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INLEIDIN G.

\‘\T:HHI(!OI' men de kennis der anatomie van het
centrale zenuwstelsel van onze dagen vergelijkt met
die van vior veertig jaren, dan staat men onwille-
keurig verbaasd over de zeer groote vorderingen, die
deze tak der natuurkundige wetenschap in cen betrek-
Kelijk kort tijdshestek heeft gemaakt en men gevoelt,
bij cene nadere Kennismaking meot zijnen  ontwikke-
lingsoang, te meer, dat men met een kind van den
tegenwoordigen tijd te doen heeft, als men ziet, dat
de methoden, die onze kennis zoozeer hebben uitge-
breid on nog uithreiden kunnen . nauwelijks twintig
Jaren oud zijn.

In het begin van onze negentiende ceuw had men
met. betrekking tot de kennis van het centrale zenuw-
stelsel in één opzicht oen hoog standpunt bereikt.

Van de oudere anatomen, waaronder zcovele uif-
muntende  waarnemers gevonden  werden, kon  men
“eggen, dat zij met de hun toen bekende en beschik-
bare hulpmiddelen, den uitwendigen vorm van hersenen
Cl Tugeemerg  zeer n:m\\'lwuri;r hadden beschreven.
Gieen Knobbeltje, Of men had het gezien, geen groefje,
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of men had het een naam gegeven. Veel verder was
men echter ook niet gekomen.

De ontbundelingsmethode, die, in de handen van
Buspacn en anderen, er reeds veel toe bijbracht om
de kennis der anatomie van het centrale zenuwstelgzel
uit te breiden, bleef tot ongeveer het midden onzer
ecuw den eenigen weg, dien men bewandelde. Met
schaar en pincet trok men verharde stukken van her-
senen uiteen en inderdaad leerde men op deze wijze
velerlei bijzonderheden kennen omtrent den inwendigen
bouw van het centrale zenuwstelsel, die eene klieving
met het mes niet geven kon. Deze methode is echter,
in vergelijking met den fijnen en samengestelden bouw
van het behandelde orgaan, te grof om er voldoende
resultaten van te kunnen verwachten.

Jen nieuwere methode, thans ook nog veel gevolgd,
werd in de beoefening onzer anatomie ingevoerd door
STILLING. Deze methode is die der achtercenvolgende
doorsneden. Van eenig deel van het centrale zenuw-
stelsel maakte hij een reeks van achtereenvolgende
doorsneden; de studie daarvan gaf een uitmuntend
middel aan de hand om den inwendigen bouw als het
ware millimeter voor millimeter te volgen. Men was
zoodoende in staat om iedere voorgaande met iedere
volgende doorsnede te vergelijken ¢n uit de geringe
verschillen, die zij aanboden, langzamerhand en met
een zeer geleidelijken overgang tot den bouw van het
geheel te besluiten. ]

Deze methode bereikte, dank zij de uitmuntende

hardinesmiddelen, die wij in de oplossinegen der ¢chroom
= o) ( =]
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zure zouten leerden kennen en de buitengewone ver-
betering in de techniek van het snijden, ecen groote
hoogte.

et microtoom werd ingevoerd en het niet falende
en met mechanische regelmatigheid werkende instru-
ment verving de menschelijke hand.

Tot welk een hoogte deze methode, die in voN Gupprx
en Forer door hunne invoering van het mikrotoom
van Karscn twee krachtige steunpilaren vond, het
daardoor kon brengen, moge blijken uit de mededee-
ling, dat men thans de hersenen en het ruggemerg
kan snijden in een reeks van onafgebroken doorsneden
van minder dan een tiende millimeter dikte.

Tot de hooge vlucht, die deze wijze van werken in
betrekkelijk korten tijd nam, bracht de methode, om
de praeparaten te kleuren, niet weinig bij. Had StiLLing
zijne doorsneden ongekleurd onderzocht, Gerraci was
de eerste, die op het voordeel wees om zo met car-
mijn te behandelen. Eenmaal op de voordeelen der
kleuring gewezen, maakten in den laatsten tijd nieuwere
onderzockers, die wij in deze korte inleiding niet allen
kunnen noemen, andere middelen bekend, waarvan het
cene meer dif, het andere meer dat dool beoogde., Zoo
vond Gorer o. a. een methode, die op het zich vor-
men van een neerslag van zilver in het protoplasma
berustte en waardoor men de gangliéncellen met hunne
fijne uitloopers scherper kon onderscheiden dan  door
de kleuring van Gervacn.  Weigerr gaf voorts in
zijne Haematoxylinkleuring cen middel aan de hand
om de fijnste merghoudende zenuwvezels donker blauw-

lw
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swart te kleuren en zoodoende haar loop tot in de
fijne vertakkingen na fe gaan.

Hadden vox Guopex en Forer, door hunne invoering
van het microtoom van Karscm, zooals wij boven zei-
den, er veel toe bijgebracht om onze kennis van den
bouw van het centrale zenuwstelsel te verrijken, uit-
muntende onderzoekers als zij waren, lecerden zi] ook
spoedig  de gebreken kennen, die, bij al het oogen-
schijnlijk volkomene, aan deze methode kleefden.

Zij veroorloofde ons namelijk wel om in een aantal
sovallen een zenuwbaan te volgen, doorznede voor

o

doorsnede, maar zij liet ons tevens in te veel gevallen

yill

geheel in het onzekere en zij deed het juist daar,
waar men het meest behoefte aan opheldering had.
Overal daar, waar een zenuwbaan in haren loop door
gangliéncellen werd afgebroken: waar een bundel zenuw-
vezels zich in een groot aantal zich verspreidende ve-
zels splitste of aan de yorming van een uiterst fijn
vezolnet deelnam; overal, waar zenuwyezels het snijvlak
verlieten en zich ombogen, gaf de methode der achter-
eenvolgende doorsneden te weinig. Zij stelde ons in
al die gevallen niet in staat om uit te maken, wat er
van den bundel, dien wij op het oog hadden, werd
want, hoe samengesteld ook de bouw van het centrale
zenuwstelsel moge zijn, de bestanddeelen, waaruit het
is opgebouwd, zijn op verschillende plaatsen over het
algemeen dezelfde en men kon dus in de bovenge-
noemde gevallen niet meer uitmaken, welk deel van
het gecompliceerde beeld aan den bundel, dien men

op het oog had, tockwam en welk deel aan een anderen.
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Geen wonder dan ook, dat het werk van hen, die vol-
gens de bovengenoemde methode gewerkt hadden en
met  deze belangrijke moeielijkheden geen rekening
hadden gehouden, weldra aan eritiek werd onderworpen
en menige bevinding, op die wijze verkregen, als on-
juist moest worden gekenmerkt. Terecht zegt WiNkLER
dan ook in zijn Levensbericht van Prof. Dr. J. B. A,
voN Guppex *, dat hij, die zich met MeyNerT gevleid
had, dat de bouw der hersenen zou bekend zijn, wan-
neer de ‘*doorzichtige zenuwman’ bekend zou zijn,
door de critieck van vox Guppex en Forer wel moest
worden gedesillusioneerd.

Bleek het aldus, dat men, bij al het goede, dat de
methode der achtereenvolgende doorsneden kon ople-
veren, hierin geen sleutel gevonden had, die ons in
staat stelde om diep genoeg in den bouw van het cen-
trale zenuwstelsel door te dringen, vox Guppexn slaagde
er in een methode te vinden, die een rijken oogst
beloofde en inderdaad dan ook gaf en nog bij voort-
during kan geven. Zijne methode is die van het expe-
riment en berust op de waarneming, dat, wanneer men
bij pasgeboren dieren peripherische of centrale zenuw-
massga langs operatieven weg verwijdert, de  zenuw-
vezels en zenuwceellen, die daarmede in verband staan.
zich niet verder ontwikkelen, maar geheel te gronde gaan.

Op deze wijze is het natuurlijk mogelijk den loop
cener bepaalde zenuwbaan uit te vorschen. Verwoest

men  bij het pasgeboren  dier cen stuk zenuwmassa,

]',\'_f/('/ti'rl!J‘i.\'t'-’N? Bladen, Deel 1V, Afl, 3.
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dan zullen de zenuwvezels en zenuwcellen, die met
de verwoeste plek in verband staan, te gronde gaan
en zich op doorsneden van hersenen of ruggemerg
als atrophische doen kennen. Men heeft hierin dus
een middel, om in den doolhof van elkander kruisende
en anastomoseerende vezels, diegene te herkennen, die
met de gekwetste plaats in verband staan.

Vox GuppeN heeft op deze wijze zeer merkwaardige
resultaten verkregen: hij bewees aan de hand dezer me-
thode, dat de pyramide direct uit de schors ontspringt
door hij het pasgeboren dier deze laatste te exstir-
peeren: een volkomen atrophie der pyramide van het
volwassen dier was daarvan het gevolg.

De beoefening dezer methode gaf in de handen van
von GuppeEN ecchter nog meer belangrijke resultaten;
zij schonk ons een juist begrip van den loop der zenuw-
vezels in het chiasma nervorum opticorum; zij toonde
ons aan, dat de fornix niet lusvormig omboog in het
corpus mammillare, zooals men tot nog toe steeds ge-
loofd had, maar dat het zoogenaamde crus ascendens
fornicis een bundel was, die van den fornix genetisch
oeheel verschilde.

Greep voN Guppex in al die gevallen zelf in door langs
operatieven weg een gedeelte der centrale of periphere
zenuwmagsa te verwijderen, nu en dan staat men voor
gevallen, waarin de natuur zelf het experiment van
vox GGuppey heeft verricht. Verscheidene onderzockers
hebben langs dezen weg min of meer belangrijke bij-
dragen kunnen leveren voor onze kennis van de ana-

tomie van het centrale zenuwstelsel: zoo kon EpINGER
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tot hoog in het ruggemerg de atrophische zenuwbanen
nagaan, die het gevolg waren van eene intra uterine
amputatic van een arm.

Slaan wij, alvorens wij even bij de nieuwste methode
stilstaan, die eveneens zoo krachtig heeft meegewerkt
om in den chaos van zenuwbanen eenige orde te
brengen, nog eens den blik achterwaarts, dan ontmoeten
wij daar tal van namen, die zeer zeker verdienen ver-
meld te worden.

Door hunnen arbeid geraakte men immers reeds voor
de invoering der methode van vox Gupbex bekend
met zeer vele bijzonderheden, die een geheel nieuw
licht wierpen op de samenstelling van hersenen en
ruggemerg en wel meer in 't bijzonder op die van het
lnatste.

In de eerste plaats dan noemen wij Turck, die in
1850 aantoonde, dat een onderbreken der geleiding in
het ruggemerg aanleiding gaf tot degeneraties, die
zich naar boven op ecene andere wijze voortplanten
dan naar beneden. Men gaf aan deze degeneraties den
naam van secundaire degeneraties.

Voorts kunnen wij niet nalaten met een enkel woord
melding te maken van Bovcnarp en Cuoanrcor, die
mede het hunne er toe bijbrachten om fe bewijzen,
dat men in het centrale zenuwstelsel bepaalde banen
steeds op dezelfde plaatsen terugvindt en dat die banen,
wanneer zij degenereeren, zeer gemakkelijic over hunne
ocheele lengte van de hen omringende kunnen worden

onderscheiden.  Zij gaven ons het eerst een juist begrip

van datgene, wat men thans een vezelsysteem noemt.
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et zou ons te ver voeren om nog zoo vele anderen
te noemen, die eveneens door hunnen arbeid in deze
richting zich verdienstelijk hebben gemaakt. De school
van Ciarcor heeft op deze wijze echter veel gedaan
en aan hare nauwkeurige studie der pathologische ver-
anderingen heeft men veel te danken.

Waunneer men nog een oogenblik bij de secundaire
degeneratic stilstaat (zooals die boven werd aange-
haald), dan wordt men onwillekeurig getroffen door
hare overeenkomst met de resultaten van het zooveel
nieuwere experiment van voN Guppex. In beide ge-
vallen kan men staan voor een te nietgaan van centrale
zenuwmassa en in beide ;__{m-'.-lllen ziet men, dat de
banen, die met die te niet gegane zenuwmassa in ver-
band staan, te gronde gaan. Onwillekeurig rijst nu de
vraag: welk verschil of welke overcenkomst bestaat
er tusschen deze beide processen? Iet antwoord hierop
is niet gemakkelijk te geven; aan de hand van waar-
nemingen uit den laatsten tijd (en naar ik hoop ook
cenigszins op grond van het te beschrijven geval) kan
men intusschen zich op goede gronden een aannemelijke
voorstelling van het bovengevraagde verband vormen.

De nieuwste methode, waarvan zooeven reeds ge-
sproken is, werd door P. Frecnsia ingevoerd en op
cen voortreffelijke wijze door hem ter uithreiding onzer
anatomische Kkennis gebruikt. et is deze methode,
die op de ontwikkelingsgeschiedenis van het centrale
zenuwstelsel berust.

Gaat men de ontwikkeling van het zenuwstelsel na,

dan blijkt het, dat deze niet overal een gelijkmatice
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is. Op een gegeven oogenblik vindt men in hersenen
en ruggemerg niet overal denzelfden trap van ontwikke-
ling. Integendeel, vrij belangrijke tijdsverschillen liggen
tusschen de ontwikkeling van onmiddellijk naast elkaar
celegen gedeelten.  Het is de groote verdienste van
Frecusic op dit belangrijke feit te hebben gewezen
en het dienstbaar te hebben gemaakt aan de uitbrei-
ding onzer anatomische kennis.

Beschouwt men een dwarsdoorsnede van het rugee-
merg van een volwassen individu, dan ziet men op
die doorsnede een groot aantal naast elkaar gelegen
zenuwvezels, die uiterlijk weinig of niets van elkander
verschillen en zeer zeker eene splitsing in verschillende
onderafdeelingen ook zelfs maar bij benadering niet
toelaten.  Geheel anders is de aanblik, dien men krijet,
wanneer men zulk cen dwarsdoorsnede voor zich heeft
van een pasgeboren individus men ziet dan een belang-
rijk gedeelte grijsachtig doorschijnend, terwijl een an-
der gedeelte de gewone witte kleur vertoont, die men
aan het volwassen orgaan overal daar waarnam, waar
de zenuwvezels in groot aantal naast elkaar lagen.

Dit zoo gemakkelijk waarncembanr verschil berust
op de omstandigheid, dat de ontwikkeling der merg-
scheeden niet overal gelijktijdig plaats heeft.  Terwijl
in het zoo even genoemde grijsachtiz  doorschijnend
gedeelte de mergscheeden nog ontbraken, waren zij in
het andere gedeelte reeds aanwezig.

Frecusic nu toonde aan, dat in zenuwbanen, die
samen een physiologisch geheel uitmaken, de ontwik-

keling  der mergscheeden  gelijktijdig en op bepaalde
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tijden plaats grijpt, en daar deze vorming der merg-
scheeden in de verschillende systemen op verschillende
tijden gebeurt, vindt men daarin een uitmuntend mid-
del om de onderscheidene zenuwbanen, die bij het
volwassen individu als het ware tol één geheel versmel-
ten, van elkander te onderscheiden, en om tevens van
ieder hunner afzonderlijk de grootte enrichting te bepalen.

Deze methode nu is door Frecusic in praktijk ge-
bracht en in ruime mate beoefend. De belangrijke
resultaten werden door hem in zijn werk ¢Ueher die
Leitungsbahnen im Gehirn und Riickenmark™  neerge-
legd en tal van kleinere mededeelingen, die nog later
an zijne hand verschenen, getuigden, dat deze ont-
wikkelingsgeschiedkundige methode nog steeds hare
vruchten bleef afwerpen.

Als resultaat dezer nieuwste methode kan men o. a.
het feit aanhalen, dat men thans weet, dat de merg-
scheeden der lange motorische baan zich in het rugge-
merg eerst na de geboorte ontwikkelen, terwijl die der
lange sensibele baan dit reeds vaor de geboorte doen;
men heeft gezien, steeds aan de hand dezer wijze van
werken, dat de meening van Mreynerr, die de vezels
der achterstrengen, na hunne kruising, in de olyf der
andere zijde liet overgaan, om van daar als corpus
restiforme naar het cerebhellum te gaan, onjuist is.
Wel komen, zoo bleek nu, de achterstrengen door middel
van de fibrae arcuatae in de streek der olyven en door-
kruisen zij deze zelfs voor een groot deel, maar zij
verbinden zich er niet mede; zij vormen na hunne

onderlinge kruising de olyftusschenlaag.
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Deze beide voorbeelden zouden nog met verscheidene
andere kunnen worden vermeerderd; het aangehaalde
is echter ruimschoots voldoende om het belangrijke
dezer methode in het licht te stellen.

Bij eene vermelding van de verschillende wijzen van
onderzock, die gebruikt werden en worden bij de studie
van het centrale zenuwstelsel, mag men zeker de ver-
gelijkende anatomie niet vergeten. Gaf zij voor de
kennis van den loop der zenuwbanen betrekkelijk nog
weinig, zij leerde ons des te meer uit het oogpunt der
algemeene morphologic en aan haar danken wij in
menig opzicht een goed begrip van hersengedeelten bij
den mensch, omtrent wier beteekenis wij ons anders

geen juist denkbeeld zouden kunnen maken.




I
ZIEKTEGESCHIEDENIS.

De patiénte, wier hersenen het onderwerp van ons
onderzoek uitmaakten, werd op het einde van 1885 in
het geneeskundig gesticht voor krankzinnigen te Utrecht
opgenomen. Zij is 22 jaar oud, is flink gebouwd, heeft
een blozende gelaatskleur en ziet er in één woord als
een flinke en stevige boerenmeid uit. Men behoeft haar
echter maar even aan te zien, om onmiddelljk te weten,
dat zij onnoozel is. Haar gelaat heeft die kenmerkende
uitdrukking, die de afwezigheid van eenige hoogere psy-
chische functie by het individu onmiddellijk verraadt.

De stand der oogen is abnormaal; het rechteroog is,
wanneer men haar en face aanziet, naar rechfs en naar
boven gekeerd, terwijl het linkeroog dan tegelijkertijd
naar links en naar beneden gericht is.  Blind is de pa-
titnte niet; zij beweegt zich vrij rond en loopt nu en
dan iemand na onder het roepen van een paar woorden,
als: “dag man”, “zoo groot™.

Het valt intusschen hoogst moeilijk om haar iets te
doen grijpen. Houdt men haar het een of ander voor-
werp voor de oogen, dan is het, alsof zi) het niet ziet

en eerst een geruime tijd moet er verloopen, eer men
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er in slaagt haar zoover te krijgen, dat het aangeboden
voorwerp hare aandacht schijnt te trekken. Wanneer zij
er dan naar grijpt, pakt zi er naast; zijj tast met de
hand rond en begint, wanneer zij het heeft, te lachen.

Een eenigszins meer nauwkeurig onderzoek der oogen
liet de verpleegde niet toe.

Wanneer men de patiénte aan een verder onderzoek
onderwerpt, hetgeen echter niet gemakkelijk gaat, daar
zi] niet wil blijven stilstaan en een eenigszins gedwongen
stilzitten haar woedend maakt, dan kan men consta-
tecren, dat het lichaam symmetrisch gebouwd is en dat
de armen en beenen gelijk van lengte en dikte zijn.
Nergens vindt men daar atrophiein. In het gelaat kan
men eenige scheefheid waarnemen, ten nadeele van de
rechterhelft. De beweging der vingers is normaal. De
gang is eenigszins sleepend en langzaam. Wanneer men
de patiénte aanspreekt, krijgt men onmiddellijk den in-
druk, dat zij van het gesprokene niets begrijpt en toch
is z1) zeer zeker niet doof. Grijpt men daarna hare hand,
dan trekt zjj die terug, houdt ze vervolgens met de
andere hand vast, kruipt ineen, alsof zij de hand wil
verbergen en begint te lachen.

De woordenlijst van de verpleegde telt maar een klein
aantal woorden; uitdrukkingen, zooals: “ik”, “Woens-
dag™, “samen”, “zoo groot™, “Mie”, “dag man”, en
enkele andere meer, worden meer uitgegalmd dan uit-
gesproken, IHet is het eenige verstaanbare, wat men
van haar hoort.

Volgens inlichtingen van de familie van de lijderes had
men tot op haar vijffde jaar niets bijzonders aan haar

gemerkt, Zij gedroeg zich tot op dien tijd als ieder
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ander gezond kind van dien leeftijd. Hare neigingen,
haar vermogen om iets te leeren en iets na te doen, waren
oeheel en al als bij andere kinderen en gaven geen aan-
leiding tot eenige bijzondere opmerking.

Op haar vijffde jaar zou de verpleegde het eerst een
epileptiformen aanval gekregen hebben; van dien tijd af
tot nu toe traden soortgelike aanvallen, met nu eens
grootere en dan weer kleinere tusschenruimten, voortdu-
rend op. Tegeljjkertijd werd zij hoe langer hoe sufler
en verviel zij eindelijk in den ongelukkigen toestand,
waarin men haar thans aantreft.

Dit alles zou intusschen voor de familie van de pa-
titnte geen nanleiding geweest zijn om hare opname n
het geneeskundig gesticht voor krankzinnigen te vragen;
deze ging daartoe eerst over, toen de verpleegde thuis
zeer lastig en gevaarlijk werd.

In November 1885 was, volgens verklaring van de
moeder, de patiénte een paar maal buitengewoon woest
en wild geweest en in verband daarmede zeide zi) dan
ook, dat hare dochter eerst sinds één maand krankzinnig
was. Dat deze reeds lang in een hoogst ongelukkigen
toestand verkeerde, die met den naam van krankzinnig-
heid moest worden bestempeld, kwam niet bij haar op.
Eerst de vlagen van woede, die zich véor eenigen tijd
vertoonden, gaven in haar oog aan het lijden van haar
kind het karakter van het krankzinnige.

Twaalf dagen na de opname kreeg de verpleegde voor
het eerst in het gesticht een epileptiformen aanval en
gedurende 13 dagen bleef zij daarna dagelijks aan zulke

aanvallen lijden; op sommige dagen had zij niet één,

maar verscheidene aanvallen en tusschen deze in bleef
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zi) gedurende al dien tijd slaperig en suf. De patiénte
verkeerde dus in waarheid in een zoogenaamden status
epilepticus.

Na deze reeks van aanvallen volgden eenige dagen,
waarop zij geheel vrij bleef, Men kon toen bij haar een
eigenaardigen toestand van opgewektheid constateeren,
die ook reeds aan de zooeven genoemde reeks van aan-
vallen was voorafgegaan en die in hoofdzaak *t kenmerk
van het vroolijke droeg.

Lachen, dansen, springen, andere personen aanhalen,
uifroepingen op min of meer opgewekten toon, waren
toen aan de orde van den dag. Nadat dit ongeveer vijf
dagen geduunrd had, kreeg de patiénte weder een reeks
van epileptiforme aanvallen.

De zooeven genoemde stadién van vroolijkheid, die met
vrij groote regelmatigheid telkens terngkeerden, werden
niet. altijd even geregeld door epileptiforme aanvallen
gevolgd. In plaats daarvan fraden nu en dan aanvallen
van woede op, waarin de verpleegde oogenschijnlijk zonder
dat daarvoor een uitwendige reden bestond, met het haar
verstrekte voedsel wierp, andere verpleegden en ook
bedienden aanviel, glasruiten insloeg en zich in  één
woord zoo heftig en woest toonde, dat men soms tot
hare afzondering moest overgaan. Meer dan het zich
ontwikkelen van zulke aanvallen van woede zag men
somtyjds niet gebeuren. Na zulk een periode werd de
stemming dan langzamerhand weer beter en beter en
kwam de verpleegde opnienw in een eenigszing vroolijk
en opgewekt stadinm. Herhaaldelijk kwam het echter
ook voor, dat op een aanval van woede een epileptiforme

aanval volgde, die meestal het begin was van een reeks
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van aanvallen, zooals die boven is aangehaald geworden.
Was dit voorbij, dan was de patiénte gedurende eenige
dagen zeer suf en zelfs min of meer stuporeus. Uit dien
toestand ontwaakt, bleef zij eenige dagen stil en terug-
getrokken, totdat de periode van opgewektheid met lachen,
dansen, springen, enz., opnieuw begon.

Onder deze verschijnselen, die in hunne afwisseling
steeds een zekere regelmaat vertoonden, werd de onge-
lukkige lijderes bijna een jaar in het gesticht verpleegd.
Op den 2" December 1886 overleed zij, na ongeveer drie

weken ziek geweest te zijn, aan cen pneumonie,




1.
ANATOMISCH ONDERZOEK DER
HERSENEN.

Uit. het sectie-verslag, dat tot min spyt niet zeer
volledig is, kan men het volgende aanstippen: Het
schedeldak 1s normaal van dikte; de crista galli is iets
naar links gekeerd ; de linker-hersenholte is op het oog
af iets kleiner dan de rechter; de pia mater is dik,
celtachtig, vooral boven op de kruin. Links vindt men
daar enorme Pacch: granulaties: de schedel is op de
daarmee correspondeerende plaats zeer verdund. De ge-
heele linkerhelft der groote hersenen schijnt in  het
proximale gedeelte iets kleiner dan de rechterhelft. Iet
maakt den indruk, dat de gyri aldaar links quantitatief
aanwezig, maar qualitatief iets minder ontwikkeld zijn.
De geheele achterkwab is evenwel links geatrophieerd.

Het gewicht der hersenen — groote -+ kleine - stam —
bedraagt 984 gram.

De hersenen werden na de sectie door Dr, WELLENBERGH
in 3 pCt. bichrom. ammoniae gehard en in het begin van
het vorige jaar aan een onderzoek onderworpen.

Aan een nadere uiteenzetting van de merkwaardige
pathologische veranderingen, die onmiddellijk bij den

2
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den ecrsten aanblik den deskundigen beschouwer moesten
treffen, moge een uitvoerige beschrijving van den uit-
wendigen vorm voorafgaan, zooals die zich aan ons na
de harding voordeed.

De hersenen wegen, na de harding en van de vliezen
ontdaan, 1150 gram.

De Tinkerhemispheer is zeer duidelijk kleiner dan de
rechter.

De onderstaande maten kunnen een Juist denkbeeld
geven van den graad dier verkleining in het algemeen
en in het bijzonder.

MILLIMETERS

PASSER

RECHTS. | LINKS, RECHTS. LINKS,

Afstand van de voorhoofdspool tot aan

de :mhtcrlluoftlspiml over den media-

L PR S et s o et o 285 230 170 148
Afstand van de voorhoofdspool tot aan
de insnijding der fissura Rolando.....| 155 145 151 127

Afstand van de achterhoofdspool tot
aan de insnijding der fissura Rolando. .| 130 85 102 75
Afstand van de insnijding der fissura
tolando tot aan de insnijding der
fissura parieto-oceipit,........ovinas.. 1 o1
Afstand van de achterhoofdspool tot
aan de insnijding der fissura parieto-
T TR S ez ee Pher o o e B 68 28

Ofschoon uit deze cijfers reeds voldoende de geheele
verkleining der linker hemispheer blijkt en men tevens
onmiddellijk ziet, dat deze verrewegr in hoofdzask de

achterhoofdskwal betreft, kunnen wij volledigheidshalve

nog de volgende maten opgeven:
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De afstand van den uncus fot aan de insnijding der
fiss. Rolando is rechts, met den band gemeten, 200 mil-
limeter en links 168.

Met den passer gemeten bediaangt die afstand rechts
88 en links 75 c.M.

e windingen van de linker hemispheer zijn in 't al-
gemeen smaller dan die van de rechter; het verschil is
het kleinst ftusschen de beide voorhoofdskwabben. Zoo
meet bijv. de gyrus rectus ter weerszijden 85 m. M. in
de breedte. Aan de convexiteit der zooeven genoemde
kwabben is het verschil in afmeting grooter. De gyrus
front. sup. is rechts 30.5 m. M. en links 25.5 m. M. breed;
de gyrus front. medius rechts 35 m. M. en links 29 m. M.
De breedte van de voorste centraalwinding, gemeten
tusschen den sulecus praecentralis en den sulcus centralis,
onmiddellijk boven de fissura sylvii, bedraagt rechts
11.5 m. M. en links 9 m. M.

De afstand van de fiss. Sylvil, daar waar de suleus
praccentralis haar nadert, tot aan den medialen rand

der hemispheer bedraagt rechts 92 m. M. en links 83 m. M.
en van het eindpunt der fiss. Sylvii tot aan den rand,
waar de fiss. Rolando insnijdt, is de afstand rechts
95 m. M. en links 76 m. M. Veel meer dan aan de
voorhoofdskwabben loopen de maten aan de achter-
hoofdskwabben uiteen; san den linkerkant kan  men
ter nauwernood van cen eigenlijke achterhoofdspool spre-
ken, zoozeer zijn de gyri aldaar tot een bijmna vorm-
looze atrophische massa geworden, Meet men infusschen
van de uiterste punt dier massa tot aan de plaats,
waar de suleus parieto-occipitalis den medialen rand

msuijdt, dan krijgt men links met den band gemeten

On
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98 m. M.; de daaraan beantwoordende afstand iz rechts
68 m. M.

Onderwerpt men na deze metingen ten slotte de beide
hemispheeren nog aan cen eenigzins nauwkeurige beschrij-
ving van den vorm en den loop der gyri en sulci dan
kan men zich zeker een goed denkbeeld maken van den
uitwendigen toestand der hemispheer.

Rechter  hemispheer : De fissura Sylvii is normaal, de
sulcus Rolando evenzeer. Van den sulcus praecentralis
gaat een voortzetting in de fiss. sylvii over, welke aldus
den gyrus frontalis inferior doorsnijdt. De overgangs-
windingen aan de voorhoofdpool zijn zeer talrijk en van
frontale sulei kan men aldus daar nanwelijks spreken.
De Dbasis heeft een normale configuratie. De sulcus
interparietalis, die in het midden door eene overbrugging
den lobus parietalis superior verbindt met den lobus
parietalis infevior , geeft een vrij diepen tak af, evenwijdig
aan den suleus centralis, zoodat een sulcus posteentralis
den geheelen gyrus cent. post. begrenst en op het eerste
cezicht. af voor den sulcus centralis imponeert. De
lobus parietalis inferior is door secundaire groeven diep
ingesneden, maar gaat op normale wijze in de twee bovenste
slaapwindingen over. De sulcus temporalis primus dringt
diep tot in het onderste wandkwabje en in dezen suleus
komt de sulcus occipitalis inferior van WERNICKE,

In de achterhoofdskwab verbindt zich de suleus oceipit
transversus van Iicker met den sulcus interparietalis;
de gyrus rectus en de Ieckersche windingen, benevens
de overgangen naar de slaapkwab, zijn goed ontwikkeld.

Linker hemispheer: De windingen der voorhoofdskwab

zijn een weinig smaller dan rechts.  De beide horizontale
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sulei, zoowel als de sulcus praecentralis, zijn ondiep, maar
zeer typisch. Ook de sulcus Rolando is ondiep en een
uitlooper van den sulcus frontalis superior doorklieft den
gyrus ceniralis anterior. De fissura Sylvii is ondiep; de
windingen van de insula Reili zijn niet yolkomen bedekt,
hoofdzakelijlk wegens ecenige atrophie van de bovenste
winding der slaapkwab. De gyri der wandkwab zijn
voornamelijk in het achterste gedeelte veel smaller dan
die der vorige. Ook hier is een sulcus post centralis
aangeduid. Het sterkst atrophisch zijn de gyri van het
bovenste wandkwabje, maar ook die van het onderste
wandkwabje en de overgangen naar de slaapkwab zijn
atrophisch; de suleus temporalis primus dringt vri) diep
in en vereenigt zich met den suleus transversus occipitalis,
waardoor een uiterst klein stukje als achterhoofdskwab
wordt begrensd.

De mediale begrenzing — de sulens occipito temporalis —
is zoo ondiep, de gyri van den cuneus, de gyrus rectus
descendens, de windingen van Icker zijn zoo atrophisch,
dat men slechts met moeite en niet zonder een kunst-
matige scheiding te maken van een mediale begrenzing
van de achterhoofdskwab en van een scheiding tusschen
pool en cunens kan spreken.

Slaat men, nd deze beschouwing der afzonderlijke
deelen van de beide hemispheeren, nog een blik over het
oeheel, dan ziet men, dat de hemispheeren met hunnen
medialen wand niet aan elkander sluiten , doordat de linker
naar achteren vrij belangrijk divergeert. De bovenste worn
van de kleine hersenen en een groot gedeelte van den
linker lobus quadrangularis zijn daardoor zichthaar,

Na deze beschrijving van de convexe oppervlakte
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der hersenen rest ons nog een beschnnwing an  hare
basis.

Basis: Beide reukzenuwen zijn goed ontwikkeld ; ver-
schil tusschen lobus en tractus olfactorius is er beiderzijds
niet. De optici en de tractus optici bieden, met het
bloote ocog gezien, niets bijzonders aan; de substantia
perforata anterior is links kleiner dan rechts; het corpus
mammillare is rechts goed ontwikkeld en promineert als
een tumor van erwten-grootte, die, bij een lengte van
3 m. M., cen breedte van 4 m. M., ongeveer 2 m. M. bo-
ven het niveaun uitsteekt; het is links zoo groot als de
knop van een bakerspeld; het schijnt niet zoo wit te
zijn en het promineert, bij een lengte van 14 m. M. en
een breedfe van 2 m. M., nog niet ten volle één m. M.
boven het niveau.

Aan de beide hersensteelen, aan den Pons Varoli, aan
de pedunculi cerebelli ad pontem is met het bloote oog
evenmin iets bijzonders waar te nemen als aan de pyra-
miden en de olyven. Verschil in grootte tusschen de
beide laatste ter weérszijden kan men zelfs met de nauw-

keurigste beschouwing niet constateeren.

Vraagt men zich af, na de beschrijving van den uit-
wendigen vorm dezer hersenen, wat, "zelfs bij cen zeer
oppervlakkige beschouwing, onmiddellijk wel het meest
in het oog moet vallen, dan kan het antwoord niet
twijfelachtic zijn. De belangrijke atrophie van het ach-

terste gedeelte der linker hemispheer, meer in 't bijzonder
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van den lobus oceipitalis en van het achterste gedeelte
van den lobus parietalis en van het linker corpus mam-
millare, trekt onmiddellijk onze aandacht en nu reeds
komt onwillekeurig het denkbeeld bij ons op, dat men
wellicht voor een geval staat, dat veel overeenkomst zou
kunnen hebben met de experimenteele gevallen, die door
voN GuppeN in het “Archiv fiir Psychiatrie und Nerven-
krankheiten, Band X1,” zijn beschreven geworden.

Deze meening wordt img krachtiger na een verder
onderzoek der beide hemispheeren, dat op de volgende
wijze plaats heeft.

Een frontale coupe wordt, onmiddellijk achter de gyri
recti, door de substantia perforata gelegd. Deze coupe
treft het septuin pellucidum capitaal van de fornix-zuilen.
Zij leert geen afwijkingen van de beide hemispheeren
kennen; het aldaar getroffen voorste heen van de capsula
inferna is misschien een minimum  dunner fnks dan
rechts: het verschil is echter zoo gering, dat men het
cerust. zeer twijfelachtiz kan noemen; het corpus stria-
tum — nucleus caudatus en nueleus lentiformis — iz links,
met het bloote oog gezien, in geen enkel opzicht ver-
schillend van het corpus striatum rechts.

Giaat men hierna over tot de opening der kamers, dan
blijkt het, dat de achterhoorn der linker hemispheer
buitengewoon groot en dat het witte merg, dat dezen om-
kleedt, zeer dun is. Een blik op de beide geopende
kamers geeft ons voor de achterhoornen de nevenstaande

figunr :




linker

hoorn. .-’

achterhoorn.

In de geopende linkerkamer ziet men de belangrijk
atrophische fimbria, waarover de gehypertrophieerde tela
choroidea zich heeft heengeslagen. De fornixzuil is links
in overeenstemming met de linker fimbria atrophisch en
heeft zich aan den rechterkant naar links uitgebreid, zoo-
dat men op een frontale doorsnede een figuur krijet,
zooals in fig. 2, Plaat 1, is afgebeeld geworden.

Een tweede coupe, die, evenwijdig aan de eerstge-
noemde, door de beide hemispheeren geleed wordt achter
de plaats van intrede der hersensteelen in den Pons Varouwi,
ceeft ons links een geheel anderen aanblik dan rechts en
toant zeer duidelijk aan, zooals dan ook later nog meer-
malen zal blijken, dat de linker thalamus opticus heel wat
korter is dan de rechter. Bij de opening van den derden
ventrikel was dit dan ook reeds in het oog gevallen.
Men kon toen tevens waarnemen, dat de thalamus zich
het meest atrophisch toonde op de plaats van het tuber-
culum anterius thalami optici, en dat het pulvinar van
den linker thalamus minder ontwikkeld was dan dat van

den rechter.
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Vergelijkt men ten laatste nog een paar frontale
coupes door de beide ammonshoornen, dan kan men ook
hier macroscopisch links een geringere ontwikkeling con-

stateeren dan rechts.

A. Lornie.

Deed de beschrijving van den uitwendigen vorm dezer
hersenen reeds de gedachte opkomen, dat men hier een
geval voor zich had, hetgeen groote overeenkomst ver-
toonde met de experimenteele gevallen van voN GupDEN,
de opening der kamers bracht nieuwe feiten, die deze
overeenkomst nog grooter maakten en in hooge mate aan
den waarnemer het denkbeeld gaven, dat men hier te
doen had met een geval, waarin de natuur als het ware
het experiment van vox GuppeN had verricht, De onder-
zoekingen, die daarop volgden, bewezen dat deze mee-
ning zeer gegrond was; men had aldus hier eene nitmun-
tende gelegenheid om na te gaan of de resultaten, waartoe
voN GuopeNy gekomen was op grond zijner onderzoe-
kingen bij konijnen, ook van foepassing waren bj
menschen,

Alvorens nu tot een nadere beschrijving van het hier
te behandelen geval over te gaan, moge eerst tot betere
vereelijking en juistere beschouwing, een overzicht vooraf-
gaan van de proeven en de resultaten van voN GUDDEN,
alsmede van de kennis, die men van den fornix had,
voordat vox GuppeN zijne onderzoekingen had  gepu-

bliceerd,




. Overzicht van de onderzoekingen van
VON GUDDEN.

Raadpleegt men de ontwikkelingsgeschiedenis, dan
blijkt, dat men den fornix moet beschouwen als een deel
van het commissuren-systeem, dat in de derde foetaal-
maand zich in de schors ontwikkelt. De fornix volgt de
randwinding van het hemispheerenblaasje en verbindt de
het meest naar voren gelegen punt der mediale vlakte
van de slaapkwab met de basis van het blaasje. Bij
volwassen hersenen vindt men dan ook den fornix boog-
vormig uitgespannen tusschen den uncus van den gyrus
hippocampi en het corpus mammillare. Als fimbria ont-
springt hij uit de schors van den gyrus hippocampi,
daarna wendt hij zich, als crus posterius fornicis naar
boven en convergeert daarbij met dien der andere zijde,
Tusschen beide ingesloten treft men het tapetum aan.

De zooeven genoemde crura posteriora komen eindelijk,
al convergeerend, onder het corpus callosum naast elkan-
der te liggen en zij zijn daar met elkander en met het
corpus callosum vergroeid. Zij dragen nu cezamenlijk den
naam van fornixzuil. Die zuil loopt over eenigen afstand
onmiddellijk onder "t corpus callosum naar voren, maar buigt
zich dan caudaal van de commissura anterior naar bene-
den om; beide crura gaan nu divergeeren en dringen als
crura anteriora in de grijze bekleeding van den derden
ventrikel.

Aan Meyserr nu was het gelokt om de crura ante-
riora tot in het corpus mammillare te vervolgen; met
behulp der ontbundelingsmethode meende hip tevens te

kunnen uitmaken, dat de fornix in het corpus mammil-




lare lusvormig omboog in den bundel, die reeds aan Vicg
D’'AzYR bekend was en door ons in het vervolg dan ook
den bundel van VicQ p’Azyr zal worden genoemd.

Daar het scheen, dat deze bundel zich van beneden
naar boven richtte, noemde hij dezen de columna ascen-
dens fornicis en gaf aan het zooeven genoemde crus
anterius den naam van columna descendens fornicis.

Dit was 't standpunt, dat men voor de onderzoekin-
gen van VoN GuppeN omtrent den loop van den fornix na
diens ombuiging caudaal van de commissura anterior had
ingenomen; van den bouw van den fornix had men nog
in 't geheel geen juiste voorstelling.

In het “Archiv fiir Psychiatrie und Nervenkrankheiten,
Band X1,” verscheen in 1881 een stuk van Vox Guppex,
getiteld “Beitrag zur Kenntniss des Corpus mammillare
und der sogenannten Schenkel des Fornix.,” Hierin werd
op duidelijke wijze uiteengezet en bewezen, dat de mee-
ning, die men tot dusverre over den loop van den fornix
gekoesterd had, onjuist was en tevens eenig licht ontsto-
ken omtrent zijn bouw.

De experimenten, die door Von Guppexn te dien einde
werden genomen en de resultaten, die daarnit voortvloei-
den, waren de volgende :

Neemt men bij een pasgeboren konijn een hemispheer
der groote hersenen zoodanig weg, dat men ook den
ammonshoorn meeneemt en niets dan het corpus striatum,
maar dit dan ook zoo volkomen mogelijk, overlaat, dan
vindt men later bij het volwassen dier, dat hef geheele
crus anterius fornicis spoorloos is te gronde gegaan.

De bundel van Vieq v'Azyn, dezelfde, die door Mey-

ascendens  fornieis

NErRT met den paam  van  columna
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bestempeld werd, gaat in dat geval niet zoo geheel te
gronde: iets, zjj het dan ook maar weinig, bljft van
dezen over.

Hoe beter het gelukte om de hemispheer te verwij-
deren, hoe kleiner de rest van den bundel van Vicq
D’AZYR was.

Van een volkomen wegname der hemispheer kan
natuurlijk dan alleen sprake zijn, wanneer men ook het
corpus striatum wegneemt. Dat werd door VoN GUDDEN
echter niet gedaan, omdat hij er zeker van wilde zijn,
dat hi] het tuberculum anterius thalami optici niet ge-
kwetst had.

Dit experiment nu werd door VoN GUDDEN in tweeén
gesplitst; had hij in het bovenstaande geval de geheele
hemispheer mef uitzondering van het corpus striatum
weggenomen, hij verwijderde nu eerstens bij het pasge-
boren dier weder een hemispheer, maar behield hierbij,
behalve het corpus striatum, ook den ammonshoorn onge-
schonden,

Onderzoekingen bij een aldus aan den linkerkant geope-
reerd konijn in het werk gesteld, toen het iets meer dan
half volwassen was, toonden aan, dat de bundel van
Vieg v’Azyr aan de geopereerde zijde, tot op een kleine
rest. na, atrophisch was, terwijl de fornixzuil en hef
crus anterius fornicis aan denzelfden kant in hunne ont-
wikkeling zoo goed als niet geleden hadden.

Ten laatste nog, en hiermede verrichtte hij de tweede
helft der eerstgenoemde proef, ging voN Guppen den
invloed na, die het wegnemen van een ammonshoorn,
of het hieraan volkomen gelijkwaardige opheffen van zijne

verbinding met de fornixzuil, by het zooveel mogelijk
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ongeschonden laten van het overige der hemispheer, op
de ontwikkeling der hersenen had.

Bij een aldus geopereerd pasgeboren konijn kon men
later aantoonen, dat het reeds beschreven crus anterius
fornicis aan den geopereerden kant zoo goed als geheel
verdwenen was, terwil de bundel van Vicq p’Azvr
onveranderd was gebleven.

Gaxser slaagde er in om ook op een andere wijze het
crus anterius fornicis tot atrophie te brengen. Na het
wegnemen van één oog bij een konijn drong hij met
een fijn pincet door het foramen opticum heen in het
holtegrijs van den derden ventrikel en het gelukte hem
op deze manier, zonder eenige beschadiging aldus van
de hemispheer der groote hersenen, het crus anterius te
verscheuren.  Er trad later geen vergroeing van de beide
aldus ontstane stukken op en bjj het later gehouden
onderzoek vond men, dat het onderste stuk, dat is het
stuk gelegen tusschen de plaats van verscheuring en het
corpus mammillare , geheel te gronde gegaan was. De
bundel van VicqQ n’Azyr, de columna ascendens fornicis
van Mey~enrr, had ook in dit geval niets geleden, maar
was volkomen gelijk aan dien der niet geopereerde zijde.

Uit deze proeven bleek dus zeer duidelijk, dat er van
een lusvormig ombuigen van den fornix m het corpus
mammillare geen sprake kon zijn. Was de bundel van
Vicq o'Azve, zooals MeyNerr meende, slechts eene
voortzetting van het crus anterius fornicis, dan had hijj
te gelijk met dit in de verschillende proeven te gronde
moeten gaan. Dit gebeurde echter niet en hieruit mocht
men  dus met volkomen zekerheid besluiten, dat de

meening van MEYNERT 1n deze onjuist was.
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De experimenten van voN GUDDEN leverden echter ook
nog andere resultaten op dan de bovengenoemde; zi)
gaven eene belangrijke uitbreiding aan onze kennis van
den bouw van het corpus mammillare en van den
fornix.

Wat het eerstgenoemde betreft, toonde vox GUDDEN
aan, dat het corp. mamm. uit twee onderling geheel ver-
schillende gangliéngroepen bestond. Hij onderscheidde
een ganglion mediale en een ganglion laterale. In het
mediale, dat uit kleine gangliéncellen bestaat, eindigt
de bundel van Vieq p’Azyr, die uit het tuberculum
anterius thalami optici komt en begint een hundel, die
naar het tegmentum loopt.

Het laterale ganglion is scherp gescheiden van het

mediale en heeft gangliéncellen, die veel grooter zijn.

£
Uit dit ganglion ontspringt een bundel zenuwvezels, die
an voN GuppeN den naam kreeg van pedunculus corp.
mammillaris en die zich een weg baanf Iuéé‘xcln*n den
bundel van Mey~Nert en den pes pedunculi.

Bleck nn nit het experiment, dat het laterale ganglion
in zijne ontwikkeling geheel en al onafhankelijk was van
de hemispheeren der groote hersenen, het was tevens dui-
delijk, dat’t mediale ganglion na verwoesting der daarmed
overeenkomstige hemispheer te gronde ging.

Vox Guppen constateert dan ook in zyn  boven
reeds aangehaalde mededeeling, dat hij in zljne proeven
de volgende atrophicén kan teweegbrengen mna weg-
name eener hemispheer: atrophie van den hemispheeren-
bundel, die naar het tubercul. anterius thalami optici
caat, atrophie van de gangliéncellen van het boven-

genoemde tuberculum, atrophie van den bundel van Vieq




p'Azvyr, atrophie van het mediale ganglion van het corpus
mammillare en atrophie van den bundel naar het teg-
mentum.

Ruim drie jaar na het publiceeren dezer hijzonder-
heden, bracht vox Guopex in 1884 op: “die Versammlung
Dentscher Naturforscher und Aerzte zu Magdeburg™ nieuwe
facta aan het licht, die de kennis van de corpora mammil-
laria nog vermeerderden en op enkele punten, die in
zijne vorige mededeeling nog duister gebleven waren,
een helder licht lieten vallen. Hij toonde toen aan, dat
het ganglion mediale, hetgeen hij aanvankelijk voor een
geheel had gehouden, in twee ganglin moest worden
oesplitst, waarvan het eene ventro-candaal en het andere
dorso-capitaal is gelegen. In het eerste eindigt de bundel
van Vicq p’Azye en het gaat dan ook met dezen geheel
te gronde. Het tweede moet beschouwd worden als de
plaats van oorsprong van den bundel naar het tegmentum
en cerst dan, wanneer men, nd het enucleéeren van een
oog van uit het foramen opticum of door een piquure
van uit de convexiteit der hemispheer, er in geslaagd
is om het dorso-capitale ganglion te verwoesten, gaat
ook de bundel naar het tegmentum te gronde.

Die bundel loopt aanvankelijk mediaal van den bundel
van VieQ p’Azyr naar boven, buigt dan naar achteren
om en kruist den bundel van Muvyent, die het ganglion
habenulae met het door vox Guppen ontdekte ganglion
interpedunculare verbindt, mediaal,

Daarna dringt hij onder vrij gecompliceerde verhoudingen
naar achteren — caundaalwaarts — om in een ganglion,

dat, caudanl van de kruising der bindarmen en ventraal

van den fasciculus longitudinalis inferior gelegen 1s,




te eindigen. Verwoest men het dorso-capitale ganglion
an het mediale ganglion van het corp. mammill,, dan
gaat ook, behalve den bundel naar het tegmentum, het
ganglion ventraal van den fasciculus longitudinalis inferior
te gronde.

Was de anatomische bouw van het corpus mammillare
bij het konijn op deze wijze uitmuntend toegelicht, niet
minder belangrijk waren de gevolgtrekkingen, die vox
GUDDEN uit zljne proeven kon maken omtrent den bouw
van den fornix.

In de cerste plaats dan bleek het hem, dat het crus
anterius fornicis moet beschouwd worden als een onderste
gekruiste fornixbundel.

Aan de hand van verschillende reeksen van frontale
coupes kon voN GuUpDEN constateeren, dat het bovenge-
noemde crus anterius tusschen het mediale en laterale
ganglion van het corpus mammillare indrong en hier een
knie vormde, om zich daarna in bovenwaartsche richting
te verspreiden. DBij deze verspreiding naar boven zou het
zich kruisen met dat der andere zijde.

Deze meenine

g, die op grond van doorsneden aan nor-

male konijnenhersenen, reeds kon worden uitgesproken,
kreeg voor voN GuppeN de grootst mogelijke zekerheid,
toen hij in de pracparaten zijner geopercerde konijnen
kon zien, dat overal daar, waar 't crus anterius fornicis
te gronde was gegaan, ook de vezels, die zich in boven-
waartsche richting verspreidden, ontbraken.

Een tweede niet gekrniste fornixbundel vercenigt zich
volgens vox GuppEeEN bij de commissura anterior met den

zooeven genoemden ondersten bundel. Deze is een be-

standdeel van het stratum zonale van den thalamus en




is niet gekruist, omdat hij te gronde gaat, wanneer men
den gelijjkzijdigen ammonshoorn wegneemt.

Een derde bundel kon slechts worden geisoleerd langs
experimenteelen weg. Nam men aan een konijn een he-
mispheer met inbegrip van den ammonshoorn weg of
verscheurde men, wat daaraan gelijjkwaardig is, de fimbria,
dan gingen de beide reeds beschreven bundels te gronde.
[ién bundel bleef echter aan den geopereerden kant in de
fornixznil aanwezig en vox Guppex kon dezen bundel
aan ¢én praeparaat met groote duidelijkheid aan het
bloote oog demonstreeren. Hij noemde dezen den boven-
sten bundel der fornixzuil en kon er de benaming van
yyeekruist” aan toevoegen, omdat deze bundel van den
geopereerden kant naar de ongekwetste fimbria van de
niet geopereerde zijde gaat en hij zich dus met dien der
andere zijde zoude kruisen, wanneer deze niet door de
operatie tot atrophie gebracht geworden was.

Aldus zien wij vox GuppeN aan de hand van het
experiment de anatomische kennis van den fornix en van
het corpus mammillare, afzonderlijk en in onderling
verband, uitbreiden en vaststellen en thans vragen wi
ons af of de resultaten, die hi langs experimenteelen
weg gekregen had, in  overeenstemming waren met
datgene, wat men in dit opzicht langs dien anderen
weg had gevonden, die door IFrrecusig bij de beoefening
van de studie van het centrale zenuwstelsel was inge-
slagen geworden.

De resultaten van voN Guppex, bij konijnenhersenen
verkregen, vonden bij de waarnemingen , die men volgens
de methode der ontwikkelingsgeschiedenis bi) menschen
gedaan had, weinig steun, Men had aldaar gezien,

b
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dat, lang voordat de fornix mergscheeden bezit, er in
het teementum geen bundel van eenigszins overeenkomende
grootte is, die geen mergscheeden heeft en de kruising
der onderste bundels werd daarom betwifeld. Boven-
dien gaf het feit, dat het grootste gedeelte van den
bundel van Vice p'Azyr gelijktijdig met den fornix
mergscheeden krijgt, nog al eenige bedenking. Dit ver-
sterkte in elk geval de meening, die beide bundels vol-
komen scheidde, niet. :

Onder die omstandigheden was het natuurlijk zeer
gcx\'enscht' een onderzoek in te stellen bij zulke patho-
logische hersenen van den mensch, waar de natuur als
het ware het experiment van voN Guppex had verricht.

Vox Moxakow beschreefin het ,,Archiv fiir Psychiatrie
und Nervenkrankheiten, Band XVI”, een geval, waarin,
onder een groot aantal van zeer belangrijke pathol.
anatomische veranderingen, ook een sterke degeneratie
van de rechter fimbria kon worden aangetoond: later was
hij, blijkens een referaat in het Neurologisches Central-
blatt, anno 1886, nog in staat twee gevallen te onder-
zoeken, waarbij in hooge mate cen atrophie van den

ig was. De resultaten, die hij uit deze

fornix aanwez
waarnemingen kon trekken, stemmen in hoofdzaak met
de reeds gemelde van voN GUDDEN overeen. Zij gaan
slechts in zooverre iets verder dan deze, dat zij een niet
gering deel der fornixvezels in directe verbinding brengen
met de beide ganglitn van het corpus mammillare en
wel voornamelijk met het laterale ganglion, terwijl in
het eersteenoemde geval bovendien nog een kruising der

bundels van Vice p’Azyr door den schrijver wordt aan-

genomen,
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Na aldus kennis te hebben gemaakt met de resultaten
en meeningen van anderen, gaan wij over tot het micros-
copisch onderzoek van ons op de vorige bladzijden reeds

naar den uitwendigen vorm beschreven geval.

;3. Eigen onderzoek.

Vergelijjkt men enkele dwarsdoorsneden door beide
ammonshoornen, eenige millimeters achter den uncus
genomen, met elkander, dan kunnen wij aan den linker-
kant slechts een geringe schorsatrophie van den gyrus
hippocampi en van het subiculum cornu ammonis con-
stateeren. Men vindt hier een vrij groot aantal spin-
cellen. De linker fimbria is tevens kleiner dan de rech-
ter. Bij meting blijkt het, dat hunne dwarsdoorsneden
zich verhouden als de getallen 86 en 100.

Frontale coupes (fig. 2) door het voorste gedeelte van
balk en fornixzuil kunnen ons duidelijk doen zien, dat
de fornixzuil links atrophisch is. Een meting hunner
dwarsdoorsneden geeft een onderlinge verhouding van
46 : 100,

Bij het onderzoek werd voorts een bijna volledige recks
van doorsneden gemaakt, van af de voorste commissuur
tot even voorbij de corp. mammillaria, zoodat men de
cevonden veranderingen bijna  doorsnede voor doorsnede
kon volgen.

Mg, 3 geeft een doorsnede weer, onmiddellijk achter
de voorste commissuur,

De nuclei caundati en de nuclei lentiform. bieden geen
duidelijk waarneembaar verschil in afmeting aan.

o*




De capsula interna (C. 1) is links iets smaller dan
rechts. De ansae lenticulares (A. L.) zijn rechts en links
gelijk. Zeer duidelijk is het verschil tusschen de beide
crura anteriora fornicis (c. a. d. en c. a. s.). Het linker
is aanmerkelijk minder ontwikkeld dan het rechter; de
verhouding in afmeting, in getallen nitgedrukt, geeft de
ciffers 23 en 100. De atrophie is aldus hier links een
sterkere dan in de fornixzuil, alwaar de onderlinge ver-
houding 46 en 100 was.

In fig. 4 is een doorsnede afgebeeld, die eenige m.M.
voor de corp. mammillaria valt.

De nuclei caudati, de nuclei lentiformes, de capsulae
internae geven hier geen aanleiding fot eenige opmer-
king. Het crus anterius fornicis is hier links nog belang-
rijk minder onftwikkeld dan op de vorige coupe en zijne
verhouding tegenover het crus anterius fornicis aan de
rechterzijde is, ofschoon dit laatste eveneens kleiner is
dan in de vorige afbeelding, nog ongunstiger geworden.
De verhouding 1s nu 17 : 100.

Wat in deze coupe hovendien nog zeer in het oog valt,
is de belangrijke atrophie van het linker tuberculum an-
terius thalami optici.

In fig. 5 is eene doorsnede afgebeeld, die door het
capitale gedeelte der corpora mammillaria gaat.

Men ziet hier, hoe het rechtsche crus anterius forn.
tusschen het ganglion mediale [c. m.m.d.] en het gang-
lion laterale [e. m. 1. d.] van het corpus mammillare
indringt. De groote zenuwceellen onderscheiden het laterale
canglion scherp van het mediale, waarin men slechts

kleinere zenuwcellen kan waarnemen. Men kan hier ve-

zels van uit 't crus anterius naar beide ganglién vol-




gen; in hoofdzank ziet men ze cchter naar het laterale
ganglion gaan. Op welke wijze zich die vezels met beide
ganglitn verbinden, kan men echter niet uitmaken. Wat
het rechtsche corpus mammillare zelf aangaat, men ziet,
dat aan de ventro-mediale kant van het mediale ganglion
zich een aantal zenuwvezels verzamelen, die als het ware
cen kapsel voor het ganglion vormen en dan ook wel
kapselvezels worden genoemd [B. V. A. + H. B.]
Het zijn deze zenuwvezels, die zich later zullen
splitsen in twee bundels en wel in den bundel van
Vico p’Azyr en in den bundel naar het tegmentum,
dien men ook wel den bundel van vox Guppex heeft
genoemul.

Beschouwt men de linkerzijde der figuur, dan ziet men,
dat 't zeer atrophische crus anterius fornicis [e. a. s.]
ook hier tusschen het mediale en laterale ganglion, die
beide zeer atrophisch zijn, indringt.  In het laterale
ganglion [c. m. L s.] zjjn nog groote zenuwcellen aan-
wezig; het mediale, veel sterker geatrophicerde ganglion
[¢. m. m. s.] bestaat, en dit kan men bij sterkere ver-
grooting zeer goed waarnemen, uit twee duidelijk gescheiden
deelen. Ben halvemaansvormige ventro-caudale afdeeling
waarin nauwelijks een enkele zenuweel meer te herkennen
is, omsluit een dorso-capitale afdeeling met een groot
aantal zenuwcellen. Uit deze cellen ontspringen vezels,
die voor een deel langs den lateralen rand der cellen-
looze afdeeling en voor een ander deel dwars door die
afdeeling heen naar de zeer atrophische kapsel van het
mediale ganglion gaan. Zij verzamelen zich daar tot een
niet sterk ontwikkelden, maar toch duideljk kenbaren

bundel naar het tegmentum.
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De zeer belangrijke atrophie van het linker tuberculum
anterius thalami optici valt ook in deze figuur onmiddellijk
in het oog en blijft zich in elk der volgende doorsneden
zeer duidelijk vertoonen. Evenmin als in fig. 5 kan men
voorts in een der volgende dwarsdoorsneden aan de linker-
zijde de aanwezigheid van den buidel van Vicq p’AzyYR
constateeren.

Dit laatste kan men wel in de coupe, wier afbeelding
ons figuur 6 doet zien. Daar ziet men aan den rechter-
kant bovengenoemden bundel [B. V. A. d.] in de lengte
richting getroffen. Deze coupe ligt reeds zooveel meer
naar achteren dan de vorige, dat het linker corpus mammil-
lare niet meer in de sneevlakte valt. Van de knie van
den fornix, die in fig. 5 nog zeer duidelijk tusschen
het laterale en mediale ganglion indrong, is hier aan
weerszijden niets meer te bespeuren. Links ziet men bij X
een zeer fijnen bundel zich naar den rechterkant wenden;
deze fijne bundel komt uit eene opeenhooping van vezels
die in dwarsche richting zijn getroffen; die opeenhooping
is in de figuur duidelijk als een kleine zwarte stip te
zien en met de letters H. B. s. aangewezen, daar dit
niets . anders zijn kan dan een dwarsdoorsnede van den
bundel naar het tegmentum, die zich reeds naar achteren
heeft gewend.

Rechts ziet men nog, dat de kapselvezels van het
ganglion mediale zich tot een bundel [B. V. A, + H. B.]
hebben verzameld, wiens laterale gedeelte men in fig. 7
in den bundel van Vicq p’Azyvr [B. V. A.d.] ziet over
onpan, terwijl het mediale gedeelte zich naar achteren

ombuigt en den bundel naar het tegmentum vormt.

Slaat men nu nog ten laatste het oog op fig. 7, dan
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ziet men, dat het ganglion mediale van het corpus mam-
millare aan den rechterkant nog even in de sneevlakte
verschijnt en dat zich even als in de vorige figuur vezels
bij x4, van uit den rechterbundel naar het tegmentum,
naar de tegenovergestelde zijde begeven. Deze vezels kan
men onder het microscoop volgen, deels naar de Zona
incerta. der regio subthalamica, deels naar het veld H!
van Foren. Men ziet voorts, dat de regio subthalamica,
links reeds zeer duidelijk in de sneevlakte verschijnt en
siet hier zelfs reeds een begin der substantia nigra [S. N.].
Aan de rechterzijde daarentegen is pas de top van den
discus lentiformis (corpus subthalamicum [D. L.]) ge-
raakt. De verschuiving is dus zeer belangrijk.

Ten slotte moet nog worden aangemerkt, dat men in
oeen der boven beschreven doorsneden een  duidelijke
verandering der nuclei externi thalami optici of van het
stratum Arnoldi (Gitterschicht) kan waarnemen.

Resumeeren wij ten slotte, amr het einde van de eerste
helft. onzer beschouwing gekomen, nog eenmaal kortelijk
de verschillende feiten, die het onderzoek ons opleverde
en gaan wij na tot welke conclusies deze feiten ons
recht geven.

In de eerste plaats dan treedt de belangrijke atrophie
der linker fimbria langs den linker onderhoorn op  den
voorgrond; in de tweede plaats eischt de groote atrophie
van de linker achterhoofdskwab en van het achterste
gedeelte der linker wandkwab, ook in verband met het
reeds beschrevene, onze aandacht. Beide feiten konden
uiterst  gemakkelijk reeds macroscopisch worden aan-
wretoond.

Als gevolg van de eerste laesie mag zeker beschouwd
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worden de gedeeltelijke en belangrijke atrophie van de
fornixzuil en van het crus anterius fornicis.

Dit besluit is volkomen in overeenstemming met de
conclusies van vox MoNAKOW en met de experimenteele
resultaten van vox GuppEx.

De cijfers, die wij op de vorige bladzijden aanhaalden
en die verkregen werden door de dwarsdoorsneden van
het crus anterius fornicis en van de fornixzuil aan
weerszijden te vergelijken, geven een middel aan de hand
om zich een denkbeeld te vormen van de samenstelling
van den fornix bij den mensch. In fig. 4 was de ver-
houding der crura anteriora fornicis als van 17 : 100; in
fig. 3, die eene coupe voorstelt onmiddellijk achter de
commissura anterior, was die verhouding als van 23 : 100.
Bovendien waren daar de beide crura vri plotseling in
omvang toegenomen. Hier komt dus vrij zeker een tweede
bundel zich bij het crus anterius fornicis voegen en op
grond van het geringe verschil in de beide genoemde
verhoudingen, ligt het voor de hand om aan fe nemen,
dat deze bundel de niet gekruiste bundel uit het stratum
zonale thalami optici is. De atrophie toch behoeft in
dezen bundel links maar iets minder te zijn dan in het
crus anterius fornicis, om tot de gunstiger verhouding
van 23 tot 100 te geraken. De fornix nam echter, zoo
zagen wij in figuur 2, onmiddellijk onder den balk gele-
gen, dit is dus daar, waar hij den naam' van fornixzuil
draagt, opnieuw aan weerszijden in omvang toe. De
onderlinge verhouding was daar belangrijk ten voordeele
der linker fornixzuil gewijzigd: zij klom tot eene als

van 46 : 100. De conclusie, dat hier dus de bovenste

kruiste  fornixbundel zieh in de fornixzuil bevond,

o
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ligt voor de hand. Men kan zich den toestand met een-
voudige eijfers aldus voorstellen:

Afm. Links, Afm. Rechts.

1 erus anterius fornicis..... 1 6

2 bundel uit 't stratum zon. Relatief is die bundel, dus
thalami optici............ 1 4 links minder atrophisch dan

3 bovenste gekruiste fornix- de voorgaande.

bundel uit de tegenoverge-

stelde hemispheer........ 3 Lig

5 101)
De toename in afmeting op de verschillende plaatsen
en de onderlinge verhouding, zooals die in cijfers werd
uitgedrukt, laat zich dus nitmuntend ook hier weder in
overeenstemming brengen met de meening van vox Gun-
pEN, dat de fornix uit minstens drie bundels bestaat.
Ten opzichte van de verhouding tusschen het crus an.
fornicis en het corpus mammillave wordt men door de
beschreven praeparaten tot eene meening gedrongen,
welke van die van voN Guppex afwijkt. Terwijl deze
toch het opstijgende been van den fornix in het corpus
mammillare eenvoudig een knie laat vormen en iedere
verbinding van dat been met de beide ganglién ontkent,
ziet men in ons praeparaat, dat sommige vezels van het
crus anterins fornicis zich naar beide ganglién begeven
en, daarin of daarbi) gekomen, niet verder te volgen
zijin.  De meeste vezels, die zich aldus als het ware af-
splitsen van de hoofdstreng, gaan naar het laterale
ganglion (zie pag. 37). Overweegt men nu verder, daf
ook het laterale ganglion in ons geval links zeer atro-
phisch was [zie fig. 5: c.m. Ls.], dan ligt het voor de
hand om tusschen de atrophie van dat ganglion en die

van het crus anterids fornicis een verband te zoeken en
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met het oog op den loop van die fornixvezels, die naar
de ganglién gaan, een verbinding tusschen die vezels en
beide ganglién aan te nemen.

Deze meening wordt ook verdedigd door voN DMoxa-
kow, die in een door hem in het , Archiv fir Psychiatrie,
Band XVI”, zeer uitvoerig beschreven geval, eveneens
eene verbinding tusschen het crus anterius fornicis en
de beide ganglién van ’t corpus mammillare aanneemt.
Een paar gevallen van degencratie van den fornix , die
hem na dien tijd nog in handen kwamen ¥, versterkten
hem in deze opvatting.

Minder gelukkig dan voN MoNaxow waren wij in het
aantoonen eener kruising van den ondersten gekruisten
fornixbundel. Bij konijnen zeer gemakkelijk aan te toonen
wegens het bijeenblijven der zenuwvezels van het, crus ant.
fornicis, ook na de vorming van de meergemelde knie,
wordt dit bij menschen veel moeilijker, daar de zenuw-
vezels zich verspreiden en het volgen van den loop dier
ceisoleerde vezels hoogst moeilijk en dikwijls ondoenlijk
is. In ons geval was er echter een zeer bijzondere reden,
die misschien wel het allermeest tot het niet vinden der
kruising heeft bijgedragen; eenige doorsneden toch, onmid-
dellijk candaal van de corpora mammillaria gelegen, gin-
gen ongelukkigerwijze verloren en het is juist daar, dat
men volgens vox Monakow de kruising ziet optreden.

Doet ons onderzoek ons aldus aan den eenen kanf
eenigszins afwijken van de meening van VON GuppeN,

wat de verhouding tusschen het crus anterius fornicis

¢ Ugber secundaire Degenerationen von V. MoNakow." Neu-

rologisches Centralblatt, 1886.
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en de beide ganglién van het corpus mammillare aangaat,
aan den anderen kant bevestigt het volkomen de juist-
heid zijner meening in tegenoverstelling van die van
Mev~err. Van een lusvormige ombuiging toch van den
fornix in het corpus mammillare, zooals MevyNerT die
beschreef, konden wij noch aan de gezonde, noch aan
de zieke zijde iets waarnemen, Tusschen het mediale
en laterale ganglion ziet men in fig. 5 aan de gezonde
zijde zeer duidelijk en scherp begrensd de doorsnede van
het crus anterius fornicis; aan den medialen kant van het
mediale ganglion ziet men ter zelfder plaatse de duide-
lijke doorsnede van de hier nog vereenigde bundels van
Vicg v’Azyr en van den bundel naar het tegmentum.
Tusschen die beide doorsneden zijn geene anastomosee-
rende vezels aan te toonen, 't geen toch bij een lusvor-
mig ombuigen het geval zou moeten zijn. In evenmin
als men dit in deze coupe kan doen, gelukt het in een
andere. Wel ziet men, zooals boven gezegd werd, som-
mige vezels van het crus anterius fornicis naar de beide
gangliin  en in hoofdzaak naar het laterale gaan, maar
eenmaal bij bet ganglion gekomen, kan men de vezels
niet verder volgen, IEn in het mediale ganglion zelf
ziet men niets anders dan uiterst fijne verstrooide vezels,
die tusschen de gangliéneellen inloopen en zich naar de
kapsel richten om zich daar te verzamelen. Een bundel
vezels kan men in 't ganglion niet aantoonen en dat zou
men toch moeten kunnen doen, wanneer de fornix zich
in het ganglion eenvoudig lusvormig omboog.

Hadden wij in ons geval aan de linkerzijde naast het
atrophische crus anterins fornicis een flink ontwikkelden

bundel van Vieq p’Azyr gehad, dan zoun het gemis aan
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samenhang tusschen beide ook zonder eenige nadere
beschouwing zijn duidelijk geweest. Wij hadden dat
echter niet; aan denzelfden kant vonden wij én fornix én
bundel van Vicq p’Azyr atrophisch enop het eerste ge-
zicht zou dit eer voor, dan tegen de meening van MEYNERT
pleiten.

Een microscopische beschouwing van onze praeparaten,
stelde ons evenwel, zooals boven is uiteengezet, in staat
om de onjuistheid der meening van MEYNERT aan te toonen.

Ten slotte dan rest ons mog eene verklaring te geven
an de atrophie van den bundel van Vicq p’Azyr.

Deze atrophie nu moet voorzeker in verband gebracht
worden met de belangrijke schorsaandoening. DBij de
konijnen van voN GuppeN, waaraan men de hemispheer
met uitzondering van den ammonshoorn had geixstir-
peerd, gingen het tuberculum anterius thalami optici,
de bundel van Vieq p’Azvyr en het ventro-caudale
vedeelte van het mediale ganglion van het corpus mam-
millare te gronde. Hieruit bleek dus, dat er een zeker
verband bestond tusschen de hemispheer en de drie boven-
cenoemde hersengedeelten.,

Omtrent den loop van den bundel, die het tubere.
anferius thalami optici met de schors der hemispheer
verbindt, had vox Guppen bij het publiceeren van zijn
onderzoek in 1881 nog geen bepaalde meening. Hi
zegt op pag. 442 van Band XI van het Archiv fiir
Psychiatrie und Nervenkrankheiten met het oog op
dezen bundel: ,dessen genauerer Verlauf noch erforscht
werden muss’.

In zijne bijdrage ,,Ueber das Corpus mammillare und

die sogenannten Schenkel des Fornix™, door hem geleverd
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ate

by gelegenheid van de 57*° vergadering van Duitsche
natuur- en geneeskundigen te Maagdenburg in 1884, laat
hij zich meer bepaald uit in dat opzicht., Hij geeft
daar als zijne meening te kennen, dat de bundel, die
van de schors naar het tubere. anterius gaat, voornamelijk
met den lobus parietalis en occipitalis der hemispheer
in verbinding moet staan en in 1885 wijst hij, bij de
bespreking der kwestie van de localisatie der functies
van de schors der groote hersenen, opnieuw op den
samenhang  van het corpus mammillare en de beide
bovengenoemde lobi,

Het thans door ons beschreven geval is een bewijs
voor de juistheid van de meening van voN GuUDDEN,
Wi konden hier een belangrijke atrophie constateeren
van de linker achterhoofdskwab en van het achterste
gedeelte van de linker wandkwab en vonden tevens ecen
geheel teniet gaan van het tuberculum anterius thalami
optici en den bundel van Vieq n’Azyr aan dezelfde zijde.

Fen andere oorzaak, die instaat zou geweest zijn om
ons het teniet gaan der beide laatste deelen te verklaren,
konden wij niet vinden, en het ligt dus voor de hand om
cen verband aan te nemen tusschen de atrophie der
schors en die van het tubercul. anterius en den bundel
van VicqQ n'Azyr.

Ten slotte moeten wij nog even stilstaan bij het atrophische
mediale ganglion van het linker corpus mammillare. In
fig. 5 kunnen wij dat ganglion zeer duidelijk in twee
deelen splitsen: ¢én dorso-capitaal en één ventro-caudaal,
In het eerstgenoemde zagen wij een groot aantal zenuw-
cellen, waaruit vezels ontsprongen, die naar de kapsel

van het ganglion liepen en daar een bundel vormden,
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dien wij naar achteren, d. i. caudaalwaarts konden vol-
gen en dan tevens vezels naar de tegenovergestelde zijde
zagen afgeven. Onze doorsneden-reeks was niet volledig
genoeg om naar achteren het uiteinde van dien bundel
op te sporen.

Aan de rechterzijde ziet men in fig. 7 eveneens van
het mediale gedeelte van den daar volledig ontwikkelden
bundel vezels naar de andere zijde gaan. Dat vezels van
het meer laterale gedeelte van den bundel zich eveneens
naar de andere zijde zouden begeven, is op het praeparaat
minstgenomen zeer twijfelachtig. Daar wij nu volgens
vox GuppEN en ook volgens onze eigene bevinding het
mediale gedeelte van den bundel kunnen beschouwen
als den bundel naar het tegmentum, zijn wij geneigd
om in de beschreven kruising, die ook door vox Mona-
kow werd aangehaald en door hem een kruising der
bundels van VicQ p’Azyr werd genoemd, meer speciaal

een kruising van de bundels naar het tegmentum te zien.

e B B e e e

B. Primaire cenlra van den neryvis
oplicus.

Behalve de atrophie van de fimbria en het corpus
maminillare trof ons aan den linkerkant de zeer belang-
rijke atrophie van de achterhoofdskwab en van het
achterste gedeelte van de wandkwab., Naar aanleiding
an - de onderzoekingen van anderen rees nu bi ons de

vraag, of ook in dit geval, met een zoo groote patholo-

gische aandoening van het caudale gedeelte der linker-
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hemispheer, veranderingen in lager gelegen gedeelten van
het centrale zenuwstelsel gepaard gingen.

Reeds jaren geleden had vox Guppex bij een hond,
aan wien hij spoedig na de geboorte een belangrijk
gedeelte van den linker lobus parieto-oceipitalis had ont-
nomen, uitgebreide veranderingen in andere hersenge-
deelten gevonden, die door de operatie niet waren gekwetst
geworden. Hij kon bij het onderzoek, hetwelk eerst
gehouden werd, nadat het dier nd de operatie nog ver-
scheidene maanden geleefd had, constateeren, dat aan
de linkerzijde het corpus geniculatum ext, het corpus
quadrigeminum anterius en de tractus opticus, in geringen
graad rechts ook de nervus opticus, atrophisch waren.
Von GuppeN meende evenwel tusschen het experiment
en het later gevondene geen verband te kunnen aanne-
men. Ter plaatse toch waar de hersenschors was verwij-
derd geworden, vond hij later bij de sectie een vrij groot
hydropisch exsudaat en aan de drukking, die dit exsu-
daat op de omgeving had uitgeoefend, schreef hi) de
veranderingen toe, die in de bovengenoemde deelen kon-
den aangetoond worden. Hij verklaarde dan ook met
eenigen nadruk, dat men zich zeer zou vergissen,
wanneer men aan de hand van het hier gevondene, een
directen samenhang tusschen de corticale exstirpatic en
de atrophie van de gezichtszenuw zou willen aannemen.

Von Monaxow deed in 1880 een soortgelijk experi-
ment. bij pasgeboren konijuen. Hij beperkte evenwel de
exstirpatie der schors tot het meest caudaal gelegen
cedeelte der hemispheer: dat is, zoo drukt hij zich uit,
tot die zone, die ongeveer beantwoordt aan dat deel der

schors, wat Muxk bj den hond met den naam van
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gezichtsspheer had bestempeld. Oock hij kreeg hierbij
resultaten, die met die van voN GUDDEN overeenstemden,
Aan de geopereerde zijde kon hij een atrophie van het
corp. gen. extern, van het corp. quadrigem. anterius en
van den tract. opticus constateeren en bij een konijn,
dat langer dan een jaar na de operatie geleefd had en
onder zeer gunstige omstandigheden was opgegroeid, was
zelfs de gekruiste nervus opticus iets in omvang afge-
nomen.

Vox Moxakow kon in deze gevallen de atrophie, die
in de bovengenoemde deelen was opgetreden, langs den weg
der achtereenvolgende doorsneden, zeer duidelijk door de
capsula interna heen tot aan de plaats van het schors-
defect volgen, zoodat aan de continuiteit der atrophie
en aan een samenhangen er van met de plaats van operatie
moeilijk kon worden getwijfeld.

In het 13 deel van het “Archiv fiir Psychiatrie und
Nervenkrankheiten” publiceerde ook Ganser de resul-
taten, die experimenten bij pasgeboren katten, waaraan
hij gedeelten der hersenschors had geéxstirpeerd, hem
hadden opgeleverd. Bij een der dieren nam hij een groot
deel van de parieto-oceipitaal kwab, bij het andere de
oeheele hemispheer, met uitzondering van de tempo-
raalkwab, weg. Ook hij kon naderhand aantoonen, dat
aan de geopereerde zijde het corp. gen. ext, het corp.
quadrigem. anterius en de tractus opticus belangrijk
kleiner waren dan aan den niet geopereerden kant, Boven-
dien waren de beide mnervi optici kleiner dan bi) een
normaal individu en van deze beide was de gekruiste
nervus opticus weder iets kleiner dan de ongekruiste.

Dat het wegnemen der schors en wel in hoofdzaak
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van de schors van het caudale gedeelte der hemispheer
een belangrjjken invloed uitoefende op de reeds meerge-
melde lager gelegen deelen, kon op grond dezer experi-
menten moeilijk meer betwijfeld worden. Te minder kon
men aan een directen invloed der exstirpatie bewijskracht
ontzeggen, toen het vox Monakow gelukte aan opeen-
volgende doorsneden den onmiddellijken samenhang tus-
schen de atrophische plaatsen en het schorsdefect aan
te toonen en hij er. bovendien in slangde om in een
reeks van experimenten, die hij later bij pasgeboren
katten uitvoerde, dezelfde atrophiein aan te toonen, ook
al vond men binnen de defectholte niet het minste
pathologische product. Bij een dezer dieren toch, waaraan
voN Moxagow het meest caudale gedeelte der rechter
hemispheer had geéxstirpeerd, vond hij later, dat de
randen der defecte plaats volkomen aaneensloten en dat
de wanden der holte elkander aanraakten.

Fvenmin kon hij ergens anders in de hersenholte eenige
opeenhooping van vocht of etter constateeren. Hier kon
dus van een atrophie door druk, zooals von Guppex
aanvankelijk die ter verklaring had ingeroepen, geen
sprake zijn. Ln in dit geval kon men toch evengoed als
in de andere gevallen een atrophie van den rechter
tractus opticus, van het rechtsche corpus genicul. externum
en van het rechtsche pulvinar thalami optici constateeren.

Kan men aldus door exstirpatie van een gedeelte der
schors atrophieén in het corpus genic. extern, in het,
pulvinar thalami optici en in het corpus quadrigem. an-
terius te voorschijn roepen, er bestaat nog een ander
experiment, waarbij men deze hersendeelen evencens

belangrijk in volumen ziet afnemen.
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Dit experiment bestaat in het wegnemen van den
bulbus oculi bij pasgeboren konijuen. Onderzoekt men
de bovengenoemde hersendeelen bij een aldus geopereerd
konijn, wanneer het dier volwassen is, dan kan men de
volgende secundaire atrophieén aantoonen, die het eerst
door voN GuppEN beschreven zijn geworden.

In de eerste plaats dan ziet men, dat de nervus
opticus van het weggenomen oog, zljn voortzetting
in het chiasma en in den gekruisten tractus opticus
en in den tractus peduncularis transversus volkomen te
gronde gaan.

In de tweede plaats blijkt het, dat de atrophie zich uit-
breidt over die streken, waarvan men macroscopisch
reeds een nauwe betrekking tot den opticus kan consta-
teeren, dat is: over het corpus geniculat. externum, het
pulvinar thalami optici en het corpus quadrigeminum
anterius. Men ziet al deze streken in volumen vermin-
derd; z1) zijn aanmerkeljjk kleiner geworden, maar geens-
zins totaal verdwenen.

Bij het microscopisch onderzock blijkt, dat de atrophie
in dit geval een geheel andere is dan de atrophie, die
eveneens in deze deelen optreedt bij de wegname der
hersenschors, zooals wij die hierboven beschreven.

Wat het corpus genic. externum aangaat, ziet men,
dat bij de atrophie, die een gevolg is van de wegname
van den bulbus oculi, de gangliéncellen in dit ganglion
bijna even talrijk zijn als aan den gezonden kant en dat
zij zich in haren bouw ternanwernood van deze onder-
scheiden. De oorzaak der volumen vermindering moet
dan ook aan iets anders worden toegeschreven ¢n

wel aan het verdwijnen van zenuwvezels, opticus-vezels,
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en aan een aanzienlijjke atrophie van de gelatineuze tus-
schenstof. De gangliéncellen liggen in het atrophische
ganglion veel dichter bijeen dan in het gezonde en
het geheele atrophische ganglion wordt met carmijn
veel minder intensief gekleurd, daar juist de gelatineuze
tusschenstof de kleurstof goed opneemt en deze hier in
geringere mate aanwezig is.

In het pulvinar thalami optici kan men, ofschoon min-
der sterk sprekend, soortgelijke histologische verande-
ringen aantoonen.

De veranderingen in het corpus guadrigeminum ante-
rius zijn zeer merkwaardig en moeten, ook met het oog
op onze eigene waarneming, iets nader worden toegelicht.

De keunis van den bouw van het corpus quadrigeminum
anterius bij zoogdieren is door Tarrurerr aan de hand
van cen recks van onderzoekingen belangrijk uitgebreid.
Hij onderscheidde daarin als resultaant zijner waarne-
mingen vijf lagen:

1°. zonale vezels (Fibrille periferiche)s

20, oppervlakkig gelegen grijze stof (Cappa cinerea);

30, oppervlakkige lang van dooreengemengde grijze
stof en vezels (Strato bianco cinerco superficiale):

4°, diepere laang van dooreengemengde grijze stof en
vezels (Strato bianco cinereo profondo) en

5° diepe of buisvormige grijze stof (Grigio centrale).

Op grond van onderzoekingen, die Gaxsgr bij den mol,
de muis, de vleermuis, de rat, de kat en het konijn
verrichtte, nam hij, ofschoon hij de juistheid van de
meening van TarTurern in hoofdzank geheel kon beves-
tigen, een eenigszins meer gedetailleerde verdeeling aan,

Hij splitste de derde laag van Tarrurern in drie deelen
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en wel in twee, die voornamelijk uit vezels bestonden en
in eene die, tusschen deze beide in gelegen, in hoofdzaak
uit grijze stof bestond. ,

Ganser onderscheidt dus in het corpus quadrigeminum
anterius der zoogdieren de volgende lagen:

I°. zonale vezels (alleen bij hoogere zoogdieren aan-
wezlg);

2°. opperviakkig gelegen grijze stof;

3°. oppervlakkig gelegen merg;

4°. middelste grijze stof;

5. middelste merg;
¢°. diep gelegen merg, en
7°. diep gelegen of buisvormige grijze stof.

Op plaat II, fig. 4, is een frontale coupe afgebeeld,
zooals (Gaxser die bij het corpus quadrigeminum anterius
van de rat na een behandeling met osminmzuur heeft
verkregen. De verschillende bovengenoemde lagen zijn
in die coupe gemakkelijk te onderscheiden.

Gaxser grondde zijne verdere verdeeling van de derde
laag van TArrurerr eensdeels op de omstandigheid, dat
men de vierde en vijfde laag van zijne benaming micros-
copisch relatief zeer goed van elkander kon onderschei-
den, anderdeels, en dit was de voornaamste beweegreden,
op de waarneming, dat de derde laag van TARTUFERI
uit componenten bestond, die niet dezelfde oorsprong en
beteekenis hebben. Bij den mol en de vleermuis toch,
die zeer weinig ontwikkelde nervi optiei bezitten, vond
hij het oppervlakkige merg (3) zeer weinig ontwikkeld,
terwijl het middelste merg (5) een laag vormde, die
minstens even krachtie was als bi andere zoogdieren.

Hieruit vloeide reeds voort, dat het oppervlakkige merg




meer in betrekking stond tot den tractus opticus en dat
het oppervlakkige en middelste merg in zekeren zin van
elkander onafhankelijk waren.

Langs den weg van het experiment slaagde GANsEr
er in om deze kwestic nog nader op te lossen en om
zoodoende het begrip van de beteckenis der verschillende
lagen in het corpus quadrigem. anterins te verbeteren.

Het experiment bestond hierin, dat Gaxser bij een rat,
drie dagen na de geboorte, het rechteroog exstirpeerde
en bij een andere, die even oud was, een deel van de
rechter hemispheer der groote hersenen wegnam.  Beide
dieren werden negen maanden na de operatie cedood en van
beide werd het cerebrum aan een onderzoek onderworpen.
3 de rat, waaraan men het oog had geiixstirpeerd, vond
men, dat in het linksche corpus quadrigeminum anterius
de oppervlakkig gelegen grijze stof smaller was dan in
het rechtsche en dat het oppervlakkie gelegen merg aan
den linkerkant zoo goed als geheel geatrophicerd was.
Tusschen het middelste merg kon men ter weerszijden
geen verschil constateeren.

Bij de tweede rat, waaraan men het convexe deel van
de hemispheer der groote hersenen en den ammonshoorn
had  weggenomen en waarbij de bulbus en lobus olfae-
torius behouden geworden en het corpus strintum en de
overige stamganglién geheel ongekwetst gebleven wuren,
bood het corpus quadrig. anterius bij het microscop. on-
derzoek gen geleel anderen aanblik aan. De exstirpatie
van de schors had geen mvloed uitgeoefend op het opper-
vlakkig gelegen merg. Tusschen dit merg was ter weers-
zijden geen verschil te bespeuren; vergeleek men echter

het middelste merg aan weerskanten, dan bleek onmid-
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dellijk, dat het middelste merg aan de rechterzijde atro-
phisch was. De zenuwbundels waren hier dunner en in
geringer aantal aanwezig.

Tusschen de bundels in vond men de grijze stof meer
op den voorgrond treden; in één woord, men zag dat
een groot aantal zenuwvezels hier waren weggevallen.

Op deze wijze nu kon GANSER aantoonen, dat het mid-
delste merg minstgenomen ten deele uit de hersenschors
komt en dat het oppervlakkig gelegen merg met den
nervus en tractus opticus in verband moet worden gebracht.

Is dus de atrophie, die in het corp. quadrig. anterius
na exstirpatie van den bulbus oculi en na wegname van
cen deel der hemispheerenschors optreedt van een ver-
schillend karakter, zij is dit niet minder by het corp.
genicul. ext. en het pulvinar thalami optici. De aard der
atrophie in het corp. genic. ext. na enucleatie van den
bulbus oculi beschreven wij reeds op pag. 50en5l. Wi
zagen daar, dat de gelatineuze tusschenstof aanmerkelijk
was geatrophieerd en dat de gangliéncellen daarentegen
bijna even talrijk waren als aan de gezonde zijde. Bij
de atrophie van het corp. gen. ext. na schors-exstirpatie
is het aspect geheel anders. Men ziet, dat in dat geval
juist de gangliéncellen zijn getroffen en dat, al neemt
ook de gelatinenze tusschenstof deel aan de atrophie,
deze deelname toch veel minder in het oog valt dan die
der gangliéncellen,

In het pulvinar treedt bij het microscopisch onderzoek
een over gangliéncellen en tusschenstof vrij gelijkmatig
verdeelde atrophie op. Resumeert men ter onderlinge
vergelijking nog eens de gevonden resultaten, dan krijgt

men het onderstaande overzicht:




Exstirpatic van den bul-
bus oculi bij een pasgeboren
koniju.

A. Corpus geniculatum ex-

£
ternum:

1°. de mergkapsel is tot
op ecen klein gedeelte na
verdwenen; wat overgeble-
ven is, behoort tot den he-
mispheerenbundel van den
tractus, die door GANSER
met den naam van steel van
het corpus genicul. externum
1s bestempeld geworden;

20, atrophie van zenuwve-
zels, die tot den nervus op-
ticus behooren;

3% aanzienlijke atrophie
der gelatin, tusschenstof

4°. uiterst weinig verande-
ringen in de gangliéneellen,

B. Pulvinar thalamioptici:
1o aanzienlijjke  atrophie
der grijze tusschenstof;

2% uiterst weinig veran-
deringen in de ganglién-
cellen,

C. Corpus  quadrigemi-
num anterius:

1% atrophie van de opper-

-

b1}

Exstirpatie van het meest
caudale gedeelte eener he-
mispheer der groote hersenen
bij een pasgeboren konijn.

A. Corpus geniculatum ex-
ternum:

1°. de mergkapsel is in

slechts geringe mate in haar
) o

volume gereduceerd; de re”

ductie in volume komt on-
geveerovereen met de grootte
van den bundel, die bi) de
exstirpatie van den bulbus
oculi overbleef;

3% de gelatinenze tus-
schenstof is  geatrophicerd
maar zij is dit in mindere
mate dan

4° de ganglicneellen, die
tot op slechts enkele na ge-

heel verdwenen zijn.

B. Pulvinar thalamioptici:

1°. de grijze tusschenstof
I8 eenigszins atrophisch;

2% 't aantal gangliéneel-

len s verminderd.,

(. Corpus quadrigemi-

num anterius:

1° de oppervlakkiz gele-




() |

vlakkig gelegen grijze stof;  gen grijze stof is een weinig

2°. belangrijkeatrophievan in volumen gereduceerd;
het oppervlakkig gelegen 2°. het oppervlakkigemerg
merg; is geheel normaal;

3°. inde overige lagen geen 3°. de middelste grijze stof
atrophie. vertoont weinig abnormaals:

4°, het middelste merg is
zeer belangrijk atrophisch.

Men ziet dus, dat naar gelang van het experiment in
dezelfde hersengedeelten verschillende vezelsystemen te
gronde gaan. De vraagt rijst nu of deze systemen een-
voudig naast elkaar staan, of dat zij ten opzichte van
clkander een zekeren samenhang bezitten. Zou het bijv.
niet mogelijk kunnen zijn, dat beide systemen slechts
een zenuwbaan vormden, in wier loop ter plaatse der
besproken hersendeelen een zeker quantum grijze stof
was ingelascht, die het eene gedeelte met het andere
verbond ?

Een antwoord op die vraag zou men in toestemmenden
zin ontvangen, wanneer het gelukte om door verwoes-
tingen in de eene baan atrophieén in de andere teweeg
te brengen.

Uit een reeks van experimenten, die voy MoNAKOW
bij pasgeboren katten instelde en uit enkele patholo-
visch-anatomische gevallen, waarin de natuar als  het
ware het experiment had verricht, trok hij de gevolg-
trekking, dat dit verband inderdaad bestaat. Vox Mo-
Nakow gaf in dit geval daarom de voorkeur aan katten
boven konijnen, omdat de schors van het caudale ge-
declte der hemispheer, d.i. van den lobus occipitalis, bij

katten grooter en hooger ontwikkeld is en met de infra-
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corticale of primaire centra veel krachtiger verbindingen
bezit.

Het zou ons te ver voeren om voN MoNakow in al
zijne experimenten te volgen. Het moge als voldoende
beschouwd worden, wanneer wij hier vermelden, dat deze
jverige onderzoeker kon aantoonen, dat in alle gevallen,
waarin het pas geboren proefdier minstens acht weken
na de wegname van een gedeelte der schors van het
audale einde der groote hemispheer werd gedood, secun-
daire atrophische veranderingen in de infracorticale gang-
“litn aanwezig waren. Jiij deze atrophie was het evenwel
niet gebleven. Ook de nervi optici waren steeds, al naar
gelang van de uitgebreidheid van het schorsdefect, in
meerdere of mindere mate atrophisch.

Niet alleen intusschen langs den weg van het experi-
ment slaagde vox MoNaROw er in om het verband tus-
schen schors, infracorticale ganglién en nervus opticus
aan te toonen. Ook enkele pathologisch-anatom. gevallen
stelden hem daartoe instaat. Eén daarvan zullen Wij
hier even iets uitvoeriger beschrijven, daar het in menig
opzicht met het onze overeenkomt.

Bij de sectic van dat geval vond vox MoNAKOW cen
belangrijk defect in de schors van het mediale gedeelte
van den rechter lobus oceipitalis.  De cuneus, de lobus
lingualis en de gyrus descendens waren zoo coed als
geheel afwezig en ook de gyrus hippoeampi had in zijn
caudaal gedeelte geleden.  De  top van de achterhoofis-
kwab maakte, van den medialen kant gezien, den indruk,
zoo zegt voN MoNakow, alsof men de schors daar met

een scherpen lepel had verwijderd.

Ook de linker ]I\‘I]li.‘illhl‘(‘l' viertoonde :li'\\'i‘i [;inguu van den

Pathologiscl-
anatomisch
~onderzock

van VON
MONAKOW.
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vorm; de eerste temporaalwinding was nauwelijks te
vinden en de tweede temporaalwinding was vrij belang-
rijk smaller dan normaal.

Op de plaats der tweede en derde occipitaalwinding
en op die der tweede en derde temporaalwinding was de
hersenoppervlakte licht geel gekleurd; de windingen waren
hier ten deele zeer smal en gaven bij betasting met den
vinger den indruk van vermeerderden weérstand.

Dwarsdoorsneden op deze plaats door de hemispheer
gelegd, toonmen aan, dat deze vermeerderde weérstand
een gevolg is van een ischaemischen verweekingshaard,

die het mere heeft aangetast over een uitgebreidheid, die

ongeveer aan het beschreven schorsoppervlak beantwoordt.

De klinische feiten van dit geval gaven recht om aan
te nemen, dat de schorsaandoening der rechter hemispheer
an ouderen datum was dan de aandoening der linker.
De ecerste was zeker meer dan 4 jaar oud; de tweede
hoogstens tien maanden.

Het belangrijke schorsdefect van de rechter occipi-
taelkwab ging gepaard met ecen degeneratie van de
“Sehstrahlungen van  Gratiolet”, welke vox MoNAkow
op zijue coupes direct in de rechtsche primaire centra
van den nervus opticus kon zien overgaan,

De corpora quadrigemina anteriora vertoonden bij het
microscopisch onderzoek een recks van pathologische af-
wijkingen. Hef stratum zonale was zeer arm aan fijne
zonale vezels; daarentegen zeer rijk aan spincellen, die
ereheele aaneengesloten reeksen vormden.

In de oppervlakkig gelegen grijze stof kan men een

belangrijke atrophie der celvormige elementen consta-

teeren. Bovendien is hun aantal verminderd, Het opper-
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vlakkig gelegen merg is rechts armer aan zenuwvezels
dan links.

Aan de middelste grijze stof is weinig abnormaals te
zien; het middelste merg eehter is rechts zeer duidelijk
armer aan zenuwvezels dan links.

Het pulvinar thalami optici was rechts zeer atrophisch;
in het zeer sterk ineengeschrompelde caudale gedeelte
vindt men geen enkele normale gangliéncel. Spincellen,
kernen, kolfvormig gezwollen ascylinders vindt men hier
in groot aantal. Meer frontaal wordt de degeneratie in
het pulvinar minder en minder.

Aan den linkerkant was het pulvinar thalami optici
volkomen normaal.

Van het corp. genic. ext. dextrum is slechts het me-
diale gedeelte overgebleven: het laterale en grootste
gedeelte 1s aanzienlijk in volumen verminderd en de
gangliéncellen vertoonen alle stadién van korrelige dege-
neratie met pigmentvorming, Ook hier vindt men korrel-
cellen en spincellen.

Het linker corp. genic. ext. toont slechts onbeduidende
veranderingen.

De rechter tractus opticus is in hooge mate atrophisch.
Hij is op alle coupes meer dan tot de helft van den
omvang van den linker tractus opticus gereduceerd.

De degeneratie en de vermindering in volume is het
meest in 't oog vallend in het caudale gedeelte van den
tractus opticus. Naar bet chiasma toe neemt het aantal
normale vezels steeds toe, zoodat het verschil in grootte
tusschen de beide tracti onmiddeljjk voor de kruising

minder in 't oog valt.

De linker tractus opticus is normaal.
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De linker nervus opticus is ongeveer een derde kleiner
dan de rechter.

Vox Moxagow concludeert nu in zijue uitvoerige studie
over dit onderwerp, waarbij hij alle andere mogelijke
invloeden kan uifsluiten, tot het volgende: Defecten in
het gebied van den cuneus, lobus lingnalis en gyrus des-
cendens kunnen, wanneer zij jaren bestaan hebben, een
neerdalende degeneratie in de strengen van GRATIOLET
teweeghrengen, die zich op hunne plaats van ocorsprong
in de infracorticale ganglién kan voortplanten en vandaar
op den tractus opticus kan overgaan.

In elk geval blijkt uit het door voN MoNAROw be-
schreven geval, dat de tractus opticus door een degene-
ratie in zijn centra van oorsprong ook bij den mensch
neerdalend kan degenereeren. Dat deze degeneratie zich
zoodanig op beide gezichtszenuwen voortplant, dat men
in de eene den gekruisten en in  de andere den
ongekruisten bundel van den tractus door de atrophie
ziet aangetast, kon voN Monakow bovendien nog aan-
toonen.

Vergelijken wij thans ons geval met het bovenstaande,
dat om de vele punten van overcenkomst eenigszins uit-
voeriger werd beschreven, dan springt die overeenkomst
zeer gemakkelijk in het oog. Even als bij vox MoNAKow
vertoont ons geval een zeer belangrijke aandoening van
den lobus occipitalis.

Het proces was bij vox MoNxakow evenwel meer omschre-
ven, bij ons daarentegen meer diffuus.  Terwijl de me-
diale vlakte van den lobus oceipitalis in het beschreven
geval den indruk gaf, alsof men met een scherpen lepel

CE Jeel der schors had verwijderd en het overige deel



der schors een vrij normalen indruk maakte, was er van
een lobus oceipitalis in ons geval door de algemeene
atrophie ternauwernood sprake. In beide gevallen is
voorts een hoogst uitgebreide atrophie van het pulvinar
thalami optici aanwezig; zooals reeds op de vorige pa-
gima’s werd vermeld, was de thalamus opticus in ons
geval aan de linkerzijde veel korter dan aan de rech-
terzijde. Kvenzeer kon men reeds macroscopisch den
geringeren omvang van het linksche corpus quadrigem.
anterius constateeren.

Springt. aldus macroscopisch de overeenkomst reeds in
het oog, ook bij het microgcopisch onderzoek kunnen Wij
inalle opzichten een treffende overcenstemming in de
pracparaten van beide gevallen aantoonen.

Beziet men een dwarsdoorsnede, gelegd door de corpora
quadrigemina anteriora van ons geval, Plaat I1, fig, 3, door
het microscoop, dan blijkt bij kleine vergrooting onmid-
dellijk, dat het linksche corp. quadrigem. ant. minder gewelfd
is dan het rechtsche. Het is platter. Bij sterkere ver-
grooting ziet men, dat het stratum zonale aan den
linkerkant iets smaller is dan aan den rechterkant. De
oppervlakkig gelegen grijze stof — de cappa cinerea van
Tarrurert — is links smaller en het oppervlakkig gelegen
merg is links eveneens minder ontwikkeld en armer aan
zenuwyvezels dan rechts,

De celvormige elementen, onmiddellijk onder de cappa
cinerea gelegen, worden door GANSER tot het oppervlakkig
gelegen merg gerekend. Vox Monakow brengt ze echter
nog tot de oppervlakkig gelegen grijze stof en verstaat

onder het oppervlakkig gelegen merg alleen de zenuw-

vezels, die tusschen en onmiddellijk onder de celvormige
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elementen gelegen zijn. Die celvormige elementen nu,
die reeds door Srtiepa beschreven zijn, zijn links in een
geringer aantal aanwezig dan rechts. Men ziet aldus,
dat een zeer groot aantal der samenstellende elementen
in de oppervlakkig gelegen grijze stof en het oppervlak-
kige merg is verdwenen. Aan de overgeblevene kan men
weinig abnormaals constateeren.

De middelste grijze stof, de middelste laag van het
strato bianco cinereo superficiale van TARTUFERT — ver-
schilt links zeer weinig van rechts; de teekening schijnt
onder het microscoop echter links iets minder scherp dan
rechts. Zeer duidelijk is weder het verschil tusschen het
middelste merg ter weerszijden. Dit is aan den linkerkant
armer aan vezels dau rechts. Het meest treedt het on-
derscheid evenwel nog op in de groote gangliéneellen,
die Ganser in het middelste merg beschreef. Deze zijn
rechts veel talrijjker dan links, alwaar men hier en
daar ter plaatse der gangliéncellen spincellen kan waar-
nemen.

Het pulvinar van den linker thalamus opticus is, zcoals
wij reeds zeiden, belangrijk atrophisch.  Bi het micros-
copisch onderzoek blijkt, dat de gangliéncellen daar in
geringer aantal aanwezig zijn dan rechts. Bovendien zijn
z1) kleiner.

Het corp. genicul, extern sinistrum is macroscop. in
omvang slechts weinig verminderd. Het heeft zijn eigen-
aardigen vorm behouden, Microscopisch kan men er ver-
scheidene plaatsen in constateeren, waarin in het geheel geen
gangliéncellen aanwezig zijn. De grootste gangliéncellen-
looze plaats ligt aan den rechterkant. Zondert men die

plaatsen wuit, dan vindt men overigens een vrij groot
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aantal gangliéncellen in het ganglion. Zijj zijn evenwel
kleiner dan in normalen toestand, hebben geen uitloopers
en maken volkomen denzelfden indruk als de ganglién-
cellen, die vox Moxakow op plaat V, fig. 23, van
deel XVI van het ,Archiv fiir Psychiatrie und Nerven-
krankheiten” afbeeldt en waaraan hij den naam van
sklerotische gangliéncellen geeft.

Wat den tractus opticus aangaat, blijkt uit de coupe,
dat de linker tractus in het caudale gedeelte belangrijk
kleiner is dan de rechter.

Hoe meer de coupe echter het chinsma nadert, hoe
minder duidelijk dat verschil in afineting wordt,

Dit is een gevolg daarvan, dat de dwarsdoorsnede
van den linker tractus langzamerhand grooter wordt.

Fivenals voN Moxakow ben ik op grond mijner prae-
paraten  geneigd om die toename in volume van den
linker tractus toe te schrijven aan zenuwvezels, die uit
den hoek tusschen den pedunculus en het binnenste lid
van den lenskern komen en zich tegen den dorsalen en
den Jateralen rand van den ecigenlijken tractus opticus

nanlegeen,

Uit het hierboven beschrevene blijkt dus, dat in de
hersenen, die het onderwerp van ons onderzoek uitmaak-
ten, naast cen aanzienlijke atrophie van den lobus oceei-

pitalis en van het achterste gedeelte van den lobus

parietalis der linker hemispheer, tevens afwijkingen van




64

het corpus quadrigeminum, van het pulvinar thalami
optici en van het corpus geniculatum ext. derzelfde zijde
werden aangetroffen, afwijkingen derhalve van hersen-
deelen, die, zooals het experiment geleerd heeft, in
nauw verband staan met het caudale gedeelte der groote
hemispheer.

Minder gelukkiec dan voxn Monakow konden wij den
onmiddellijken samenhang tusschen de corticale aandoe-
ning en die der genoemde primaire centra van den ner-
vus opticus, doorsnede voor doorsnede, niet aantoonen.
De verbindingsbaunen tusschen beide waren niet bewaard
gebleven, omdat men zich aanvankelijk had voorgesteld
alleen een onderzoek in te stellen naar de verhouding
van den fornix en van het corpus mammillare.

Om diezelfde reden kon een onderzoek naar den toe-
stand der nervi optici evenmin verricht worden.

Ofschoon dus de samenhang van beide atrophiein niet
met tastbare zekerheid kan worden aangetoond, bestaat
er toch redelijkerwijs geen bezwaar om beide met elkaar
in verband te brengen, daar ¢én het experiment én het
patholog. anatom. onderzoek in andere gevallen liet be-
staan van dat verband heeft bewezen. Bovendien konden
wij bij de opening der kamer constateeren, dat 't epen-
dym van den achterhoorn zoo goed als onmiddellijk tegen
de atrophische schors was gelegen. Het sagittale merg
was dus in zeer hooge mate atrophisch.

Een andere oorzaak, waaraan men het atrophisch proces
in de primaire centra van den nervus opticus zou kunnen
toeschrijven, kon nergens in cerebro worden aangetoond.

Wij gelooven dus met volkomen zekerheid te mogen

aannemen, dat de aandoening in de schors het primaire
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accident, is geweest. Deze aandoening gaf aanleiding tot
de enorme atrophie van den lobus occipitalis en van het
achterste gedeelte van den lobus parietalis; een gevolg
daarvan was de groote uitzetting van den achterhoorn
en de atrophie in de primaire centra van den nervus
opticus. De geringere omvang van den tractus opticus aan
dezelfde zjjde wettigt de meening, dat de atrophie niet
tot de primaire centra is beperkt gebleven, maar zich
randaar op den tractus opticus heeft voortgeplant.

Dit geval komt dus in buitengewone mate overeen met
het door vox MonNakow heschrevene; jammer genoeg 18
het evenwel door toevallige omstandigheden , strikt geno-
men, minder klemmend, omdat in het onderzoek de
schakel ontbreckt, die de schors aan de primaire
centra. van den nervus opticus verbindt; het is tevens
minder uitvoerig, omdat wij de nervi optici niet in het
onderzock hebben kunnen opnemen. Waarom het gemis
van die eene schakel geen bezwaar behoeft te zijn om
cen verband tusschen beide atrophicén aan te nemen,

werd reeds zooeven eezegd.

Thans blijft nog de vraag ter bespreking over op
welken leeftijd men mag aannemen, dat de pathologische
aandoening zich in de schors heeft ontwikkeld? Raad-
pleegt men de zicktegeschiedenis, dan blijkt het, dat tot
op den leeftijd van vijf jaar niets bijzonders bij de pa-
ticnte werd waargenomen. Het kind onderscheidde zich
toen in niets van andere kinderen. Henmaal vijf jaar
oud, begon het kind aan toevallen fe lijden en daarna
ging hét psychisch hoe langer hoe meer achternit. Het
aannemen  van een verband fusschen het pathologisch

4]
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proces en het symptoom toevallen ligt voor de hand en
geeft ons het recht om het er voor te houden, dat de
atrophie niet reeds bij de geboorte bestond, maar eerst
op lateren, zij het ook jeugdigen leeftijd, werd voorbe-
reid. Wi kunnen het natuurexperiment in ons geval
aldus niet geljkwaardig beschouwen aan het experiment
bij het jonggeboren dier, maar staan hier voor een geval,
waarin het experiment als het ware werd genomen in
een periode van overgang tusschen het jonggeboren en
het volwassen individu.

Summa summarum kunnen wij dus beweren, dat ook
dit geval een bevestigende bijdrage levert tot de conclusie,
die voN Moxakow reeds in het door hem beschrevene
heeft getrokken. Deze conclusie werd door ons op pag. GO

vermeld,

C. Pedunculi cerebri,

Nog in een ander opzicht evenwel dan het bovenge-
noemde zijn deze hersenen niet van belang ontblpot. De
pathologische aandoening toch was bijna geheel gelocali-
scerd tot den lobus occipitalis der linker hemispheer.
Wel was ook het achterste gedeelte van den lobus parietalis
atrophisch, maar deze atrophie was reeds minder in het
oog vallend en werd, naar voren toe, hoe langer hoe
minder. 't Meest dunidelijk wordt deze verhouding, wan-

5
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neer wij nog even de cijfers raadplegen, die de meting
ons opleverde. De afstand van de insnijding der fissura
Rolando tot aan de insnijding der fissura parieto-oceipi-
talis bedraagt, met den band gemeten, rechts 61 m. M. en
links 54 m. M. Het verschil bedraagt dus slechts 7 m. M.
ten nadeele van den linker lobus parietalis. De afstand van
de insnijding der fissura parieto-occipitalis tot aan de
achterhoofdspool bedraagt rechts 68 m. M. en links
28 m. M. Het verschil bedrangt hier dus niet minder
dan 40 m. M. en bewijst dus hoeveel meer de achter-
hoofdskwab ter linkerzijde in de atrophie deelt dan de
wandkwab van dien kant.

Gaan wij nog even de overige opgegeven maten na,
dan blijkt, dat een geringe verkleining ook in den linker
lobus frontalis aanwezig is.

De afstand van de voorhoofdspool tot aan de isnijding
der fissura Rolando is links tien millimeter minder dan
rechts. Hen geringe reductie in omvang kan dus voor
de geheele convexiteit der hemispheer worden vastgesteld,
maar nergens anders kan die ook maar cenigszins de
hoogte bereiken, waartoe zij in de achterhoofdskwab
gestegen is.

len proces nu, dat zich zoo scherp en tot zoo'n hoogte
als in ons geval geschiedt, tot één kwab beperkt, komt
niet zeer dikwijls voor. In de meeste gevallen is de
pathologische aandoening over meer dan een kwab in
belangrijke mate wuitgebreid, hetzij dan, dat de schors
der kwabben zelf is aangetast, hetzij, dat het patholo-
gisch proces in het merg zulk een omvang inneemt, dat
het vezels heeft vernietigd, die met meer dan een kwab
in betrekking staan. Het is duidelijk, dat het dan zeer

ne
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moeilijk wordt om ten opzichte van de veranderingen,
die secundair aan de primaire aandoening zijn opgetreden,
uit te maken, welke men met de laesie van den eenen
en welke men met de laesie van den anderen lobus in
verband moet brengen. In zeer vele gevallen zal men
dit zelfs geheel in het midden moeten laten.

Bij een geval als het onze vervalt dit bezwaar; de
atrophic van den lobus occipitalis beheerscht het geheele
beeld en de veranderingen in de wandkwab zijn in ver-
gelijking daarmede oubeduidend.

Haarden in het merg der hemispheeren werden niet
gevonden en men kan dus hier zeer zuiver de verande-
ringen nagaan, die in verband met de genoemde atrophie
werden gevonden,

Het was op grond van hef bovenstaande, dat wi) met
meer dan gewone belangstelling het resultaat van ons
onderzock naar den toestand van den pes pedunculi
cerebri verbeidden; in weerwil toch van de belangstelling,
waarin zich dit deel der hersenen sedert den laatsten
tijd van den kant van verschillende onderzoekers had
mogen verheugen, was er omftrent de betrekking tus-
schen de zenuwvezels in den pes pedunculi cerebri en de ver-
schillende lobi der hemispheer nog wel wat duister
gebleven.  Ons geval nu kon door de localisatie der
atrophische aandoening in de schors van den lobus occi-
pitalis iets er toe bijbrengen om het inzicht in de zooeven
genoemde betrekking te verruimen.

Men heeft in den pes pedunculi cerebri drie bundels
van zenuwvezels onderscheiden, die men naar hunne
ligging respectievelik den naam gaf van den medialen,

den centralen of middelsten en den lateralen bundel.
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Omtrent het karakter van den middelsten bhundel wa-
ren de onderzoekers het spoedig eens. In dezen bundel
toch vindt men vezels, die zich in het verlengde merg
tot de pyramide vereenigen.

Vindt men door de eene of andere oorzaak dezen bundel
gedegenereerd, dan kan men aan de hand der methode
van de achtereenvolgende doorsneden die degeneratie door
den pons Varonr heen in de pyramiden der medulla
oblongata en na de pyramidenkruising in die van het
ruggemerg  zich onafgebroken zien voortzetten. Ben te
niet gaan van de schors der centrale windingen had
secundair een degencratic van dezen bundel tengevolge.

Minder eenstemmig was men ten opzichte van de beide
andere bundels.

Frecnsic * toonde op grond van ontwikkelingsgeschied-
kundige onderzoekingen aan, dat de vezels van den
medialen en ook die van den lateralen bundel niet verder
dan tot in het voorste gedeelte van den pons Varowi
gevolgd kunnen worden. Spoedig nd hare intrede in
den pons, zoo zegt hij, “verlieren sie sich auf eine mir
unbekannte weise, sei es, indem sie direct in Briicken-
querfasern umbiegen oder an grauner Substanz vorliufig
endigen: keinenfalls gehen sie in die Oblongata iiber!™

Volgens zijne meening (Pag. 48 van het genoemde
stuk) vormden zjj ieder afzonderlijk een systeem, dat de
schors der groote hemispheer met den pons Varorr direct

verbindt. De mediale bundel zou aldus den pons ver-

@ Zur Anatomie und Entwicklungsgeschichte der Leitungs-
bahnen im Grosshirn des Menschen™: Arekiv fiir Anatomic und

Plysiol. 1881,
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binden met de voorhoofdskwab en den nucleus caudatus,
de laterale bundel daarentegen, die, in de capsula interna
cekomen, reeds in het basale gebied van den nucleus
lentiformis zich sterk naar achteren en buiten kromde,
zou misschien alleen met den lobus temporalis in ver-
band staan. Een verband van dezen bundel met den
lobus occipitalis wordt door Frecmsic sterk betwijfeld.
(Pag. 46.) *

Mey~xeErr had omtrent den lateralen bundel, die door
hem naar Tirck — volgens Frecmsic geheel ten on-
rechte en mijns inziens heeft Frecmsic daarin volkomen
eelijk — ook wel den bundel van Tiirck genoemd wordt,
een geheel andere meening. Hij zag in dezen bundel
een voortzetting van de achterste strengen van het rug-
gemerg en schreef in verband daarmede aan dezen bun-
del een centripetale geleiding toe.

Frecnsic motiveert het onjuiste van de benaming door Mny-
NERT aan den lateralen bundel van den pes pedunculi cerebri ge-
geven op de volgende wijze:

MEeYNERT gaf aan den lateralen bundel van den pes pedunculi
cerebri daarom den naam van den bundel van Tinek, omdat hij
meende, dat deze aangetoond had, dat een verwoesting van de
voortzetting van dezen bundel in de groote hersenen hemianaes-
thesie tengevolge had. IMij motiveert de benaming door te zeggen:
Die Biindel des Hirnschenkelfusses, die aus der Rinde des
Hinterhaupts- und Schlafenlappens eintreten, verdienen den Namen

der Tiirek’schen Biindel, weil er die Region dieser Hirnschenkel-

© In een in 1883 door hem gepubliceerd werkje, getiteld:
Plan des Menschlichen Gehirns” laat hij zich in dit opzicht meer
bepaald uit. Hij spreekt daar nl. van “Die hintere oder temporo-
oceipitale Grosshirnrinden-Briickenbahn” en neemt dus aan, dat de

laterale bundel wel met de achterhoofdskwab in verband zou staan.




massen durch pathologisch-anatomische Erfahrungen zuerst aufge.
wiesen hat. ,,Die Region dieser Hirnschenkelmassen” had Tinrck
evenwel, en dit was cen dwaling van MEYNERT, juist niet aange-
toond. De laterale bundel van den pes pedunculi cerebri loopt, in
de hemispheer gekomen, ver verwijderd van die plaatsen, na wier
verwoesting Tirck hemianaesthesie had waargenomen. Tiirck had
het bovenste en buitenste gedeelte van den thalamus en de daaraan
grenzende deelen van de corona radiata der capsula interna en
van den lobus parietalis en de omgeving van den bovensten rand
van den nucleus lentiformis als de plaatsen aangewezen, die hij
hemianaesthesie in aanmerking komen. Volgens Frrcusia evenwel
loopen de laterale bundels van den pes pedunculi cerebri aan den
basalen rand van den nucleus lentiformis naar achteren naar den
lobus temporalis en de afstand tusschen die bundels en de streken,
die door Tirck in zijne govallen van hemianaestesic aangedaan
gevonden waren, bedroeg in één geval bijna de gehecle verticale
doorsnede van den nucleus lentiformis en in een ander geval § van
die afmeting. De benaming van den bundel van Tirck mist dus
niet alleen allen grond, maar geeft bovendien aanleiding tot ver-

warring.

Het sensibele karakter van den lateralen bundel werd
bovendien nog  gesteund door de omstandigheid, dat
iemand als Ciarcor dezen bundel nog nooit neerdalend
had zien degenerceren.,

Evenmin als Cioarcor had Freensic dit ooit kunnen
WArICI e,

Er bestond dus over den aard van den lateralen bun-
del in den pes pedunculi cerebri een verschil in opvat-
ting,

Cranrcor beschouwden dezen bundel als eenen, die cen-

dat zeer groot kan genoemd worden. MeyNERT en

tripetaal geleidde en Cuarcor ging zelfs zoover, dat hi)

de bewering uitsprak, dat deze bundel azimmer degene-

reerb s eene bewering, die Frecnsie niet kon fegen-
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spreken, ofschoon zijne ontwikkelingsgeschiedkundige on-
derzoekingen veeleer er toe moesten leiden om  het
tegendeel aan te nemen. Wanneer het immers waar was,
dat de mediale en de laterale bundel een systeem vorm-
den, dat de schors der groote hemispheer met den pons
verbond, dan rees onwillekeuriz de gedachte op, dat
men hier met twee gelijksoortige bundels te doen had,
die zich alleen daardoor van elkander onderscheidden,
dat de eene het voorste en de andere het achterste
cedeelte van de schors der groote hemispheer met den
pons vereenigde. Van den medialen bundel nu was het
reeds bekend, dat hij snel secundair neerdalend te gronde
ging. Het overbrengen van dit feit op den lateralen
bundel lag nu in menig opzicht voor de hand en werd
niet weinig begunstigd door de omstandigheid, dat
Frecusic er op wees, dat men een sensibele geleiding
zou kunnen toeschrijven aan andere vezels, die eveneens
in het achterste gedeelte der capsula interna in de nabij-
heid van den lateralen rand van den thalamus opticus
loopen en die vandaar in het tegmentum der pedunculi
cerebri overgaan.

Men ziet dus, dat het zeer wenschelijk was om een
antwoord te krijeen op de volgende vragen:

1°. Onder welke omstandigheden kan de Iaterale bun-
del in den pes pedunculi cerebri te gronde gaan?

2% Welke hersengedeelten worden door dezen bundel
met elkander verbonden?

Ten opzichte van de eerste vraag hebben onderzoe-
kingen van den laatsten tijd een alleszins afdoend ant-

woord gegeven.

Winkrer beschreef reeds in 1885 in het Nederlandsch
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tijdschrift  voor Geneeskunde een geval, waarbij als
gevolg eener schorslaesie in den rechter pes pedunculi
cerebri alleen de mediale bundel onveranderd was geble-
ven. Beschouwt men de teckening, die aldaar in fig, 2
op pag. 62 wordt weérgegeven, dan springt dit feit reeds
macroscopisch zeer duidelijk in het oog. Terwijl toch het
mediale gedeelte van den rechter pes pedunculi een nor-
male afmeting bezit, vertoont zich het overige gedeelte
als een vrij smallen zoom. Deze smalle zoom nu beant-
woordt aan de plaats, die in een normalen pes pedunc.
door den centralen en den lateralen bundel wordt inge-
nomen en WINKLER kon dus terecht beweren, dat in casu
meer te gronde was gegaan dan het pyramidensysteem ,
hetgeen, zooals wij reeds boven aanhaalden, in den pes
pedunculi cerebri door den middelsten of centralen bundel
wordt gerepresenteerd.

In dit geval waren in het meest laterale gedeelte van
het atrophische stuk — in het buitenste hoekje dus van
de dwarsdoorsnede van den rechter pes pedunculi cerebri,
zooals die in fig. 2, pag. 62, is afgebeeld — nog intacte
zenuwvezels aanwezig, De laterale bundel moest dus hier
in twee afdeelingen worden gesplitst; de eene afdeeling,
die aan den medialen bundel grensde, was met dezen
atrophisch geworden;: de andere afdeeling, die in den late-
ralen bundel het meest lateraal lag, was intact gebleven.

Onder den invloed van de bewering van Ciarcor, die
zooals reeds werd aangehaald, zeer stellig verklaard had,
dat de laterale bundel in den pes pedunculi cerebri nimmer
neerdalend degenereerde, waagde WiNgLer het niet om op

grond van dit geval een neerdalende degeneratie voor

dien geheelen bundel aan te nemen.
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De aanwezigheid toch der intacte afdeeling liet de
mogelijkheid open, dat Crarcor voor dat gedeelte geljjk
had en WingLer formuleerde zijne conclusie dan ook in
dien zin, dat hij wel lateraalwaarts van de pyramiden-
streng in den pes pedunculi cerebri een bundel aannam , die
even als de pyramidenstreng neerdalend degenercerde,
maar dat hij dit niet van den geheelen lateralen bundel
durfde beweren.

Volledigheidshalve =zij hier nog aangemerkt, dat er
geen grond bestond om voor den lateraalwaarts van de
pyramidenstreng gelegen bundel een opstijgende degene-
ratie aan te nemen. Het microscopisch onderzoek der
lager gelegen coupes gaf daarvoor niet de minsle aan-
leiding.

Het zon mij te ver voercn, daf alles hier uiteen te
zetten, Ik meen in dit opzicht fe mogen volstaan met
naar den uitvoerigen arbeid in het Tidschrift voor
Geneeskunde, A°. 1885, te verwijzen.

Resumeerende, blijkt dus uit het bovenstaande, dat
WiNkLER reeds in 1885 had aangetoond, dat, dat gedeelte
van den pes pedunculi cerebri, hetwelk gewoonlijk met den
naam van den lateralen bundel bestempeld wordt, zoo
niet geheel, dan toch grootendeels secundair neerdalend
zan degenerceren. Hierdoor kreeg deze bundel meer cen
karakter analoog aan dat van de beide andere bundels
in den pes pedunculi cerebri. :

JeraersMa  beschreef in de Psychiatrische Bladen,
Deel 1V, aflevering 2, zeer uitvoerig een geval, waarbij
eveneens ecen gedeelte van den lateralen bundel was

gedegenereerd.

Hier bevond =zich de plaats van degeneratie in den
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meest lateralen hoek van den pes pedunculi cerchri : op
de plek dus, waar WiNKLER in zijn geval nog intacte
zenuwvyezels had aangetroffen.

JELGERSMA meent ook hier niet te mogen aannemen ,
dat de geheele laterale bundel is aangedaan. Hij geeft
in fig. 6 der aan zijne mededeeling toegevoegde plaat
met gestippelde lijnen de plaats aan, die, naar zijne
meening, aan de pyramidenstrengen beantwoordt en
constateert, dat onmiddellijk aan de laterale zijde daar-
van nog intacte zenuwvezels aanwezig zijn. Tweeérlei
verklaring van deze bevinding acht hij mogelijk : prinoe
zou het kunnen zijn, zegt hij, ,,dat het gedeelte van den pes
pedunculi, lateraal van de pyramidenstrengen, uit twee
gedeelten bestaat : één, dat de hersenschors der oceipi-
taal en der temporaallob met de dorsale ponshelft ver-
bindt en niet neerdalend degenercert en een ander, meer
lateraal gedeelte, waarvan wij de beteekenis niet weten
en dat wel neerdalend degenercert.” Secundo zou het
ook kunnen zijn, ,dat de geheele laterale bundel wel
neerdalend  degenereert, doch dat in dit geval het
absces in de corona radiata niet uitgestrekt  genoeg
geweest is om den geheelen lateralen bundel te laten
atrophieeren,”

Vergelijkt men de gevallen van WiNkLER en JELGERSMA,
dan ziet men in beide vele punten van overcenkomst.
WinkLer leidt de degeneratie van den lateralen bundel
in zijn geval af van de belangrijke laesie, die in casu
de schors der rechter groote hemispheer had onderguan bij
de forcipale extractie van het kind en Jrraursya brengt

ze in verband met de aanwezigheid van cen absces, op

zeer jeugdigen leeftijd in de corona radiata ontstann.
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Dit absces moest, door het te gronde doen gaan van
een groot aantal zenuwvezels, die de daarboven gelegen
schors met lager gelegen deelen verbinden, dezelfde uit-
werking hebben, alsof de schors zelf was vernietigd
geworden.

Ook in de plaats der aandoening bestaat een vrjj
belangrijke overeenkomst. JELGERSMA beschrijft het absces
als gelegen onder de gyri par. sup. en inferior, het ach-
terste gedeelte der gyri tempor. I en II en het voorste
gedeelte der occipitanlwindingen. Bij het geval van
WINKLER zijn, behalve nog andere gedeelten der schors,
die men voor andere secundaire veranderingen aanspra-
kelijk kan stellen, aangedaan: de lobus parietalis inferior
en de overgangswindingen van de wandkwab naar de
slaapkwab: de gyrus marginalis en de gyrus angularis.

Ten opzichte van de veranderingen in den lateralen
bundel van den pes pedunculi cerebri vormen hunne
bevindingen op het eerste gezicht een belangrijk contrast.
WinkLer vindt in zijn geval intacte zenuwvezels in den
meest lateralen hoek en plaatst daar den opstijgend
degenereerenden bundel.

JrrcersMA daarentegen vindt in den meest lateralen
hoek geen enkele mnormale zenuwvezel en laat op
grond daarvan de mogelijkheid open, dat het een ge-
deelte is, waarvan wij de beteekenis niet weten, maar
dat wel neerdalend degenereert.:

Wat het gedeelte van den lateralen bundel betreft, dat
onmiddellijk aan de pyramiden grenst, is de verhouding
juist andersom. WinkLer vindt het atrophisch en ver-

moedt hierin een neerdalenden bundel voor zich te heb-

ben; JeLaersMa vindt datzelfde gedeelte niet atrophisch




en laat de mogelijkheid open, dat hij hier een gedeelte
van den laferalen bundel voor zich heeft, dat niet neer-
dalend degenereert.

Deze oogenschijnlijk zoo zeer tegenstrijdige bevindingen
laten zich echter bij nader inzien zeer goed met elkander
vereenigen. Wat meer zegt: zij zijn er juist een bewijs
voor, dat er in den lateralen bundel geen gedeelte be-
staat, dat opstijgend degenereert. Wanneer dat zoo was,
dan moest men het immers, overcenkomstig het constant
voorkomen van eenzelfde baan op dezelfde plaats, steeds
in den pes pedunculi op dezelfde of minstens op ongeveer
dezelfde plaats vinden. Beide gevallen zijn evenwel in
dit opzicht antipoden; in het eene geval moet men de
opstiigende baan in den uitersten lateralen hock, in
het andere geval in den medialen hoek van den lateralen
bundel plaatsen en hiernit alleen blijkt reeds, dat het nict
aangaat aan de aanwezigheid van een opstijgend degenc-
reerende baan te gelooven. Als die er was, zou men haar in
beide gevallen op dezelfde plaats hebben moeten vinden.

De oogenschijnlijk tegenstrijdige bevindingen laten zich
cchter zeer goed vereenigen en verklaren, wanneer men
den lateralen bundel als een bundel beschouwt, die in zijn
geheel neerdalend degenereert.

Men kan dan het gedeeltelijk niet te gronde gaan
van den bundel in onze beide gevallen verklaren door
aan te nemen, dat een deel der vezels nog in contact
met onveranderde gangliéneellen in de schors was gebleven,

Dit 1s nu zeer goed mogelijk: in 't geval van WiNgLeR
waren nog gedeelten van de slaap- en wandkwab intact

gebleven en in 't geval van JeErLGersMa was het absces

in de corona radiata niet groot genoeg om het verband
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van alle vezels van den pes pedunculi cerebri met schors-
clementen op te heffen.

Op deze wijze beschouwd, valt alle onderlinge tegen-
spraak weg.

JELGERSMA wist in zijne bovengenoemde mededeeling
op pag. 102 en 103 zelf reeds op het aannemelijke eener
zoodanige meening.

Overziet men ten slotte nog eens de verschillende
gegevens, dan blijkt het, dat men in beide gevallen te
doen heeft met een pathologisch proces, waarvan men
het ontstaan moet terugbrengen tot de vroegste jeugd.

WinkLER neemt de forcipale extractie als oorzaak der
hersenmisvorming aan en JELGERSMA acht het uitgangs-
punt van het door hem beschreven ziektegeval een patho-
logische aandoening, die dateert van de vroegste jeugd.

Voorts komen beiden verder daarin overeen, dat de
primaire laesie door beide schrijvers geplaatst wordt in
de schors van de hemispheer der groote hersenen. Bij
WinkLer was het de nadeelige invloed van de forceps
op de meningen en de schors, die als oorzaak wordt
besclionwd; bij JeLeersma kan aan het hersenabsces
. dezelfde uitwerking worden toegeschreven alsof de boven
het absces gelegen schors was vernietigd.

Of het absces zelf primair is opgetreden en daaraan
secundair een in dit geval aanwezige meningitis zich
had ontwikkeld, dan of wel de meningitis het primaire
proces is geweest en het absces daarna en tengevolge
daarvan is opgetreden: Jencersma laat het in het
midden. Voor onze beschouwing doet dit echter niets
ter zake. 't Is ons genoeg te kunnen constateeren, dat

de schrijver het genoemde pathologische proces beschouwt




als het uitgangspunt der verdere gevonden veranderin-
gen. In beide gevallen kan men nu naast andere veran-
deringen, die ons op het oogenblik niet interesseeren, een
atrophie in den lateralen bundel van den pes pedunculi
cerebri constateeren,

Voor het aannemen van een anderen invloed als oorzaak
dier atrophie dan de bovengenoemde laesie van de schors be-
stond niet de minste grond. In de beneden den pedunculus
cerebri gelegen deelen werden geen veranderingen aange-
troffen, waaraan men ook maar eenigszins een zooda-
nigen invloed zou hebben kunnen toeschrijven en er bestond
dus niet alleen geen bezwaar, maar men was zelfs wel
genoodzaakt om de atrophie in den pedunculus cerebri
met het proces in de hemispheer in verband te brengen.

't Antwoord op de door ons gestelde eerste vrang kan
dus luiden:

Beide gevallen gaven het recht om aan te nemen, dat
bij een jonggeboren individu een te niet gaan van een
bepaald  gedeelte van de schors der groote hemispheer
cen atrophie van den lateralen bundel van den pes
pedunculi cerebri ten gevolze heeft.

Stant dit vast voor het jonggeboren individu, dan
blijft nog de vraag te beantwoorden, of dit eveneens het
geval is bij het volwassen individu,

Het antwoord hierop vinden wij in gevallen, die door
Becnrerew, WINKLER en Rossonymo zijn medegedeeld
geworden.

Becurerew publiceerde in 1885 in een Russisch ge-
neeskundig tijdschrift een geval, waarbij, in aansluiting
aan zeer uitgebreide pathologisch-anatomische verande-

rin;_»‘cn in (Il.‘. Iillkl‘.l‘ Iwmisphucr der ‘Lfl'lllltc hu]‘::um-n. oen
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bijna volkomene degeneratie van den linker pes pedunculi
cerebri aanwezig was. Van deze mededeeling verscheen een
referaat in het Neurolog. Centralblatt, afl. 17, Ae, 1885.

In hetzelfde jaar publiceerde BECHTEREW opnieuw een
geval, dat in afl. 8 van het Neurolog. Centralblatt,
Ae, 1886, werd gerefereerd.

Over deze beide gevallen geeft de schrijver in het
Archiv fiir Psychiatrie und Nervenkrankheiten, Ac. 1887,
1# Heft, meer uitvoerige mededeelingen dan in een
referaat plaats konden vinden.

In hoofdzaak komen de gevallen, voor zooverre zij ons
belang inboezemen, neer op het volgende:

1° geval: Patient, 58 jaar oud, werd opgenomen in
Mei 1882 met rechtszijdige hemiplegie en hevige mania-
kale opgewektheid.

In April 1880 had hij een apoplectischen aanval gehad
met opvolgende aphasie en rechtszidige verlamming.
Beide symptomen verdwenen langzamerhand bijna geheel.
In Sept. 1880 trad een tweede aanval op, die opnieuw
aphasie en verlammingsverschijuselen der rechter extre-
miteiten tengevolge had.

De patient overleed in Juli 1883 aan spontaan opge-
treden gangereen van een der onderste extremiteiten.

Tijdens zijn verbljjf in het ziekenhuis had hi) in Julj
1882 eenige nieuwe apoplectoide aanvallen, die met
bewusteloosheid gepaard gingen, maar zonder convulsies
verliepen. Uitvoeriger beschrijving van de klinische ver-
schijuselen is ter genoemder plaatse te vinden,

De sectie toonde een zeer groote verweeking ine de

linker hemispheer der groote hersenen en een kleinen ver-

weekingshaard in de rechter hemispheer aan.
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Aan de oppervlakte van de linker hemispheer had de
verweeking zich uitgebreid over de geheele derde en
over het grootste gedeelte van de tweede frontaalwinding;
voorts over de onderste helft van de beide centraalwin-
dingen en den lobus parietalis inferior , over het grootste
deel van de buitenste oppervlakte van den lobus oceipi-
talis, over alle drie gyri temporales en over alle windin-
gen der insula. Bovendien strekte de verweeking zich
zoozeer over een aanzienljke uitbreiding in de diepte
van het merg der hemispheeren uif, dat bijna de geheele
oppervlakte van de hemispheer, met uitzondering mis-
schien van een deel der orbitaalwindingen, van het naar
beneden gelegen gebied van den hersenstam was geschei-
den. De lobus temporalis was volkomen verweekt tof
aan het ependym van den onderhoorn; evencens was dit
het geval met de capsula interna en externa, met den
nucleus caudatus en den nucleus lentiformis.

De linker pes pedunculi cerebri vond Bremrerew in
dit geval bijna volkomen gedegencreerd. Zoowel de me-
diale en de centrale alsook de laterale bundel waren
getroffen.  Slechts enkele hier en daar verstrooide zenuw-
vezels waren nog van mergscheeden voorzien. Tevens
kon men in den pons Varornr een duidelijke atrophie
der grijze stof constatecren. De gangliéncellen zelf waren
atrophisch en het tusschen die cellen voorhanden zenuw-
net was volkomen gedegenereerd. De atrophie was 't dui-
delijkst in het bovenste en binnenste gebied  van
den pons,

Het tweede geval van Breenterew  betrof een man,
die, 35 jaar oud, sedert 2 Jaren aan de waterleiding
te Leipzig werkzaam was. Begin Augustus 1878 voelde

(i




32

de patient plotseling een algemeene zwakte en was hij van
tijd tot tijd duizelig. Op den zesden Augustus werd hij
onder de symptomen van een apoplectoiden aanval van
zijn werk naar huis gebracht. Op dien aanval volgden
rechtszijdige verlamming en aphasie.

Na verloop van ongeveer acht dagen kwam het ver-
mogen om zich te bewegen allengs bijna volkomen weder

terne

g, maar de aphasie bleef bestaan.

De patient gevoelde zich tevens zeer zwak , was onzin-
delijk, klaagde over hoofdpijnen en deed nun en dan
allerlel dwaze en ongemotiveerde handelingen.

In de kliniek van Frecusi¢ opgenomen, kon men bjj
den lijder aan de extremiteiten geen verschijnselen van
verlamming meer constateeren. De rechter gezichtshelft
was licht paretisch en de tong week by het uitsteken
eenigszins naar rechts af. De spraak was onduidelijk
en moeielijk.

Op gedane vragen kreeg men slechts centoonige en
korte antwoorden. Psychisch leed de patient aan ,apathi-
scher Blodsinn,”

Ten opzichte van de sensibiliteit van de huid en van
den toestand der zintuigen waren geen veranderingen
waarneembaar; men dient evenwel in het oog te houden,
dat de psychische toestand van den patient geen nanw-
keurig onderzoek van de gevoelsspheer toeliet.

Gedurende geruimen tijd bleef de patient in dezen
toestand; tijdens-zijn verblijf in de kliniek had hij twee
apoplectoide aanvallen, waarvan hij overigens spoedig
herstelde.

Den 119" Maart 1885 werd de lijder plotseling sopo-

reus; den volgenden dag overleed hij.




By de sectie bleck, dat aan de oppervlakte van de
linker hemispheer groote verweekingshaarden aanwezig
waren. In den lobus occipitalis waren de tweede en
derde benevens een klein deel van de cerste winding
getroffen; in den lobus temporalis het middelste gedeelte
van de tweede en derde winding; voorts bijna de gcheele
gyrus lingualis en het grootste deel van den CYIUS
usiformis.

In den lobus parietalis was het grootste gedeelte van
den gyrus angularis aangedaan. Deze haard strekte zich
in de diepte tot aan den wand van den ventrikel uif en
eindigde aan de overgangsplaats van den achterhoorn in
den onderhoorn.

Jehalve het bovenstaande vond men in de linker-
hemispheer een circumseripten verweekingshaard in het
voorste been der capsula interna, in de nabijheid van
het caput van den nucleus caudatus.

In de rechter hemispheer vond men niets anders dan
cen omschreven haard in het voorste been van de eap-
sula interna.

In den linker pes pedunculi cerebri vond Bronririw
zoowel het laterale als ook het grootste stuk van het
mediale gedeelte gedegenereerd. In het centrale gedeelte
waren geene veranderingen opgetreden.

In den voet van den rechter hersensteel was alleen
het mediale gedeelte gedegenercerd; de degeneratic was
daar minder in omvang dan in het mediale gedeelte
van den linker,

WinkLer beschreef, in het Nederlandsch tijdschrift voor
geneeskunde, afl. 23, A°. 1886, korten tijd na de verkorte

mededecling  van het bovenstaande oeval als referaat

G*
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in het Neurologisches Centralblatt, een volkomen dege-
neratie van den lateralen bundel in den linker pes
pedunculi cerebri. De cenfrale bundel was in dit geval
ten deele en de mediale bundel slechts over cen uiterst
geringe uitgebreidheid door de degeneratie getroffen.

Dit geval betrof eene vrouw, die in hoogen graad
demens was. ,,Benevens linkszijdige verlamming en blind-
heid had =zij tijdens het leven dysphatische stoornissen
gehad.”

WixkLer vond bij de sectic eene uitgestrekte verwee-
king van de schors der linker hemispheer. Aangetast
waren: 1% het aan de postcentrale sleuf gelegen gedeelte
van den gyrus centralis posterior; 2°. een driehoekig stuk
van de bovenste parietale winding; 3°. een groot gedeelte
an den ondersten gyrus parietalis, benevens de gyrus
marginalis en het begin van den gyrus angularis; 4% het
achterste gedeelte van de eerste slaapwinding, benevens
cen aldaar aan de fissur, tempor. I grenzende afdeeling
van de tweede slaapwinding en 5°. de meest naar ach-
teren_gelegen windingen der insula Reyli.

Ten slotte kan nog vermeld worden, dat Rossonymo
in het Neurologisches Centralblatt, afl. 7, A% 1886, een
geval beschreef, dat bij een 36-jarige vrouw werd waar-
genomen, die den 14%® Juli 1882 in min of meer bewus-
teloozen toestand en met totale verlamming van de
rechter lichaamshelft in een ziekenhuis te Moskou werd
opgenomen.

De vrouw overleed ongeveer 14 jaar na de opname.

In de linker hemispheer vond men bij de sectie een

totale verwoesting van de voorhoofdshersenen met uit-

zondering van een klein deel der insula Reyli; voorts
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een totaal te niet gaan van de capsula interna met uit-
zondering van cen klein deel van het achterste gedeelte;
eveneens waren de nucleus caudatus, de nucleus lenti-
formis en het claustrum geheel vernietigd.

Rossonymo vond den linker pes pedunculi cerebri met
uitzondering van enkele zenuwvezels totaal gedegenereerd.

Van die enkele intacte zenuwvezels kwamen de meeste
nog voor in het laterale gedeelte.

Uit al deze gevallen, die ook met het oog op de
beantwoording der tweede vraag eenigszing uitvoerig wer-
den beschreven, blijkt dus, dat ook bij het volwassen
individu een tenietgaan van een bepaald gedeelte van
de schors der groote hemispheer een degeneratie van den
lateralen bundel van den pes pedunculi cerebri tengevolge
heeft.

Het onjuiste der Dewering van Charcot omftrent de
richting (zie pag. 73, reg. 28 en 29) der degeneratie,
wordt hierdoor bewezen.

Eveneens wordt de onjuistheid van de meening van
MeyNerr omtrent het karakter van den bundel door
bovenstaande gevallen zoo goed als zeker uitgemaakt.
MeyNertT zag immers in dezen bundel een voortzetting
van de achterste strengen van het ruggemerg en schreef
in verband daarmede aan dezen bundel een centripetale
geleiding toe.

Nu is het evenwel door de ondervinding bewezen, dat
bi) een volwassen individu de centrifugale banen snel
neerdalend en de centripetale snel opstijgend degenerce-
ren. Of een degeneratic in omgekeerde richting ook
plaats heeft: of dus een centrifugale baan ook opstijzend

en een centripetale ook neerdalend degenereert, is een
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strijdvraag, die voor het volwassen individu nog niet met
de gewenschte zekerheid is uitgemaakt. Naast bevindin-
gen, die er tegen, zijn er ook, die er voor pleiten. In
ieder geval schijnt het evenwel zeker, dat, wanneer al
een zoodanige degeratie, tegen de richting der geleiding
in, plaats heeft, daarvoor veel langer tijd vereischt wordt
dan in het tegenovergestelde geval.

Bjj RossoLymo nu was de enorme degeneratie reeds
na nog geen 14 jaar over den geheelen linker pes pedun-
culi uitgebreid. In het eerste geval van BrcHTEREW
trad 3 jaar nd het eerste apoplectische insult de dood
op. Het was in dit geval niet eens bij een bijna volko-
men degeneratic van den linker pes pedunculi cerebri
gebleven, want ook de grijze stof in den pons Varoli
was atrophisch geworden.

Deze snelle neerdalende degeneratie, die vooral bij
Rossorymo duidelijk unitkomt, stempelt de daardoor ge-
troffen baan zoo goed als zeker tot eene, die centrifugaal
geleidt. Hiermede valt de meening van MEYNERT.

Wenden wij ons thans tot de beantwoording der tweede
door ons gestelde vraang, pag. 72, dan ziet men, dat
deze door de verschillende schrijvers op uiteenloopende
wijze is beantwoord geworden. Het geval, dat wij thans
reeds ten deele beschreven, geeft gelegenheid om in deze
meer licht te ontsteken,

Op grond van zijne ontwikkelingsgeschiedkundige on-
derzoekingen neemt Frecusia aan, dat de laterale bundel
het voorste gedeelte van den pons met de schors der
oroote hersenen verbindt.

Of de bundel, in den pons gekomen, in de ganglitn-

cellen aldaar eindigt of zich tot dwarsvezels van den
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pons ombuigt, waagt FLECHSIG niet uit te maken. Even-
min kan hij met juistheid aangeven, met welke gedeelten
van de schors der groote hemispheer de bundel in ver-
band zou staan.

Hjj zag den bundel reeds in het basale gebied van den
nucleus lentiformis zich sterk naar achteren en buiten
krommen, dan tusschen het corpus geniculatum exter-
num en de caudale gedeelten van den nucleus lenti-
formis komen en in den “Markkern” der hemispheeren
overgaan op de plaats, waar de slaap- en achterhoofis-
kwab aan den hersenstam zich vasthechten. [FrLeca-
81G, ,,Leitungsbahnen™, enz., pag. 28.] Het is echter
zeer de vraag, zegt FLecmsic, of de bundel in de
achterhoofdskwab overgaat; hij komt in een gebied, dat
i hoofdzaak door de corona radiata van de slaapkwab
wordt ingenomen, zoodat de mogelijkheid bestaat, dat
de bundel witstuitend in de slaapkwab overgaat.

JECHTEREW  kon in het eerst door hem beschreven
geval een  duidelijke atrophie van de grijze stof in het
bovenste gebied van den pons Varoli constatecren. i)
bedoelt daarmede, dat de atrophie in het frontale sedeelte
van den pons aanwezig was en daar caudaal van den pons
de degeneratie zich alleen tot de pyramide beperkte,
concludeert hij, dat de grijze stof van den pons moet
beschouwd worden als eindplaats van die vezels van den
pes pedunculi cerebri, die niet tot den pyramidenbundel
behooren, d.i. dus van het mediale en laterale gedeelte,

In het tweede geval van Brcurerew, waarin, zooals
wij zagen, alleen de mediale en de laterale bundel o=
troffen waren, kon hij de godegenercerde vezels naar

beneden aan  weerskanten niet verder dan toft in het
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bovenste gebied van den pons volgen. In het midden en
te meer nog in het geheele onderste bruggzebied ontbra-
ken de gedegenercerde vezels zoo goed als geheel.

Ook hieruit kan dus blijken, dat de vezels van den
medialen en eveneens die van den lateralen bundel in
den pons haar einde vinden.

Juraersma kon in zijn reeds door ons genoemd geval
constateeren, dat de ventrale ponshelft — dat is dat
gedeelte van den pons, hetwelk ventraal van het lint is
gelegen — Dbelangrijk in volumen was afgenomen. Een
vergelijking met cen normaal praeparaat stelde hem in
staat de oorzaank dier vermindering van volume nader
te localiseeren. Het bleek nl. daardoor, dat zij op reke-
ning moest gebracht worden van een zeer duidelijke
atrophie van het weefsel, dat tusschen het lint en de
pyramidenbanen was gelegen.

De gangliéncellen daar fer plaatse waren grootendeels
teniet gegnan.

Frecusic kon aldus de laterale bundel bij zijn ont-
wikkelingsgeschiedkundige onderzoekingen niet verder
volgen dan tot in hef proximale gedeelte van den pons
de gevallen van DBrcHTeEREW en JELGERSMA geven nu
niet alleen een bevestiging van deze bevinding, maar
veroorloven ons nog een stap verder te gaan door een
verband aan te nemen tusschen de zenuwvezels van den
lateralen bundel en een deel van de gangliéneellen in het,
ventrale gedeelte van den pons Varoli. Die zenuwvezels
cindigen in  of worden minstgenomen in haren loop
afgebroken door de gangliéncellen in den pons.

Staat aldus de loop van den lateralen bundel aan °t

eene niteinde zoo goed als zeker vast, minder eenstem-




89

mig zijn de onderzockers, wanneer het er op aankomt
den loop aan het andere uiteinde te bepalen. Bijna zou
ik in dit opzicht geneigd zijn met TERENTIUS uit te
roepen: ,,Quot homines, tot sententiae; suus cuique mos™’,
Ik moet er echter aan toevoegen , dat het niet aan de
homines, maar wel aan de casus heeft gelegen.

Gaat men toch de gevallen na, die door de reeds
meermalen  genoemde onderzoekers zijn beschreven ge-
worden, dan Dlijkt het, dat de primaire laesie in de
hemispheer zonder uitzondering een vrij samengestelde
was. Hen enkele maal zelfs, zooals bij het geval van
RossoLyymo en het eerst aangehaalde geval van Becn-
TEREW, was de verwoesting een zoo groote, dat zi) geheel
en al geen gelegenheid gaf om ook maar eenigszing na
te gaan met welke gedeelten van de schors der hemis-
pheer elk der bundels in den pes pedunculi cerebri in ver-
band stond. In beide gevallen was zoo goed als de geheele
hemispheer van de lager gelegen deelen afgescheiden ge-
worden en in beide gevallen vond men dienovereenkomstig
den geheelen pes peduncali cerebri zoo goed als geheel
gedegenereerd.

Hoe zouw men dus nu kunnen uitmaken met welk deel
der hemispheer elke bundel meer in ’t bijzonder in ver-
band stond.

Het is duidelijk, dat men meer licht zou kunnen put-
ten uit gevallen, waarin men slechts ¢én der bundels
voud aangedaan, Had men bijv. een geval voor zich,
waarin alleen de laterale bundel was getroffen, dan had
men het recht om de in de hemispheer gevonden ver-

anderingen daarmede in verband te brengen. Voor let

zich vormen van cen juist oordeel was het bovendien
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noodzakelijk, dat de aandoening van den bundel zoo
volkomen mogelijk gelocaliseerd bleef.

Indien immers ook maar een gedeelte van een aan-
grenzenden bundel in den pes pedunculi cerebri mede was
getroffen, stond men voor de moeilijkheid om uit te maken,
op welk gedeelte van de primaire laesie van de hemis-
pheer deze gedeeltelijke pathologische aandoening van
den aangrenzenden bundel betrekking had.

De eisch eener volkomen tot één bundel gelocaliscerde
aandoening heeft bij het volwassen individu dit practisch
bezwaar, dat het zeer moeilijk is om, wanneer men ecn
doorsnede van den volwassen pes pedunculi cerebri
voor zich heeft, de grenzen der respectieve bundels vast
te stellen. Macroscopisch en microscopisch geeft een
zondanige coupe den indruk van een continu geheel en
een aanhechtingspunt om uit te maken, waar de cene
bundel ophoudt en de andere begint, ontbreekt geheel.
Bij het pasgeboren individu is dit anders. Een fron-
tale coupe van den pes pedunculi cerebri stelt ons dan
in staat om een scherpe scheiding te maken tusschen
het mediale, het centrale en het laterale gedeelte.

Daar vinden wij toch dat het centrale gedeelte reeds
mergscheeden bezit, terwijl dit bij de beide andere ge-
deelten het geval niet is. Bij doorvallend licht vertoont
het  centrale gedeelte van het in Millersche vloei-
stof  gehardde en daarna zonder verdere behandeling
in glycerine ingesloten pracparaat een zeer donkere
tint, terwyl de beide andere gedeelten helder doorschij-
nend zijn.

Om aldus bij het volwassen individu de uitgebreidheid

van iederen bundel te bepalen, bezitten wij geen ander
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hulpmiddel dan het raadplegen van de doorsnede van
het pasgeboren individu. Wij moeten de aldaar gevon-
den afmetingen op den geheel ontwikkelden pes pedun-
culi overbrengen.

Gaan wij thans nog cens de gevallen na, die het onder-
werp van een onderzoek hebben uitgemaakt, dan vinden
wij daarbij maar zeer weinige, die aan den zoo even
gestelden eisch voldoen. Fen onderlinge vergelijking kan
ons intusschen evenwel iets verder brengen,

Ten einde gemakkelijk een overzicht te krijgen over
de verschillende gevallen, die ons bjj de beantwoording
der vraag van nut kunnen ziju, volg ik het voorbeeld
door WiNkLer in N° 23 van het Nederlandsch tijdschrift
voor geneeskunde, A° 1886, gegeven en plaats de gevon-
den pathologische veranderingen in de hemispheer naast

de veranderingen, aanwezig in den gelijkzijdigen pes

pedunculi cerebri;
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Raadpleegt men het bovenstaande overzicht van de
uitbreiding der degeneratie, dan blijkt het, dat de ge-
vallen van WINKLER, ten opzichte van den lateralen
bundel, niet aan den door ons gestelden eisch kunnen
voldoen. Méér licht zon men, zoo zeiden wij, kunnen
putten uit gevallen, waarin men slechts één der bundels
of twee niet naast elkaar gelegen bundels, bijv. den
medialen en den lateralen bundel, vond aangedaan. De
beide gevallen van Wiskrer lijden nu aan het ongerief,
dat naast den lateralen bundel telkens den centralen is
getroffen. .

Een deel der schorslaesie moet dus met de degeneratie
van den centralen bundel worden in verband gebracht
en nu rijst de reeds aangehaalde moeielijkheid om met
juistheid te zeggen welk deel dat zou zijn.

De gevallen van Brcuterew daarentegen zijn voor de
beantwoording der gestelde vraag zeer geschikt.

In het op de lijst eerstgenoemde geval was de centrale
bundel geheel intact gebleven, de laterale daarentegen
geheel gedegenereerd. Iveneens is het volgende geval
van BECHTEREW voor ons doel zeer geschikt. Wij hebben
daar als het ware een tegenhanger van het eerste: hier
zijin n.l. de centrale en de mediale bundel zoo goed als
geheel gedegenereerd en alleen de laterale bundel is
intact gebleven. Uit hetgeen in het eerste geval dus in
de schors was te gronde gegaan en in het tweede aldaar
was onaangetast gebleven, kunnen wij het gebied van
den lateralen bundel leeren kennen.

Tevens bezitten wij in het eene geval als het ware
een middel van contrdle op het andere.

Becurerew  vond in het ecerstgenoemde geval den
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medialen bundel gedeeltelijk en den lateralen bundel
geheel gedegenereerd. Dat de degeneratie van den me-
dialen bundel met een verweekingshaard in het voorste
been der capsula interna in verband moest worden ge-
bracht, bleek onmiddellijk daaruit, dat een analoge haard
in de andere hemispheer, die aldaar als geisoleerde
pathologische aandoening gevonden werd, ook een dege-
neratie in den medialen bundel van den anderen pes
pedunculi cerebri had tengevolge gehad,

De veranderingen in de schors kumnen dus met de
degeneratie van den lateralen bundel in verband worden
gebracht.

Brenrerew vond nu, zooals men op de lijst kan zien,
aangetast een groot deel der schors van de achterhoofds-
kwab en van de slaapkwab. In de wandkwab kan men
geen andere verandering constateeren dan dat eon decl
van den gyrus angularis is aangetast: dat is dus van
cen overgangswinding van de wandkwab naar de slaap-
kwab. De verandering in de wandkwab is dus zeer gering,

geval van Brcarerew vond men in

5

In het tweede
hoofdzank slechts normale windingen in het gebied der
beide lobi temporales en aan de basis van den lobus
oceipitalis,

Van den lobus frontalis en parietalis was slechts een
zeer klein deel normaal ontwikkeld. De laterale bundel
nu was -in dit geval niet gedegenercerd; de medinle en
de centrale bundel waren tot een smalle streep geatro-
phicerd. Hier lag dus de gevolgtrekking voor de hand ,
dat men aan het normaal blijven der windingen in slaap-

en achterhoofdskwab  de normale ontwikkeling van den

lateralen bundel zon kunnen toeschrijven en kreeg tevens
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die meening een gevoeligen stoot, die in de wandkwabben
den oorsprong van den lateralen bundel zocht.

Men ziet, dat beide gevallen van BECHTEREW zeer
goed met elkaar overeenstemmen. In het eerste geval
beantwoordt de degeneratie van den lateralen bundel aan
cene belangrijke aandoening van slaap- en achterhoofds-
kwab en in het tweede geval, waarin men de slaapkwab
geheel en de achterhoofdskwab ten deele normaal vond,
was ook de laterale bundel intact.

In het tweede geval van BrcurEreEw was ook de
wandkwab te gronde gegaan. In weerwil daarvan vond
men den lateralen bundel intact; brengt men dit feit nu
in verband met het geval van JELGERSMA, die zag, dat
de haard zich uitbreidde onder de gyri par. sup. en inferior,
onder de gyri temporales I en II en onder 't voorste
gedeelte der gyri oceipit. en daarbi) geen veranderingen
in den centralen bundel kon constateeren, dan voelt men
zich geneigd om het bestaan eener schors-ponsverbinding
in den pes pedunculi cerebri voor de gyri par. sup. en
inferior te ontkennen. Ongelukkigerwijs geeft JELGERSMA
niet op of de haard ten volle dan wel ten deele onder
de gyri parietales was gelegen.

Resumeerende kunnen wij dus constateeren, dat het
door de gevallen van Brcuterew zeer waarschijnlijk
geworden was, dat de laterale bundel met de slaap- en
achterhoofdskwab in verband zou staan.

[én tegenwerping bleef echter nog mogelijk. ’t Zou
immers kunnen zijn, dat een deel der aandoening in de
schors bij de gevallen van Becnrerew met de degene-

ratie van den lateralen bundel niets te maken had.

Becnrerew had wel aangetoond, dat bij pathologische




processen in slaap- en achterhoofdskwab een degeneratié
van den lateralen bundel voorkwam: maar, dat het
proces in de schors een zoodanigen omvang moest hebben
als in zijne gevallen plaats had, kon hij natuurlijk uit
het hem ten dienste staande materianl niet bewijzen.

Bovendien was er wel eenige reden om te vermoeden,
dat de lobus occipitalis weinig of geen invloed op den
lateralen bundel uitoefende. Frrcmsia immers betwijfelde
in 1881 zelf reeds sterk of de laterale bundel met den
lobus oceipitalis in verband stond. Sprekende over den
loop van dien bundel in de hemispheer, zegt hij: ,,Es
ist durchaus fraglich, ob sie in die Hinterhauptslappen
iibergehen.”  WiNkLER wijst er bovendien ook reeds op
(pag. 590 N. T. v. G., 1° deel, 1886), dat in beide door
hem medegedeelde gevallen de achterhoofdskwab onge-
schonden aanwezig was en dat hij in weerwil daarvan
i het tweede geval geen enkele intacte zenuwvezel in
den lateralen bundel kon aantoonen.

In dit opzicht nu geeft ons geval een zeer beslist
antwoord.

Het kan dat geven wegens het geloealiseerd zijn van
de aandoening in de achterhoofdskwab. Zooals wij toch
reeds meermalen zeiden, was de linker lobus oceipitalis
geheel geafrophieerd en had zich de atrophie daaren-
boven op het daaraangrenzende gedeclte van den lobus
parictalis uitgebreid.  De  slaapkwab daarentegen had
nagenoeg niets geleden.

Hier was men dus door den omschreven omvang der
atrophie in staat de vraag, of de lobus oceipitalis metf
den lateralen bundel in verband stond, scherp te stellen.

Een groot aantal coupes, die door de pedunculi cerebri
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werden gelegd en waarvan er twee op Plaat IT zijn ¢
beeld, toonden ons, dat de pes pedunculi cerebri noch
ter rechter-, noch ter linkerzijde eenige verandering had
ondergaan.

Beschouwt men fig. 1 op Plaat I1I, dan bljkt het,
dat de coupe eenigszins scheef is uitgevallen.

Terwijl toch aan den eenen kant de pes pedunculi cerebri
reeds even in den pons is getreden, heeft deze aan den
anderen kant den pons nog niet bereikt. Men ziet trou-
wens aan de dwarsdoorsnede van den pons zelf, dat de
conpe eenigszins scheef loopt.

Aan den linker pes pedunculi [P. P. s] kan men
evenwel niets abnormaals constateeren. Overal bezit deze
dezelfde breedte en overal is hij, in de volgens de Wei-
gertsche haematoxylin-koperkleuring behandelde coupe,
even donker van tint. Van een smaller worden van eenig
vedeelte van den linker pes pedunculi cerebri, dat wij
als gevolg der atrophie zoo duidelijk in het eerste geval
van WINKLER zagen optreden en dat in de door JEr-
GERSMA en Becoarerew beschreven gevallen eveneens aan-
wezig was, is hier geen sprake. De gelijjkmatige en
onafgebroken zwarte tint bewijst ook, dat over de geheele
coupe mergscheedenhoudende zenuwvezels aanwezig zijn.

Reeds na de harding in bichromas ammoniae kreeg
men trouwens den indruk, dat er in den linker pes pedun-
culi cerebri geen degeneratie zou worden aangetrofien.
De witte verkleuring, die men bij aanwezige degeneratie
steeds kan waarnemen, werd hier geheel gemist.

Evenmin als het macroscopisch gaf ook het microsco-

pisch onderzoek eenigen grond om een degenerafic in

den linker pes pedunculi cerebri aan te nemen.
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Beschouwt men fig. 2 op Plaat 11, dan ziet men ook
daar dat de linker pes pedunculi cerebri geen afwijkingen
in vorm en kleur vertoont. Deze coupe, die meer naar
achteren — caudaalwaarts — is gelegen dan de vorige,
1s daarom van te meer belang, omdat datgene, wat men
van den linker pes pedunculi cerebri ziet, in hoofdzaak
tot den lateralen bundel behoort.

De coupe viel, zooals wij reeds zeiden, eenigszins
scheef uit en zoodoende krijet men hier een doorsnede,
waarbij het mediale gedeelte van den linker pes pedunculi
ontbreekt en het ceutrale ook reeds ten deele in den
pons 1s ingetreden.

Ook in deze coupe nu is noch van verkleuring, noch
van versmalling van den linker pes pedunculi sprake.

Kunnen wij dus, zoouls hier het geval is, een dege-
neratie van den linker pes pedunculi cerebri nitsluiten, dan
hebben wij daarmede het bewijs geleverd, dat de achter-
hoofdskwab niet met den pes pedunculi cerebri samenhangt.
Deze kwab was toch in ons geval geheel te gronde gegaan.

Bij samenhang met den pes pedunculi hadden wij,
nu eenmaal de secundair neerdalende degeneratie van
den lateralen bundel vaststaat, daar ter plaatse degene-
ratie moeten vinden.

Behalve de geheele atrophie van den lobus oceipitalis
wis in ons geval ook nog het daaraan grenzende deel
van den lobus parietalis atrophisch, zij het dan ook in
mindere mate. Het gemis van degeneratie in den linker
pes pedunculi versterkt mij in het vermoeden, dat ik
recds eenige bladzijden vroeger uitsprak, n.l. dat de
lobus parietalis superior en inferior geen pons-schors-

hundel bezitten, die in den pes pedunculi loopt,
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StonL1 komt in No. 15 van het Centralblatt fiir Nerven-
heilkunde, Psychiatrie, enz., van ERLENMEYER, A°. 1888,
op grond van een aldaar door hem in zeer gedrongen
vorm beschreven geval, eveneens tot de conclusie, dat
de lobus ocecipitalis geen zenuwbundels zendt naar den
pes pedunculi cerebri, ,,sondern nur zum Pulvinar des
Sehhiigels und zu den Ganglién des Tractus opticus.

In dit geval was een zoo belangrijke aandoening der
rechter hemispheer der groote hersenen aanwezig, dat
men kon zeggen, dat ,die gesammten Einstrahlungen™
van ‘den lobus parietalis en den lobus frontalis in- den
stam gedegenereerd waren, terwijl de lobus occipitalis en
de lobus temporalis grootendeels behouden gebleven waren.

StoLr vervaardigde nu een groot aantal achtereenvol-
gende doorsneden en slaagde er in den bundel in zijn
loop te volgen, die uit de slaapkwab in den lateralen
bundel van den pes pedunculi cerebri overgaat. Dat uit
den lobus occipitalis eveneens een bundel in den pes pe-
dunculi cerebri zou overgaan, kon Siorr niet aantoonen
en wordt dan ook, zooals ik boven reeds zeide, door
hem ontkend.

De mededeeling van Siont 18 door mij niet in het
boven gegeven schema aangehaald. Tk heb gemeend dat
te moeten nalaten, omdat men tegen de wize, waarop
Stort heeft gewerkt, ernstige bezwaren kan in het mid-
den brengen. Om den loop van een bundel na te gaan,
bedient hij zich toch van een methode, die voor andere
onderzoekers reeds een bron van fouten was geweest en
waarvan ieder, die eenigszins ondervinding op dit gebied
heeft, het gevaarlijke zal erkennen. Sionr volgt immers

den loop van een gezonden bundel op een reeks van
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dwarsdoorsneden. Dat men op deze wijze groote vergis-
singen kan maken, had reeds Mey~Nert ondervonden;
dat men gevaar loopt den bundel, dien men op het oog
heeft, met andere bundels, die zich bij hem voegen of
hem kruisen, te verwarren, werd reeds in de inleiding
vermeld.

Bovendien lijdt het geval van Sioui nog aan een ander
bezwaar. Het pathologisch proces was van een zoodanigen
omvang, dat ¢én de lobus oceipitalis, én de lobus tem-
poralis ten decle waren aangetast. Voor het nagaan van
den invloed, die een uitsluitende aandoening van één
kwab op den lateralen bundel had, is dit geval dus niet
geschikt.  De pathologische aandoening is daarvoor niet
genoeg gelocaliseerd. -

Stont vindt in den lateralen bundel een deel der zenuw-
vezels atrophisch en nu rijst natuurlijk onmiddellijk de
vraag, hoe men de aanwezigheid dier atrophische vezels
moet verklaren. De verwoesting in het door hem be-
schreven geval is zoo uitgebreid, dat men hier geen
strikt. antwoord kan geven. Behalve de lobus fron-
talis is toch ook het gebied van den lobus parietalis en
een deel van den lobus occipitalis en temporalis getroffen.
Men heeft hier dus een embarras du choix, die voor het
geven van een nauwkeurig antwoord ongeschikt is. Van
meer gewicht zijn de positieve mededeelingen van Frrcn-
sia en WINKLER. Frecosic kon reeds in 1881 op grond
zijner onderzoekingen een  verband van den lateralen
bundel met den lobus ocecipitalis sterk betwijfelen en
WinkLer hLeeft een geval kunnen nagaan, waarin de
lobus oceipitalis ongeschonden aanwezig was en waarin

hij, in weerwil daarvan, geen enkele intacte zenuwvezel
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in den lateralen bundel kon aantoonen. Bestond er samen-
hang tusschen den lobus occipit. en den lateralen bundel,
dan had hi toch recht gehad om aldaar een aantal nor-
male zenuwvezels te mogen verwachten.

WiNkLER vindt dus bij een normale achterhoofdskwal
den geheelen lateralen bundel gedegenercerd en wij
konden bij een totale atrophie van die kwab geen dege-
ratie in dien bundel aantoonen. Beide gevallen contro-
leeren elkander dus uitmuntend en leveren het bewijs,
dat de lobus occipitalis met den lateralen bundel van den
pes pedunculi cerebri wiet in verband staat,

D¢ taak, die ik mij bij de behandeling van dit patho-
logisch-anatomisch geval stelde, is hiermede afgeloopen.
Behalve het onderzoek van de atrophie in het fornix-
systeem  stelde ik mij ten doel den invloed na te gaan,
dien de enorme atrophie van de achterhoofdskwab op de
primaire centra van den mnervus opticus, den tractus
opticus en den pes pedunculi cerebri gehad had. IHet

geval bleek nu van dien aard te zijn, dat m. i. op die

vragen een afdoend antwoord kon worden gegeven.
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Verklaring van Plaat 1.

In alle Figuren beteekenen de letters :
PRV =S o niE VAROLL
', C. = Pedunculi cerebri,
[11. = Nervus oculomotorius,
Tr. opt. = Tractus opticus,
Chi, = Chiasma nervorum opticornm,
Inf, = Infundibulum,
N. opt. = Nervus opticus.
C. m, d. = Corpus mammillare dextrum,
C. m. s, = Corpus mammillare sinistrum,

C. m. m. d, = Ganglion mediale corporis mammillar. dextri,

C. m. m. 5. = Ganglion mediale corporis mammillar, sinistri.

Vo Al = Bundel van VicQ D'AzyR.

H. B. = Bundel naar het tegmentum (bundel van vox Guppiry)
uit het ganglion mediale corp. mammillar,

C. 1. 8. = Linker fornixzuil.

C, I. d, = Rechter fornixzuil,

Ir. = Balk:

N. L. = Nuecleus lentiformis.

N. €. = Nucleus caudatus,

Tub, ant. th, d. = Tuberculum anterius thalami optiei dextri,

Tub, ant. th. 5. = i v o » ginistri,
N. ext. th. = Nuclens externus thalami optic,

Str. zon. = Stratum zonale thalami optied,

Str. Arn. = Stratum ArNoLDI (Gitterschicht) thalami optied,

Ventr, 111, = Derde ventrikel,

Zon, ine. = Zona incerta.

D. L. = Discus lentiformis (kern van Luyg).

H. = Dorsale laag der regio subthalamica.

Hy, 4+ Hy = De door FoREL * met dien naam aangeduide lngen

der dorsale afdecling van de regio subthalamics .
8. N. = Substantia nigra,

* Forer, ,Untersuchungen iiber die Haubenregion.,” Archiv Siir

j’.\'lﬁ,ll‘ft iatrie, Bd, VI I,
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P. P. = Pes pedunculi cerebri.

C. I. = Capsula interna.

C. a. d. = Crus anterius fornicis dextrom.
AN — " 7 ginistrum.

B. V. A. d. = Funiculus VicQ D'AZYR dexter.
VA ATE w » »  sinister,
B. d. = Rechter bundel naar het tegmentum.
B. &. = Linker bundel naar het tegmentum,
X. = Kruising dier bundels.

A. L. = Ansa lenticularis (Linsenkernschlinge.)

Plaat 11.

In Figuur 1 beteekenen de letters:

P. P. d. = Pes pedunculi cerebri dext.

Y 0 = " r  sinist.

N, r. = Nucleus ruber.

Tr. opt. = Tractus opticus.

D. L. = Discus lemniscus [kern van LUys].
8. N. = Substantia nigra.

P. V. = Pons VAROLI.

In ficunr 2:
(. g. ext, 8. = Corpus geniculatum externum sinist.
Sch. = Linker Schleife.

De overige letters hebben dezelfde beteekenis als in Fignur 1.

In Figuur 3:
Z. v. = Zonale vezels.

o, G. = oppervlakkig gelegen grijze stof.

O 2RIV = " " merg.
m. (. = middelste grijze stofl.

m, M. = middelste merg.

In Figuur 4:

Frontaalcoupe door het corpus bigeminum anterius van een rat -—

volgens GANBER,

t, M. = diep gelegen merg,.
t. G. = diep gelegen of buisvormige grijze stof.

De overige letters hebben dezelfde beteekenis als in Figuur 3.




Tub aut th s o
Tub aut th d

NL-

Cad Tropt ‘ (A

0. 0.
\ N(

ik Tub ot h d
& OTabantihs

Next th

StrArn -t 1 o
.'YL i3 : ‘ }\‘ v
O
LA (-" "‘}hm LV
Ventrll y
lmm d PP

HBs  BYAHB

Hikerk, hot

Pt T
D] |
/
{
\
\
A
Ry
o, 5.
X _
\ v,
g i1 3
" Tub ani th o
fub ant th $
St Arn

Cmms' Cmmd
LN HEB s {mld

BV AHB

Fio. 7.
\ NC
Tab unt thd Gl

Tubant th s

Ventr 111

Str Arn
\. ¢l h‘f
.

Lou

NL

Tr opt.

HBd BVAd

PP

(mmd




o M
nt (s nt (»
m M m. M




STELLINGEN.







STELLINGEN.

13

In den lateralen bundel van den pes pedunculi cerebri
komen geen zenuwvezels voor, die met den lobus

occipitalis in verband staan.

[1.

Ten onrechte beweert Mpnnerr, dat de fornix in
het corpus mammillave lusvormig in den bundel van

VicQ p'Azyr overgaat.

I11.

Ten onrechte meent Jencersma in de wet van
WarLer cen differenticel diagnostisch criterium  ge-
vonden te hebben tusschen zijne zoogenaamde intellece-
tueele  banen en de verbindingsbanen van et

intellectuorium met den reflexboog.

V.

De classificatie der psychosen, die door ArNDT is
segeven geworden, verdient de voorkeur boven de

andere tot nu toe bekende classificaties.
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V.

Elke psychose begint met een melancholie. {
VI.

De speckselsecretie staat onder den invloed van een
bepaald omschreven gebied van de schors der groote
hemispheeren.

VII.

Voor het maken van groote coupes verdient het

ssWrocking’ microtoom geen aanbeveling.

VIII.
Het antrum mastoideum moet bij acute en chronische !
ettering van het middenoor minstens steeds dan
geopend  worden, zoodra men verschijnselen van
ontsteking aan den processus mastoideus kan consta-
teeren.
IX.
Afwezigheid van alle symptomen op de huid en de
slijmvliezen sluit bij een aan syphilis lijdend individu
het gevaar van infectie voor anderen niet uit.
X.
Chronische tabaksvergiftiging staat in een oorzakelijk
verband tot de vettigze degeneratic van het hart en ]

tot de chronische maagzweer.
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XI.
Bij de therapie der rhachitis neemt de behandeling
met phosphor de eerste plaats in.
XII.
De oorzaak der stuwingspapil is tot heden toe nog
niet voldoende opgehelderd.
XIII.
Bij belangrijke atonia uteri post partum tamponeere
men den uterus met jodoformgaas.
XIV.

Bij ernstige gevallen van eclampsia parturientium

komt aan de sectio caesarea de eerste plaats toe onder
de wijzen van behandeling.
XV.

De toestanden van de zenuw, die in het spraakge-
bruik  met de bhenamingen van hyperaesthesie en
anaesthesie als tegenstellingen worden aangeduid, zijn
dit inderdaad niet.

XVIL.

Het uitsluitend gebruik van animale vaccine moet

bij de wet verplichtend worden gesteld.
XVII.

Art. 20, al. 3, der wet van den 27" April 1884,
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tot regeling van het staatstoezicht op krankzinnigen,
hehoort voor die gevallen, welke langer dan vijf achter-
eenvolgende jaren in een gesticht zijn verpleegd en
waarin  belangrijke dementia is opgetreden, gewijzigd
te worden in dien zin, dat, in plaats van de vereischte
maandelijksche aanteekeningen, één jaarlijksche ver-

klaring voldoende zij.

XVIII.

Art. 7, al. 2, der in de vorige stelling genoemde
wet luidt als volgt: ,,Als gestichten worden beschouwd
alle woningen, waarin iemand meer dan twee krank-
zinnigen, die niet tot zijn gezin behooren, verpleegt’’.

Deze alinea is ten opzichte van rustige idioten en

dementen onnoodig gestreng en onpractisch.

XIX.

Apotheekhoudende geneeskundigen ten platten lande
moesten bij de wet verplicht worden om zich in de
zorg voor hunne apotheek door minstens één bevoegd

persoon te doen bijstaan.
XX.

Het zou, met het oog op een voldoende genees-
kundige hulp op het platte land, zeer ongewenscht
ziin om de geneeskundigen aldaar, zooals thans van
zekere zijde verlangd wordt, geen bevoegdheid te

geven tot het bereiden en afleveren van geneesmiddelen.
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