
XI. 

Klinisehe und pathologisehe Mitteilungen V. 

Vier Sohlafebeine yon zwei Taubstummen. 
Von 

Rudolf Panse~ Dresden-Neustadt, 

(Mit 2~ Abbildungen.) 

Zwei yon den Schl~febeinen, die im Folgenden beschrieben 
werden~ habc ieh kurz unter den Sektionsbcfunden Schwer- 
hSriger erw~hnt. Ieh habe damals eine Anzahl Erscheinungen 
als naeh dem Tode oder dutch die Zubereitung • entstanden auf- 
gefafit. Nachdem abet eiae Reihe von Taubstummenbefunden 
besehrieben sind und ich bei nochmaliger Durchmusterung meiner 
Praparate yon anderen, besonders A l e x a n d e r  besehriebene 
und abg'ebildete Ver~nderungen gefunden habe, halte ich eine 
noehmalige genauere Besehreibung auch dieser zwei Sehlafc- 
beine fur angebraeht. 

Ieh babe wie in den bisherigen klinisehen und patholog'i- 
schcn Mitteilungen die Zeiehnungen nieht sehematisiert, sondern 
mSglichst genau das gezeiehnet, was ieh sah z. T. mit dem 
Prismazeiehenapparat, sehwache VergrSlSerungen im Umrifi mit 
Laterne magiea. 

Die Schlafebeine erhielt ich dutch die Gate des Herrn 
Medieinalrat Prof. Dr. Sehmorl.  Leider gelang es mir nut im 
zweiten Falle, noeh naehtr~glieh die Personalien festzustellen. 

Die Vorbereitung bestand im Aussagen eines Wtirfels, der 
inheres und Mittelohr enthielt, wie ieh Arch. f. Ohrh. Bd. LVIII. 
S. 129 besehrieben habe und ~hnlieh aueh S i e b e n m a n n  in 
Barde lebens  Handbueh anftihrt. Aus Formalin in steigendem 
Alkohol g'eh~rtet in 5 proz. Salpeters~ure entkalkt, fliegend einea 
Tag gew~ssert, in Celloidin eingebettet, senkreeht zur Pyra- 
midenl~ngsaxe gesehnitten~ racist mit H~matoxylin-Eosin gef~i.rbt. 
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T a u b s t u m m  I. 

L i n k e s  Ohr.  GehSrgang und Trommelfell normal. Pro- 
montorium unregelm/tl~ig gestaltet, nicht besonders blutreich, 
AmbolLstapes-Gelenk als wahres Gelenk mit einem kleinen 
Meniscus entwickelt. Der hintere Stapessehenkel knSehern mit 
der ovalen Nische 

verwachsen, das Fig. I. 
Ringband zeigt unten 
verwischte Fasercon- ( ~" 

Z~ 

turen, Gelenkknorpel ~ . . ~ ; i  • 
nicht deutlieh als . ~ - ' ~  Gelenkspalte, 

solcher erkennbar, ~ Bandscheibe, 
aufgefasert, zum Tell S ' ~ :  Ambol~ 
ohne KnorpelkSrper- :.~ 
then, nirgends an der ~'~,:,~, ~ ~ ?~ 
Fufiplatte Synostose ~- , .~  . . . . . . . . .  

oder Yerkalkung. "~"~"':"- '~:"~'~'~"" - ~  
Tensor tympani nor- ,: ' ~ °  
real, ebenso runde Y ..... 
Fensterhaut. Iv. den 

perilymphatisehen T a u b s t u m m  l i n k s  A n k y l o s e  des hinteren 
• Stapessehcnkels. 

Raum ist das Celloi- Kein deutlieher Oelenkknorpel. KSrperchen auf- 
din nicht gut einge- gelockert. 
drnngen, nnd dutch 
Schrumpfung dos im Endolymphraum befindliehen Celloidins und 
wohl auch dureh dan Druck der Kohlens/~ure bei der Entkal- 
kung haben sich eoneavrandige Querschnitte der Bogeng/tnge 
gebildet, an deren Aul~enseite die abgerissenen Gewebsf~tden 
deutlieh beweisen, dab sic nieht am Lebenden so gestaltet waren. 

Die Cristae ampullarum zeigen normale Form~ Haarzellen, 
Stiitzzellen mit tonnen~thnlichen Zwisehenr/tumen und deutliehem 
Kern und dentlieh abgegrenzter Basalmembran. Cupula am 
vorderen Kanal yon ihrem Platze entfernt, dis der /tufieren mit 
der Streifung gut erhalten, z. T. ist ihre Gestalt eine vSllig 
andere geworden dutch Sehrumpfung des freien Ampullenteiles. 
Dasselbe gilt fiir die untere Ampulle. Die Nervenkangle sind 
roll yon Fasern yon normaler St/irke. 

Die Macula acustiea utrieuli hat normate Haar- und Sttitz- 
zellen, Basal- und Otolithenmembran. Der Aquaeduetus vestibuli 
zeigt keine Verltnderungen. 

Macula saeculi fehlt in den Schnitten, ebenso Ductus reuniens. 
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Die Schnecke zeigt normale Gestalt, das Knochengeriist 
die gewShnliehen Interglobularr~tume. Wenig Pigment. Mem- 
brana Reif~neri hat die gewShnliehen Ans~ttze, doeh ist sie in 
den einzelnen Windungen iu der versehiedensten Weise mit der 
Pars basilaris verlStet. W~hrend in tier basalen Windung noeh 

F i g  "2. 

Taubstumm links. 

Fig. 3. 

.) 
r 

f 

Membr. Corti, Stelle der Cortisohen Pfeiler. 
aufgefasert und in das Sulous int. hineinffedrtlckt. 

T a u b s t u m m  l i n k s .  Basalwindung. 
Vergr. 535. Zeiss. Oe. % Obj. E. 
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ein spaltfSrmiger Hohlraum vorhanden ist, der yon der Crista 
spiralis bis znr ~ul~eren Wand geht, ist sis in der Mittelwindung 
bis auf einen kleinen peripheren Spalt verlStet und in der 
Spitzenwindung iiberhanpt kein Hohlraum des Duetus eoeh- 
learis mehr naehweisbar. Die Dicke der R e i g n e r s e h e n  Mere- 
bran ist dabei die normale. 

Fig. 4. 

M e m b r a n a  Cort i .  
\ 

N ~ 

" " "  Basal  oben. Modio lus  ~ Ebene .  

T a u b s t u m m  i l inks .  

Fig. 5. 
M e m b r a n a  Cor t i .  

E t w a s  wel te r  
v o r n ,  basa l  oben.  

: T a u b s t u m m  1 
:: ,:~.:,~;- " ~,~ ~ l inks .  

In dem untersten Teil der Basalwindung liegt ihr eine 
k5rnige Masse yon der zehnfachen Dicke tier gaut  auf, die sieh 
bis zum Modiolus erstreekt und hier aueh die basale Wand der 
Scala vestibuli belegt. In den tibrigen Teilen der Panken- und 
Vorhofstreppe niehts Besonderes. Das Ligamentum spirale zeigt 
in den einzelnen Windungen versehieden grol~e rundliehe Spalt- 
ritume, die gl'513ten in der Spitzenwindung. Einige grolSe Ge- 

Archiv f. Ohronheilkunfle. LXIV. Bd. 9 
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f/tl~e im Ligamentum spirale. Die Stria vasealaris ist in der 
basalen and Mittelwindung gut erhalten, in der Spitzenwindung 
mit dem Zelleonglomerat des Basalteiles versehmolzen, Promi- 
nentia spiralis in den zwei nnteren Windungen gut ausgebildet. 

Fig. 6. 

. . . . .  Membrana Corti. 
Epitheltage 

; ~ dartlber. 

Basalwindung. 
Taubstumm 1. L i n k s ,  

Vorhofsteil. In der Ebene des Aquaeduetus cochleae. 
Oo. 5. Obj. A. Prlsmazeichnung. 

Fig. 7. 

Crista sp[ralis. 
Membrana Corti. 
Membrana ReissnerL 

T a u b s t u m m  l l i n k s .  

MittelwiMung. Oc. 5. Obj. A ~ Vergr. 115. 

Fig. 8. 

Hyaliner. 

/ 

..... : : : s  ~ ~ ' :  

U n t e r e  

}talfte der 
Spitzen- 
windung. 

Membrana Corti. 
Taubstumm I links. Untere Hi~lfte der Spitzenwindung. 

Cortis Organ degeneriert, Vergr. 145. 

Membrana basilaris iiberall normal gebildet, nur fehlt iiber- 
all das Vas spir~le. 

Die Cortisehe Membran ist in der mannigfaehsten Weise 
mil~bildet. In keiner Windung ragt sie frei in den Ductus 
eoehlearis, sondern sie wird stets in den Suteus spiralis internus 
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hineingedrtickt and in dieser Lage durch eine einreihige Schicht 
yon cubischem Epithel festgehalten~ welches yon der Basal- nach 
der R e il~ n e r schen Membran zieht. Figg. 4~8.  

Dabei sind ihre Fasern am Ende fast stets pinselfSrmig auf- 
geloekert. Der Sulcus spirMis internus wird fast durehweg dutch 
eine gut erhaltene Crista spiralis interna gebildet, sein ttohl- 
raum ist in der versch]edensten Weise din'oh Zellanh~ufungen 
ausgeffillt. Nur in der Mittelwindung ist die Crista spiralis 
kernlos. 

Fig. 9. 

, ~  Sparliche 
- - -  Gangllen. 

Interglobular- 
knorpel. 

isskOrper. 

Basalwlndang. Taubstumm 1 links. 
Ganglion spirale atrophisch. 

Von der Papilla basilaris ist in der unteren H~Ltfte der 
Basalwindung nut die grobe Form otme deufliche Pfeiler~ 
Tunnel~ Haar- und Sttitzzellen und ~%rvenfasern erhalten~ aul3er- 
dem die C l a u d i u s  schen Zellcn~ w~thrend in den oberen Teilen 
der Basalwindung niehts mehr davon vorhanden ist, sondera 
die Basatmembran frei isL und in der Mittel- and Spitzenwin- 

9 



124 XI. RUDOLF PANSE 

dung eine Anb~tufung yon Ze|len, die zum Teil hyalin degene- 
riert sind, den sehmalen Raum zwisehen Membrana basilaris und 
Reif~ner ausfiillen, die keinerlei Vergleieh mit dem normalen 

Fig. tO. 

j ~  

T a u b s t u m m  1 l i n k s .  
Obj. 3. 0e. C. Vergr. 200, Prisma. Feinercs mit Obj. 3, 0e. E,  535. 

Endarteriitis obliterans im zerfallenen Nerv. aeusti.e. H~matoxilin. Eosin. 

Fig. t l .  

~ ̧,%!! 

:< 

Ampulla externa 

Utriculus. 

Erweitert~ 
B]utgefa/~e 

T a u b s t u m m  t r e c h t s ,  Utriculus deformier~. 

Co r tischen Organ erlaube,. Trotz dieser hoehgradigen Dege- 
neration sind bis zur Stelle der Pal's basilaris Nerveufasern zu 
verfolgen, die dort mit einer Ansehwellung zu endigeu seheinen. 
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Aueh das in der groben Form wohlerhaltene Ganglion spirale 
erhalt in Mittel- und Spitzenwindung unter zahlreiehen Rundzetlen 
immerhin eine ganze Anzahl normal gestalteter Ganglionzellen, 
w~ihrend in der Basis nur ganz wenige librig sind (Fig. 9). Die 
Acusticusfasern sind im Gegensatz zu den gelben Facialisfasern 
nach van  G i e s o n  rot gef~irbt, zum Teit zerfallen. An tier 
Lamina eribrosa sind rundliche Hohlr/iume im Acusticus und 
einzelne ReilSkSrper. Wandverdickung und vSlliger Verschlu$ 
einiger Arterien im inneren GehSr~ang (Fig. 10). 

Vig. t2a.  
Epithelinseln. 

\\, 

P o 

Taubstumm 1 rechts. Ampulla externa. Vergr. 50. 

R e c h t e s 0 h r. GehSrgang, Trom- Fig. 12 b. 
melfell normal. Hammer zeigt sehr grofie 
Blutgef~l~e, zwischen seinem Kopf und 
Griff und dem Trommelfell, dieses vor- 
wSlbend, eine Anh~iufung yon ein- und 
mehrkSrnigen Leucoeyten. ttammer-Ambofigelenk normal, Am- 
bofis~eigbiigelgelenk mit Spalten, knSeherne Ankylose des 
hinteren Steigbtigelsehenkels. Das Ringband normal mit nor- 
malem Knorpelbelaff. In der ovalen Nisehe iiberall sehr er- 
weiterte BlutgeFttl~e in Rundzellenanh}iufung (Granulations- 
gewebe?). Auf der Innenseite der Fu$platte ein dicker, kSr- 
niger Serumniederschlag. Auch Promontorium zeigt sehr er- 
weiterte Gef,Zifie. Membrana tymp. see. normal. Knochengerlist 
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normal. Kaum Pigment. Hiatus subareuatus yell Bindegewebe 
mit zwei starkwandigen Gefii.fien. 

Pars  superior .  
Durch sehlechtes Eindringen des Celloidin in den Vorhof 

sind aessen Gebilde mangethaft erhalten, aber kS l~tl~t sich doeh 
eine hochgradige Verbildung mit Sicherheit feststelten. Die 
h~tutigen Kanitle sind haufig ausgefallen, meist verklebt mit 

Fig. t3. 

Atroph, Ram. 
amp. 

Taubstumm t reehts. Ampulla anterior. 

Atroph. 
Nervenfaserll. 

Fig. 14. 
-? 

Amp. ant. 

Lamina spiral. ~ . . . . .  • 

Taubstumm~ rechts 
Saeculus erweiterL 

ttyalin degeneriertes Epithel. Vergr. 50. 

hyalinem Kugeln im innern. DiG 
Ampullen sind mil~gestaltet (Fig. 
t 1). Bei der ~ut~eren ist das Epi- 
~hel wie dureheinandergertihrt 
~md bildet unregelmii~ige Strei- 
fen-und einzelne gesehlossene 
Ringe (Figg. 12a u. 12b). Die 
Ampulle des runden Bogen- 
ganges zeigt normale Gestalt, 
ohne Cupula, mit hyalia de- 
~'eneriertem Epithel (Fig. 13). 
Der zu ihr fiihrende Nerv ist 
atrophiseh und l ~ t  groi~e freie 
Ltleken in seinem Kanal. 

Die Cupula des hinteren Bogenganges ist in den Sehnitten 
nicht zu finden. Die Macula utrieuli liegt ungefahr an der ge- 
wShnlichen Stelle, aber hSrt meist mit einer rundliehen Ver- 
diekung auf (Fig. 11). Das Epithel ist .v511ig colloid entartet, 
die Otolithenmembran ist ganz diina und abgehoben. Die 
mediale Wand ist gleichfalls vom Knoehen abgehoben. 
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Der Sacculus ist in ein maehtiges kugliges Gebilde umge÷ 
wandelt~ das den vorderen Teil des Perilymphraumes ausflillt 
(Fig. 14). Sein Epithel ist gleichfalls zum Tell in groi~e Colloid- 
klumpen umgewandelt. In dem Sehnitt (Fig. 13)sieht man den 
zur Ampulla anterior ziehenden ~Nervenkanal mit Bindegewebe 
und ganz sp~rliehen atrophisehen iNervenfasern ausgeftillt nnd 
einer Arterie mit m~tehtig verdickter Intima (Fig. 15). CanaIis 
reuniens night zu finden. Der Aquaeduetus vestibuli ist anf den 
Sehnitten~ bei denen das Celloidin gut eingedrungen ist, verlegt 
durch dieke Gewebslagen, die mit dem gewShnlichen Epithel 
der Vorhofsweiehteile iiberzogen sind (Fig. 16). 

Fig. 15. 

/ 

. f  

.='5 

Endarteriitis des Art. vestibuli ant. Taubstumm l reshts. Vergr. 390 von Fig. 13. 

Der Aquaeductus cochleae ist normal, in ihm liegt etwas 
geronnenes Serum. 

Die S e h n e e k e  zeigt in ihrem Knochengeriist keine Ver- 
/inderungen, ant sind die knorpelhaltigen Interglobularritume 
sp~trlieher und die Lamina cribrosa ist winklig naeh innen vertieft 
(Fig. 17), anstatt der gewShnliehen, auch beim linken Ohr vorhan- 
denen runden Muldenform. Dureh die ganze Schneeke hin f~tllt 
die bedeutende Verl~tngerung der Membrana ReiBneri auf, welehe 
ihren Ausdruck findet entweder in einer bedeutenden Erweite- 
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rung des Duetus eoehlearis, in der Basalwiadung oder in einer 
Faltenbildung der ttaut. Dabei hat sie in der Basalwindung 
ihren oberen Ansatz fast senkreeht ~iber der Mitre tier Basal- 
membran, in den hSheren Windungen~ besonders in der mitt- 
leren n~hert er sieh der gewShnliehen Stelle. Der untere An- 
satz ist mehr nach dem Mediolus gertiekt~ nur sp~tere Ver- 
klebungen zogen die Haut wieder in die Nahe des gewShnliehen 
Ansatzes auf die Crista spiralis. 

Fig,. 16. 

s 

! i  

Taubstumm 1 rechts. Falten im Eingang des Aquaeductus vestibutL 
Dicker Schnitt, Vergr. 50. 

Die Stria vascularis ist ia allen Windungen als flacher 
tttigel zu erkennen~ an dem aber der Epithelraum deutlich her- 
vortritt, zum Tell auch die Promineatia spiralis. Das Liga- 
mentum spirale ist normal gebaut bis auf die auffallend starken 
Blutgef~l~e. 

Die Crista spiralis ist tiberall erhalten. ;In dem Suleus 
spiralis intern, liegt ein Ha ufen undefinierbarer Zellen~ in 
dem nur die Streifnng der Cortisehen Membran zu erkennen ist. 
die wie links mil~gestaltet und yon einem Epithelzug in ihrer 
~ngewShn]ichen Lage erhalten wird. Ein Spalt ftir das Corti- 
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sche Organ bleibt dazwischen nieht iibrig. In der oberon Hiilfte 
der Basalwindung - -  die L,~ge der Sehnecke wie im KSrper 
angenommen - -  ist die Basalmembran etwa um das vierfaehe 
durch diese Epithellage verdiekt, im unteren gar nicht. Das 
Vas spirale fehlt tlberal]. 

Fig. 17. Fig, 18. 

Taubstumm I rechts. 

Waudverdickung einer 
Arterie im Meatus audi- 

torius internus. 
Vergr. 200. Prisma. 

Corp, Amylacea. 
Taubstumm 1 rechts, 

In der Mittel, und Spitzenwindung ist die grobe Form 
eines fiachen Cortisehen Organes zu erkennen~ ohne dal~ sieh 
Pfeiler-~ Sttitz- und Haarzellen unterscheiden lieBen. Die Cla u- 
d iussehen Zellen und die im Suleus spiralis internus treten 
deutlieh hervor. Diese Degeneration der Papilla basilaris finder 
sieh in den einzelnen Schnitten verschieden ausgebildet, d. h. 
sie nimmt nieht yon der Basis zur Spitze gleiehm~fiig' ab~ son- 
dern tritt fieckweise auf. 

Das Ganglion spirale ist in der Mitre und Basis nur in ge- 
ringen Resten erhalten~ die sich naeh der Eintrittsstelle zu an- 
sammeln~ in der Spitze ist der ganze Kanal mit Gan~lienzellen 
ausgefiillt. Vielleieht ist die Verminderung an der Basis auf 
das Zerren am Acnsticus beim Herausnehmen des Gehirns zu- 
rtiekzuftlhren~ wodurch die Ganglionzellen an den en~en Ein- 
g~ingen in die NervenlSeher des Knochens wie die BlOtter einer 
Weidenrute abgestreift wurden. Es finden sieh aueh in den 
Kaniilen der Lamina cribrosa cinzelne Ganglienzellen. Die 
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Fasern sind atrophisch. Einzelue Rei~kSrper (Fig'. 17). Faeialis 
zeigt in seinem Verlauf zwisehen innerem GehSrgang und Ganglion 
genieuli vermehrtes Bindegewebe? W~ndverdiekung einig'er Ar- 
terien im Meatus a.ud. int. tFig. 18). 

Aueh die Sehl~tfebeine des folgenden Falles verdanke ieh 
der Gtite und dem Interesse des Herrn Obermedicinalrat Prof. 
Dr. Schmorl-Dresden.  Sie stammen yon dem 71jahr. geistig nor- 
malen Renteuempf~nger K. A. G. aus Dorfhain, Saehsen, der an 
eitriger Bauehfelientziindung nach Leistenbrueh am 3. April 1904 
starb. Ettern nieht verwandt, Kranker und ein Bruder yon Ju- 
gend an taub. Drei Sehwestern gut hSrend. Sonst kein Ver- 
wandter schwerhSrig oder geisteskrank. Naehkommen des Bru- 
ders bis ins zweite Glied normal. 

Fig. 19. 

:4 

(Gt~rner) Taubstumm 2. Reehte Sohnecke. 

Sektion am 4. April 1904. Senile Osteomalaeie. In Mlen 
Teilen Altersschwund, Knoehenbau dttnn, Wirbels~ule im oberea 
Teile gekrtimmt. 
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KopL Wenig Bhlt komrnt aus den Geflif~en, sitgt sieh 
sehwer, Zwisehensubslanz ist fast vSIlig gesehwunden. Dm'eh- 
messer durchsehnittlieh 5 mm; hebt sieh leieht ab, innere 05er- 
fliiehe glatt, auf der harten Fiirnhaut gram'ore, l~tngs der Btut- 
leiter weifae hSekrige Verdiekungen. Litngsblutleiterinnenwand 
glatt. A. meningeae sind mit fliissigem Nut gefiillt. Innenfliiehe der 
harten Hirnhaut links hinten his zum Schliifebeine vor tiefbraun- 
gelb verffirbt, mit einer derben Haut, leieht abziehbar, bedeekL 
Weiehe Hirnhaut dtinn, durehsiehtig', glatt. Windungen sehmal, 
flaeh, beide StirnhShlen ansaheinend gleiehmfifiig entwiekelt. 

Fig. 19a. 

Reste des Spiralgang'lioa 

F 
J 

~2 

d* 

(Giirner) Taubstumm 2. Rcchts, S o h n e e k e n s p i n d e l .  Yergr. 50. 
Prismazeich hung. 

Bei ErSffnung der SeitenhShlen entleert sioh viel wasserhelle 
Fliissigkeit, HShlen erweitert. IIL Ventrikel ohne Befund. Im 
IV. Ventrikel sind die Striae aeustieae nieht zu sehen. Sehleim- 
haut triibe, undurehsiehtig, gram Beide Hirnh~lften weieh. 
Rinde und Mark tiberall gleiehmitl~ig, entwiekelt und abg'egrenzt, 
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besonders links. Schnittflgche troeken, es fliel~t wenig Blut ab. 
In den Kernen ist die graue und weig3e Substanz beiderseits 
gleichmitl3ig abgegrenzt. 

Kleinhirn an der Oberfl~tehe gerStet~ beide Substanzen deut- 
lieh abgegrenzt~ dick. Brticke und verlangertes Mark oline Be- 
fund. Sonst eireumscriptc eitrige Peritonitis und Folgen. 

Die Zubereitung der Priiparate war die abliehe~ Formalin- 
Alkohol. Das Celloidin~ nach der Entkalkung angewendet, ist 
nieht gut eingedrungen. Serien deshalb nicht erh~tttlich. 

Fioo-. 20. 
Lockeres Gewebe an Stelle der 
Membrana vestibuIaris (Reiltner). 

' \ 
\ 

(G~rner) Taubstumm 2. Reehts. Basalwindung oben. Vergr. t45 ohne Abbe. 

R e c h t e s  Ohr. GehSrgang, Trommelfell und s~,mtliche 
Gelenke, auch Ambol~paukengelenk normal. Sehenkel des Sta- 
pes nieht verwachsen. Nur einige zarte Fitden ziehen naeh 
der ovaten Nisehe. Membrana tymp. see. ohne Abweichungen 7 
das Celloidin ist schlecht in die Bogengange eingedrungen, 
mehrere Bogengangsschnittc sind ausgefallen. Von Cupulae 
nichts zu finden. Perilymphraum ohne Besonderes. Epithel der 
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Crista ampullarum tiberall normal, am Rande der An¢. und 
Posterior auch ttaarzellen erhalten. Nervenkanale roll yon 
Nervenquerschnitten. Utriculus yon normaler Gestalt and GrS~e. 
Epithel vSllig normal. HSrhaare und Otolithenmembran mit 
HSrsteinen deuflich. Der Canalis utriculosaccularis dureh Cel- 
toidinliicken verzogen. 

Fig. 21. 

i 

j . /  

[ 

? - 

5 

- x 

\ 

C o l l o i d .  

~ - -  Bindegewebe 

\ 

~ Membrana 4 

~. C o r t i .  

• a 

\ 

Taubstumm 2 reehts. Basalwindung usten, 

Eingang' in den Aqu. vestibuli gefaltet, Sacculus fehlt in- 
folg'e maDg'elhafter Celloidinausfiillung in den Schnitten. Aqu. 
cochleae normal, Hiatus sabareuatus als Kaaal mit zwei star- 
ken, dickwandigen Geffil]en erhalter. 

Die S e h n eeke  zeigt ein wenn auch zartes, doch normales 
Knochengeriist (Fig. 18, 19), wenige abet normale Gefa[~e im 
Modiolus, gar keine deutlichen in der Periostauskleidung.~ Lamina 
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spira!is ossea steht normal. Ein eigentlicher Ductus eochlearis 
ist nieht vorhanden, da die Vestibularmembran nirgends deut- 
lich ist. In dem Vorhofsteil der Basalwindung" sind noah einige 
Gewebsztig'e ztl erkennen, die ihr vielleicht entsprechen k5nnten~ 
in der eigentliehen Basalwindung ist sie aber streekenweise fast 
ganz in ein lqetz feinster Fasern aufgelSst mit sp~h'lichen t~tng- 
lichen Kernen (Figg'. 20, 21,.22). Fig. 21 sieht man central an 

Fig. 22. 

. / 

Ep[thelatls- 
kleidung. 

r) Tattbstumm 2. Rechts. BasalwiMung oben. l?rismazeichnung. 
0o. 2. Obj. £. Einzolheiten. Oc. 2. Obj. B. (Umgekehrt gezeichnet.) 

der normMen Ansatzstelle noeh die Fasern zusammenliegen und 
sich peripher auffasel'n. Das zarte Netz setzt sich an der Aul~en- 
wand in verschiedener Ausdehnung ~n~ tells oben mit dem normaler; 
Ansatz der Membr. Reif~ner ~ufhSrend, tells (obere Windungshglfte) 
bis tiber den Scheitel der WSlbung" gehend (Fig. 22). In einem 
Sehnitt der oberen Basalwindung befindet sieh ein mit Epithel aus- 
gekleideter grol~er Hohlraum in dem zarten Netz (Fig. 22). In der 
Mittelwindung' werden deren mehrere gebildet ohne Spuren yon 
Epithelauskleidung; im centralsten Hohlraum liegt kugelig mi/~- 
gestattet die Cortisehe Membran, dureh die feine eoneentrischc; 
Streifung deutlich als solche erkennbar. An anderen Stelien der 
Mittelwindung fehlt jede Spur oder sind nut Epithelverdoppe- 
lungen als Reste aufzufassen (Fig'. 23). 
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Die Lamina basilaris ist tiberall normal. An manehen 
Sehnitten tiberragen einige Zellen die untere Fli~ehe. Das Vas 
spirale fehlt iiberall. Die Membrana Corti ist in Mittel- und 
Spitzenwindung', wenn aueh kugel~hnlieh zusammeng'eballt oder 
pinselartig aufgefasert, fast iiberall zu erkennen. In der Basal- 
windung und Mittelwindung' 
vestibularis in das Gewebs- 
netz verwandelt ist. Sie 
liegt tiberall in dem bis auf 
die Stelle in Fig. 21 und 22 
deutlieh an seiner Form 
und Epithelbekleidung er- 
kennbm'en Suleus spiralis 
in¢ernus. Die einzelneu Be- 
standteile der Membrana 
teetoria Corti sind nieht zu 
nnterseheiden. Uber sie hin 
zieht an einigen Stellen ein 
Epithelbelag (Fig. 23)~ an an- 
deren liegt sie fl'ei in einem 
Hohlraum. Vom Cortisehen 
Organ ist nut in der Mittel- 

Degeneriertes Organ 
Corti 

Membran~ Corti 

fehlt sie da, wo die Membrana 

Fig. 23. 

Rest der Mem- 
brana vestibu- 

laris (Reifi- 
ncl') 

(GiSrner) Taubstumrn 2. Rechts. Mittelwindung oben, Vergr, 145. 

und oberen Windung (Fig. 23) wenigsten die grobe Form zu 
erkennen, nirgends sind Pfeiler, Tunnel, Stt i tz-und Haar- 
zellen zu unterseheiden. Aueh die C l a u d i u s s e h e n  Zellen im 
Suleus spiralis ext. sind nirgends seharf zu erkennen. An die 
Stelle des Corfisehen Organes ist ein undeutlieher Zellhanfen 
getreten: in dem sieh einzelne Kerne, z. T. um Colloidklnmpen 
eoneentriseh angeordnet, deutlieher abheben, tells fehlt jede 
Spur und die Basalmembran ist glatt wie anf ihrer Unterfl~ehe. 
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Ebenso grobe Ver~nderungen finden wir an der Aufienwand 
der Sehneekentreppe. In der sonst kernlosen Zone des Liga- 
mentum spirale weehseln Gebiete mit starker Kernanh,~tufnng 
und solehe mit oysten/~hnliehen Hohlr/tumen. Uberall aul~er- 
ordentlieh wenig BIutg'ef/il~e. Die Stria vaseularis zeigt nirg'ends 
die gewShnllehe Form, nirgends Prominentia spiralis und Vas 
prominens, ist manehmal (Fig. 24) heruntergerutseht bis auf die 
Basalmembran und dort verwaehsen mit der Colloidanh/tufung 

Fig. 24. 

Colloid degeneriert. Stria 
vasaalaris auf tier Membr. 

basilarls. 

Membrana Corti. 

(GSrner) Taubstumm 2. Sohneeke reohts.  Basalwinduug unt~n. Vergr. 145. 
Oe. 2. Obj. C. Prismazeiehnung ohne Abb6. 

an der Stelle des Cortischen Organes und fiber der Membrana 
teetoria. Vom Epithel ist kaum etwas Deutliches zu erkennen 
aul~er gl'ol~en Colloidklumpen mit concentriseh in ihnen ange- 
ordneten Kerneu und Zellgeweben. An diese Colloidhaufen 
setzt sich an einigen Stellen das Netz der aufgefaserten Mem- 
brana Rei l~ner  an. Die g.ef~t~baltige Zone unter dem Epithel 
fehlt. 
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In der Lamina spiralis ossea sind keine Nervenfasern zu 
erkennen (Fig. 19). An Stelle der Spiralganglien sind Hohl- 
raume, die mit ganz sp~trliehen abet multipolaren Ganglien um- 
geben sind und einige Gewebsztige in der sonstige~ Riehtung 
der Nervenfasern. Der Aeustieus ist z. T. aus der Lamina eri- 
brosa herausgerissen. In dieser liegen zwar keine Gang'lien- 

Fig. 25. 

(GOrner) Taubstamm 2. Linke Schneeke. 

zellen, aber einige aul~erhalb im Meatus auditorius internus. 
Die Fasern sind aueh in dieken Sehnitten nieht weir zu ver- 
folgen, sondern zerfallen - -  vielleieht infolge des Zuges bei 
der Sektion~ abet im Gegensatz zum Faeialis und normalen 
Aeustieusfasern anderer Pr~parate - -  in diinnere varieSse 
Sehlauehe, deren Inhalt weder Eosin noeh ttamatoxylin ange, 

Arckiv f. Ohrenhoilktmde. LXIV. Btl. I 0 
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nommen hat, dabei seheineu im Verh~ltnis zur Faserzahl die 
Kerne zu tiberwiegen, obwohl sie im ganzen nieht zahlreieher 
sind als im Faeialis. 

L i n k e s  Ohr.  Am Sehl~febeine niehts Abnormes. Trom- 
melfell, GehSrknochen~ s$imtliehe Gelenke ohne Abweiehungen, 
ebenso Ringband, Membrana tymp. see. and Promontorium. 

Fig. 26. 

VerlStete Membr. Reil3ner. 

Degeneriertes Organ Corti. 
Membr. Corti.~\ ~ .  

(Gsrner) Taubstumm 2. 

4 

J 

Untere Basalwindung tier ]inken Schnecke. 

Im Hiatus subareuatus Gefi~f~e mit riesig verdiekten Wanden, 
durum Spongiosa and Fettmark. Sonst Knochengertist ohne Be- 
sonderes. Ebenso Bogengiinge. Crista ampullae ant. and ins. 
hubert normales Epithel und Reste yon Cupula. Das Epithel 
der Maeula ntriculi zeigt sehr wenige tonnen~thnliehe Hohlr~ume, 
die Haare sind vorztiglieb erhalten, zum Teil auch die Otolithen- 
hunt, abet keine deutliehen HSrsteine. Der Sacculus ist in den 
Sehnitten nieht zu finden, da das Celloidiu hier sehlecht einge- 
drungen ist. Die Nervenkanitle sind wie gewShnlieh roll Nel'- 
yen, Interglobularri~ume normal entwiekelt. 

S e h n e e k e :  Knoehengeriist sehr zart, aber normal gebaut 
(Fig. 25) mit wenigeu verdiekten Blutgefitl~en wenig Pigment. 
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Membrana R ei fi n e r i febtt streekenweise vollstiindig 7 z. T. 
sind Reste yon ihr vorhanden, aber mit den unterliegenden 
Teilen verlStet. Ein ktimmerlicher Rest vom Duetus eoehlearis 
bleibt demnaeh nur da, wo sieh die Membrana vestibularis tiber 
die Crista spiralis, diese herabdriiekend, hinzieht (Fig. 26). In 
diesem dreieekigen Raum liegt dann, aufgefasert and mit den 
Zelleonglomeraten verschmolzen, abet doch meistens an ibrer Strei- 
fung erkennbar, die Membrana Corti. 

Fig. 27. 

Bindegewebe und Colloid 
im Duetus cochlearis. 

Canalis sacculo eochiearis 
seu reuniens Hansen. 

u 
J 

/ 

GSrner links. 

Membr. tympani sceundaria. 

C a n a l i s  r e u ~ i e n s  mit Colloid. 
Vergr. 50. Prisma. 

Das Cortisehe Organ wechselt in seiner Gestalt, in dcr 
Basis besteht noch ein Haufen undeutlieher Zellen, yore SuIeus 
spiralis ext. deutlieh abgesetzt, in der Spitze ist die Membrana 
basalis nur mit einigen hyalinea Klumpen belegt. Letztcre ist 
bis auf das Fehlcn des Spiralgef~fies normal. Die Stria vaseu- 
laris ist wie rechts vSllig colloid entartet. Schon im Vorhof- 
schnitt liegen eolloide Schollen um rundliehe Hohlritume ange- 
ordnet unregelmal~ig verteilt bis in den Canalis sacculo-coeh- 
learis (reuniens Hensen). (Fig. 27.) In den tibrigen Windungen 
liegt ein Klumpen Colloid an Stelle der Stria vaseularis, die 
blutgefal~reiche Sehieht fehlt. Prom. spiralis und Vas promi- 
uens nirgends deutlieh. 

10" 
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Im Lig. spirale weehseln unregelma$ig zeltreiehe and zell- 
arme Gebiete, tiberall sind nur sehr wenige and dtinne Blut- 
g.efa6e siehtbar. In der Lamina spiralis sind nur an einigen 
Stellen splirliehe Nervenfasern vorhanden, yore Ganglion spiraie 
nur noeh wenige - -  etwa 10--20 Zellen im Gesiehtsfeld --  zu 
sehen, in den eentralen Teilen des Kanales z. T. in die Knoehen- 
15eher der Lamina eribrosa wohl dutch Zug am Aeustieus bei 
Herausnahme des Gehirnes verlagert. Die vorhandenen Zelten 
sind versehieden erhalten, teils yon normaler GrSgs und mit 
deutliehem Kern, aueh mehreren Fortsatzen, teils auf etwa % 
gesehrumpft, sternfSrmig mit eoneaven Umgrenzungslinien. Dis 
Aeustieusfasern sind sehr spiirlieh, dtinn, mit zahlreiehen Kernen 
versehen. 

Wenn ieh die Untersuehungsergebnisse kurz zusammenfasse~ 
so land sieh bei dem 

ers ten  F a l l s  l inks :  
Normales /~uf~eres and mittlsres Ohr aufier kn5eherner An- 

kylose des hinteren Stapessehenkels mit der ovalen l~isehe. Auf- 
lockerung des Stapesvestibularknorpels. lqormale Bogeng/~nge, 
Ampullen, Utrieulus und zugeh5rige Nerven, ebenso Aquaeduete. 

S e h n e e k e  normales Knoehengertist ohns Pigment. Reifi- 
nersehe Membran auf die Pars basilaris herabgesunken and 
verwaehsen. Stria vaseularis wenig ver/indert. Im Lig. spirale 
einige Spalten. Cortisehe Membran mifigestaltet, in den meist 
normalen Suleus spiralis verlagert und dureh eine Zelllage fest- 
gehalten, Papilla basilaris tiberatl degeneriert, nieht einmal Pfei- 
let erhalten. Im Ganglion spirale wenige Zellen, Aeustieus de- 
generiert. E n d a r t e r i i t i s  ob l i t e r ans  der Art. eoehlearis im 
Aeustieus. 

R e e h t e s  Ohr .  Exsudat zwisehen Hammerhals and 
Trommelfell, knSeherne Ankylose des hinteren Stapessehenkels. 
Erweiterte Blutgef/il~e in der ovalen Nisehe, ebenso auf dem 
Promontorium. 

Vordere and i~uBers Ampullen verzerrt. Epithel colloid 
degeneriert. Nerven atrophiert, dabei sine Arterie mit Wand- 
verdiekung. Endarteriitis der Vorhofarterie. Colloide Deg'ene- 
ration der Maeula utrieuli, Dilatation des Saeeulns and gleiehe 
Degeneration des Epithsls. 

S e h n e e k e :  Knoehen normal. Sehneekentreppe erweitert. 
Membrana Reif iner  verl/~ngert. Stria vaseularis normal. Lig. 
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spirale sehr blutg'efal~reieh. Membrana Corfi miBgestaltet. Cor- 
tis Organ hSehstens als flacher Hiigel atypischer Zellen erhalten. 
Suleus spiralis ext. und int. normal. Nur ganz wenige Ganglien 
im Canalis spiralis. 

II. Fal l .  G S r n e r .  
geehts:  Mittelohr und Pars superior normal. 
S e h n e e k e :  Knoehen normal, wenig GefiilSe. Membrana 

Re i l~ne r  aufgefasert in dem Vorhofs- und Basalteil, in der 
Mitre fehlend, oben ebenso. 

Cortis Membran in den aufgefaserten Streeken fehlend, sonst 
mil~gestaltet als Kugel oder Pinsel vorhanden mit Epithel tiber- 
zogen. Cortis Organ nur in der Mitte und oben erhalten als 
l=Itigel yon Colloidklumpen und atypischen Zellen. Stria vas- 
eularis ebenso, sehr gefiil~arm. 

Sehr spiMiehe Spiralganglienzellen und zeffallene Nerven- 
fasern. 

L i n k e s  Ohr:  Mittelohr und Pars superior normal. 
Membrana Re i l~ne r  z. T. fehlend, z. T. basal angelStet. 

Memblana Corti mil~gestaltet, abet meist vorhanden. Cortis 
Organ nur ein undentlieher Zellhaufen. SMa vascularis colloid 
entartet~ gef~il~los. Nnr sp~rliche Spiralganglien und Aeusticus- 
fasern. 


