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474 Dr. P. Niicke,

ax.uiur:.-; gefirbt sein, als die andere. Vorn geht er nicht selten i
die kielformige Griite aus. In der Mitte verliuft meist eine dunkle

I*Im*che, die taventuell von zwei feinen weissen (erhabenen) Leistchen
eingefasst sein kann,

Schmaler Toras.

Sieht man genauer zu, so wird man die Schleimhaut fast nie
glatt sehen, sondern entsprechend dem darunter liegenden Knochen,
buckelig, uneben. Die Mittelfurche ferner ist fast nie genan in
der Mitte liegend, so dass fast stets der Torus asymmetrisch
erscheint, bald mehr, bald weniger deutlich. Dies entspricht der
Thatsache, dass ein symmetrisch gebauter Gaumen zu den
grissten Seltenheiten gehdrt, wie ich fand. Schon lange hatte
ja die Ungleichheit des Schidels und des Gesichts die Beobachter
frappirt und man kann demnach nicht von einem absolut symmetri-
schen Baue beider Kopfhilften, weiterhin aoch nicht des Kirpers
reden, und auch die doppelten innern Organe lassen gewiss ein Glei-
ches in den meisten Fillen nicht vermissen; es folgt eben der Ban
des Menschen keinen mathematischen, sondern biologischen Gesetzen!

Doch jetzt zuriick zu unserem Torus! Die seitlichen Grenzen
erscheinen meist abgeflacht, verwischt, ebenso wie die verschieden
weit nach hinten reichende Spitze; bei hdherem Relief aber, wobei:
der hintere Theil oft hoher ist, als der vordere, fallen die Seiten
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steiler ab, sind sogar bisweilen eingeknickt. Springt der Wulst noch
deutlicher in die Mundhéhle vor, so haben wir ‘

3. den hingenden, stark prominirenden Torus vor uns;
sein Querschnitt ist meist elliptisch und die Hohe — 6 bis 10 Mm. —

Hingender Torus.

kommt der Breite nahe oder iiberragt sie gar. Er ist sehr selten:
bei 1449 Personen sah ich ihn nur. 9mal; er ist lang gestreckt, mehr
spindel- oder streifenformig, trigt eine Mittelfurche (Gfter vertieft) und
war dreimal iiber 10 Mm. breit.

4, Der breite Gaumenwulst, Er ist nur gradweis von dem
schmalen verschieden, meist von kurzer, gedrungener, oft herzformiger
Gestalt und mehr nach hinten liegend, und zwar um so mehr, je
kiirzer er ist (gilt auch vom schmalen Wulste). Als Trennungsmerk-
mal vom schmalen Wulste nahm ich nun aber weniger die Gestalt
als die Breite und rechnete Alles, was 10 Mm. und dariiber war, zam
breiten, mag sonst auch die Form dabei, wie nicht gar so selten,
melir spindel- oder streifenformig sein. Das Maximum der Breite
ist 20 Mm.; am hi#ufigsten war eine solche von 13—16 Mm., am
seltensten von 19—20 Mm. Wie beim schmalen Wulste ist auch hier
Asymmetrie, Unebenheit (einzelne Buckel konnen speciell stark vor-
springen) und weisse oder rothe oder vorn und hinten verschiedene
Farbung vorhanden. Querlaufende Gefisse sind hinfig, Lingsgefisse

selten zu sehen. Die Mittellinie verlauft oft geschlingelt, vertieft,
Archiv f. Psychiatrie. XXV. 2. Hefl, 81
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und ist bisweilen von zwei erhabenen (weissen) Leistchen flankirt.
Der Querschnitt erscheint flach gebogen oder an den Rindern steil
abfallend , daher kommt es, dass er fiir Gefiihl und Gesicht kaum
bemerkbar ist, oder aber bei stirkerem Relief deutlich vortritt, bis
zu 5 Mm., und dann seitlich steil abfillt. Nach hinten finden !sich
die Schleimdrisendffnungen. Nach vorn ist dje Abgrenzung meist
deutlicher als hinten. Vorn kann sich auch eine Grite ansetzen.
Speciell ist aber noch darauf auf aufmerksam zu machen, dass am

Breiter Torus,*)

harten Gaumen bisweilen weissliche Stellen auf der Schleimhaut
sich abzeichnen, ohne dass eine Knochenauftreibung vorhanden wire,
also hier ein schmaler oder breiter Gaumenwulst vorge-
tiduscht wird; eine Palpation ist daher in vielen Fillen unerlisslich.

5. Unregelmissige Torusformen. Am hiofigsten noch —
immerhin aber selten genug — sieht man kleine, bohnengrosse Ge-
bilde von runder oder mehr nierenformiger Gestalt, etwa in der Mitte
oder mehr nach hinten gelegen, oft flach, seltener erhaben, weiss
oder réthlich, selten mit gezackten Conturen. Je nach der Breite

*) Diese Figur — ein Gleiches gilt von den iibrigen — ist nur schema-
tisch und ein so starkes Relief, wie hier, ist selten zu sehen, wie auch so aus-
geprigte Unebenheiten; der Deutlichkeit halber wurden nur extreme Fille
gewdhlt. Der schmale Torus (Fig. 2) ist zu breit ausgefallen.
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mongoloides Gesicht geht im Allgemeinen parallel dem flachen Gaumen,
doch kommen hier auch gut gewdlbte und sogar hohe Gaumen vor.

Erwihnt sei noch, dass der hingende Wulst sich vorwiegend
bei hohem Gaumen trotz eventuell breiten, mongoloiden Gesichts

vorfand.

III. Aetiologie.

Leider lisst sich hieriiber nichts Sicheres aussagen, doch giebt es
immerhin einige werthvolle Fingerzeige. Von Chassaignac wurde ein
Zusammenhang mit Lues statuirt, dies ist aber bisher mit Sicher-
heit niecht erwiesen. Wohl migen unter unserem Material manche
Luetische sein — die Acten schweigen hieriiber ja meist und die
korperliche Untersuchung, die sich zudem aus naheliegenden Griinden
meist nur auf die unbedeckten Korpertheile erstreckt, lisst nur zu oft
im Stiche —, doch wird ihre Zahl bis auf die Paralytischen und Ver-
brecherinnen sicher keine grosse sein, so dass wir die Syphilis als
Ursache abweisen miissen, zumal unter den sicher syphilitischen, gei-
stesgesunden Frauen nur '/, den Torus aufwiesen. Und bei Letateren
handelte es sich meist um erworbene Lues, der Torus findet sich
aber schon an Embryonen und ein erst spiteres Entstehen
desselben nach der Geburt ward bisher nicht beobachtet.
Es konnte also nur congenitale Lues in.Frage kommen. — Viel
wahrscheinlicher — und mindestens unendlich hiufiger — dagegen
erscheint ein Zusammenhang mit anderweiten, besonders rha-
chitischen Erndhrungsstérungen. Wir finden nimlich bei den
Meisten die Spuren solcher Storungen an den Zibnen (weicher
Schmelz, Riefen, Verstellung), den Proc. alveolares ete. vor. Nun
sind dieselben freilich auch bei sogenannten Normalen hiinfig genug
— ein tadelloses Gebiss z. B. gehirt zu den gréssten Seltenheiten! —,
doch liegt die Hauptstiitze fir die obige Muglichkeit, meiner Ansicht
nach, darin, dass der Torus mit zunehmenden Ernihrungs-
storungen, also mit zunehmender Zahl der sogenannten
Entartungszeichen hiufiger wird.

Ist diese Deutung aber richtig, so kann man sich nur vorstellen,
dass das Individoum ab ovo gelitten hat, da der Torus schon in utero
auftritt, und dass die Kinderkrankheiten, die spiter oft so deletire
Wirkungen auf verschiedene Organe ausiiben, nicht mehr einwirken
oder hichstens nur das weitere Wachsthum des Torus begiinstigen,
nie aber erzeugen kinnen. Es kime also hier mehr der Einfluss der
Erzeuger auf die Qualitit des befruchteten Keimes zum Ausdrucke.

Ganz auffallend und schwer erklirbar ist endlich das vorwie-
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gende Auftreten des Gaumenwulstes bei breitem Gaumen ugd breitem
mongoloidem Gesicht. Wir sehen ein Gleiches auch bei den Mﬁnguler:
und mongolenartigen Volkern sehr hiufig, wahrscheinlich gleichfalls
bei breitem Gaumen (Untersuchungen hieriiber sind mir aber nicht
bekannt); es scheint sich somit beides bis zu einem gewissen Grade
gegenseitig zu bedingen; vielleicht liegt sogar ein mechanisches Mo-
ment dem zn Grunde.

Eine atavistische Erklirung des Wulstes im engeren Sinne endlich
scheint mir auf sebr schwachen Fiissen zn stehen, zumal der Torus
nach Hagen (Stieda) zwar bei Pavianen, nie aber bei anthropoiden
Affen vorkommt (contra Kurella). Bei Negern, die in Sachen des
Riickschlags so oft herhalten miissen, ist cr geradezn abnorm selten;
eher konnte, wie wir gleich sehen werden, ein Erbstiick der Mon-
golen vorliegen.

IV. Wiirdigung.

Kupffer glaubte anfangs in dem Torus ein specifisches anthro-
pologisches Zeiclhen der preussisch-litthauischen Schidel gefunden zu
haben; weitere Untersuchungen ergaben aber sehr bald, dass der-
selbe, wenn auch in verschiedener Hiaufigkeit, sich bei
allen Rassen findet.

Wir sahen oben schon, dass aber aueh ein Unterschied bez. des
Yorkommens bei beiden Geschlechtern existirt, vor Allem aber, dass
die Procentzahl im Allgemeinen von den Normalen zu den
Geisteskranken und Verbrechern ansteigt. Parallel diesen
Kategorien nimmt aber nun, wie ich friiher bewiesen habe, die Hiufig-
“keit der sogenannten Degenerationszeichen, einzeln sowohl als auch
im gleichzeitigen, combinirten Auftreten, zu, weshalb ich nicht an-
stehe, den Gaumenwulst zum Range eines Degenerations-
zeichens zu erheben und sehe also darin etwas mehr als eine
unschuldige Varietit, wie Merkel (Stieda) will.

Wir sahen des Weiteren, dass der Torns mit Vorliecbe an das
Vorhandensein des breiten, resp. mongoloiden Gesichtstypus gebunden
ist, welcher, wie ich friiher zeigte, schon bei der normalen, niederen
siichsischen weiblichen Bevolkerung in 18 pCt. sich vorfand, wihrend

*) Siehe hieriiber die Sammlung meiner gesammelten und vielfach ver-
besserten, besonders aber inhaltlich vermehrten criminal-anthropologischen
Arbeiten, die unter dem Titel: ,Vebrechen und Wahnsinn beim Weibe* als
eigenes Buch bei Braumiiller in Wien demniichst erscheinen wird.
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. Ueber den Werth der sogenannten Degenerationszeichen habe ich
mich schon an anderer Stelle ausfiibrlich ausgesprochen.  Sicher
ist jede Bildung eines Korpertheils nur Folge des speciellen Stoff-
wechsels der Nerven, der allein angeboren ist — Vererbung, Erblich-
keit — aber schon ab ovo und bis in die spitere Zeit hinein von
der Aussenwelt ausserordentlich beeinflusst wird, so dass dadurch
allein schon die Moglichkeit zu zahllosen Variationen gegeben ist.
Nur wo diese nicht rassenmissig auftreten — und wohl die grosse
Mehrzahl der sogenannten Entartungszeichen findet sich rassenweise
vor — kdnnen solche als abnorm hingestellt werden, obgleich daraus
meist keinerlei Functionsstérung resultirt.

Da aber diese Zeichen so unendlich weit verbreitet sind — ich
fand nur 3 pCt. der normalen Frauen davon frei und schon bei 19 pCt.
der Normalen iiber vier Zeichen gleichzeitig vorhanden —, ihre Digni-
tit ausserdem von den verschiedenen Autoren verschieden aufgefasst
wird, so verliert jedenfalls das einzelne Zeichen an sich
sehr an Werth. Nur, wo eine Reihe derselben gleichzeitig
vorhanden sind, ist uns ein gewisser, wenn auch kein ab-
soluter Fingerzeig fiir die Beschaffenheit des Centralner-
vensystems gegeben und kann in zweifelhaften Fillen die
Diagnose unterstiitzen helfen. Man wird erwarten kiinnen, dass
je abnormer die Psyche ist, um so mehr auch der abnorme Stoff-
wechsel in nutritiven Stérungen verschiedener Art sich kund geben
wird, doch gilt das nur sehr im Allgemeinen. Wenn nun auch das
einzelne Degenerationszeichen an sich wenig werthvoll erscheint, so
soll nicht gelengnet werden, dass das eine werthvoller sein kann, als
das andere, besonders wenn man, wie Viele es thun, auch gewisse
nerviise Storungen, wie Nystagmus, Schielen ete. hierher rechnet.

Diese Anhiufung aber von Stigmata mit der damit so
oft verbundenen Zunahme der geistigen Degeneration, eine
Anhiufung, die von den Normalen zu den Irren, Idioten, Epileptikern
und Verbrechern nur eine ansteigende, nirgends unterbrochene Linie
bildet, ist, wie wir sahen, die Combination des individuellen
Factors, d. h. der angeborenen Tendenz der Nervenmasse zu einem
speciellen Stoffwechsel und dadurch bedingter anatomischer Entwick-
lung mit ihren weiteren Folgen — und des fast noch wich-
tigeren milieu social, dessen Einwirkung schon im befruch-
teten Bi dureh die Eltern beginnt, in utero durch die von
der Aussenwelt vielfach beeinflussten miitterlichen Sifte
weiter fortgefiihrt wird, endlich aber auch im extrauteri-
nen Leben noch seine Macht bezeugt.









