, der andere 
fast  axial, reiehen beide yon der 
Knorpel  - I~noehengrenze des 
5.Wirbelk6rpers bis an den Rand  
der Knorpelplat te  des 4. Wirbel- 
k6rpers n n d  sind ebenso lang 
wie breit. Die Zerfallsmassen 
erseheinen als s tark eosinolohiler 
Detr i tus ,  der entweder fast  
homogen oder feintropfig bis 
sehollig aussieht und  sioh gegen 

Abb. 13. GroSer Herd yon diehtem Fasermark (a) den umgebendenKnorpe l  scharf 
mit seharf abgegrenzten myeloisehen Einsehli/ssen (b) 
innerhalb eines ~Knorpelzerfo;lIsherdes (e). B ilclung "~' abgrenzt.  Von den  suhchon- 
yon geflechtartigem Xnochen an der Grenze gegen dralen Markr~umen des 5. Wir- 
den erhMtenen EXnorpel (d) und g'egen den Wirbel- belkSrpers her in diese Zerfalls- 
kSrper zu (e). (19 Jghre, weiblich, 4r Kreuzbein- herde ein zellreiches, jugend- 
bandseheibe, paramedianer Sagittalschnit?~, Celloidin, liches Bindegewebe vorgedrun- 

J:[gmatoxylin-Eosin.) 
gen, das mi t  dem Reticulum des 

}Iarkge?vebes ununterbrochen zusammenhi~ngt und  eine zarte Fibril l ierung aufweist. 
Seine Zellen mit  groBen, hellen Kemen  und  mi t  einem feinen Chromatingerfist. Dieser 
als Fasermark anzusprechende Zellverband an  mehreren Stellen auseinandergedr~ngt 
dutch  myeloisches Markgewcbe, das auch mi t  dem des 5. Wirbelk6rpers in Ver- 
bindung s teht  un  d sich gegen das Fasermark mi t  einer feinen Schicht p la t te r  Zellen 
abgrenzt.  So ents teht  das merkwiirdige Bild yon myeloischen Markr~umen inner- 
halb eines soliden Fasermarks (Abb. 13). Nach den Wirbelk6rpern zu geht das 
Fasermark  unter  Auft re ten yon feinsten, dicht  gesMen KalkkSrnchen ununter-  
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brochen in Faserknochen fiber, der sich an die Spongiosab~lkchen des 5. Wirbel- 
kOrpers anlegt und der offenbar aus dem [Pasermark gebildet ist. Art der 0ber- 
fl~ehe des nicht zerfallenen Knorpels bildet das Fasermark Xnochen unter Auf- 
stellung yon 0steoblastens~umen. Dadurch die ganze, die zerfallenen Xnorpel- 
massen beherbergende HOhlung yon innen mit Knochen ausgekleidet. Auf einem 
Tangentialschnitt zu beobaehten, da6 die myeloischen Markrgume des neugebildeten 

Abb.  14. , ,Schleichender  E r s a t z "  dos Xnorpe ls  durch  jugendliches Bindegewebe,  nahe  der  
X'norpel-KnochengTenze.  a ruhende  Knorpelzel le ,  b Xnorpelzel len in Prol i ferat ion,  e Binde- 
gewebszellen, 4 Zellen f ragl ieher  l : /erkunft ;  sie erwecken den E indruck  Yon e inwandernden  
mesenchymalen Zellen. e sproi3artiger Fortsatz yon myeloisehem Markgewebe. f her4- 
f6rmig 4emaskierter Knorpel. (19 Jahre, weiblich, 4. Kreuzbeinbandscheibe, paramedianer 

Sagittalschnitt, Celloidin, H/~matox}-lin-Eosin.) 

Knochens die gleiche Anordnung zeigen wie die des beschriebenen soliden Faser- 
marks. Es seheint also die Annahme gerechffertigt, dab die in dem Fasermark 
vorgebildeten Markr~ume spi~ter yon dem Xnochen iibernommen werden. Gegen 
den zerfallenen Knorpel dringt das Fasermark resorbierend vor, wobei sein Gefgl3- 
gehalt reicher wird und seine Zellen, besonders grol~ und saftig, sich noch dichter 
dr~ngen. 

An einer dritten Stello der 4. ]~andseheibe ebenfalls ein Verkn6eherungsvorgang. 
Dabei besonders bemerkenswerte Vorg~nge. In  die einheitliehe hyaline Knorpel- 
masse der Bandseheibe an dieser S~elle yon beiden Wirbelk6rpern her unvollst~ndig 
kn6ehern abgegrenzte Marl~'~ume vorgebuehtet. Zwischen diesen Markr~umen 
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an Stelle des Knorpels ein mal~ig zellreiches, nicht fibrilliertes, sondern fast hyalines 
Bindegewebe, das genau wie vorhin beschrieben mehrere mii  platten Zellen aus- 
gekleidete und mi* myeloisehem Mark erftillte Lfieken aufweist. Die platten Zellen 
mit dem Endost, alas myeloische Mark mit dem Markgewebe des einen Wirbel- 

kSrpers zusammenhiingend. Mehrfach 
ragt das myeloische Gewebe mit 
sprodartigen Fortsgtzen in das hyaline 
Bindegewebe hinein, das in unmittel- 
barer 5Tachbarschaft dieser Sprosse 
zellreicher wird und yon der ,,endost"- 
artigen Zellage nicht mehr zu trennen 
ist. Diese zellreichen Bindegewebs- 
abschnitte also mittelbar mit  dem 
Markreticulum des einen Wirbelk6r- 
pers zusammenhgngend, werden wirbel- 
k6rperwgrts zum Mutt.erboden f fir 
Faserknoehenbildung und sind gegen 
den benaehbarten, weder verkalkten 
noch zerfallenen Hyalinknorpel nicht 
seharf abgrenzbar; die Grundsubstanz 
des Hyalinknorpels zeigt in der Grenz- 
zone demaskier~e Fibrillen, wird lichter 
und schwach oxyphil und geht auf 
diese Weise ununterbrochen in die des 
zellreichen Bindegewebes iiber. An 
anderen Grenzs~ellen die Knorpel- 
grundsubstanz feinflockig ge~rfibt. 
Vielfach der Eindruck, dad yon dem 
zellreichen Bindegewebe aus mesen- 
chymale Zellen mit  versehieden ge- 
stalteten Kernen wie ausschwgrmend 
in die Knorpelgrundsubstanz vorge- 
drungen sind (Abb. 14); manehmal 
liegen Xnorpelzellen, zun~chs~ noeh 
kenntlieh an einem sehmalen Itof 
basophiler Grundsubstanz inmitten 
eines solchen Schwarmes mesenehy- 
maler ZelIen. An anderen Stellen nicht 

Abb. 15. Herd diffuser Zellvermehrung mit entscheidbar ,  was mesenehymale  Zelle 
4eutlieher Demaskiermlg tier tPibrillen, an- und  was grundsubstanzlose  I Inorpel -  
grenzen4 an einen unvollsttindig kn6chern zelle. Auffallend, dal~ an den Knorpel- 
begrenzten ~r (a), aer sieh veto zellen selbst nirgends eine Spur yon 
2. WirbelkSrper aus in den Bandseheiben- 
knorpel vorwflbt, b verkalkter Knorpel. nekrobiotisehen Ver~nderungen, sie 
(19 J~hre, weiblich, 2. l~reuzbeinbandseheibe, liegen vielmehr oft in Paketen zu- 

paramedianer Sag'ittalsehnitt, Celloidin, sammen und sind in Form kleinster 
Hgmatoxylin-Eosin.) Brutkapselbildungen gewuchert; ihre 

groi~en, runden Kerne bleiben auch 
dann, wenn die HSfe sehon fast verschwunden, scharf begrenzt und licht und 
lassen eine feine Chromatinzeichnung erkennen. Anders die Verhgltnisse in der 
Umgebung der friiher beschriebenen S~ellen von Knorpelerweichung, die auch 
knSchern ersetzt wurden. Dort an den Knorpelzellen yon der Pyknose ihrer 
Xerne bis zum v511igen Zellzerfall Mle Uberg~nge. Was bei den jetzt beschriebenen 
Vorg~ngen aus den gesunden Xnorpelzellen wird, ist schwer zu sagen. Xaum en~- 
scheidbar, ob sie in den Gewebsverband des Mesenchyms aufgenommen werden 
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oder ob sie doch noeh zugrunde g e h e n . -  Im ganzen eirt Vorgartg, der an  den 
yon Adachi besehriebenen Ersatz des verkalkten Birtdegewebes dutch Knochen 
erirmert, wobei eine Art  , ,Kolonisierung" des Bindegewebes dutch einwandemde 
knoehenbildende Zellerr auf t re ten soll. Bei dem vort uns beobachtetert Vorgang 
miiBte man sieh vorstellen, dab die Knorpelgrundsubstanz zwar nieht  verflfissigt, 
aber doch infolge einer n icht  nigher feststellbaren Ursache aufgequollen und  in 
ihrem Geftige gelockert ist, so dag sie ffir die einsprossenden mesenehymalen 
Zellen ein durchdringbares Medium wird. Von dem so ert tstandenen mesenehy- 
malen Gewebsverband wird dann  spi~ter Faserknochen gebildet. 

Abb. 16. WohlerhMtene, bl~tschenfSrmige Chorclazellen mit deutlichen Membranen und 
wandst~ndigen Kernen; die Zellen befinden sich in einem kleinen Divertikel tier Chorda- 
hShle, sie grenzen auf der einen Seite an ~:norpel, auf tier anderen an scholligen, ox:~philen 

Chordadetritus. (19 Jahre, weiblich, 2. Kreuzbeinbandscheibe, paramedianer 
S~gittalschnitt, Celloidin, Hgmatoxylin-Eosin.) 

Aa der 2. Bandseheibe innerhalb des Anuius-Gewebes wieder ein Feld ,,diffuser 
Zel lvermehrung" beobaehtbar  (Abb. 15). Es grenzt unmi t te lbar  an einen Komplex 
aus lamellgrem und  gefleehtartigen Knoehen,  der sieh bandseheibeneinw/~rts 
unabhgngig yon den zur dorsalen Briieke verschmolzenen WirbelkSrperepiphysen 
lolombenartig vom 2. Wirbelk6rper aus in die Bandseheibe vorw61bt. Der zellreiehe, 
unter  Siehtbarwerden feinster Fibril len demaskierte, basophile Knorpel des Feldes 
,,diffuser Zel lvermehrung" seharf von dem benaehbar ten  Knorpel abgetrennt ,  der 
n ieht  nu t  verkalkt ,  sondern aueh nekrotisch und  teilweise sehollig zerf~llen ist. 

Wghrend  das Nucleus-Gewebe tier 3. Bandseheibe aus einem zellreiehen Knorpel 
mit  homogener, s tark  basophiler Grundsubstanz besteht,  wobei die Zellen alle kata- 
101astiseh ver/~ndert sind, lgBt der Nucleus der 1., 2. und  4. Bandseheibe reiehliehe 
Chordareste erkennen. Sic liegen innerhMb der Knorpelmassen, die zur Bildung des 
Nucleus herangezogen wurden und  die an der 1. Bandseheibe durch aufgeloekerte, ver- 
quollene Fibri l lenmassen mit  sp~rliehen Knorpelzellen, art der 2. Bandseheibe du tch  
eine homogene Grundsubs~anz mi t  gesunden Knorloelzellen rtrtd Meinen Brutkapseln  
d~rgestellt sind, an  der 4. Bartdseheibe dagegen lediglich aus einer sehmalen, 
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basophilen Grundsubstanzzone bestehen, die eine kleine ChordahShle umgibt. Die 
Chordareste selbst, die in tier 1. Bands~heibe die knorpeligen Teile fast an Masse 
tibertreffen, erscheinen als oxyphiler, kdrniger Detritus, als verklumptes, triibes 
l~eticulum und_ als Haufen wohlerhaltener, bli~schenfdrmiger Chordazellen mit 
deutlichen Membranen und wandstgndigem ](ern (Abb. 16). In der l .  B~Ildscheibe 
eine wenig ausgiebige Misehung yon knorpeligen und chordalen Elemcnten; in den 
fibrigen jedoch die Chordazellen innerhalb der groSen Haufen nieht mit Knorpel- 
teilen untermiseht. - -  Die Fasermarkherde in der 4. Bandseheibe in keinerlei 
Beziehung zu der ChordahShle. 

Der sagittal angelegte, maeerierte Fourniersehnitt ergibt hinsichtlich der Struktur 
des Knoehens fast die gleichen Bilder wie der vorige Full. Die Ausbildung der 
strahligen Trajektorien nut im 4. Wirbelkdrper angedeutet. Die Versti~rkung der 
Wirbelkdrperspongiosa und -eorticalis auf der Ventralseite tritt gegenfiber der 
Dorsalseite deutlieh hervor (Abb. 23). 

Die Zustandsbilder an den Kreuzbeinen zweier weiterer 19]iihriger (m~Lnnlich 
und weiblieh) best/~tigen in der Hauptsaehe die bisher ffir diesen Jahrgang geschil- 
derten Befunde. 

Bei einem 22](~hrigen Mann die vier eaudalen Kreubeinwirbelk5rper durch 
kndeherne l~3berbrfiekung ihrer Bandseheiben praktisch vollsti~ndig zu einem ein- 
heitlichen Knoehen geworden. Der 1. WirbelkSrper gehOrt noeh nieht zu dieser 
Einheit, da die 1. Bandseheibe nur unvollst~ndig kndchern iiberspannt ist. 

An der Knorpel-Knochengrenze sgmtlicher vier Bandscheiben jetzt hinsichtlieh 
der enchondralen VerknOcherung vSllige l~uhe. Knorpelwachstum in irgendeiner 
Form nirgends mehr vorhanden. Die Markr~ume der WirbelkOrper grSBtenteils 
dureh eine feine knSeherne Lamelle versehlossen. Da, we dies nicht der Full, grenzt 
sich das Markgewebe mit einer feinen Lage platter Retieulumzellen gegen die in 
sehmaler Zone verkalkten Knorpelplatten ab. An zahlreichen Stellen, auch abseits 
yon den WirbelkSrperepiphysen und yon den gleich zu beschreibenden, grOSeren 
StSrungsstellen, sowohl an offenen wie an kndehern verschlossenen Markrgumen 
Gef~Bsprosse mit zellreiehem Bindegewebe in den an diesen Stellen verkalkten oder 
nekrotischen Knorpel resorbierend vordringend und lamell~ren I~noehen bildend. 
Auf diese Weise gehen aueh naeh AbschluB der typisehen enehondralen 0ssifikation 
noch Knoehenbildungsvorg~inge vonstatten, wobei die I(norpel-Knoehengrenze 
eine unregelm~gige, buchtenreiehe Gestalt bekommt. Alle Zellendieser Marksprossen 
besitzen groge, saftige Kerne mit einem feinen Chromatingerfist. 

Die Knorpelplatten an allen vier Bandseheiben in der Peripherie dutch die Wirbel- 
kSrperepiphysen knSehern ersetzt. Aber aueh an anderen Stellen, die je naeh Lage 
und Gestalt den Durehtrittspunkten yon Bandscheibengef/~gen oder VerknSeherungs- 
lficken entspreehen, die Knorpelplatten dureh welt vom WirbelkSrper her aus- 
ladende, kndchern begrenzte Markrgume unterbroehen. Der ttyalinknorpel der 
Platten neben normal f~rbbaren Abschnitten mit gesunden, bis in alle Einzelheiten 
erkennbaren Zellen fiber weite Strecken stark feldrig verkalkt, in Ausdehnung der 
normalen Kalkzone an der Knorpel-Knoehengrenze bei weitem iibersehreitendem 
Mage. AuBerdem jetzt nekrotische Felder, in denen die Knorpelhdhlen leer sind und 
deren Grundsubstanz wie ausgelaugt erseheint, indem sie sieh kaum noeh farbt 
und keine Hdfe oder Terri~orien mehr darstellen lagt. Diese regressiven Veritnde- 
rungen in allen Absehnitten der Knorpelplattenquersehnitte; aueh die Mitte jetzt 
starker betroffen. An den drei eaudalen Bandseheiben die Krtorpelplatten gegen den 
Anulus ]amellosus nieht mehr abgrenzbar, da dessen Gewebe vollst/indig hyali- 
nisiert. - -  Yathologischer Fettgehalt nirgends naehweisbar. Lediglich in den Knorpel- 
zellen einzelne Fetteinlagerungen, die einen normalen, unentbehrliehen Bestandteil 
der Knorpelzellen darstellen [Scha//er, Putschar (4)]. 

Die Wirbellc6r~erep@hysen in der 1. ]3andscheibe auf der ganzen Zirkumferenz 
mit den WirbelkSrpern vdllig kndehern verschmolzen und nunmehr die ,,gandleiste" 
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bildend. A m  Grunde der gandleiste innerhalb der Wirbelk6rperspongiosa, fast 
subperiostal gelegem, Knorpeleinschliisse, die aus einem zellreiehen, nieht regressiv 
vergnderten Knorpel bestehen und das letzte UberNeibsel der die Epiphysen und 
Wirbelk6rper trennenden Knorpelschicht darstellen. Ferner beweisen sic gleieh- 
zeitig, dab der gauze in der Peripherie das Bandseheibengewebe so stark ein- 
engende WirbelkOrperabsehnitt tats~ehlieh aus den WirbelkSrperepiphysen hervor- 
geht. Lateral die Epiphysen auger mit  den Wirbelk6rpern aueh miteinander in 
ganzer Ausdehnung versehmolzen, so dab hier eine kn6eherne Verbindung des 
1. u~d 2. Wirbelk6rpers zustande gekommen. Diese Synostose noch vervollst~ndigt 

Abb. 17. GroBer, teilweise knbchern ausgeffillter Defekt in M~ner ]t:norpelplaLte. An einer 
Stelle ist Nueleusgewebe unter Zdl!xeernlehrung gegen d~s subchondrale mark v0rgetrieben, 
hier jedoch knSehern abgefangen, a l~{arkgewebe des 1. KreuzbeinwirbelkSrpers. b Hyalin- 
knorpel der Knorpelplatte. e ~erfallenes Nueleusgewebe. d Nueleusgewebe mit Zellver- 
mehrung in Form eines kleinen KnorpelknOtehens in den 1. Wirbelk6rper hineinragend. 
e l~lomben~rtige Knoehembiidung, den l~norpelpl~ttendefekt teilweise ausfiillend. (22 Jahre, 

m~nnlieh, 1. l~2reuzbeinbandseheibe, paramedianer Sagittalsehnitt, Celloidin, 
H~matoxylin-Eosin.) 

dureh einen Zapfen spongi6sen Knoehengewebes, der etwas weiter bandseheibenein- 
w~rts die WirbelkSrper lest miteinander verbindet. Dorsal und ventral dagegen die 
Epiphysen und damit die Wirbelk6rper noeh dureh Anulusgewebe getrennt. Es 
dringen jedoeh yon den Markr/~umen der ehemaligen Epiphysen her zahllose, gef~13- 
reiehe Marksprosse in den verkalkten Knorpel vor, bilden lamell~ren Knoehen und 
bahnen somit aueh bier die vollst~ndige kn6eheme UberbrSekung der Band- 
seheibc an. 

Axial die beiden Knorpelplatten der 1. Bandscheibe, unabh~ngig yon dem 
beschriebenen spongi6sen Verbindungszapfen, symmetriseh an umsehriebener Stelle 
kn6ehern unterbroehen: vom 1. Wirbelk6rper aus dutch kompakten gefleeht- 
artigen Knoehen, veto 2. aus durch einen groBen, kn6ehern begrenzten Mark- 
raum. Zwisehen diesen beiden Knoehenplomben das Gewebe des Nucleus zerfMlen, 
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schollige basophile und homogene oxyphile Triimmer bildend. Dieser Zerfallsherd 
mit einer dunklen Linie scharf abgegrenzt gegen das fibrige ~ucleusgewebc, dessen 
angrenzende Teile eine lebhafte Brutkapselbildung erkennen lassen. Von den 
~[arkrgumen der Knochenplomben her wachsen Gef/~Bsprosse unter Resorption 
der Zerfallsmassen vor und setzen die Knoehenbildung fort. Auf anderen Schnitten 
hat sich in der Liicke der einen Knorpelplatte Nucleusgewebe unter Zellvermehrung 
eingestiilpt, jedoeh gegen den WirbelkSrper bin durch Knochengewebe abgefangen, 
so dal~ das so entstandene KnorpelknOtehen sich in sehr beseheidenen Ausmal~en 
h~lt (Abb. 17). Alles in allem das Bild eines reparativen, sieh in der Umgebung 
eines ehemaligen axialen Bandscheibengef~l~es abspielenden Vorgangs. - -  Das 
iibrige Nucleusgewebe der 1. Bandscheibe umfangreich, besteht aus verquollenen 
l%sermassen und weist abseits yon dem beschriebenen axial gelegenen Zerfallsherd 
ausgedehnte Reste des intcrvertebralen Chordascgmcnts auf: in eine kSrnige his 

A.bb. 18. a knfichern ausg'efilllte Chord~hOhle. b knOchern ausgef~Ilter Zerfallsherd in 
einer Knorpelplatte. c cystoide Erweichung ins hyalinisierten Gewebe des Anulus lamellosus 
(22 gahre, ln&nnlich, 2. Kreuzbeinbandscheibe, paramedianer Sagittalschnitt, Celloidin, 

H~matoxylin-Eosin.) 

schollige Zwischensubstanz zahlreiche tIaufen wohlerhaltener, bl~schenfSrmiger 
Chordazellen rait deutlichen ~embranen eingelagert. Mit dem flbrigen Nucleus- 
gewebe der Chordarest kaum vermischt, an einigen Stellen sogar reeht scharf 
dagegen abgegrenzt, an GrSSe im sagittalen Schnitt etwa dem Querschnitt einer 
Erbse entsprechend. 

Der Anulus lamellosus tier 1. Bandscheibe weitgehend in den Nucleus einbezogen. 
Andere Teile yon ibm beim Vorwachsen der WirbelkSrperepiphysen verloren- 
gegangen. Die noeh bestehe, nden Reste hyalinisiert und streekenweise feldrig ver- 
kalkt, lassen aber die frfihere lamell~re Schichtung noch in Andeutungen er- 
kennen. Auch hier im Kossa-Prgparat die ira Anfang der Verkalkung auftretenden 
KalkkOrnehen welt grSber als bei dem gleichen Vorgang im echten Hyalinknorpel des 
gleichen Prgparats. - -  Viele Knorpelzellen auch in den nichtverkalkten Absehnitten 
mit pyknotischen Kernen oder lassen ~iberhaupt keine Einzelheiten mehr erkennen. 
Ventral in dem Gebiet zwischen den WirbelkSrperepiphysen ein Feld ,,diffuser 
Zellvermehrung". Das verkalkte Anulusgewebe der Nachbarschaft mit kleinen, 
zackigen, Triimmer enthaltenden Spaltbildungen. Dorsal, ebenfalls zwischen den 
Kanten tier Wirbelk0rper, ein Erweichungsherd mit grol~tropfigen, kolloidartigen 
~V[assen. 



l~iiekbildung der :Bandscheiben ira menschlichen Kreuzbein. 683 

An der 2. Bandseheibe die WirbelkSrperepiphysen ringsum (dorsal, ventral und 
lateral) miteinander und mit  don WirbelkSrlaem verschmolzen. Die Bandscheibe 
also vo]lstandig knSehern iiberbriiekt. Aueh bier die alte Grenze zwisehen Epiphyse 
und WirbelkSrper noch dutch Knorpeleinschliisse gekennze iehne t . -  Die am dors~len 
Umfang aus einer zarten Spongi0sa mif weiten M~rkr/~umen bestehende Brfieke 
ventral durch eine wechselvolle Anlagerung yon ]amellgrem und gefleehtarfigen 
Knochen zu einer fast kompakten, nur noeh kleine Fettmurkrgume in sich ein- 
schliel~enden Knoehenn~rbe geworden. :Die Gestalt der Brtieke am lateralen Urn- 
fang nimmt zwischen dorsal und ventral eine Mittelstellung ein. 

Anulus und Knorpelplatten der 2. Bandseheibe bilden, wie sehon erwghnt, eine 
einheitliehe I~norpelmasse, in der die Lamellen des Anulus k~um noeh angedeutet 

Abb. 19. a ChordahShle, beiderseits dutch Defekte der Knorpelplatten an das WirbeI- 
m~rk heranreichend, b beginnende kn(icherne Ausfiilhmg der Knorpelplattendefekte. 
e zentrale knSeherne Uberbrfickung der ]3andseheibe. d Hyalinknorpel an Stelle des Anulus 
lamellosus. (22 gahre, mgnnlich, 3. ]~reuzbeinbandseheibe, !0aramedianer Sagittalschnitf., 

Celloidin, tt~matoxylin-Eosin.) 

sind. Aul3er verkalkten und nekrotischen Feldern noch grebe, eystoide Erweichungs- 
horde wahrnehmbar, wie deren einer in der 1. ]3andseheibe angedeutet: in einer homo- 
genen, grundsubstanzartigen MaBe ausgedehnte, vaeuolgre, seheinbar leere Itohl- 
rgume, deren flfissiger Inhalt  bei der I-Ierstellung der :Prgparate offenbar ausgelaufen 
ist (Abb. 18). Einzelne dieser Herde veto Mark her dureh resorbierende und knoehen- 
bildende Gefgl~sprosse angegangen und auf diese Weise knSehern gesehlossen. 
Dabef ist es an dpr Grenze zwisehen dorsalem und mit t leremDrit tel  zu einer spongi- 
5sen Verbindung des  2. und 3. WirbelkSrpers gekommen. 

Der /Vucleus pulposus der 2. Bandseheibe dureh eine axial gelegene seharf 
begrenzte ChordahShle dargestellt, die zum grSl~ten Tell yon einer plombenartigen 
Bildung eines Gefleehtknochens erftillt isf, dessen kleine Markrgume mit denen der 
WirbelkSrper verbunden sind. Das den Mutterboden zu dem Geflechtknoehen 
abgebende zell- und gefgl3reiehe Bindegewebe mit  dem subchondralen Markgewebe 
in ununterbrochenem Zusammenhang. In  den noch erhaltenen l~andabsehnitten 
der Chordah0hle neben kr Trfimmern kleine I-Iaufen wohlerhaltener Chorda- 
zellen rail deutlichen Membranen. In einigen Markrgumen des neugebildeten 

Virchows Archiv. Bd. 287. 45 
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Knochens jugendliches Fettmark. Die l~esorptions- und Knochenbildungsvorg~nge 
auf den Inhalt der Chordah6hle beschr~nkt, lassen den angrenzenden, kaum regressiv 
ver~nderten Knorpel vollkommen unberiihr~ (Abb. 18). 

In der 3. Bandscheibe ~hnliche gilder. Die kn6chernen Briicken am ventralen 
und lateralen Umfang ebenso vollst~ndig wie die der 2. Bandscheibe und bestehen 
aus sklerotischer Spongiosa. Am dorsalen Umfang jedoch keine breite spongi6se 
Vereinigung der Wirbelk6rper, lediglich veto 3. Wirbelk6rper aus an dem guBersten 
Bandscheibenrande eine schmale Spange lamellgren Knochens gegen den 4. Wirbel- 
kbrper vorgcschoben, ohne tim ganz zu erreichen. - -  Im mittleren Drittel der 
Bandscheibe auch hier wieder die Wirbelkbrper in m~Biger Breite spongi6s ver- 
bunden (Abb. 19). Im dorsalen Drittel des Sagittalschnitts, we sich an Stelle des 
Anulusgewebes sin auffallend wenig regressiv veri~nderter, territorial gegliederter ' 
I-Iyalinknorpel vorfindet, sine grebe Chordah6hle mit glatten Wii~den. Sic erstreckt 
sich cranial und caudM unter Durchbreehung der Knorpelplatten bis an das Mark- 
gewebe der Wirbelk6rper, yon we aus beiderseits sich unvollst~ndig kn6chern 
begrenzte Markr~Lume in die Chordah6hle vorbuehten (Abb. 19). In der Chorda- 
h6hle gr6Btenteils schollige, oxyphile Trfimmer. Nahe der Wand jedoch mehrere 
Gruppen yon lichten, membranbegrenzten Chordazellen. Auf der Grenze zwischen 
Chordatrtimmem und den teilweise offenen Markr~,umen, Bildung yon Faser- 
knochen. 

Die 4. Bandscheibe an ihren l~Lndern bei der Verschmelzung der Wirbelk6rper 
so weitgehend kn6chem ersetzt, dab schon besser yon einem grogen Knorpelein- 
schlug zwisehen 4. und 5. Wirbelk6rper zu sprechen ist. Der Knorpel zum gr6Bten 
Tell verkalkt, demaskiert und nekrotisch. Dorsal erkennt man jedoch ~hnlich wie 
bei der 3. Bandscheibe sin Feld eines ann~hernd normalen Hyalinknorpels. 

Hinsichtlich der kn6chernen Struktur der Wirbelk6rper ergebcn histologisches 
Pr~parat und macerierter l~ournierschnitt, dab sich ventral an allen Wirbelk6rpern 
sine bis zu 1 mm dicke t~inde und eine dichte, in der N~he der Brficken sklerotisch 
verdickte Spongiosa finder. Diese zeigt an den vier caudalen Wirbeln wieder die 
frfiher beschriebenen strahligen Trajektoriensysteme. Dorsal die Spongiosa atro- 
phisch und die Markr~ume anstatt dnrch eine ]~inde durch papierdfinne kn6cherne 
Haut verschlossen. Am 1. Wirbelk6rper die Unterschiede zwischen ventral und 
dorsal nicht so deutlich: die Sp0ngiosa gleichm~giger und die Rinds an der Vorder- 
seite nur knapp 1/2 ram dick. Am 5. Wirbelk6rper ~uch dorsal sine re&gig kr~ftige 
Rinde. - -  Die Markr&ume tier Wirbelk6rper zeigen im H/~mosiderin-Eosinpr/iparat 
wieder reichlich Fettgewebe. 

Bei einem anderen 22]~hrigen Mann einige geringfiigige Abweichungen. Auger 
der 3. Bandscheibe auch die 2. dorsal noch nieht kn6chern fiberbrfickt; weder Epi- 
physenmarkrgume noch lamellgre Knochenspangen bemerkbar. - -  Im Nucleus 
der 1. Bandscheibe sin scharf begrenzter Chordarest, dessen Zellen sieh in keiner 
Weise mit knorpeligen Teilen vermischt haben. Chordazellen selbst blasig und 
gruppenweise in einem scholligen, oxyphilen Trfimmerhaufen liegend. Ferner in 
der 2. Bandscheibe sine seharf begrenzte Chordah6hle, die nieht kn6chern plombiert, 
sondern in roller Ausdehnung sin verklumptes, zerfallenes Chordareticulum und 
zahlreiche Haufen bl~chenf6rmiger, membr~nbegrenzter Chordazellen besitzt. - -  
Die 4. gandscheibe nur lateral, nicht jedoch dorsgl und ventral kn6chern iiber- 
brfickt; hier lediglich dutch die Wirbelk6rperepiphysen und die knoehenbildenden 
Marksprossen stark eingeeugt. - -  Im Auulusgewebe der 1. Bgndseheibs ventral 
zwischen den Randleisten eingroger Zerfallsberd. Der Faserknorpel hierin homogene, 
gallert~rtige Massen verwandelt. Es handelt sich also um einen Erweichungsherd. 
In unmittelbarer Naehbarschaft sin Feld diffuser Zellvermehrung. 

Im tibrigen dle Verhgltnisse die gleichen wie bei dem vorigen Fall. So die Knorpel- 
platten sgmtlicher Bandscheiben mehr oder weniger stark verkalkt. Bei dem 
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KMlmaehweis naeh Kossa in ein und  demselben Pr~parat  Mle Stadien der fort- 
schreitenden feldrigen VerkMkung erkennbar,  wie schon fiir den 4j~hrigen (S. 661) 
besehrieben (Abb. 20). - -  F e m e r  bes~ehen die knSehernen Briieken am ventra len 
Umfang wieder aus kompak tem Knoehen oder aus sklero~ischer Spongiosa und  ver- 
ra ten dutch  die frtiher beschriebenen, ellaxakterisr lokalisierten Knorpelein- 
schlfisse, dal~ zu ihrem Aufbau die Wirbelk6rperepiphysen mitverwendet  wurden. - -  
Die 1. Bandscheibe seitlich schon iiberbriiekt, dorsal und  ventra l  noch frei. 

Bei einem 26 ]~ihrigen Mann alle Kreuzbeinbandseheiben bis auf die erste knSchem 
iiberbriiekt, teilweise sogar weitgehend knSchern ersetz~, so dag nur  kleine Knorpel- 
einsehlfisse iibriggeblieben sind. Die 4. Bandseheibe sogar vollstgndig gesehwunden. 

Abb. 20. VerkMkender ttyalinknorpel einer JKnorpelplatte. a beginnende Verkalkung an 
den Polen der Knorpelh6hle. b Fortschreiten tier Verkalkung" auf den ganzen I][of, Zelle 
noeh erkennbar, e konfluierende Kalkinseln unter Verkalkung der Zellen ~nd der Inter- 
territorialsubstanz. (22 Jahre, weiblieh, 2. Kreuzbeinbandseheibe, Gefriersehnitt, Kalk- 

naehweis n~ch Kossa, leiehte Naehf~rbung mit H~matoxylin.) 

Die kn6chernen Briieken am l~iiekenumfang dabei immer breig und  spongi6s, 
bauehw~rts aus einer kompakten,  teils lamellgren, ~eils gefleeh~artigen Knoehen- 
masse bestehend. Bemerkenswert,  dab an  der Oberflaehe eines der Knorpelreste 
der 2. Bandseheibe noeh deutl ieh ein Herd yon Knorpelwaehstum in S&ulenan- 
ordnung wahrzunehmen. Gegen diesen Herd dringen veto Mark aus prM1 mit  Blur " 
gefiillte GefgBe mi t  zellreichen Gefi~Sseheiden resorbierend vet ,  knoehenbildend. 
Die iibrigen Absehni t te  des etwa hanfkorngrogen Knorpelrestes verkalkt  und  unvoll- 
sti~ndig kn6ehern umkapselt ,  so dab sich Knorpel  und  ruhendes  Markgewebe viel- 
fach beriihren. 

In  der 1. Kreuzbeinbandscheibe einer 28]i~hrigenFrauneben ausgedehnter feldriger 
Verkalknng Verfet tung yon Knorpelzellen und  Grundsubstanz.  Dorsale und  ventrale 
ICnorpelplattenabsehnitte stgrker betroffen als die mittleren. Der Beginn der Ver- 
fe t tung seheint  in den Zellen zu erfolgen, da diese in den l~andabsehnit ten der 

45* 
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verfe t te ten Folder allein ergriffen. Der Vorgang dohnt  rich dann  auf die H6fe aus 
und  schlieBlich auch die ganze iibrige Grundsubstanz ergriffen. Die 3. und  4. Band- 
scheibo vollstandig duroh Spongiosa orsetzt. 

I m  iibrigon bestat igen clio Befundo an  don 23---30]ahrigen die Boobaehtungen 
beim 22 jahrigen, so dag wir auf eine Mitteilung der genauon Befundo verziehten 
kSnnon. 

Ein  32]ahriger Mann bositzt  zum erstenmal yon allen untersuehten  Jahrg~ngen 
ein Xrouzbein, dessen Wirbelk5rper s~mtlich zu einem einheitliehen Xnoehen  ver- 

schmolzen rind. Die 1. und  
2. Bandscheibe r ingsum in 
dor Poripilerie knOchern 
fiberbrtick~; die 3. und  4. 
vollst/~ndig gesehwunden und  
spongiOs- kn6ehern orsetzt. 

Die knb'cherne ~]berbri'&- 
kung am vontralen Umfang 
der 1. Bandscheibe sohr 
kr/~ftJg, wOlbt rich nach 
auBen vor und  ]~13t auf dem 
Sagi t ta lschni t t  ein bunter  
Mosaik aus gefleehtartigem 
und lamell~ren Knochon mi t  
zahlreiehen kleinen Fet t -  
odor Fasermarkr~umen er- 
kennen. Nach oben und  
nn ton  goht die Brficko un- 
unterbrochen in die Wirbel- 
k6rperrinde fiber, die an  
St/~rko der Brficke n ieht  
naehstehb und  rich in der  
N~i.he der Bandscheibe zu 
einem massigon kn0ehernen 
Sockel auf  etwa des Droi- 
fache verbreitor~ (Abb. 21). 
Dorsal die ersten beiden 
Wirbelk6rper in  einer Breito 
yon 4 mm dutch  ein normal  

Abb. 21. Ventrale Knochenbriieke aus fast kompaktem diehtes, spongi6ses Knochen- 
]~:nochen, 4er naeh oben und unten in sockelar~ige Yet- gewobe verbunden (Abb. 22). 
breitel~angen cler Wirbelkiirpercortiealis iibergeht. Des Art der Knorpel-Knochen- 
Gewebe des Anulus Iamellosus einwarts yon tier Briicke 
laBt 4eutlich seine Lamellen erkennen. (32 Jahre, mann- grenze der 1. Bandscheibe 
lieh, 1. E:reuzbeinbandseheibe, paramedi~ner Sagittal- keinerlei Knorpelwaehstum 

schnitt, Celloidin, l=Ii~natoxylin-Eosin.) mehr  bemerkbar.  Die Knor- 
pelpla i ten  in gr6Bter Aus- 

dehnung  durch oino feino, kn6ehome Lamelle gegen die subchondralen Markr&ume 
abgegrenz~. Hior und  da ein oftener Markraum, dessen Reticulum darm mi~ einer 
feinen Schicht spindeliger Zellon den verkalkten Xnorpel  fiberzieht. Aueh in diesem 
Jahrgang  noch an  vielen Ste]lon gefi~greiche Bindegewebssprosse, die yon den 
subchondralen Markr/iumen her in den vorkalkton Xnorpel  vordringen und ihn 
abbauen.  Neben diesem vascularon Xnorpelabbau jetzt  zum erstonmal auch der  
laeun&ro. Mohrkernige l~iesenzellen (Chondroklasben), die frfiher nie bei dot 
Knorpe]resorp$ion zu beobachten waren, liegen bis zu 12 Stfiek u m  einen Gefi~g- 
sprol3 horum in flaehen Lacunon dot  Knorpeloborfliiche. Die Xnochenbi ldung 
dabei  weniger lebhaf t  als friiher; die meisten Marksprosse i iberhaupt  ohne fertig 
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gebildeten Knochen oder frisch abgeschiedenes OsCeoid. Die Knorpelplatten sehr 
stark feldrig verk~Ikt. Auch in den mittleren Abschnitten die Kalkzono soweit 
verbreitert, d~B sie his an d~s Nucleusgewebe heranreicht. Oft treten dann in den 
knochennahen Abschnitten nekrotische Knorpelfelder mit  leeren Knorpelh6hlen 
auL An anderen Stellen springt die Kalkzone mit langen Zacken schr~g in die 
Knorpelplatte vor, wie es Uebermuth fiir die beginnende Spondylitis deform~ns 
beschrieb. 

Die Reste des Anulus lamellosus dors~l hyalinisiert und verk~lk~ und werden 
yon den Markr/~umen aus in der schon beschriebenon Weise welter abgebaut. 
B~uchw/~rts der Anulus nicht hyalinisiert. Tro~zdem keine Fibrillen mehr erkennb~r. 
Lediglich eine ~riibe, die ~riihere lamell~re Schichtung noch andeutende Grund- 
subst~nz sichtbar, ~ber nur noch winzige, a~rophische Knorpelzellen mit  pykno- 
tischen Kernen beherbergend. Verkalkung ~ehlt dabei. Im ganzen also diese Ver- 
~nderung des Anulus ~ls Erweichung anzusprechen , wie sie herdf6rmig schon bei 
friiheren Jahrg/~ngen auftrat. 

Abb. 22. Von 4era gleichen Pr/ip~rat wie Abb. 21. Dorsale Knochenbriicke yon spongiSsem 
Aufbau. a En4e 4er Bandscheibe. (32 Jahre, n~/~nnlich, 1. Kreuzbeinbandsdheibe, 

l~aramedianer Sa2"ittalschnitt, Celloidin, H/~matoxylin-Eosin.) 

Der Nucleus pulposus der 1. Bandscheib~ rocht ~usgedehnt und zeigt inuer- 
halb verquollener, welliger Fibrillenm~ssen einen grSBeren Komplex yon kSrnigem, 
oxyphilen ChordadeSritus mit  einigen, wenig gu~ erhaltenen, ~rfiben Chordazellen. 

2. Bandscheibe en~sprechende Bilder. Abweichen4 yon der ersten die ventrale 
Brficke nicht so kompak~, sondern bes~eht aus sklerotischer Spongios~. - -  I~ucleus- 
gewebe nich~ zu sehen, start  dessen zwischen den Knorpelpla~en ein Feld homogener 
Grundsubstanz mit  m/~Big zahlreichen, kleinen Brutkapseln. Die 3. un4 4. Band- 
scheibe, wie schon erw/~hnt, vSllig durch Spongiosa ersetzt. Der knScherne Bau der 
WirbelkSrper zeig~ im Vergleich zum 22 j/~hrigen keine wesentlichen Unterschiede. 
Die kr/~ftige Rinde ~m ventralen Umf~ng, die an den caudalen WirbelkSrpern eine 
St/~rke yon 1 mm erreicht, zieht jetzt  als unun~erbrochene Knochenschicht vom 
1. bis zum 5. WirbelkSrper herab und buchCer sich jeweils an don Line~e tr~ns- 
versae, wo sie ~us den ventralen Bandscheibenbrficken entst~nden ist, in das kleine 
Becken vor. Die Spongios~ ventral dich~er als dorsal, wo auch k~um eine Rinde 
vorhanden. - -  Fe~tmark der Wirbelk5rper neben dem myeloischen Gewebe im 
Vergleich zum 22ji~hrigen nicht vermehrt. 

Am Kreuzbein einer 32]~hrigen Frau/~hnliche Verh/~ltnisse. Allerdings hier die 
1. Bandscheibe dorsal noch n~ch$ vollst~adig kn6chern iiberbrfickt. Zwisehen einer 

langen Spange aus lamell~rem Knochen, die sich under dem Ligamentum longitudi- 
nale pos~erius yore 1. WirbelkSrper her caudalw/~rts erstreckt, und der R~ndleiste 
des 2. WirbelkSrpers ein kleiner, knorpeleffiillter, die Vereinigung der Wirbelk6rper 
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noch verhindernder Spelt. Ferner yon tier 3. und 4. Bandscheibe noch l~este vor- 
handen, die als Einschliisse verkalkten und nekrotischen Knorpels innerh~lb der 
Spongiosa liegen. An der 3. Bandseheibe umsehlieBen d ie  Nekrosen Bin Feld 
homogener Grundsubstanz mit zahlreichen Brutkapseln mit deutlich wuchernden 
Zellen. Dieser Bezirk entsprieht dem ehemaligen Nucleus pulposus. In der 2. Band- 
scheibe eine scharf begrenzte, fast hanfkorngrot]e ChordahShle mit oxyphilen, 
scholligen Triimmern und mehreren gro$en und kleinen tIaufen tells trfiber, tells 
klarer, bl~sehenf6rmiger Chordazellen. Zellmembranen und Kerne gut erkennbar. 
Der Xnorpel in der Umgebung der ttShle besteht aus einer homogenen Grundsub- 
stanz mit einigen kleinen Brutkapseln. An einer Stelle auch ,, diffuse Zellvermehrung". 

Abb.  23. R 6 n t g e n b i l d  eines p a r a m e d i a n e n  F o u r n i e r s c h n i t t s  arts dem Kreuzbe in .  a eines 
19j'~hrigen ~s an  tier Ven t r a l se i t e  A u s b i l d u n g  e iner  Cort ical is  u n d  d ichte  Spongiosa  ; 
dorsal  w e i t m a s c h i g e  Spongiosa  ohne CorticaMs ; a m  4. Wi rbe lkSrpe r  A n d e u t u n g  yon  rad i~ren  
S p o n g i o s a s t r u k t n r e n .  b e iner  32 jahr igen  F r a u :  com!oactaar t ige  Y e r s t ~ r k n n g  der ventra. len 
W i r b e l k f r p e r f l a c h e n ;  dorsal  lockere  Spongiosa ,  a b e t  te i lweise  auch  A u s b i l d u n g  e iner  
Cor t iea l i s ;  die r ad i~ ren  S p o n g i o s a s t r u k t u r e n  t r e t e n  a m  3. u n d  4 . 5 u  deut l ich  

hervor ,  e F o u r n i e r s e h n i t t  eines n o r m a l e n  5. Lendemvi rbe l s  zlm~ Yergle ich .  

Ein paramedian angelegter, macerierter Fournierschnitt zeigt in der l~6ntgen- 
aufnahme die Struktur tier Wirbelk6rper: dorsal die Spongiosa weniger dicht als 
ventral, we sieh am 3. und 4. Wirbelk6rper die beim 19j/~hrigen besehriebenen 
(S. 675), radi/~ren Trajektoriensysteme deutlicher ausgebildet haben. Die Ventral 
seite tier Wirbelk6rper weiterhin dutch Ausbildung einer Rinde gegenfiber der Dorsal 
seite verst~rkt; am 4. Wirbelk6rper dieser Unterschied nieht deutlich (Abb. 23). 

Bei einer 34jahrigen Frau keine wesentlichen Ver~nderungen gegeniiber den 
beiden 32jghrigen. Einige Besonderheiten seien erwahnt. 

Des Nucleusgewebe tier 1. Bandscheibe teilweise durch einen grol~en, kn6chern 
begrenzten Markraum verdr~ngt. Dieser auf den vorliegenden Schnitten ohne 
Verbindung mit den Markr~umen tier Wirbelk6rper, h~ngt aber sehr wahrscheinlich 
damit zusammen. Des Nueleusgewebe besteht im iibrigen aus diehten, verquollenen 
Fibrillenmassen mit zahlreichen kleinen Brutkapseln; an vielen Stellen Absctmitte, 
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die fibersgt sind mit feinen bas0Philen K6rnchen oder Tr6pfchen. Diese Bilder 
entsprechen denen der albumoiden Entartung des Knorpels, die nach Erdheim 
fiir den alten Nucleus pulposus charakteristisch ist. 

Ferner zu erwghnen, dab an vereinzelten Stellen der Augenseite der kn6chernen 
Briicken noch Knochenbildung unter Auftreten yon Gef~gen und Osteob]asten- 
s~umen mit ~risch abgeschiedenem, stark lichtbrechenden Osteoid erkennb~r und 
dag an der Knorpel-Knochengrenze, ebenso vereinzelt, noch vascul~re Knorpel- 
resorption und Knochenbildung dureh gef~Breiche Marksprossen mit saftigen 
Zellen deutlich ist. 

B. Z u s a m m e n f a s s u n g ,  S e h r i f t t u m  u n d  E r g e b n i s .  

1. Die Ausbildung der kndchernen Bri~cken zwischen den Kreuzbein- 
wirbelkSrpern gibt, wit schon angedeutet, dieser Altersklasse ihr Gepr~ge. 
Als Ausgangspunkt ffir die Brfickenbildung sind in der Regel die Wirbel- 
k6rperepiphysen anzuspreehen. Da diese jedoch nicht fiberall gleich- 
m~gig angelegt werden, wird gelegentlich eine Faserknochenbildung 
yon vornherein zu Hilfe genommen. Dieser Faserknochen entsteht aus 
mesenchymalem Gewebe, das aus einem Ligamentum longitudinale 
stammt, den Knorpel abbaut und zu Knoehen wird, ohne dab sich seine 
Zellen in S~umen ordnen. Die WirbelkSrperepiphysen verschmelzen 
meist zuerst mit  den WirbelkSrpern, manchmal jedoch zuerst mitein- 
ander, wodurch sich die Kreuzbeingegend yon der fibrigen Wirbels~ule 
unterscheidet. Zur Verbindung der mit ihren Wirbelk5rpern vereinigten 
Epiphysen untereinander und damit zur knSehernen Uberbrfickung der 
Bandscheiben bzw. der knSehernen Vereinigung der WirbelkSrper ~verden 
nebeneinander zwei versehiedene Wege der Knoehenbildung einge- 
schlagen. Erstens wird dureh resorbierend in den ruhenden und ver- 
kalkten Knorpel vordringende Marksprosse lamell/~rer Knoehen gebildet 
und zweitens entsteht wiederum aus mesenehymalem Gewebe, das in den 
tiefen Sehichten eines Ligamentum longitudinale bereitliegt, gefleeht- 
artiger Knochen, der sieh mit dem lamell~ren zu einer auf dem Sehnitt 
mosaikartigen Einheit vereinigt. Beide Arten der Knoehenbildung 
dauern an der Bauchseite der Wirbelk6rper aueh naeh Herstellung des 
knSehernen Zusammenhangs noeh an, so dab die Briieken am ventralen 
Umfang sehlieBlieh dureh m~ehtige, kompakte Knoehennarben oder 
dureh sklerotisehe Spongiosa gebildet werden, w/~hrend sie dorsal aus nor- 
rnaler ,oder atrophiseher Spongiosa oder: aus einer feinen lamell/~ren 
Knoehenspange bestehen. Die Briieken des seitliehen Umfangs nehmen 
hierzu eine Mittelstellung ein. Diese Knoehenbildungsvorggnge verlieren 
mit zunehmendemAlter an Lebhaftigkeit; beim 34j/~hrigen sind an der 
AuBenseite der Brfieken nur noeh vereinzelte Osteoblasten in Saum- 
anordnung zu beobaehten. 

AuBer den randst/~ndigen Knoehenbriieken kommen sehon im 
2. Lebensjahrzehnt solehe vor, die unter Durehbreehung yon Knorpel- 
platte und Nucleus die WirbelkSrper axial oder paraxial miteinander ver- 
binden. Sie entstehen als knSeherne Plombierung einer ChordahShle oder 
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eines groBen Zerfallsherdes im Knorpcl. Wir miissen also die Angabe 
Posths bcstreiten, wonach die KreuzbeinwirbelkSrper nur in der Peripherie 
kn5chern verbunden werden und der Nuelens zur Verkn6cherung un- 
tauglich sein soll. BandscheibenverknScherung, die yore Nucleus ihren 
Ausgang nehmen kann, komrat auch im Bereich der iibrigen Wirbel- 
sgule nicht allzu selten vor [Schmorl (1), Put8char (1), Gi~ntz], betrifft 
jedoeh friihestens das 4. Lebensjahrzchnt. 

Die vollstgndige knScherne Uberbriiekung der einzclnen Bandschciben 
beginnt in der Regel seitlich und schreitet yon da auf den riicken- und 
bauchwgrtigen Umfang fort. Von den vier Kreuzbeinbandscheiben ins- 
gesamt werden zuerst die beiden mittleren ergriffen, dann folgt die vierte 
und zulctzt die erste. Eine nur teilweise knScherne Britcke tr i t t  in 
unserem Material zum erstcnmal beim 16jghrigen auf, eine kn5cherne 
Vereinigung sgmtlicher Wirbelk5rper zuerst bcim 32jghrigen. Bis zu 
diesem Alter besteht also noeh kein einheitliches Kreuzbcin. Auch Testut 
gibt an, dab die Versehmelzung der KreuzbeinwirbclkSrper bis zum 
30. Lebensjahr beendet ist, wghrend Fiachel dafiir schon das 25. ansetzt. 
u  Ende des 2. Jahrzehnts an kann die eine oder die andere der 
eaudalen Kreuzbeinbandscheiben vollst/~ndig durch Spongiosa ersetzt 
sein. 

Alles in allem ist die ~berbriickung der Kreuzbeinbandscheiben ein 
etwas verwiekelter Vorgang. Die dabei auftretende Knochenbildung 
nimmt ausnahmslos ihren Ausgang yon den mesenchymalen Gewebs- 
reserven der Gef~Bsprosse oder v0n denen der L/~ngsb~nder. Niemals 
ist eine unmittelbare Verkn5cherung des Anulusgewebes oder der L~ngs- 
b/~nder zu beobachten. Der Anschauung Weidenreichs, derzufolge bei 
der Bildung yon Faserknochen auch ausgebildete Bindegewebsstrukturen 
zu Knochengrundsubstanz werden sollen, ohne dab Osteoblasten auf- 
treten (Gegenbaurs Bindegewebssklerosierung), kSnnen wir uns nicht 
anschlieBen. Wir glauben vielmehr durch unsere Bcobaehtungen Grubers 
Standpunkt stiitzen zu k6nnen, dal~ es die sog. direkte fibrometaplasti- 
sche VerknScherung nicht g/~be, sondern dab nur jugendliche, undiffe- 
renzierte Zellen des mesenchymalen Syncytialgewebes zu Knochen- 
zellen werden kSnnen. 

2. ~bereinstimmend mit Schmorl (2) stcllen wit fiir das Kreuzbein 
fest, dab an den WirbelkSrperepiphysen niemals Vorg~nge im Sinne 
einer enchondralen VerknScherung zu beobachten sind. Die Wirbel- 
kSrperepiphysen sind reine ,,Haftepiphysen", die, wie Schmorl (2) 
nachgewiesen hat, zum Aufbau der Randleiste der WirbelkSrper ver- 
wendet werden und die, wie wir zeigen konnten, im Kreuzbein bei der 
Synostose der WirbelkSrper die aussehlaggebende Rolle spielen. Das 
Auftreten yon WirbelkSrperepiphysen ist im franzSsisehen Schrifttum 
schon 1/~nger bekannt. Posth besehreibt 1897 die postfetale Entwicklung 
des Kreuzbeins und erw/~hnt dabei ringf6rmige, knScherne Scheiben 
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(,,plaques osseuses perc@s au centre, annulaires") in den Knorpel- 
platten, die Schmorls WirbelkSrperepiphysen entspreehen diirften. 

3. Das Knorpelwaehstum an der Knorpel-Knochengrenze der Kreuzbein- 
wirbelkSrper hat  sehon beim 16j~hrigen streckenweise aufgeh5rt, ist bei 
den yon uns untersuehten 22j/ihrigen vollst/tndig erlosehen und wurde 
zum letztenmal bei einem 26jahrigen beobachtet, und zwar in einem 
ganz vereinzelten Herd an einem winzigen Knorpelrest der 2. Band- 
scheibe, die schon zum grSl~ten Teil kn5ehern ersetzt war. Es bestehen 
also hinsichtlich des Absehlusses der enehondralen Verkn~cherung 
individuell erhebliche zeitliche Sehwankungen. Besonders hervorzu- 
heben ist, daI~ das Knorloelwaehstum nicht gleichms sondern herd- 
fSrmig erlischt und andererseits noch herdfSrmig fortbesteht, wenn ~n 
der Knorpel-Knochengrenze fiber weite Streeken schon guhe  eingetreten 
ist oder gar, wenn der grSBte Teil der Bandscheibe schon knSehern 
ersetzt ist. An den WirbelkSrpern der iibrigen Wirbels~nle fehlt nach 
BShmig (2) die Knorpelwueherungszone zuerst beim 25jghrigen. 

Knoehenbildung wird an den KreuzbeinwirbelkSrpern noch bis in 
das 4. Lebensjahrzehnt unterhalten durch Mark- und Gef~Bsprosse, die 
an der ganzen Knorpel-Knoehengrenze ruhenden Knorpe] abbauen und 
Knochen bilden. Dadureh verliert der Bandseheibenknorpel immer 
welter an Masse nnd kann schliel~lieh vollstgndig knSchern ersetzt werden. 
tm  Anfang der dreiBiger Jahre beginnen diese Knoehenbildungsvorg~nge 
naehzulassen, der Knorpelabbau bleibt jedoch bestehen, und zwar 
vollzieht er sich jetzt  nieht nur in vasculgrer, sondern ~auch in ]aeun~rer 
Form unter Anftreten yon mehrkernigen Chondroelasten. In einem 
Pr~parat, wo dies der Fall ist, sind die WirbelkSrper miteinander lest 
dureh Knochen verbunden. Die Bandseheibe ist also keinen meehanisehen 
Einwirkungen mehr ausgesetzt. Wir kSnnen uns daher nieht der Ansicht 
Langs ansehlieBen, dab die laeungre Knorpelresorption nur bei meeha- 
niseher Gewebssehgdigung (z. B. Arthritis deformans, Osteoehondritis 
dissecans) anftreten soll. Wir hal ter  es vie]mehr an Hand unserer 
:Befunde fiir erwiesen, dab die laeun/tre Knorpelresorption weehselweise 
mit der vasenl~ren auftreten kann und nieht an eine bestimmte Gewebs- 
schadigung gebunden ist. 

4. Die Knorpelplatten der Kreuzbeinbandseheiben zeigen in der Naeh- 
barsehaft der Epiphysen und tier ]~riickenbildungen friihzeitig feldrige 
Verkalkung; dagegen behalten sie zentral langere Zeit ihren normMen 
Hyalinknorpel, in dem sich in Feldern chondromueoider Umwandlung 
yon Zellen und verd~immernder Zellen (Schaffer) Vorgange der Grund- 
substanzbildung abspielen. Im 3. Jahrzehnt  ~reten aueh in den zentralen 
Absehnitten streekenweise regressive Veranderungen auf, und zwar in 
Form yon Verkalkung, Nekrotisierung und Verfettung. Letztere betrifft  
sowohl die Knorpelzellen als aueh die Grundsubstanz, ist also naeh Put- 
schar (4) Ms pathologiseher Vorgang anzusehen. In den Kalkfeldern sind 
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Erdheims Mikrofrakturen zu beobachten. ~ Die Verkalkung der Knorpel- 
platten kann in Form yon schr/~gen Spangen auftreten, wie sie Uebermuth 
ffir die beginncnde Spondylitis deformans beschrieb. 

Herde asbestartiger Degeneration, wie sie Erdheim ffir die Knorpel- 
pla*ten angibt, wurden yon uns nicht beobaehte~. Dabei verlangen 
wir mit Petersen (2), dab asbestar~ig entartete Knorpelbezirke im Polari- 
sationsmikroskop das Licht doppelt brechen. 

Es finden sich in den Knorpelplatten verschiedener Bandseheiben 
Lfieken in Form grof3er, scholliger Zerfallsherde, die yon den snbehon- 
dralen Markr/~umen aus in fiberstfirzter Weise unter Auftreten yon jugend- 
lichem Bindegewebe durch Faserknochen ausgeffillt werden, /~hnlich 
wie wit es an den Verkn6cherungslficken sahen. Seinem ganzen Charakter 
nach unterscheidet sich solch ein ProzeB auffs yon der geordneten 
Knochenbildung dutch Marksprosse an anderen Stel]en. Die Zerfallsherde 
entsprechcn in allen ihren Eigenschaften denen, die Bghmig (2) ffir die 
Umgebung yon ver6deten Bandscheibengef~f~en beschreibt. Eine Vor- 
treibung oder Vorwucherung yon Nuelcusgewebe durch die Lficken 
der Knorpelplatten in den WirbelkSrper hinein konnten wir nur einmal 
in geringem Ausma• beobachten; an der fibrigen Wirbels~ule ist dieses 
ein h/~ufiges Vorkommnis und ffihrt zur Bildung yon KnorpelknStchen 
[Schmorl (1, 4); Putschar (1); Uebermuth; B6hmig (2)]. Bei dem einen 
yon uns beobachteten Fall war an einer 1. Krenzbeinbandscheibe Nucleus- 
gewebe in bescheidener Ausdehnung unter Zellvermehrung in einen 
Knorpelplattendefckt vorgetrieben. Gegen das subchondrale Mark waren 
die vorgetriebenen TeiIe knSchern abgeriegelt. Die KnorpelknStchen, 
die Brack im Kreuzbein einige Male beobachtete, seheinen nach der 
diesbezfiglichen Abbildung mit  unseren Beobachtungen fibereinzustim- 
men; leider maeht Brack keine n/~heren Angaben fiber tt~ufigkeit, Lokali- 
sation und histologische MerkmMe. Knorpelplomben naeh Erdheim konn- 
ten wir nicht feststellen. Alle diese besonderen Verhaltnisse h/~ngen mit 
den meehanisehen ]~edingungen zusammen, denen das Kreuzbein nnter- 
worfen ist (s. Kap. VIII). 

Auch sonst sind an den Knorpelplatten knSchern ausgefiillte Lfieken 
sichtbar. Sie entsprechen entweder ehema]igen VerknScherungslficken 
oder Au~d/~ufern., dec ChordahShle.. 

5. Das Gewebe des Anuhts lamellosus ist an den Kreuzbeinband- 
scheiben den mannigfachsten Ver/~nderungen nnterworfen. Im Bereieh 
der Brfieken ist es natfirlieh vollst/~ndig kn6chern ersetzt. In den iibrigen 
Abschnitten ist der Faserknorpel hyalinisiert, soweit er nicht fiberhaupt 
yon Jugend auf dureh ttyalinknorpel ersetzt ist, wie dies an den caudalen 
Kreuzbeinbandscheiben der Fall zu sein pflegt. 

Ferner verkalkt das Anulnsgewebe, besonders bei noeh nieht voll- 
st/~ndiger Brfieke, in dem Gebiet zwisehen den Epiphysen. Hier finden 
sich regelm/~ftig Mikrofrakturen (Erdheim). Die Verkalkung ist/~hnlich 
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der des eehten Hyalinknorpels, aber grobk6rniger. Die Spaltbildungen 
der Mikrofrakturen kSnnen sich zu gr61]eren Zerfallsherden erweitern, 
in deren Naehbarschaft sich fast regelm/~Big Felder mit Zellvermehrung 
linden: entweder in Form yon Brutkapselbildung oder in Form yon 
,,diffuser Zellvermehrung" [Putschar (3)], die gleieh ist de r  ,,eellnl~ren 
Substitution" Azhausens. Gleiehzeitig mit diesen Regenerationsver- 
suehen des Knorpels kSnnen an den eaudalen Kreuzbeinbandscheiben 
unter neu auftretenden Waehstumserscheinungen Umdifferenzierungen 
des Anulusgewebes vorkommen, wobei die normalerweise zwischen 
den WirbelkSrpern ausgespannten Fibrillenbiindel einen horizontalen 
zu den Knorpelplatten parallelen Verlauf annehmen. Von dieser Ver- 
/~nderung sind gewShnlieh herdf6rmig nur eine oder zwei Lamellen 
ergriffen, die jedoch infolge der bei der Umdifferenzierung auftretenden 
Grundsubstanz- und brutkapselartigen Zellvermehrung sieh 'auf  ein 
Vielfaehes verbreitern. An diesen Vorg/~ngen (diffuse Zellvermehrung 
und herdfSrmige Umdifferenzierung) ist deutlieh zu erkennen, wie anl~er- 
ordentlich der Knorpel bef/ihigt ist, sehlummernde Waehstumskr/~fte 
nen in Erseheinung treten zu lassen. 

Im 3. Lebensjahrzehnt finden sich im Anuhs tterde cystoider Er- 
weiehung, die yore subehondralen Mark her knSehern ausgeffillt werden. 
Diese herdfSrmige Erweiehung geht im 4. Jahrzehnt, naeh vollst/~ndiger 
Synostose der WirbelkSrper, in eine ausgedehnte diffuse Erweiehung 
fiber, die Erdheim als ,,sehleimige Degeneration" und als eine ffir den 
Anuhls lamellosus eharakteristisehe Altersver/~nderung bezeiehnet. 

6. Der Nucleus pulposus nnterseheidet sieh in dieser Altersklasse an 
der 1. Kreuzbeinbandseheibe yon dem einer echten Bandseheibe insofern, 
als eine st/~rkere Misehung yon Chorda und Knorpel ausbleibt. Albumoide 
Entartung wurde gelegentlieh beobachtet. 

])as Nucleusgewebe der 2,  3. nnd 4. Bandseheibe ist um die Wende 
des 2. Jahrzehnts dargestellt durch eine homogene bis feinkSrnige, grund- 
substanzartige Masse mit mehr oder weniger zahlreichen, wueherung.s- 
f/~higen Knorpelbrutkaloseln. Innerhalb dieser Masse finder sieh in den 
meisten der untersuehten Bandseheiben eine seharf begrenzte Chorda- 
hShle. Sie kann bis an die Endfl/~ehe der WirbelkSrper unter Durch- 
breehung Ider Knorpelplatten heranreiehen. Spi~ter treten die knorpe- 
ligen Anteile stark zuriick nnd sind nieht mehr scharf gegen den iibrigen 
Bandscheibenknorpel abzugrenzen. Die ChordahShle vertritt dann fast 
ganz die Stelle des Nucleus. Der Rest des intervertebralen Chordasegments 
selbst besteht neben scholligen, oxyphilen Triimmern in seinen Rand- 
abschnitten aus wohlerhaltenen, bl~schenfSrmigen Chordazellen. 

Anf das Verhalten der Chordareste werden wir in Kap. VII zuriick- 
kommen. 

7. Die knScherne Struktur der WirbelkSrper des Kreuzbeins erfahrt 
eine vSllige Umwandlnng. Mit fortsehreitender Ausbildung der inter- 
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vertebralen Synostosen treten zwisehen ventraler und dorsMer I-Llfte 
der Wirbelk6rper immer deutlichere Untersehiede auf. Sie werden am 
augenf/illigsten, wenn die Wirbelk6rper fest miteinander dureh Knoehen 
verbnnden sind. Es hat sich dann am ventralen Umfang der Wirbel- 
k6rper eine ginde ausgebildet, die in fortlauiendem Zusammenhang 
mit den ~riiekenbildungen an den Bandseheiben als einheitliohe Knochen- 
deeke die vordere Wand des Krenzbeins bildet. Die Spongiosa in der 
ventralen I-IMfte der Wirbelk6rper ist diehter und im Bereieh der Briieken 
sklerotisch geworden. Sie l~gt aul3erdem angedeutet jene strahligen 
Trajektoriensysteme erkennen, die Beneke und Schmorl (1) far die 
Spondylitis deformans besehrieben. Der normale Wirbelk6rper ist da- 
gegen eine Faehwerkkonstruktion aus vertikalen und horizontMen 
Bglkchen oder Lamellen (Bardeleben). In den dorsalen Absehnitten 
der Wirbelk6rper ist die Spongiosa weniger dieht, oft ist sie sogar 
atrophiseh geworden; eine l~inde hat sich nieh% ausgebilde~. 

Am 1. Wirbelk6rper treten diese Untersehiede zwisehen Banoh- und 
l~fiekenteil nieht so stark hervor und am 5. erseheint aueh dorsal eine 
l~inde. Die seitlichen Absehnitte der Wirbelk6rper, die nur in geringer 
Ausdehnung in den Foramina saeralia frei zutage treten, verhalten sich 
ahnlich wie die bauehw~rts gerichteten. 

In den 3/iarkr/~umen der Wirbelk6rper tritt sehon friihzeitig (beim 
19js reiehlieh Fettgewebe neben dem myeloisehen Gewebe auf, 
nimmt jedoch SlO/~ter nieht weiter zu. 

Die Beziehungen zwisehen der Meohanik und der Architektur der 
Kreuzbeinwirbel werden in Kap. VIII behandelt. 

8. Die eaudalen Kreuzbeinbandseheiben im ganzen sind in dieserAlters- 
klasse dureh Versehmelzung der Knorpelplatten mit dem hyMinisierten 
Anulnsgewebe und mit den knorpeligen Anteilen des Nnclens in eine 
einheitliche Knorpelmasse verwandelt, innerhalb deren sehr hgufig eine 
scharf begrenzte Chordah6hle liegt. Die 1. Krenzbeinbandscheibe 1/il~t 
noeh lange ihre drei tlestandteile Anulus, Nucleus und Knorpelplatte 
erkennen. 

9. I-Iinsichtlieh der kn6chernen Ersetzung des ruhenden tIyalin- 
knorpels besteht naeh unseren Beobachtungen eine GesetzmaBigkeit: 
verkalkter, aber im fibrigen Aufbau nicht ver~nderter I-Iyalillknorpel 
wird vaseul/ir a.bgebaut nnd dutch lamell~ren Knoehen ersetzt; 
unter Erweiehung zerfallener I-Iyalinknorpel dagegen wird dureh zell- 
und gef~greiehes jugendliehes Bindegewebe resorbiert und durch gefleeht- 
artigen Knoehen ersetzt, zu dem jenes jugendliehe Bindegewebe den 
Mutterboden abgibt. Bei dieser letzten Art k6nnen innerhMb des jugend- 
lichen Bindegewebes vorgebildete Bezirke .myeloischen Marks vorhanden 
sein, die Mler Wahrseheinliehkeit naeh yon dem neu en~stehenden 
Knoehen iibernommen werden. Chordatriimmer werden auf die gleiehe 
Weise kn6ehern ersetzt wie erweiehter Knorpel. 
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10.0rtl ich und zeitlich zusammenfallend mit der unter 9. beschriebenen 
Umwandlung yon Hyalinknorpel in Knochen tr i t t  gelegentlieh an Stellen 
mit ungeordneter Knorpelzellwueherung und aufgequollener Grundsub- 
stanz ein Ersatz des Knorpels dutch Knochen auf, der dadureh ge- 
kennzeiehnet ist, dab die aufgeloekerte Knorpelgrundsubstanz yon an- 
scheinend einwandernden mesenchymalen Zellen znn~chst verstreut be- 
siedelt und dann unter fragliehem Fortbestehen der Knorpelzellen ganz 
verdr~ngt wird durch mesenehymales Gewebe, das sieh seinerseits in 
Faserknochen umwandelt. Dieser ~Vorgang kalm in Parallele gesetzt 
werden zu der yon Adachi beschriebenen Art der Knoehenbildung, der 
eine,,Kolonisierung" des verkalkten Bindegewebes dureh knoehenbildende 
Zellen zngrunde liegen soll. Borst (2) bezeichnet diesen Vorgang aIs 
,,sehleichenden Ersatz" des verkalkten Bindegewebes durch Knochen 
und betont ffir den Knorpel, dab bier ein ,,schleichender Ersatz" dureh 
Knoehen eine direkte Metaplasie von::Knorpel in Knoehen vorti~uschen 
kSnne. Unsere Beobaehtungen unterscheiden sich allerdings insofern 
von denen Adachis, als in unseren Prgparaten yon den verstreut ein- 
gewanderten mesenehymalen Ze]len nieht jede einzehle zu einem ,,Ossi- 
fikationszentrum" wird, sondern die Knochenbildung nur yon dem 
soliden mesenehymalen Gewebsverband vollzogen wird, dessen rand- 
st~ndige Zellen in den Knorpel einwandern, ohne zungehst ]~noehen- 
grundsubstanz zu bilden. Bei dam yon uns besehriebenen Prozel~ mfi6te 
man also besser yon einem ,,sehleiehenden Ersatz"  des Knorpe]s dureh 
mesenehymales, knoehenbildungsfs Gewebe sprechen. Mit Sieher- 
heir beweisen l~I~t sich soleh ein Vorgang jedoch nicht, da es keine Hand- 
babe gibt,  eine aus der Grundsubstanz herausgel5ste Knorpe]zelle im 
histologischen Pr~parat yon einer mesenchymalen Zelle zu unterscheiden; 
das betont auch Putschar (3). Fest steht, dab es sieh in unserem Fall 
urn eine Art  der chondrogenen Knochenbildung handelt, bei der weder 
vascnli~rer Abbau noch Zerfall des Knorpels zu beobachten ist und der 
Knorpel trotzdem durch knoehenbildungsfs Gewebe ersetzt wird. 
Heine (2) beschreibt ffir die Arthritis deformans eine metaplastisehe 
Umwandlung yon hyalinem Knorpelcallusgewebe in Fasermark, das sieh 
seinerseits in Faserknochen umwandelt. Es seheint sich dabei um andere 
Vorgi~nge zu_ handeln als die, welche yon uns beobachtet wurden. 

11. Zwischen m~nnliehem nnd weiblichem Geschlecht hat sich fiir die 
Umbauvorg~nge im Kreuzbein naoh unseren Beobachtungen kein Unter- 
schied ergeben. Fiir eine grundsiitzliche Entscheidung dieser Frage ist 
nnser Material jedoch zu klein. 

3. Der Kreuzbeink6rper vom Ende des 4. Jahrzehnts bis zum Greisenalter. 

A. B e f u n d e .  
Die Gestalt des Kreuzbeins ver~ndert sich yore 5. Jahrzehnt bis 

zum Ende des Lebens nur noch wenig. Der Knorpel der drei caudalen 
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Bandscheiben wird immer  weiter durch Spongiosa ersefzt, nur  die 1. Band-  
scheibe bleibt ,  kn5chern  ummauer t ,  bis ins hohe Greisenalter  erhalten.  

Die Kreuzbeinwirbelk6rper einer 38]Shrigen Frau sind s/~mtlich in den Rand- 
teilen dutch Knochen fest miteinander verbunden. 

An der Knorpel-Knochengrenze s/~mtlicher Kreuzbeinbandseheiben nur noch ver- 
einzelt vascul~rer Knorpelabbau und noch seltener Knochenbildung dutch Mark- 
sprosse erkermbar. Etwas lebhafter beides noch an der Innenseite tier ventralen 
Briieke der 1. Bandscheibe. An anderen Stellen jedoch sehon Marksprosse, die mit 
kleinen, atrophischen Zellen und ohne Gef&13e wie tot im Knorpel liegen und keinen 
Knochen mehr gebildet haben. Weiterhin jetzt tiberall da, wo Knorpel unmittelbar 
mit deIn Markgewebe in Bertihrung (und das trifft fiir weite Strecken der Knorpel- 
Knoehengrenze zu), laeungrer Knorpelabbau durch spindelige Zellen des Mark- 
rer die Lang als ,,atrophische" und Putschar (3) als ,,kleinzellige" Form 
des Knorpelabbaus bezeiehnet. An der Spongiosa im Bereich der ventralen Briicke 
der 1. Bandscheibe vereinzelt noch Knoehenbildung unter Aufstellung yon Osteo- 
blastens~umen erkermbar. 

Die kn6cherne Verbindung der Wirbelk6rper an der Bauchseite an allen Band- 
scheiben dureh kompakte Knoehennarben mit Einsehlfissen nekrotischen Knorpels 
oder durch sklerotisehe Spongiosa, an der dorsalen Seite durch atrophische Spongiosa 
gebildet. Nur in der 4. Bandseheibe auch an der dorsalen Briieke sklerotische 
Spongiosa. 

Die 1. Bandscheibe des Kreuzbeins ~hnelt noeh einer echten Bandseheibe der 
fibrigen Wirbels~ule. In ihren K~orpelplatten nach tier Peripherie bin ausgedehnte 
Kalkfelder und Nekrosen. Zentral zwar nicht verkalkt, aber viele ZellhOhlen ihres 
gut territorial gegliederten Hyalinknorpels leer oder besitzen kleine, atrophische 
Zellen mit pyknotischen Kernen. Ferner jetzt zum erstenmal auch im Hyalinknorpel 
Brutkapseln yon mittlerer @5Be. - -  Genau axial in der einen Knorpelplatte ein 
triehterf6rmiges, zellfreies Feld aufgehellter, homogener Grundsubstanz, das naeh 
Bdhmig (2) der Stelle des ehemaligen Chordaseheidensbranges entsprieht. Das 
Nucleusgewebe v611ig unberiihrt davor. Der dem Felde benaehbarte I-Iyalinknorpel 
in seinem Zellgehalt vermehrt. 

Der Anul~s lamellosus der 1. Bandscheibe dorsal im Bereieh der breiten spon- 
giSsen Brtieke vSllig durch Spongiosa ersetzt, ventral hyalinisiert und verkalkt, 
dabei die glte lamelli~re Sehiehtung noeh sehattenhaft hervortretend. 

Das C~ewebe des Nucleus pu~posus nimmt den grOIJten Tell des Nedianschnit~es 
der 1. Bandseheibe ein und besteht aus erweiehten fibrill~ren Massen und k6rnigen 
Triimmern mi~ durehweg kataplastischen Knorpelzellen; auSerdem beherbergt es 
einen seharf abgegrenzten Haufen yon stark regressiv ver/~nderten Chordazellen, 
yon denen die am besten erhaltenen zwar noeh bl/~sehenf6rmig, membranbegrenzt 
und kernhaltig sind, aber einen trfiben Zellinhalt haben. 

Von der 2. und 3. Bandseheibe lediglieh je ein auf dem Sagittalsehnitt etwa 
erbsengroBer, ann~hernd axial gelegener I~lorpelrest fibriggeblieben. Er besteht 
jeweils in ganzer Ausdehnung aus tIyalinknorpel. Neben verkalkten und nekro- 
tischen Feldern (diese kenn~lich an sehteeht f~rbbarer Grundsubstanz nnd durchweg 
leeren KnorpelhOhlen) Absehnitte, in denen ein Teil der Knorpelzellen wohlerhalten, 
gesehrumpft in den H6hlen liegt, ein anderer dagegen sich sehlecht f/~rbt, ver- 
klumpt aussieht oder vOllig verdi~mmert. 

Sowohl im Knorpel der 2. wie dem der 3. Bandscheibe eine scharf begrenzte 
Chordah6hle, jeweils erfiillt yon k6rnigen bis scholligen oxyphilen Triimmern, die 
randst/~ndig einzelne gu~ erhaltene, blgsehenfSrmige Chordazellen mit Membranen 
und Kernen aufweisen. In der 2. Bandseheibe in der Nachbarsehaft der beschriebenen 
noch zwei weitere, erheblieh kleinere Chordsh6hlen ~hnlieber Art, die n~her an der 



]%iickbildung der Bandscheiben im menschlichen Kreuzbein. 697 

Knorpel-Knoehengrenze gelegen, auf den vorliegenden Schnitten keinen Zusammen- 
hang mit  der tt~upthShle erkennen lassen (Abb. 24). Im Knorpelrest der 3. Band- 
scheibe zwisehen Chordati6hle und Knorpel-lCnoehengrenze ein trichterfSrmiges, 
zellfreies Feld homogener Grundsubstanz, wie w i r e s  schon in der 1. Bandscheibe 
sahen und alas auch bier Wieder der Durehtrittsstelle des Chordascheidenstr~ngs 
entspricht (Abb. 25). 

Von der 4. Bandscheibe eine einheitliche Knorpelmasse geblieben, die nur Kalk- 
felder und Nekrosen, aber keine gesunden Stellen mehr wahrnehmen l&~t. An der 

Abb. 24. Scharf begrenzte Chor4ah0hle mit zwei Tochterh(~hlen. Als Inhalt der H0hlen 
reine chordale Elemente, zentral in oxyphilen Detritus verwandelt, randst~ndig wohl- 
erhaltene, blasige Chordazellen. (38 Jahre, weiblich, 2. ~:reuzbeinbandscheibe, paramedianer 

Sa~ittalschnitt, Celloidin, H~imatoxylin-Eosin.) 

Struktur der Wirbelk61]~er hat  sich gegenfiber dem 32 j~hrigen nichts Wesentliches 
ge&ndert. 

Eine andere 38]i~hrige lVrau zeigt einige Abweichungen. Die 1. Bandscheibe 
weder ventral noch dorsal knSehern fiberbrfickt. Von den fibrigen Bandscheiben 
mehr erhalten als bei dem vorigen Full. Im iibrigen jedoch die Befunde die gleichen. 
So sieht man vor allem in der 3. Bandscheibe such eine Chord~h6hle mit einer kleinen 
I~achbarh6hle; in beiden neben reichlichem Detritus blasige, nicht getriibte, 
membranbegrenzte Chordazellen. Ferner an der 3. Bandscheibe ein spaltfSrmiger 
Erweichungsherd, an dessen einem Ende die Zerfallsmassen dutch gewucherte 
Knorpelzellen verdr~ngt sind. 

]3ei einem 44 ]i~hrigen Mann die 2. und 3. Bandseheibe bis auf winzige Reste 
nekrotischen Knorpels vollst~ndig dutch Spongiosa ersetzt. 

Au der Knorpel-Knoehengrenze der 1. und 4. Bandseheibe jetzt vSllige Ruhe. 
Weder vascul~rer Knorpelabbau noch Knochenbildung. Vereinzelte Marksprosse 
ohne Gef~Be und mit atrophischen Zellen in Knorpelkan~len. Auch lacun~rer 
Knorpelabbau yon den fiber weite Streeken offenen Markr~umen aus nieht mehr zu 
beobachten. Die Icn6chernen Bri~cken bestehen ventral aus kompakten Knoehen- 
n~rben oder sklerotiseher Spongiosa und dorsal an der 1. Bandseheibe ~us 
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atrophiseher und an tier 4. ~uch ~us sklerotischer Spongios~. Die Knorpelplatten der 
1. Bandscheibe zeigen nur k~tgplustischen Xnorpe]. Schrgge sporn~rtige X~lk- 
felder teilweise spongiSs verknSchert, wie es Uebermuth fiir die Spondylitis deform~ns 
beschrieb. Der Anulus lamellosus der 1. Bandscheibe bei der Briickenbildung voll- 
stgndig knSchern ersetzt. 

Der Nucleus der 1. Bgndscheibe sehr ausgedehn~ und mehrfgch ~n den Xnoehen 
der WirbelkSrper grenzend, d~ die Knorpelplatten j~ streckenweise dureh Spongiosa 
unterbrochen sind. D~s ~N'ucleusgewebe in eine mehr oder weniger homogene 
Grundsubstgnz mat zahlreichen wncherungsfghigen Knorpelbrutk~pseln verw~ndelt. 

Abb. 25. Sch~rf begrenzte Chord~h6hle, rein chordale Elemente enthgltend: zentruI 
ox:(philer Detritus, rgndst~ndig wohlerhg]tene blasige Chorduzellen. Znm WirbelkSrper 
hin in der Knorpelplgtte ein zellfreies, homogenes Grnndsnbstanzfeld, das 4era Ansutz 
des friiheren Ohordaseheidenstranges entsprieht (sog. Chordutrlehter). (38 Jahre, weiblich, 
3. I~reuzbeinb~ndseheibe, pgramedi~ner Sagi~talschni~t, CeHoidin, tt~m~toxylin-Eosin.) 

Die 4. Bgndscheibe dutch eine einheitliche, guBerst unregelm~Big begrenzte 
Knorpelm~sse mit  grol~en Buchten und Auslgufern d~rgestellt, nut  wenig verk~lkt, 
abet trotzdem k~tsplsstiseh ver~ndert: in einigen Abschnitten die Grundsubst~nz 
schlecht gefgrbt und die Fdlorpelzellen klein mit pyknotisehen Kernen, in den iibrigen 
Teilen die Grundsubst~nz k6rnig oder streifig, z~hlreiche kleine Brutk~pseln mit  gut 
f~rbb~ren Xnorpelzellen einschlieltend. - -  Ferries erkennt man eine ~usgedehnte 
Chordah6hle. Sie reicht beiderseits his an die EndYl~ehe der WirbelkSrper her~n, 
ist jedoch bier vollst~ndig knSchern verschlossen. Ihr InhMt: schollige, oxyphile 
Trammer, mi~ z~hlreichen eingel~gerten, tells triiben, teils klgren, blgschenfOrmigen 
Chordazellen. Membranen nnd Kerne der Chordazellen eindeutig zu erkennen. Im 
g~nzen die Zellen strsngf6rmig ~ngeordnet (Abb. 26). - -  Am ]3~u der Wirbelk6rper 
nichts gegndert. 

Als ~ebenbefund zu erwghnen, dgB alas Periost der Kreuzbeinvorderflgehe 
infil~rierend yon den Zellen eines Chloroms durehdrungen ist. 

In  s~mtlichen /olgenden Jahrg~ngen keine wesentlichen Vergnderungen mehr. 
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An der Knorpel-Knochengrenze dann und  wann noch einmal lacunarer Knorpel- 
abbau.  

Die Knorpelreste der  Bandscheiben werden kaum noeh kleiner. Die feinen 
knScherncn Wiinde jcdoeh, die den Knorpel  yore Markgewebe trelmen, bilden sich 
welter zuriick, so d a g  immcr  grOBere Strecken des Knorpels direkt  mi t  dem Mark- 
gewebe der WirbelkSrper in  Beriihruag kommen. 

Die 1. Bandscheibe bleibt  kn6chel~ fiberbriickt bis in das h6ehste Greisen- 
al ter  erhalten. Die ~berbr i ickung kann  bier eine unvollst~ndige bleiben, indem eine 
mehr  oder weniger groge Streeke der Bandscheibenperipherie freigelassen wird. 

~bb. 26. Groge, scharf begrenzte Chordahbhle mit ausgedehntem strangfbrmigen Chorda- 
reticulum, alas unmittelbar an die tmfcherne Endflache des ~rirbelkfrpers angrenzt. 
(44 Jahre, m~nnlich, 4. Kreuzbeinbandseheibe, paramedianer S~gittalsehnitt, Celloiclin, 

tt~matoxylin-Eosin.) 

Dabei lassen sich in den t~esten des Anulus und  in den Knorpelpla t ten stets  noch 
Fibril len du tch  das Polarisationsmikroskolo nachweisen. - -  Da s Nucleusgewebe der 
1. Bandscheibe verharr t  in  einem Zustand,  in dem innerhalb einer homogenen oder 
k6rnigen Grundsubstanz nebea  kataplast ischen Knorpelzellen einzelne kleine 
Knorpelbrutkapseln  liegen, deren Zellen bis in das h6chste Alter gut  f~rbbar und  
wucherungsf/~hig bleiben. - -  Chordareste innerhalb des Nucleus der 1. Bandscheibe 
bleiben ebenfalls bis an die Grenze des Greisena]ter nachweisbar.  Sie sind nicht  
nu r  an  ihrer  scharf abgegrenzten, rundlichen ~o rm uhd an  dem scholligen, oxyphilen 
Detr i tus  kenntl ich,  sondern ver ra ten  ihre I-Ierkunft lange an  einzelnen Chorda- 
zellen, die zum letztenraal  bei einem 68j~hrigen Mann Membranen und  Ke1~e neben 
dem flockig getri ibten Zelleib erkennen lasscn. 

Die Spongiosa der verschmolzenen Wirbelk6rper wird im Greisenalter auch 
vent ra l  atrophiseh.  Eine diinne Corticalis bleibt  jedoeh ventra l  bestehen und  ver- 
schlieBt die oft sehr weiten Fettmarkr/~ume, die dorsal vielfach offen unter  dem 

Virchows Archly. Bd. 287. z~6a 
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l~eriost liegen. - -  Einmal wurde bei einer 70]shrigen Frau innexh~lb des Fettmarks 
eill Bezirk mit zahlreichen erweiterten und prall mit Blur gefiillten Blutri~umen 
beobachte~. Daselbst fanden sich auch Blutaustritte und stark geffillte Caloillar- 
imtze. Die Wand der Blutrgume bestand aus einer einschichtigen Lage pla~ter 
Zellen. Capillarsprosse und Arrosion der Spongiosa nirgends erkennbar. Es handel~ 
sich also nichtum eine tt~mangiombildung, sondern ~m Teleangiektasien, die nach 
Putschar (2) an den fibrigen Abschnitten der Wirbels~ule bei ~lteren Menschen h~ufig 
vorkommen. 

Bei einer 84](~hrigenFrau an der 1. Kreuzbeinbandseheibe, die als einzige erhalten 
is~, eine Besonderheit. Die Bandscheibe ~entral dutch sklerotische und dorsal durch 
atrophische Spongiosa iiberbriickt. An den Resten der verkalkten und nekro~ischen 
Knorpelplatten an zah]reichen Stellen der Knorpel-Knochengrenze vascul~rer 
Knorpelabbau. Dal~ es sich dabei tats~chlich um frische Vorg~nge handelt, geht ein- 
deutig hervor aus dem l~eichtum der resorbierenden ~arksprossen ai1 prall mit 
Blur gefiillten Gefgl~en uI~d an grol~en, saf~igen Zellen mit lichten Kernen. - -  In 
der Mitre die Bandscheibe kn5chern durchbrochen. Dieser tei]weise als kompakter 
Faserknochen erscheinende Knochen zeigt an deln Auftreten yon mehrkernigen 
Osteoklasten und gefgl]- und zellreichem Markbindegewebe, wie sich augenblicklich 
a.n ihm noch Abbauvorgi~nge abspielen. Knoehenbildung, die durch frisch ab- 
geschiedenes, stark lichtbrechendes Os~eoid gekennzeichnet sein miil~te, nirgends 
ZU seheI1. 

B. Z u s a m m e n f a s s u n g ,  S e h r i f t t u m  u n d  E r g e b n i s .  

1. Wir  haben gesehen, wie yore Ende  des 4. Jahrzehll ts  an im Laufe 
des weiteren Lebens die Umbc~uvorgiinge im Kreuzbein  immer mehr,  aber 
niemals vollst~Lndig zur Ruhe  kommen.  Der vascul~re Knorpe labbau  
und die Knochenbildung,  die sich am lgngsten an der Yentralen Briicke er- 
halten, sind vorn 5. Jahrzehn t  an auf der ganzen Knorpel-Knoehengrenze 
erloschen; nu t  einmal konnte  bei einer 8r Frau  noch vasculgrer 
Knorl0elabbau beobachtet  werden. Lacun~rer Knorpel-  und Knochen-  
abbau ist h/~ufiger in den hSheren Lebensaltern noch nachweisbar. 

2. Ausgedehnte Abschni t te  der ersten Kreuzbeinbandscheibe bleiben, 
wie aueh Luschka (2) besehreibt, knSchern fiberbriickt durch das ganze 
Leben erhalten, verfallen jedoch in allen ihren Teilen der Nekrobiose. 
Nu t  im Nucleus bleiben ~ereinzelte lebensf~hige Knorpelzellen erhalten;  
sie liegen in kleinen Brutkapseln zusammen. Die knSeherne Uber- 
br~ickung ist an der l .  Bandscheibe nicht  immer vollst/~ndig; streeken- 
weise kann  die Bandseheibenperipherie freibleiben. 

S10ornartige Kalkfelder in den Knorpelp la t ten  k6nnen in ~hnlicher 
Weise verkn6chern,  wie es Uebermuth fiir die Spondylit is  deformans 
besehrieb. Das Gewebe des Anulus wird mi t  der Verbreiterung der 
Briieken fast v611ig knSehern ersetzt. Bl~sehenfSrmige Chordazellen 
sind in der 1. Bandscheibe zum letztenmal beim 68j~hrigen naehzuweisen. 
Das ist ein welt SlO/~terer Zeitpunkt ,  als er yon  s~mtlfehen Verfassern 
fiir die iibrige Wirbelsgule angegeben wird (vgl. Kap.  VII) .  

3. Von den drei caudalen Kreuzbeinbandseheiben bleiben, sofern sie 
nicht  vollst/~ndig dureh Spongiosa ersetzt werden, lange Zeit kleine Reste 
kataplast isehen Knorpels zuriiek, innerhalb deren noeh beim 44jghrigen 
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eine ChordahShle mit einzelnen wohlerhaltenen, bliischenf6rmigen Chorda- 
zellen zu linden ist ; das Chordagewebe grenzt in diesem Fall unmittelbar 
an die knScherne Endflitche des WirbelkSrpers. 

4. Wucherung yon Knorpelzellen in der NiChe von Degenerations- 
herden ist bis in das 5. Jahrzehnt zu erkennen. 

5. Die Spongiosa der  verschmolzenen KreuzbeinwirbelkSrper, die in 
frfiheren Jahren nur dorsal atrophisch war, verfi~llt ira Greisenalter 
auch ventral der Atrophic. Auch Brac/c erwiihnt, dull das Kreuzbein in 
vorzfig]ichem )s an der Greisenatrophie teilnehme. 

6. Einmal wurden bei einer 70j~hrigen Frau innerhalb des Fett-  
marks des KreuzbeinkSrpers Teleangiektasien gefunden, die naeh Put- 
schar (2) bei i~lteren Individnen in den WirbelkSrpern h~ufig vorkommen. 

VII. Die Reste der intervertebralen Chordasegmente in der Sacralregion 
und ihre Beziehung zur Chordombildung. 

1. t~ei unseren Untersuchungen an den Kreuzbeinbandscheiben fanden 
wit bis in das 5. Lebensjahrzehnt bei jedem Jahrgang, sofern nut 
geniigend Schnitte untersucht wurden, betrs Reste der inter- 
vertebralen Chordasegmente. Sic sind dargestellt dureh lichte, bl/isehen- 
f5rmige Chordaze]len innerhalb seholliger, oxyphiler Triimmer, die als 
ehordales Degenerationsprodukt aufzufassen Bind. Die einzelne Chorda- 
zelle ist scharf dureh eine Membran begrenzt und ihr Kern ]iegt wand- 
st~ndig. Eine Grundsubstanz zwisehen den Chordazellen ist nirgends 
zu beobachten; sic liegen immer in kleinen Gruppen unter gegenseitiger 
Abplattung zusammen. In der 1. Kreuzbeinbandscheibe misehen sieh 
die Chordazellen gelegentlieh ganz wenig mit erweichten Knorpelzellen. 
In den drei caudalen Bandseheiben tr i t t  eine Misehung nie Bin, es bildet 
sich kein eigentlicher Nucleus pulposus, sondern der Chordarest liegt 
stets in einer scharf begrenzten HShle, die nur chordale und keine knor- 
peligen Bestandteile enthalt. Gelegentlieh ist die HShle gekammert 
oder es Bind kleine ToehterhShlen zu beobaehten. Die Reste des Chorda- 
seheidenstranges innerhalb der Knorpelplatten sind naeh unseren Be- 
obaehtungen nieht immer durch Felder zellfreier, homogener Grund- 
substanz dargestellt, wie es Bghmig (2) angibt, sondern erhalten sich 
ira Kreuzbein 6fter als zipflige Ausl~ufer der ChordahShle und Bind mit  
mehr oder weniger gut erhaltenem Chordagewebe erffillt, das direkt an 
den Knochen oder das Markgewebe der WirbelkSrper grenzt. Uber dab 
5. Jahrzehnt  hinaus verfallen auch die letzten bib dahin noch erhaltenen 
Chordazellen der Entar tung,  bleiben aber bis ins Greisenalter er- 
kennbar. 

2. Nach den Angaben s~mtlicher Untersucher Bind inden  Bandscheiben 
der iibrigen Wirbelsau]e beim erwaehsenen MenBehen keine Chordazellen 
mehr, sondern nut noeh scholliger, oxyphiler Detritus zu beobachten 

46* 
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[Schaffe~', Erdheim, Petersen (1), BShmig (2), Uebermuth]. Ferner ver- 
schwindet die scharfe Begrenzung der ChordahShle des Kindes beim Er- 
waehsenen : entartete KnorpeL und Chordateile mischen sich miteinander 
(Fick, Schaffer). Diese Misehung, die beim Mensehen starker ist als 
bei den meisten S~ugern, wird dureh den gesteigerten, mit  seitlicher 
Verschiebung verbundenen Druck, welchen der aufrechte Gang bedingt, 
hervorgerufen (Schaffer ). 

3. In  der Kreuzbeinregion ist also das Sohieksal der intervertebralen 
Chordasegmente in zweifacher I-Iinsicht ein anderes als an der iibrigen 
Wirbels~ule: erstens bleiben blasige Chordazellen bedeutend l~nger 
wohlerhalten und zweitens vermisehen sie sich an der 1. Bandseheibe 
wenig und an den caudalen Bandscheiben iiberhaupt nieht mit  Knorpel- 
teilen. 

4,. Coenen stellt 1925 aus dem Weltschrift tum 68 F~lle yon Chordom 
beim Menschen zusammen, die sich iolgendermal~en fiber die Wirbel- 
s~ule verteilen : 
Kraniale Chordome . . . . . . .  42 Cervicale Chordome . . . . . . .  1 
(Sch~delbasis, selten Zahn des Epi- Sacrococcygeale Chordome . . . .  25 

stropheus) 
Dazu kommen naeh Chiari noeh ein Chordom der ttalswirbels~ule 

und eines der unteren Lendenwirbels~ule. Aui]erdem ist zu bedenken, 
dal~ in den le~zten Jahren bei weitem nieht alle kranialen Cherdome 
verSffentlicht wurden. Die Gesamtzahl der verSffentliehten Chordome 
verteil t  sich fiber das 2.--7.  Lebensjahrzehnt, die meisten fallen jedoch in 
das 5. und 6. Jahrzehnt.  Iqach Ribbert finder sich bei 2 % aller sezierten 
Leichen ein harmloses, bohnengrol~es Chordom am Sch~delgrunde. 

/)as Vorkommen der Chordome besehr~nkt sich also fast ausschlielL 
]ich auf die Stellen, die den kranialen und caudalen Endabschnit ten der 
Chorda dorsalis entsprechen. 

5. Es wird heute allgemein als berechtigt angesehen, die Entstehung 
der Chordome aus versprengten fetalen Chordaresten herzuleiten [Borst (1)]. 

6. ~aeh  alledem liegt es nahe, eine Beziehung zwischen dem langen 
Fortbestehen der Chordareste in den Kreuzbeinbandscheiben und dem 
isolierten Vorkommen der Chordome in der Kreuzbeingegend anzu- 
nehmen. 

7. H. Miiller hat  nachgewiesen, dal~ sich bis in das 1. Lebensjahr- 
zehnt beim Menschen im Zahn des Epistropheus und im Seh~delgrunde 
Chordareste erhalten (im Kreuzbein sollen sie schon um die Geburt  ver- 
sehwinden) ; er hat  diese Chordareste als erster in Beziehung zu den Physa- 
liphoren Virchows .gesetzt und ffir diese den Namen Chordom vorge- 
schlagen. 

Linclc und sp~tter mit  ihm zusammen Warstat haben gezeigt, dal] im 
Embryonalleben regelm/il~ig an der dorsalen und ventralen Fl~ehe des 
Clivus ]~lumenbaehi, ferner in der Fuge zwischen Epistropheus und 
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Sch~tdelgrund und schlieBlich an der dorsalen und ventralen Flache der 
Sacrocoecygealgegend t taufen yon Chordazellen vorkommen, die als 
Versprengungen des in diesen Absehnitten ,,wurzelfSrmig" verastelten 
Chordastranges aufzufassen seien. Linck  and Warstat nehmen an, dab 
die teilweise in die lockero, bindegewebige AuBenhiille der betreffen- 
den Wirbelanlage versprengten Chordazellen gfinstigere Ern~hrungs- 
bedingungen linden a]s die bald in ihrer Lebensf~higkeit beeintrs 
tigten~ innerhalb der Wirbels~ule verbleibenden, dal3 sie daher ihre 
Wueherungsfs bewahren bzw. zuriickgewinnen k6nnen und durch 
guBere l~eize infolge ihrer ungeschiitzten Lage aul~erhalb der Wirbel- 
s~ule zu neuer Wucherung angeregt werden kSnnen, wodurch dann eine 
Chordombildung zustande k/~me. Bei dieser Annahme bleibt zu beweisen, 
dab sich solche versprengten Chordazellen auch l~ngere Zeit postfetal 
erhalten. Hierzu ergibt sich aus nnseren Befunden eine Erg~nzung, 
indem wir zeigen konnten, dab im Kreuzbein, wo sich n~chst dem Sch~del- 
grunde Chordome typisch ]okalisieren, Reste der fetMen intervertebralen 
Chordasegmente weit ]~nger erhalten bleiben als an den iibrigen Ab- 
schnitten der Wirbels~ule. Zumindest fiLr die intrasacralen Chordome, 
die Coenen yon den ante- and  retrosacralen abtrennt,  ist es in einem 
hohen MaBe wahrscheinlich, dab zwischen ihnen und den yon nns be- 
obachteten, nieht versprengten Chordaresten innerhalb der 'Kreuzbein- 
bandscheiben ein Zusa~nmenhang besteht. Wiewei~ die Chordaver- 
sprengungen Linclcs zu den ante- and  retrosacralen Chordomen in Be- 
ziehnng zu setzen sind, miif~te, wie gesagt, noch genauer untersucht 
werden. 

8. IIinsiehtlich der Formentstehung des Chordoms miissen wir die 
Frage often lassen, ob die yon uns beobachteten, ausdifferenzierten, 
blasigen Chordazellen unter  Wahrung yon Wucherungsf~higkeit zum 
Ausgangspunkt fiir eine Chordombildung werden kSnnen, oder ob die 
Wueherung nur yon undifterenzierten, aus den friihesten Fetalstadien 
erhaltenen Chordoblasten ausgehen kann. Ira  letzteren ]?alle w~re das 
sp~te postfetale Vorkommen blasiger Chordazellen lediglich als ein 
Indicator  dafiir anzusehen, da6 neben den kranialen Abschnitten der 
Wirbelss am Kreuzbein besonders giinstige Bedingungen fiir die 
Erhaltung yon ausdifterenzierten Chordazellen vorhanden sind, woraus 
in einer wohl erlaubten Analogie auf das in gleicher Weise begiinstigte 
Fortbestehen von undifferenzierten, wucherungsf~higen Chordoblasten 
gesehlossen werden kann. 

[Nach Linclc leiten sich die 0hordomzellen aus fetalem Chordagewebe her, das 
sich in eJnem Stadium der faserigen Umwandlung befindet. 

Schaffer h~ilt fiir die normalen intervertebralen Chordasegmente eine postfetale 
Vermehrung der Chordazellen fiir ausgeschlossen, da beim Kind keine Wuoherungs- 
ersoheimmgen naehr zu beobachten seien. 

~Tach Fic~ jedoch ist jeder ttaufen yon Chordazellen innerhalb des ~Tueleus 
pulposus die ,,Brut einer einzigen versprengten primitiven Chordazelle ~'. 

Virchows 2~rchiv. Bd. 287. 465 
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Betreffs der Entstehungsursaehe des Chordoms gelten natiirlieh die 
gleiehen Uberlegungen wie ffir jegliehe Gesehwulstbildung iiberhaupt. Es 
wfirde bier zu welt fiihren, darauf einzugehen. 

Linclc besehreibt prim~re Exostosenbildungen am Schs 
die die Dura dm'ehbreehen und Chordagewebe versehleppen sollen. Die 
dabei auftretende pl6tzlichc Druekherabsetzung soll die zur Chordom- 
bildung fiihrende Zellvermehrung veranlassen. Am Kreuzbein sollen 
es naeh Linclc und Warstat, wie sehon erwghnt, ~uBere Reize sein, welche 
die in eine ungeschiitzte Lage verspreng~en Chordazellen treffen und 
zu neuer Wueherung anregen kSnnen. 

Ffir eine wiehtige Voraussetzung znr Chordombildung halten wir 
hinsichtlich des Kreuzbeins die dort herrsehenden mechanischen Be- 
dingungen (s. Kap. VIII), die iiberhaupt erst erm6gliehen, dab yon 
den fetalen intervertebralen Chordasegmen~en 1/~ngere Zeit naeh der 
Geburt noch Reste bestehen bleiben. An den fibrigcn Abschni~ten 
der mensehliehen Wirbels~ule wird, wie wir schon andeu~eten, infolge 
des aufreehten Ganges das Chordagewebe durch seitliche Versehiebungen 
und gesteigerten Druck im wahrsten Sinne des Wor~es aufgerieben, 
so dab es bier nut ~ugerst selten zu einer Chordombildung kommt. 

~ber die eigen~liehe Ursaehe, die letz~en Endes die Gcsehwulstbildung 
veranlaBt, kann nichts ausgesag~ werden. 

VIII. Die Beziehungen zwischen der mechanischen Funktion und der 
Architektur des Kreuzbeins. 

Die KSrperlas~, die auf dem 1. Kreuzwirbel ruh~, ruf~ an verschiedenen 
Teilen des Kreuzbeins Gegenkr~fte hervor, die das Gleichgewieht her- 
stellen (Abb. 27). Zunaehst entstelien Druck- und Scherkr/if~e an den 
mi~ den Darmbeinen verzahnten Facies auriculares und Zugkr~fte in 
den Ligamenta sacroiliaca interossea. AuBerdem kommt ein Drehmoment 
zustande, das das Kreuzbein um eine horizontale, dureh beide Facies 
aurieulares gelegte Aehse zu drehen versueht, denn der Sehwerpunk~ 
des Rumples projiziert sich vor die gedaehte horizontale Achse. Aui 
diese Weise miil3te das Kreuzbein wie ein Wagebalken gedreht werden, 
wobei der kurze Hebelarm (das Promon~orium) nach unten absinken 
und der lange Itebelarm (die Kreuzbeinspitze) gehoben werden mfiBte 
(Braus). Diesem Drehmoment wirkt ein zweites entgegen, das dutch 
den Zug der sieh anspannenden Ligamenta sacrotnberosa und sacro- 
spinosa an den caudalen Kreuzbein~eilen, dem langen Hebelarm, zustande 
kommt. Damit ist das Gleiehgewieht hergestellt. 

Die Beanspruehung, die dabei innerhMb des KreuzbeinkSrpers selbst 
auftritt, ist im wesentliehen Druck- und Biegungsbeanspruchung. Die 
Druckkr~fte linden sich im Bereieh der drei kranialen Xreuzbeinwirbel- 
kSrper, deren verschmolzene Querfor~s/~tze und Rippenrudimentc die 
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Facies auriculares tragen und den Druck auf die Sacroiliacalgelenke 
iibermitteln. Dabei nimmt die Sti~rke der Druckspannung caudalw~rts 
ann~hernd linear ab, bis sie am unteren Ende des 3. WirbelkSrpers 
gleich Null wird. Unter der Biegungsbeanspruchung ist das Kreuz- 
bein zu einem in sich gekrfimmten Knochen geworden (Braus). 

L6st man die Biegungsbeanspruchung wieder in Druck- und Zug- 
kr~te auf, so ergibt sich fiir die konkave Vorderseite des Kreuzbeins 
Druck und fiir die konvexe Rfickseite ! 
Zug. Der Zug wird yon den verschmol- 
zenen WirbelbSgen und Dornforts~tzen _ ~ ' / "  
fibernommen. In der Mitre, etwa am 
dorsalen Pol der WirbelkSrper und 
Bandseheiben lieg~ die neutrale Zone, e 
wo weder Druek- noch Zugkr~fte herr- 
schen. Am 5. Kreuzbeinwirbel, wo der 
knScherne BogenschluB durch Ausbildung 
des Hiatus saeralis fehlt, wird der dorsale 
Absehnitt des Wirbelk5rpers auf Zug b 
beansprucht. So}ange die Kreuzbein- 
wirbel nirgends Initeinander kn5chern 
verbunden sind, was bis in das 15. Le- 
bensjahr der Fall ist (s. Kap. V), ist 
theoretisch die MSgliehkeit zu schwa- 
chen Bewegungen der Wirbel gegenein- 
ander gegeben. Praktisch werden rotie- 
rende Bewegungen der Wirbel infolge 
der festen Einkeilung zwisehen die 
Darmbeine kaum stattfinden; Almahe- 
rung und Entfernung der WirbelkSrper 
untereinander kann jedoch auftreten. 
Nach dem 15. Lebensjahr wird mit der 
fortschreitenden Versehmelzung der Wir- 
bel jede rotierende Bewegung unmSglich 

A.bb. 27. Schema tier in der Ver- 
t ikalebene auf  alas ]~reuzbein ein- 
wi rken4en  ]~r/~fte. a Kfirperlast ,  b 
Gegendruck im Sacroiliacalgelenk 
(senkrechte E:omponente), c Z~g des 
Ligamentum sacrotuberosum u n 4  
einiger Teile 4es ~ u s c u l u s  glutaeus  
Inaximus ,  4 Zug des L i g a m e n t u m  
sacrospinosmn, e Zug der Ligamenta 
sacroiliaca interossea (seukrechte 
K_omponente), f Zug ~on Teilen des 

Erec to r  t runc i .  

gemacht. Kippbewegungen und Ann~herung der WirbelkSrper anein- 
ander bleiben auch jetzt noch in gerings~em AusmMl dureh elastische 
Form~nderung der verschmolzenen WirbelbSgen und Dornfor~s~tze 
so lange denkbar, wie die WirbelkSrper selbs~ noch nieht mitein- 
ander knSchern verbunden sind, was, wie wir gesehen haben, nicht 
vor dem 4. Lebensjahrzehnt ein~ritt. Dabei ist zu beachten, dal] solche 
federnden Bewegungen verh~ltnism~Big stark zwischen 1. und 2. 
WirbelkSrper, etwas sehw~cher zwischen 2. und 3. WirbelkSrper und am 
schw/~chsten zwischen den drei caudalen WirbelkSrpern sein miissen; 
denn zur Ubertragung der gumpflast auf die Facies aurieulares werden 
nur die drei kranialen Wirbel herangezogen. Aus diesen meehanisehen 
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Verh~ltnissen lassen sich viele der in den frfiheren Kapiteln beschriebenen 
Ver~nderungen an den Wirbelk5rpern und Bandscheiben des Kreuzbeins 
herleiten. So wird an der Ventralseite des Kreuzbeins, wo DruckkrMte 
vorherrschen, der Ban des Knoehens sehon yore 5. Lebensjahr an ver- 
st~rkt. Es tritt eine an den WirbelkSrpern der iibrigen Wirbets~ule 
niemals beobachtete Rinde auf, die spiiter erscheinenden Briicken zwischen 
den WirbelkSrpern sind durch mi~ehtige kompakte Knochennarben dar- 
gestellt und die Spongiosa wird dichter oder sklerotisch und bildet 
radiate Trajektoriensysteme aus, die den Druck yon den infolge der 
mangelhaften Ausbildung des Nucleus pulposus ungleichm~l~ig, und zwar 
ventral st/~rker belasteten Bandscheiben her auf die leistungsfiihige 
Rinde ableiten. 

Dorsal, wo die neutrale Zone besteht, wird die Spongiosa atrophisch, 
eine anfangs angelegte periostale Knochensehale schwindet wieder und 
die Brficken an den Bandscheiben bestehen aus einer wenig dichten 
Spongiosa oder sp~rlichen lamell~ren Knoehenspangen. Nur am 5. Wirbel- 
kSrper tritt aueh dorsal wegen des Hiatus sacralis Zugwirkung und damit 
eine Corticalis und kriiftige Spongiosa auf. Alle diese Erscheinungen 
stehen im Einklang mit der Rouxschen Lehre yon der ,funl~tione]len 
Anpassung" der Skeletteile an mechanische Einwirkung und mit dem 
,,Transformationsgesetz" yon Wolff. 

Ebenso ver~ndern die Bandseheiben im Kreuzbein ihre Gestalt, 
da sie keine Leistungen mehr zu vollbringen haben, die ihrem eigentlichen 
Bau ad~quat sind. Die Bandscheibe, die mit Roux ihrer Funktion nach 
~m besten mit einer hydraulisehen Presse verglichen werden kann, hat 
~ersehiedene Aufgaben. Wird sie belastet, so verteilt der nichtzusammen- 
prel3bare, aber formver~nderliche Nucleus den Druck gleichm~l~ig auf 
den ganzen mittleren Teil der Wirbelendfl~ehen und auf die Innen- 
seite des Anulus lamellosus, dessen Lamellen dabei angespannt werden, 
auf diese Weise den Druek in Zug verwandeln und ihn auf die Rand- 
leiste der Wirbelk5rper fibertragen. Das ~ul3ert sich histologisch darin, 
dab der Anuhs aus Faserknorpel besteht: die knorpeligen Anteile And 
Druck- und die faserigen Zugorgane. Ferner wirkt der Anulus j eder 
s~i~rkeren Torsion oder Verschiebung der WirbelkSrper gegeneinander 
entgegen. 

Im Kreuzbein sind nun, wie wit sahen, die Druckkr~f~e im Vergleich 
zu den Bandscheiben der fibrigen Wirbels~ule verh/iltnism/il3ig gering. 
Ferner sind seitliehe Verschiebungen und Drehung der WirbelkSrper 
gegeneinander fast unmSglich, bzw. fallen nach der Synostose der Wirbel- 
kSrper vSllig aus. Es tritt also keine Scherungsbeanspruchung des Knor- 
pels und keine wesentliche Zugbeanspruchung des Anulus lamellosus auf. 
Des weiteren bildet sich infolge der fehlenden seitlichen Verschiebungen 
und des herabgeminderten Drueks in den caudalen Kreuzbeinbandscheiben 
iiberhaupt kein Nucleus mehr aus, es kommt nicht zu einer Mischung 
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yon entartenden Knorpel- und Chordateilcn und der damit verbundenen 
Schleimbildung, sondern das intervertebrale Chordasegment bleibt scharf 
yon nieht erweiehtem Knorpel bcgrenzt, unberiihrt in der Bandscheibe 
liegen. (Es kann so zum Ausgangspunkt einer Chordombildung werden.)  
Der Anuhs  lameilosus ist infolge dieser mangelhaften Ausbildung des 
Nucleus and infolge der ~ehlenden seitlichen Verschicbungen keinen 
Zugbeanspruchungen mehr unterworfen, er wird vielmehr auf Druck 
beansprueht, und zwar yon den WirbelkSrpern her, die eigentlieh an 
ihm zerren sollten. Die Folge ist, dab tier Faserknorpel des Anulus 
hyalinisiert wird oder sich gar n i c h t  erst aus dem undifferenzierten 
fetalen Knorpel ausdifferenziert. Er  ist ~hnlich wie die Knorpelplatten 
ein Druekorgan geworden und verkalkt auch, was an den eehten Band- 
scheiben in diesem Umfang niemals vorkommt. Ganz einem eehten 
ttyalinknorpel gleichwertig ist dieses hyalinisierte Anulusgewebe jedoeh 
nicht. Das sieht man an dem h/iufigen Auftreten ausgedehnter Mikro- 
frakturen, die so reiehlich auch in verk~lktem Hyalinknorpel nie zu 
beobachten sind. Die Mikrofraktnren k5nnen zu Zerfallsherden ausarten, 
die ihrerseits eine yore Knorpel der Umgebung ausgehende ,,eellul/~re 
Substitution" veranlassen, welehe nach Axhauserb immer als reaktiver 
Vorgang auf einen Nekrotisierungsvorgang aufzufassen ist. 

Die fehlende Beanspruchung auf Scherung bringt schliel~lich den gesam- 
ten, nunmehr einheitlich hyalinen Bandscheibenknorpel zum Schwund; 
denn das Vorhandensein yon Seherkr/~ften ist eine Lebensbedingung 
fiir den Knorpel (Roux). So entsteht bei einem Knoehenbrueh nur 
dann Knorpelgewebe in dem Callus, wenn seitliche Verschiebung der 
Bruchenden gegeneinander auftritt .  Die Bandseheiben werden also 
knSchern ersetzt. Damit ist aus fiinf getrennt angelegten Wirbeln 
ein einheitliches Kreuzbein entstanden. Bei dem ganzen Vorgang ist 
die Einwirkung der mechanisehen Beanspruchung w/ihrend des post- 
fetalen Teils der keimesgeschichtlichen Entwieklung nicht zu verkennen, 
wenn aueh nicht vergessen werden soil, dab die Form unseres K6rpers 
nicht allein dureh Umweltfaktoren bestimmt wird, sondern in wesent- 
lichen Ziigen stammesgeschiehtlich fixiert ist. 

Die 1. Kreuzbeinbandseheibe weicht in maneher ttinsicht yon dem 
Verhalten der iibrigen ab. Sie ist am st/~rksten auf Druck beansprueht. 
Es bildet sich also ein Nucleus aus und der Anulus wird auf diese Weise 
nieht vSllig jeder Funktion beraubt, obwohl seitliehe Versehiebungen 
auch hier nieht auftreten. Beginnt jetzt  aber infolge des Ausbleibens yon 
Scherkr/~ften die Synostosenbildung, so verfiillt die 1. Bandseheibe, die 
bis dahin in ihrem Aufbau einer eehten Bandseheibe sehr /ihnlich war, 
dem gleichen Sehicksal wie die iibrigen Kreuzbeinbandscheiben. Groge 
Teile yon ihr bleiben jedoch bis ins Greisenalter kn6chern ummauert  
erhalten. Ausstfilpungen yon Nueleusgewebe in die Kreuzbeinwirbel- 
k6rper waren trotz vorhandener Lticken der Knorpelplatten nur ein 
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einziges Mal in bescheidener Ausdehnung an einer 1. Bandseheibe zu 
beobaehten. Berficksiehtigg man die im VergMeh zur fibrigen Wirbel- 
si~ule geringe Druekspannung, unter der das Nucleusgewebe im Kreuz- 
bein steht, so is~ durch nnsere Beobachtung mit der Sieherheit eines 
Experimentum crucis bewiesen, dab die an den Wirbelk6rpern der fibrigen 
Wirbels~ule znr En~stehung yon KnorpelknStchen ffihrende Ausstfilpung 
yon Nucleusgewebe tats/~chlich auf meehaniseher Grundlage beruht. 
Diese Entstehung konnte bisher nur, mi~ einer Mlerdings groBen Wahr- 
seheinlichkeiL angenommen werden. 

IX. Zur Frage des herdf(irmigen Knorpelzerfalls in der Knorpel- 
wucherungszone (Bildung der 8og. Schmorlschen Ossi/ilcationslii~ken). 

In der Knorpelwucherungszone der Wirbelk6rper konnten wir am 
Kreuzbein den herdi5rmigen KnorpelzerfM1 beobachten, weleher yon 
Schmorl (2) Ms Bildung yon ,,0ssifikationslficken" besehrieben wurde. 
Putschar (3) konnte an der Symphyc ~hnliche Bildungen feststellen. 
Die genaue Schilderung unserer Befunde finder sich im Kap. VI, 1. 
Ubereinstimmend mit Schmorl stellen wir fest, daft sieh die Ossifikations- 
lficken mehr oder weniger gleichm~Big fiber die ganze Knorpelwucherungs- 
zone verteilen. Gelegen~lich seheinen sie sich an den caudalen Kreuzbein- 
bandseheiben in die Randteile der Knorioelplatten zu lokalisieren. Eine 
topographische :Beziehung zu den Bandseheibengef~Ben, wie sie BShmig (2) 
angibt, konnten wit nieht beobaehten. Zwar linden sich im Bereieh 
yon Knorloelzapfen, die naeh BShmig (2) in die Umgebung yon Band- 
scheibengef/iBen zu lokalisieren sind, aueh Zerfallsherde innerhalb der 
Knorpelwueherungszone; sie sind jedoeh weir grSfter als die gew5hn- 
lichen Ossifikationslficken nnd weisen vor allem neben Knorpelzerfall 
auch nnregelm~ftige Knorpelwucherung auf, was bei den eigentliehen 
Ossifikationsliieken niemals Vorkommt. Ferner verteilen sich diese 
Lfieken meist so verstrent fiber den ganzen Quersehnitt der XnorpeI- 
wueherungszone, dab die Annahme einer topographisehen Beziehung 
zn den ]3andscheibengef/iften, die nur in der Peripherie nnd in der Aehse 
der Bandseheibe die Knorpelwucherungszone durehlaufen, nicht gereeht- 
fertigt erseheint. Ebensowenig fiberzeugend ist eine yon Uebermuth 
gegebene funktionsmeehanisehe Deutnng, da die Ossifika~ionslfieken 
aueh am Kreuzbein anftreten, wo an den Randteilen der Bandseheiben 
keine Seherkr/~fte und keine wesentliehen Zugkr/ifte auftreten (siehe 
Kap. VIII). 

Putschar (3) versueht die Entstehung der  Ossifikationslfieken als 
Knorpelentartnngen zu erklaren, die dutch den atffrechten Gang des 
Mensehen und der damit verbundenen st/~rkeren Belastung der Wirbel- 
endflgchen entstehen. Dabei sollen die einzelnen Knoehenb/~lkchen, die 
die Knorpel-Knoehengrenze abstfitzen, die eigentlich sch/idliche Druck- 
wirknng entfalten und so den herdf6rmigen KnorpelzerfMl veranlassen. 
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Auch diese Erkl/~rung ist nicht recht befriedigend. Wie w/~re es dann 
zu verstehen, daft innerhalb der Knorpelwucherungszone der Epiphysen- 
fugen an den unteren GliedmMten kein herdfSrmiger KnorpelzerfM1 
auftri t t  ? 

Nach Erdheim ist die Deutung der Ossifikationsliieken Ms zertriim- 
merte Verkalkungsherde sichergestellt. Diese sollen die weiehe und sehr 
bewegliche Knorpelwucherungszone ,,spicken" und sie so weniger be- 
weglich machen, welehe Aufgabe bei der normMen Entwieklung langer 
Knoehen das den Knorpel umgreifende Ende der Knoehenrinde vim 
besser erfiillt, eine Einriehtung, die bei den WirbelkSrpern fehlt. Durch 
scherende Bewegung der Wirbel gegeneinander sollen die KMkherde 
zertriimmert und so zu Ossifikationslfieken werden. Da wir nachwMsen 
konnten, da~ im Kreuzbein keine Seherkr/~fte an den Bandseheiben auf- 
treten und trotzdem Ossifikationslficken vorhanden sind, scheint aueh 
diese Erkl/~rung nieht auszureiehen. 

Vom 5-j/~hrigen an sahen wir an den Ossifikationsliicken reparative 
Vorg~nge in Form yon Aufsaugung der ZerfMlsmassen und knSeherner 
VerschlieBung oder Ausfiilhmg der kleinen Hohlr~ume yore subchon- 
dralen Mark aus. Dabei t r i t t  herdf5rmig jugendliches Markbindegewebe 
auf. Auch Erdheim betont, dM3 die ZerfMlsmassen der  Ossifikations- 
liieken knSehern ersetzt werden.  Ebenso erw/~hnt BShmig (2), dM3 an 
den Stellen der Ossifikations]iieken Knoehenb~lkchen in die hyaline 
Knorpelplatte eingebaut werden, so dM3 die VerknScherungslinie kleine 
zapfenfSrmige Vorsprfinge in die Knorpelplatte hinein bildet. Wir k5nnen 
uns also ebensowenig wie Erdheim und Putschar (3) der yon Schmorl 
angedeuteten Vermutung ansehlieBen, dM3 es sieh bei den Ossifikations- 
lficken um Bildungen handele, die vielleicht in enger Bczichung zu 
der Entstehung der porenartigcn LScher in den Endplat ten ausgewaeh- 
sener WirbelkSrper st/~nden. Wir m5chten all diesen Erkl/~rungsversuehen 
keinen neuen hinzufiigen. Es mul3 eigens hierzu angestellten Unter- 
suchungen iiberlassen bleiben, die Frage der Bildung yon Ossifikations- 
lficken zu kl/~ren; sie ist vielleicht doeh nieht so bedeutungslos, ffir wie 
sie gemeinhin gehalten wird. Es miiBten bei solehen Untersuehungen 
die iibrigen Synchondrosen des mensehliehen KSrpers und vor allem 
vergleiehend-anatomisches Material angesehen werden. Es ist noeh zu 
erw/~hnen, dM3 das erste Auftreten der Ossifikationslfieken naeh unseren 
Beobaehtungen zeitlieh mit dem Beginn der ]3andseheibengef/~Bvcr- 
5dung zusammenf/~llt. Sie treten am Kreuzbein zum erstenmal beim 
~j/~hrigen auf, wenn das MM~ der Gef/~]verSdung ein erhebliehes geworden 
ist, und werden mit zunehmendem Alter z~hlreicher. Aueh fiir die Sym- 
physe scheint naeh Putschars (3) Befunden dieses zeitliehe Zusammen- 
treffen zu bestehen. Vielleieht ist aus dieser l~ichtung eine Erld/~rung 
zu erwarten, jedoeh in anderem Sinne Ms BShmig (2) sie gab. 
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X. Yergleich zwischen den Vorg~ingen bei der physiologischen 
Verkniicherung tier Bandscheiben im Kreuzbein und 

der Spondylitis deformans. 

Uberblicken wir das Ergebnis unserer Untersuchungen hinsichtlich 
der Synostosenbildung zwischen den KreuzbeinwirbelkSrpern, so liegt 
es nahe, einen Vergleich zu den Vorg~ngen bei der Spondylitis deformans 
zu ziehen. 

Nach Benelce wird die Spondylitis deformans eingeleitet durch einen 
prim~ren Entartungsvorgang an den Bandscheiben, die sog. ,,braune 
Erweichung". Dieser Zustand wird nicht durch akute Schs 
sondern durch lang andauernde Belastung hervorgerufen, gegen welche 
die Elastizitiit der Bandscheibe nichts niitzt. So erkl/irt sich das Vor- 
kommen der Spondylitis deformans bei/ilteren Leuten und bei Menschen, 
die z. B. yon Berufs wegen ihre Wirbels/~ule andauernd einseitig belasten. 
Wird die in dieser Weise geschgdigte Bandscheibe weiteren Beanspru- 
chungen ausgesetzt, so treten sekundgre Ver~nderungen an ihr auf, die 
sich im wesentlichen in Knochenbildungsvorggngen /~uBern. Zun/~chst 
wird durch ~berdehnung des Anulus lamellosus das Periost gezerrt, 
wodurch eine geringe Knochenwucherung zustande kommt. Ferner ist 
die degenerativ ver/inderte Bandscheibe nicht mehr elastisch, infolgedessen 
schnellt sie nach einer Belastung nur h6chsg mangelhaft in ihre Ausgangs- 
form zuriick. Es kSnnen also neue St6Be, die die Wirbels~ule axial treffen, 
unvermindert yon WirbelkSrper zu WirbelkSrper vordringen, w~hrend 
sie normalerweise in der Bandscheibe federnd abgefangen werden. Die 
Beanspruchung des Knochens im WirbelkSrper ist also vermehrt, und 
dies hat eine funktionelle Verst~rkung des Knochens, bzw. Knochem 
neubildung (Randwulst) zur Folge. So treten jetzt Spongiosaverdich- 
tungen auf, besonders in Form der charakteristischen strahligen Trajek- 
toriensysteme, die nach Benek~ besonders die Punkte vermehrter 
Biegungsbeanspruchung kennzeichnen. Das ist verst~ndlich, wenn man 
sich fiberlegt, dab die Seitenfl~chen der Wirbelk5rper in der Senkrechten 
konkav sind. Wird der WirbelkSrper ohne Bandscheibenschutz fiber- 
m~Big dutch StSBe belastet, so besteht die Gefahr, dab die Mantelfl~che 
des Wirbelk6rpers nach innen einknickt. Sie muB also yon innen her 
abgestiitzt werden, was in ausreichender Weise durch die strahligen 
Spongiosastrukturen erreicht wird. Des weiteren kommt es zu einer 
Verbreiterung der Bandscheibe und zu Knochenbildungen in Form der 
bekannten Konsolen. Sie haben nach Benelce eine bedeutende Leistung. 
Auch das ist klar, denn mit einer VergrSBerung der WirbelkSrperstirn- 
fli~che muB die Fl~chenpressung pro Fl~cheneinheit geringer und damit 
die Gefahr einer (Jberlastung herabgesetzt werden. In diesem Stadium 
kann der Vorgang stehenbleiben, solange noch Verschiebungen der 
Wirbell~Srper iibereinander vorkommen. ItSrt dies auf, so erfolgt die 
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Verwachsung der Konsolen und damit eine, wenn auch nur periphere, 
knScherne Uberbriickung der Bandscheibe. Die Bandscheibe selbsg 
iibertr/~gt nun keine StSl3e mehr. 

Im feineren Ab]auf sind nach Beneke die Bilder der Knochenbildung 
bei der Spondylitis deformans recht wechseind. :Bisweilen ist nur ein 
dichtes Anlagern etwas dickerer Knochenb/~lkchen an das Knorpelgewebe 
der Audsruck eines langsamen Knochenansatzes. In anderen F/~llen zeigt 
sich am Knorpelgewebe - -  meist fleckweise - -  Zellvermehrung und gibt 
so den Boden ab zu einer Knoehenbildnng nach Art der enchondralen 
VerknSeherung. Der are, nicht mehr wachstumsf/~hige Knorpel wird 
zuweilen dutch yore Xnochen her vordringendes Markgewebe ausgehShlt; 
den Grenzen der Buchten legt sich dann unmittelbar neues Knochen- 
gewebe an und nimmt schichtweise an Dicke zu. 

Vergleicht man diese Befunde Benekes mR den unsrigen am Kreuzbein, 
so ist es einigermaBen erstaunlich, wie /~hnlich sich die Vorg/~nge sind, 
die bei der Spondylitis deformans und bei der physiologischen Syno- 
stosenbildung zwischen den KreuzbeinwirbelkSrpern auftreten. Im 
groben die Trajektorien- und Briickenbildung, im feinen die einfache 
Sklerosierung der Spongiosa, die Knochcnbildung mit herdf6rmiger 
Knorpelwucherung - -  diese konnten wir so oft in }~orm yon Feldern 
,,diffuser Zellvermehrung" oder Brutkapselbildung beobachten - -  und 
schliel~lich der Knorpelabbau dutch Marksprosse mit anschliel~ender 
Knoehenbildung sind alles Vorg~nge, die bei der physiologischen post- 
fctalen Entwicklung des Kreuzbeins an seinen Bandscheiben vorkommen. 
Dabei toni3 man im Auge behalten, da~ diese Knochenbildungsvorg~nge 
sowohl bei der Spondylitis deformans wie am Kreuzbein sekund~re Vor- 
g~nge sind. Das Primarc ist bei der Spondylitis deformans eine ]3~nd- 
scheibenentartung, die ,,braunc Erweichung", ein gcmeinhin als patho- 
]ogisch angesprochener Vorgang: der gesamte Bandscheibenknorpel 
verkalkt, verfettet, wird demaskiert und verwandelt sich schliel31ieh 
vollst~ndig in einen Triimmerbrei. Dagegen linden sich an den ]3and- 
scheiben des Kreuzbeins prim~re Entartungen yon diesera Ausma~ 
niemals; als Ausdruck ihres Unts verfallen die Band- 
scheiben hier im Rahmcn der physiologischen Entwicklung lediglich 
einer Umwandlung in eine mehr oder weniger einheitliche gyalinknorpel- 
masse, in der verkalkte Abschnitte yon m~l~iger Ausdehnung und gelegent- 
lich ein umschriebener Zerfallsherd zu bcmerken sind. Bis hierher ist 
also die Grenze zwischen pathologischem und physiologischem Geschehen 
noch mit einiger Anngherung zu ziehen. Im weiteren Verlauf ist das 
jedoch nicht mehr mSglich. Seknnd~r setzt der KSrper sowohl bei der 
Spondylitis deforraans wie bei der VerknScherung der Kreuzbeinband- 
scheiben die gleichen Gewebsapparate znr Iterstellung des Gleichgewiehts 
zwischen Anforderung und Leistung in Bewegung. Es ist also auch bier 
zu erkennen, da~ die reaktive ,,Anpassungsarbeit" des Organismus 
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Nachtrag. Bei Erledigung der 2. Kor rek tu r  liegt in Beitr.  path.  Anat.  90, 
H. 2 (1932) eine Arbei t  vor yon A. Sh. Jakobson und H. Driver: Zur Frage der 
Spongiosierung der  Kreuzbeinbandseheiben.  Die kri t isehe Besprechung dieser 
Arbei t  whre notwendig, kann  jedoch BUS drucktechnisehen Griinden bier n ieht  
erfolgen. Hinsicht l ieh der  yon jener Arbei t  abweiehenden Befunde sei auf die 
entsprechenden Abschni t te  dieser Arbei t  verwiesen. 


