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Allen meinen hochverehrten academischen Leh-
rern danke ich fiir die mir zu Theil gewordene An-
leitang bei meinen Studien.

Insbesondere bitte ich meinen hochverehrten
Lehrer Prof. Dr. E. Raehlmann, dessen Assistent
zu sein ich die Ehre habe, fiir die vielfache Anre-
gung und wissenschaftliche Belehrung, sowie auch
fir das Thema zur vorliegenden Arbeit meinen tief-
empfundenen Dank entgegennehmen zu wollen.

Auch den Herren Directoren Treffner wund
Tichomirow bin ich zu grossem Dank verpflichtet,
dafiir, dass sie in entgegenkommendster Weise mir ihre

Schiiler zur Verfiigung stellten.



Der grosse Kinfluss, welchen die Myopie auf das
Sehen ausiibt und die erschreckende Zunahme derselben
in den hoheren Klassen der Gesellschaft, haben schon
mehrfach nicht nur die Fachménner, sondern auch die
Regierungen veranlasst Mittel zu ersinnen diesem Vor-
wirtsschreiten Einhalt zu thun.

Die erfolgverheissende Therapie setzt aber vor allem
eine genaue Kenntniss der das Uebel bedingenden Ur-
sachen voraus.

Es ist bekannt, dass das normalsichtige Auge das-
jenige ist, welches im ruhenden Zustande parallel fal-
lende Strahlen auf der Netzhaut vereinigt; wéhrend
das kurzsichtige solche Strahlen vor der Netzhaut, das
iibersichtige Auge hinter derselben sammelt: das erstere
— weil es zu lang, das letztere — weil es zu kurz ist.

Werfen wir nun einen Blick auf die Refractions-
zustinde, welche das Auge von der Geburt bis zur voll-
standigen Entwickelung des Organismus durchliuft.

Nach v. Jaeger’s',2) ophthalmoscopischen Unter-
suchungen sind die Augen der meisten neugeborenen

1) F. C. Donder’s: Die Anomalien der Refraction und
Accomodation des Auges. Deutsche Orginalausgabe von Dr. O.
Becker. Wien 1866.

9) Dr. L. Mauthner: Vorlesungen iber die Optischen
Fehler des Auges. Wien 1876.
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Kinder bei kiinstlicher Accomodationsparalyse, trotz
kurzer Axe derselben, welche im Mittel 175 Mm. be-
tragt, in missigem Grade myopisch. Das liesse sich
nur durch eine gréssere Dicke der Linse und eine
stirkere Kriimmung der Linsenfliche in den Augen
der Neugeborenen erkliiren.

Bei weiterer Entwickelung des Auges, weleche in
cinem Wachsen der Durchmesser des Bulbus cinerseits
und Abflachung der Linse anderseits besteht, verliert
es bald scine Myopie, um im Kindesalter hypermetro-
pisch, dann spiter bei Erwachsenecn emmetropisch zu
werden.

Indess ist die v. Jaegersche Ansicht, dass die
meisten Neugeborenen Myopen seien, durch die Unter-
suchungen von Konigstein, Schleich und . Ulrich
nicht bestiitigt. Diese Autoren fanden bei den Noonatis
nur wenige KEmmetropen, fast durchweg Hypermetropen,
keine Myopen.

Es wird daher angenommen werden miissen, dass
der Mensch als Hypermetrop geboren wird.

Das weitere Schicksal der hypermetropischen Augen
verfolgend, kann man sich leicht liberzeugen, dass gerade
zu dieser Zeit, wo dieselben den Schidlichkeiten der
Nahearbeit unterworfen sind, nur ein Theil und zwar
ein kleinerer der Myopie verfilllt, wihrend der andere,
der grossere, emmetropisch verbleibt.

Von dem Standpunkte, dass die Myopie auf einer
Verlingerung der Sehaxe beruhe, ausgehend, entsteht
nun die Frage, wic sich das Auftreten dieser Verlange-
rung erkldren liesse.

Die Erblichkeit spielt bei Entstehung der Krank-
heiten zweifelsohne eine grosse Rolle. So wird z B.

I i m e
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die Tuberculose nicht als solche, sondern nur die Dispo-
sition zu derselben vererbt; desgleichen wird die Myopie
dusserst selten als solche, fast immer aber in ihrer An-
lage angeboren. Dort ist die angeborene An]agc' in
einer allgemeinen schwiéchlichen Kérperconstitution,
hier in einer zu geringen Festigkeit der Selerotica,
namentlich in deren hinteren Hélfte zu suchen. Wie bei
der Lungentuberculose unter Umstinden cine Krkal-

, so konne icderum bei Myopie alle diejeni-
otung, so konnen wicderu yor

gen Schidlichkeiten, welehe mit ciner Steigerung des
intraoculdren Druckes verbunden sind, zur Entwicke-
lung der eigentlichen Erkrankung Veranlassung geben.

Gehen wir nun zu den Ursachen iiber, welche
eine Dehnung der Sclerotica, namentlich in deren
hinteren Partien herbeifiihren.

Das Ueberwiegen und Ueberhandnehmen der Myo-
pie in den gebildeten Stinden und in denjenigen Be-
rufsklassen, welche sich viel mit Nahearbeit, insbeson-
dere Lesen und Schreiben beschiftigen, weisen unmittel-
bar auf die Hauptursache, ndmlich die Anstrengung
des Auges bei der Beschéftigung mit nahen Gegen-
standen hin. — Physiologisch besteht diescelbe in star-
kerer Accomodationsanstrengung, Convergenz und Sen-
kung der Blicklinien, welche ihrerseits durch Contraction
der M. M. Ciliares, Reecti interni, inferiores und Obliqui
superiores hervorgerufen werden.

Je nachdem dieser oder jener Muskelfunction ein
grosserer Einfluss beigelegt wurde, haben die einzelnen
Forscher die Entstehung der Axenmyopie verschieden
zu erklaren versueht. Auf diese Weise, ist eine Reihe
von Theorien entstanden, die,hier nur ganz oberflichlich

beriihrt werden sollen.
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Indem die Einen dic Contraction des Ciliarmuskels
(M. tensor Chorioideae nach Briicke) mit der darauf
folgenden Zerrung und Atrophie der Chorioidea zur
Erkldrung ihrer Theorie hervorheben(,Accomodations-
theorie*), ist der Meinung der Anderen nach die Er-
klirung fiir die Verlingerung des Bulbus hauptsiachlich
in der Thétigkeit der M. M. Reeti interni zu suchen
(,Convergenztheorie“).

Bei jeder Accomodationsanstrengung, welche mit
vorniibergeneigter Kopfhaltung und starker Augencon-
vergenz verbunden ist, sind besonders die M. M. Reecti
interni und Obliqui sup. théitig; wobei die M. M. Recti
externi in stirkere Spannung gerathen. Indem die Seh-
nen der letzteren prall der dusseren Bulbusseite in gros-
serer Ausdehnung anliegen und dieselbe mit grosserem
Drucke belasten, wird der Augapfel seitlich zusammen-
gepresst und mithin nothwendigerweise in seiner Axen-
richtung verlingert. Wiederholt sich nun die Acco-
modationsanstrengung, somit die Convergenzstellung
der Augen héufig und andauernd, so kommt die Druek-
wirkung der M. M. Recti externi auch intensiver zu
Stande. Die Folge hiervon ist eine bleibende Axen-
verlingerung des Bulbus.

Eine andere Erklarung fiir das Zustandekommen
der Axenverlingerung in Folge der Convergenzstellung
der Blicklienien ist in der ,Zerrungstheorie“ von Has-
ner') und Weiss?) gegeben, wonach die Myopie durch

1) Prager Vierteljahrsschrift. Bd. I. 81. Jahrg., pag. 50.

2) L. Weiss: Beitrige zur Anatomie der Orbita. I. Ueber
Lange und Kriimmung der Sehnerven und deren Beziehung zu
den Veranderungen an der Papille (makroscopischer Betund). Tu-
bingen 1888,
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Zerrung an einem an und fiir sich zu kurzem Sehner-
ven entstehe. Weiss glaubt aus den Resultaten seiner
Messungen den Schluss ziehen zu diirfen, dass ein Zu-
sammenhang zwischen Linge des ,Abrollungsstiickes*!)
und Zerrung an der Eintrittstelle einerseits, und zwi-
schen Zerrung an der Eintrittstelle und Verinderungen
an der Papille andererseits unzweifelhaft bestehe.

Jede der oben erwihnten Theorien hat seine An-
hianger. Es mangelt allerdings auch nicht an Gegnern,
welche diese angefiihrten Anschauungen zu widerlegen
versuchen. Zu den letzteren gehort namentlich Stil-
ling, welcher glaubt in der von ihm aufgestellten
,Obliquustheorie“ endlich die Losung des Gordi-
schen Knotens gefunden zu haben.

An dieser Stelle sei es mir gestattet, die Stilling’-
sche Ansicht iiber: ,Schadelbau und Kurzsichtigkeit®?)
kurz zu referiren.

Sich auf die Thatsache stiitzend, dass das wahrend
der Zeit des grissten Korperwachsthums kurzsichtig
gewordene Auge im wesentlichen als ein durch Mus-
keldruck und Muskelzerrung in seiner Gestalt defor-
mirtes aufzufassen sei, wobei dem M. Obliquus sup.
eine ganz besondere Bedeutung zukomme, will Stilling
in der Formation der knéchernen Orbita Bedingungen
nachgewiesen haben, unter welchen die Sehne des Ob-
liquus sup. einen Druck auf das Auge ausiibt. Das
letztere finde gerade bei einer niedrigen Orbita statt.

Aus den zahlreichen Messungen an Erwachsenen und
an noch in der Entwickelung befindlichen Personen, vor-

1) Differenz zwischen der Sehnervenlinge und der Distanz
vom Foramen opticum bis zur Insertion.

2) J. Stilling: Schidelbau und Kurzsichtigkeit. — Eine
antropologische Untersuchung., Wiesbaden 1888,



ausgesetzt, dass dicselben sich mit anstrengender Nahear-
beit beschiftigt haben, hat Stillin g die Augenhéohlen der
Myopen im ,Grossen Ganzen® viel niedriger und breiter
gefunden, als die der Hypermetropen und Emmetropen.

Der Orbitalindex der myopischen Schiiler betrigt
durchschuittlich 83, der der emmetropischen und hyper-
metropisehen dagegen 88.

Hieraus glaubt Stilling den wichtigen Schluss
ziehen zu diirfen: .Die Chamackonchie sei die Bedingung
der Myopie, die Hypsikonchie die der Hypermetropie,
resp. Emmetropie!).«

Zu denselben Schlussfolgerungen gelangte auch
Cohen?), welcher auf Veranlassung von Stilling die
Messungen der Augenhéhlen von Gymnasiasten vor-
nahm. Der Vorfasser fiihrt ausserdem noch die Resul-
tate der von ihm angefiihrten Sectionen der Orbitae
an, bei welchen cr besonders darauf bedacht war den
Muskelverlauf und den Ansatz des M. Obliquus sup.
einer genaueren Beobachtung zu unterzichen. — Als
Resumé aller seiner Untersuchungen stellt Cohen fol-
genden Satz auf: ,Beim Index 85 soll die Grenge liegen,
an welcher der Bau der Orbita den M. Obliquus sup.
so zu beeinflussen beginnt, dass dieser eventuell Kom-
pressionen veranlassen kann?).*

Eben so sicher glaubt Krotoschint) — ein
anderer Schiiler von Stilling — durch seine 100 Orbi-
talsectionen die anatomischen Untersuchungen, welche

1) L c. pag. 9.

2) O. Cohen: Ueber die Gestalt der Orbita bei Kuyrzsichtig-
keit. Archiv tiir Augenkeilkunde, B. XIX, pag. 41.

3) L ¢ pag. 62

4) A. Krotoschin: Anatomischer Beitrag zur Entstehung
der Myopie. Archiv fir Augenheilkunde, B. XXII, pag. 393,
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Stilling!) seiner Theorie zu Grunde gelegt hat, gestitzt
zu haben. — Es wurden 60 hohe und 40 niedrige Indices
gefunden: bei letzteren wurden in 34 (35 %), bei erste-
ren in 27 Fillen (= 45 %) cine Kompression des Auges
durch den Obliquus sup. nachgewiesen.

Nebenbei benierkt, scheint mir die Procentzahl der
Ausnahmefille eine viel zu grosse zu sein, um im Sinne
der Bestitigung irgend einer Theorie verwerthet wer-
den zu konnen!

Woeiter versucht Stilling in seiner Abhand-
lung die Refraction des Auges mit dem Schidelbau in
Zusammenhang zu bringen und dadurch die Myopiefrage
als eine ganz entschiedene Racenfrage zu betrachten.

Diejenigen Knochen, welehe an dem Bau der Or-
bita theil nchmen, sind, insofern Héhe und Breite in
Betracht kommen, grésstentheils die Gesichtsknochen
mit ihren verschiedenen Fortsitzen; die Gestalt der
Orbita hingt in Folge dessen mit der Form des Gesichtes
zusammen. ,Meist hétten, meint Stilling, die Hoch-
hohligen auch schmale Gesichter, die Niederhohligen
dagegen breite; der Einfluss des Orbitalbaues auf die
Refraction sei dabei cin directer, der des Gesichtsbaues
aber ein indirecter?).“

Der zuletzt ausgesprochene Satz, schliesst das
Stilling’sche Dogma beziiglich der Aetiologie der
Kurzsichtigkeit in sich ein.

So einleuchtend die Sache auf den ersten Blick
erscheinen mag, entsteht doch die Frage, in wie weit
diese ganze Theorie auf fester Grundlage beruhe.

1) J. Stilling: Untersuchungen ither die Entstehung der
Kurzsichtigkeit. Wiesbaden 1887.
2) 1 c. pag. 24.



Esthland und der nérdliche Theil Livlands, in wel-
chem auch die Universitit Dorpat sich befindet, ist theils
von Esthen (russ. Tschuchonzi), welehe die Land- und
zugleich die Hauptbevilkerung bilden, theils von einem
deutschen Adel und einer deutschen Stadtbevilkerung,
theils von Russen bewohnt.

Die Herkunft und Abstammung der Esthen ist
ziemlich dunkel: ,Obscura origo nominis Estonum,
obscurior etiam prima eorum historial,2).

Nach dem Schiédelbau werden die Esthen in die
mongolisehe Volkergruppe der finnisch-tatarischen Ab-
stammung gereiht und haben die meiste Aehnlichkeit mit
Lappen, Mordwinen, Tscheremissen. — ,Die finnischen
Volksstiimme bilden eine eigene Race, welche dadurch
ausgezeichnet ist, dass die Gestalt des Korpers eine
wenig schone und die Muskeln wenig kriftige sind.
Das runde Gesicht, die niedrige Stirn, die meist eng
geschlitzten Augen, der grosse Mund, der Mangel an
Ausdruck in den Ziigen lassen nur selten ein anmuthiges,
geschweige denn ein passabel schines Gesicht finden;
einzelne Landstriche machen allerdings eine besondere
Ausnahme 3).“

»Der Schidel der Esthen ist viereckig; auch in
solechen Fallen, wo diese Form in die ovale iibergeht,
ist doch ein gewisses eckiges Aussehen bemerkbar.

1) A Htck: ,De craniis Estonum® Dorpati Livonornm,
1838, pag. 4.

2) 0. Grube: ,Anthropologische Untersnchungen an Esthen.
Inang.-Diss. Dorpat 1878, 1. c.

3) 0. Grube: 1 c.

e o
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Der Gesichtsschiadel ist im Vergleich zum Hirn-
schadel klein, breit und niedrig: die Breite des
Gesichts wird nicht so sehr durch das stirker ausge-
bildete Wangenbein bedingt, wie bei den Schideln der
mongolischen Raece, als vielmehr durch den stirker
vorragenden Proe. malaris des Oberkieferknochens. Der
Proe. frontalis und Proe. alveolaris des Oberkiefers sind
kiirzer als gewohnlich, wodurch das ganze Gesicht an
Liénge abnimmt. .

Diese breite und kurze Gesichtsform hat am meisten
auf die Form der Augenhthlen Einfluss, welche dem
Esthenschidel einen besonders-characteristischen Typus
verleihen: dieselben sind nidmlich im Verhédltniss
zur Breite sehr niedrig und zeigen desshalb der
Quere nach eine oblonge, fast quadratische Form*!').

Der Stilling’schen Theorie zufolge sollten dann
alle Esthen von der Natur selbst zur Myopie verur-
theilt sein.

Schwerlich nur kann mit dieser Ansicht derjenige
iibereinstimmen, wer seit Jahren hindurch mit den
Esthen als Augenarzt zu thun Gelegenheit gehabt hat.
— Dieses Umstandes willen hat mir Herr Prof. Raehl-
mann auf meine Bitte um ein Thema die Untersuchung
der Esthen auf ihren Schidelbau und ihre Refraction vor-
geschlagen. — Um so mehr erscheint mir das vorlie-
gende Thema am Platze, als dadurch zugleich die Stil-
ling’sche Ansicht, dass die ganze Frage eine Racen-
frage sei, entweder Bestiitigung oder Widerlegung finden
wird; namentlich in Anbetracht dessen, dass das von

1) H.Witt: ,Die Schadelform der Esthen. Inaug.-Dissert.
Dorpat 1879. L c.
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anderen Volkern stark abgeschiedene Volk der Esthen
so gut wic nichts von seinem urspringlichen Typus
verloren hat.

Durch das freundliche Kntgegenkommen der Herrn
Directoren der hiesigen Schulen: der ,Treffner’schen
Schule” und des Lehrerseminars, welehe beide fast aus-
schliesslich von esthnischen Schiilern besucht werden,
bot sich fiir meine Untersuchungen ein reichliches und
werthvolles Material.

Ehe ich das KErgebniss der an den Esthen ange-
stellten Messungen mittheile, ist es nothwendig, dass
ich iiber das Schema, nach welchem dic Messungen
ausgefithrt worden sind, einige Bemerkungen voraus-
schicke.

Anthropologisch unterscheidet man 3 Formen von
Augenhohlen'): — 1) Dic niedrige Orbita (Chamii-
konchie) hat einen Index, d. h. Verhiltniss der Hohe
zur Breite multiplicirt mit 100 ("3%) bis 800; — 2)
Dic Mittelhohe (Mesokonchie) von 80,0—85,0; — 3)
dic hohe (Hypsikonchie) von 85,0 und dariiber.

Breite und Héhe der dusseren Augenhihlenoffnung
sind senkrecht auf einander zu messen. — Der Quer-
durchmesser ist parallel dem oberen und unteren Rande
der Augenhéhle so zu legen, dass er die Fliche des
Augenhohleneinganges in 2 gleichgrosse Theile hal-
birt. Als Maasspunkt am inneren Rande ist die Stelle
zu wihlen, wo die hintere Kante der Thrinengrube
(Fossa lacrymalis) oben mit der Stirn-Thréinenbeinnath

1) E. Sehmidt: Anthropologische Methoden. Anleitung
zum Beobachten und Sammeln fiir Laboratorium und Reise. Leipzig,
Verlag von Veit und Comp. ,Frankfurter Verstiindigung® gher
ein gemeinsames craniometrisches Vertahren.

WU
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zusammentrifft (Pointlacrymale der franzosischen Schule);
von diesem Punkte aus ist dann der Querdurchmesser
parallel der Richtung des oberen und unteren Augen-
hohlenrandes zu nehmen. — Die Aussere Grenze des
Querdurchmessers findet in der scharf ausgeprigten
Kante des dusseren Augenhéhlenrandes eine exacte Be-
stimmung. — Rechtwinkelig auf den Querdurchmesser
wird der Hohendurchmesser der Orbitaléfinung so gelegt,
dass er die letztere in eine &dussere und innere Hilfte
scheidet, so dass die Messpunkte also auch den oberen
und unteren Orbitalrand halbiren').

Es sei schon an dieser Stelle bemerkt, dass bei
der Bestimmung des Breitendurchmessers nicht alle
Autoren mit einander einig sind. — Stilling?) nimmt
den Breitendurchmesser an den Punkten der Knochen-
wandung, die den Endpunkten der I.idspalte entsprechen,
wodurch er thatsichlich den Breitendurchmesser in
schriger Richtung bestimmt. Der nasale Messpunkt
wird demnach durchschnittlich an dem, der Karunkel
naheliegenden Rande des Nasenfortsatzes des Ober-
kiefers liegen. — Aus dem Grunde aber, dass der Thri-
nensack an dem der Karunkel nahelicgenden Rande
des Nasenfortsatzes des Oberkiefers in der Regel seine
Lage hat und das Lig. palpebrale int. ebendaselbst ver-
lauft, wodurch beim Lebenden die Knochenwand schwer
zu fithlen ist, hat Schmidt-Rimplers3) an Stelle dieses
Punktes den oberhalb der Karunkel deutlich fithlbaren

1) E. Schmidt: Anthropologische Methoden. 1. c. pag. 235.

2) 1 c. pag. 6.

3) H. Schmidt- Rimpler: ,Kurzsichtigkeit und Augen-
hohlenbau.* v. Graefe’s Arzhiv fiir Ophthalmologie. Bd. 35, Ab-
theil. 1. 1 ¢. pag. 210.

2
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Knochenrand gew#hlt: hierdurch verringert sich, wie
auch Messungen am skelettirten Schiidel zeigen, der
Breitendurchmesser meist um cinige Millimeter. Der
Orbitalindex, den Sehmidt-Rimpler gefunden hat,
ist demnach durchschnittlich grosser, als ihn Stilling
berechnet.

Wie nach der Orbita kann man die Menschen auch
den Gewichtsformen nach in die Chamaeprosopen — Breit-

gesichter, und Leptoprosopen — Schmalgesichter ein-
theilen, wobei ein Gesichtsindex (@;cswhtshohgw._lQQ)
Jochbreite
und ein Obergesichtsindex ((}bergesmhtshqhe . IOQ)
Jochbreite
zu unterscheiden sind. — Breitgesichter haben einen

Gesichtsindex bis 90,0 und einen Obergesichtsindex bis
50,0; die Schmalgesichter dagegen einen Gesichtsindex
tiber 90,0 und einen Obergesichtsindex iiber 00,0. — Als
Gesichtshohe!) wurde bestimmt das Maass von der Mitte
der Stirnnasennath (Sutura naso-frontalis) bis zur Mitte
des unteren Randes des Unterkicfers (in der Median-
linie). — Als Ober (= Mittel)-gesichtshéhe?) (Koll-
mann’sche Gesichtslinge) das Maass von der Mitte der
Sutura nasofrontalis bis zur Mitte des Alveolarrandes
des Oberkiefers zwischen den mittleren Schneidezihnen
(in der Medianlinie).

Abweichend davon versteht Stilling unter dem
Begriffe der Gesichtshohe die Entfernung zwischen der
Mitte der Augenbrauen und der Mundspalte und nimmt als
die ungefihre Grenze zwischen dem schinal- und breit-
gesichtigen einen Index von 63,0 an2). Da ich einc

1) 2) E. Schmidt: L c.
2) L e
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dahnliche oder gleiche Methode der Untersuchung zur
Bestimmung der Gesichtshohe nirgends beschrieben
gefunden habe und da auch der Stilling’schen Be-
schreibung nicht zu entnehmen ist, durch welehes Prineip
Stilling bei der Bestimmung der Gesichtsindexgrenze
sich hat leiten lassen, so entsehloss ich mich der Voll-
stindigkeit halber auch den Gesichtsindex nach der
von Stilling angegebenen Methode zu bestimmen.
(vergl. pag. 22).

Unter Gesichtsbreite (vichtiger Jochbreite) versteht
man den grossten Abstand der Jochbogen von einander.

Bei mecinen Untersuchungen bediente ich mich
bei den Orbitalmessungen eines Schraubenzirkels, dessen
Branchen, dhnlich wie bei dem von Stilling gebrauchten,
in 2 kleine quadratische Platten ausliefen, und eines
Metallmaassstabes; bei den Gesichtsmessungen eines
Martin’schen Beckenmessers, dessen Gebrauch genii-
gend bekannt ist, in die anthropologische Messungen
von Brocka eingefiihrt und vielfach empfohlen wor-
den ist.

Dass die Ungenauigkeiten gross sind, welche die
Messungen beim Lebenden, ganz insbesondere bei der
Bestimmung des Breitendurchmessers der Orbita, zeigen,
st ganz augenscheinlich: die Dicke der Haut und des
darunter liegenden Fettgewebes, ihre geringere oder
grossere Zusammendriickbarkeit durch die Platte des
Messinstrumentes, eine verschiedene, individuelle Em-
pfindlichkeit endlich lassen auch beim sorgfiltigsten Mes-
sen zahlreiche Fehlerquellen nicht vermeiden.— Obgleich
Stilling sich dieser Ungenauigkeiten beim Messen
wohl bewusst war, meint er doch, dass es auf ein Paar
Millimeter mchr oder weniger bei diesen Messungen

2*



nicht ankommen kénne. — Leider kann ich dieser An-
sicht nicht beipflichten. — Fehler von 1—2 Mn1. geben
auf 100 berechnet schon so grosse Unterschiede, dass
sie bei der Bestimmung des Index von erheblichem
Einfluss scin miissen: es kann in Folge dessen Chamae-
konchic statt Hypsikonchic oder auch umgekehrt
gefunden werden.

Nach Aufnahme der Orbital- und Gesichtsmaasse
wurde jedes von den zur Untersuchung dienenden Ob-
jecten der functionellen Refractionsbestimmung unter-
worfen. -—— Dabei sei erwihnt, dass die Zoglinge der
»Treffner’schen Schule* im Gymnasium selbst, die
des Lehrerseminars in der Augenklinik untersucht
wurden.

Beztiglich der Untersuchungsmethode muss her-
vorgehoben werden, dass in Uebereinstimmung mit
Schmidt-Rimpler!) alle Refractionsanomalien unter
1,0 Dioptrie vernachldssigt wurden. Alle die, welche
ohne Corrections-Glas reelle Sehschiirfe erreichten und
mit 4+ 1,0 D schlechter sahen, wurden zu Emmetropen
gerechnet. Dasselbe bezieht sich auch auf die Myopen,
die eine Myopie kleiner als 1,0 D hatten. — Alle die-
jenigen Schiiler, bei welchen keine normale Sehschiirfe
zu erzielen war, wurden in die Klinik bestellt, um dort
ophthalmoscopisch untersucht zu werden.

In beifolgenden Tabellen, deren Inhalt aus den
Ueberschriften klar ersichtlich ist, gebe ich eine Zusam-
menstellung der Messungsresultate, die sich auf die
einzelnen Klassen beziehen. — Die betreffenden Messun-

1) H. Schmidt-Rimpler: ,Die Schmalkurzsichtigkeit und
ihre Bekimpfung.“ Leipzig (890, 1. c. pag. 10.

gen wurden an den Schiilern in allen Perioden der
Entwickelung vom 9. bis zum 25. Lebensalter vorge-
nommen. Auf solche Weise wurden alle Altersstufen
von der beginnenden bis zur vollendeten Iintwickelung
der Augenhohle und des Gesichtssehiidels erhalten.  Die
Zoglinge der .Treffner’schen Schule® wurden hicrbei
in Bezug auf den Bau der Augenhéhle und des Gesichts-
schidels und deren Beziechung zur Refraction untersucht;
withrend bei den Schiilern des Liehrerseminars nur die
Beziehung zwischen Augenhihlenbau und Refraction
beriicksichtigt wurde. |

Die Tabelle I und LI giebt eine Zusammenstellung
der Orbitamaasse und der Orbitalindices bei den ver-
schiedenen Refractionszustinden klassenweise geordnet.
Aus der Tabelle 111 Lisst sich dagegen cine Zusammen-
stellung der Mittelwerthe bei den verschiedenen Refrac-
tionszustinden flir sammtliche Augen entnehmen.

Es braucht ja kaum erwidhnt zu werden, dass auf
die in den unteren Klassen gefundenen Mittelwerthe
der myopischen Augen kein grosses Gewieht zu legen
ist, denn es handelt sich nm im Wachstum begriffenc
Individuen, welche bei ihrer Emmetropie resp. Hyperme-
tropie sehr oft niedrige Augenhdhlen besitzen; ein nicht
geringer Bruchtheil dieser Schiiler kann erst in den
hoheren Klassen myopisch werden.
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Fasse ich nun die HErgebnisse meiner Messungen
kurz zusammen, so ergiebt sich folgendes Resumé.

1. Bei der Untersuchung der ,Treffner’schen
Schule,“ wo die Messungen an Schiilern vom 9. bis zuin
25. Lebensjahre angestellt worden sind, erwies sich

A. die Form der Orbita hei Men von der bei Hen
und Hen!) nicht wesentlich verschieden, indem der Or-
bitalindex der ersteren 89,2: der letzteren hingegen
91,2 betragt (Tab. II1—1).

Von den 109 myopischen Augen findet sich bei
23 Augen, somit in 21,1° ecin Index, welcher zwischen
744 und 85,0 schwankt, und bei 86 Augen, somit in
78,9%, ein Index, welcher 85,0 betrigt. — Bei den 500
emmetropischen und hypermetropischen Augen dagegen
ist ein Index unter 85,0 bei 61 Augen, oder in 12,2 4
und iiber 85,0 bei43dY Augen, oderin87% gefunden worden.

B. Der Gesichts- und Obergesichtsindex wird als
ein und derselbe sowohl bei myopischen als auch bei
emmetropischen und hypermetropischen Schiilern ge-
funden. Das Mittel des Obergesichtsindex ist bei M 50,3
resp. nach Stilling (vergl. pag. 19) 63,4; bei E und
H 50,1 resp. 634 (Tab. Il[2). Werden nur die sechs
oberen Classen Dberiicksichtigt, so wird der Gesichts-
index bei Men (499 resp. 62,5) nur ein wenig kleiner

1) M = Myopie
E = Emmetropie
H = Hypermetropie.
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gefunden, als der der Een und Hen (50,5 resp. 63,1).
Das Mittel des Gesichtsindex dagegen betrigt bei M
84,5; bei £ und H 83,3.

Es sei noch hinzugefiigt, dass der Orbitalindex
nach den oberen Klassen hin abnimmt (Tab. 1I), was
auf Breitenwachstum des Gesichts und damit der Orbita
(Tab. I und Is) zuriickbezogen werden dilrfte: als Mittel-
ﬁvcrth der sechs oberen Klassen findet man 89,4; als den
der funf unteren 91,3.

9. Bei der Untersuchung des Lehrerseminars, wo
die Messungen an Schiilern vom 15. bis zum 21. Lebens-
jahre angestellt worden sind, wird die Differenz noch
geringer gefunden. Wiihirend die Men im Gesammtmittel
einen Orbitalindex von 88,2 zeigen, bicten die Een und
Hen cinen solehen von nur 886 dar (Tab. II—2).
Bei denselben Myopen finden sich Indices unter 85,0:5
auf 30, somit in 16,7%; und lber 85,0: 25 auf 30, somit
in 83,3 %. Bei Een und Hen dagegen finden sich Indices
unter 85,0 : 22 auf 138, somit in 16,0 95, und tiber 85,0: 116
auf 188, somit in 84 7%

3 Zum Schluss nahm ich gleiche Untersuchungen
an 62 die Ambulanz der Augenklinik besuchenden Per-
<onen esthniseher Nationalitit vor, welehe sich viel mit
anstrengender Nahearbeit beschiftigt hatten. Bei 61
myopischen Augen fand ich einen Orbitalindex von 87,5;
bei 63 emmetropischen und hypermetropisehen einen
solehen von 833 (Tab. I1I—3).

Sammtliche Zahlenrcihen scheinen mir einen
schlagenden Beweis zu liefern, der dazu berechtigt,
die Richtigkeit des Naturgesetzes im Stilling’schen
Sinne beziiglich der Formation des Gresichtsschidels
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und der Augenhéhle bei den verschicdenen Refractions-
zustinden zu beanstanden.

Wenn es crlaubt ist noch cinmal an den von
Stilling ausgesprochenen Satz zu erinnern, das ,die
Breitgesichtigkeit zur Myopie, die Schmalgesichtigkeit
dagegen zur Emmetropic resp. Hypermetropie praedispo-
nire," so hiitte man woh] unter der Zahl der von mir
untersuchten Personen einen viel grosseren Procentsaty
kurzsichtiger Schiiler finden miissen: denn die Esthen
miissen, wie es sich aus meinen Messungen ergiebt,
entschieden zu den Breitgesichtern gerechnet werden.

Auch die Stilling’sche Anschauung, wonach die
Augenhohlen der Men im .. Grossen Ganzen® viel niedriger
und breiter gefunden werden, als die der Een resp. Hen,
findet in dem Ergebnisse meincr Untersuchungen, d1e
sich auf 900 Augen ersirecken, keine Besta‘ugung. —
Wenn auch in der That der Orbitalindex bei Men otwas
kleiner gefunden wird, als der bei Ken und Hen so ist
der Unterschied aber so verschwindend klein, dass keine
giltige Schlussfolgerung méglich, denn .wenn die or-
haltenen Unterschiede nicht im Ganzen gross sind, so
beweist auch die ganze Sache nichts!).*

Bei Betrachtung der Tabellen wird es auffallen,
dass die von mir gefundenen Maasse, welche die ()1b1—
talindices ausdriicken, durchschnittlich nicht kleiner,
sondern grésser sind als die von Stilling geiundenen
Werthe,

Man wolle sich indess crinnern, dass die von mir
angewandte Untersuchungsmethode, bei weleher ich
ganz andere, von Stilling abweichende Ansatzpunkte

1) Stilling: L. c. pag. 6.
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der Zirkelspitzen gewihlt habe, dieses Diﬁ'erenzverhiilfn—
niss vollkommen erkliart. — Thatsichlich stimmen die
von mir gefundenen Hohenmaasse der Orbita mit den
von Stilling angegebenen ziemlich genau iiberein; d.a
ich aber in Folge der abweichenden Methode klei-
nere Breitenmaasse erhalte, wird selbstverstindlich
der Orbitalindex dadureh so beeinflusst, dass den Stil-
ling’schen Angaben gegeniiber meine Maasse eine rela-
tiv hohe Orbita ergeben. — Vergleiche ich dagegen
meine Zahlen mit denen von Schmidt-Rimpler?)
und Baer?), welche nach einer und derselben Methode
gemessen haben, so ergeben sich nur dic Differenzen,
welche durch die Abweichung des Schédels des Racen-
typus bedingt sein miissen.

Ich méchte nochmals daran erinnern, dass alle
Mecthoden der Messung der Orbita, soweit sie an Leben-
den ausfithrbar sind, einer erheblichen Fehlerquclle unter-
licgen, welehe namentlich durch den \Viderstandyder
versc}iiedcn consistenten Weichtheile oberhalb der Kno-
chen, dann aber noch durch die verschiedene Empfind-
lichkeit der Untersuchungsebjecte den Betastungen der
Zirkelspitze gegeniiber entsteht. |

Viel genauer liesse sich die ganze Frage von einem
ctwaigen Zusammenhang zwischen Schédelbau uI{d
Myopie durch subtile Messungen an skelettirten Scha-
deln eines bestimmten Racentypus entscheiden, unter
gleichzeitiger Beriicksichtigung des Refractionszustandes
der Augen desselben Volksstammes.

1) Schmidt-Rimpler: .Kurzsichtigkeit und Augenhoh-

lenbau?) N. A. Baer: ,Ueber das Verhalten des Orbita-Index bei

den verschiedenen Reflacnons Zustanden vom 10. bis 19. Lebens-
jahre.* Inaug.-Dissert. Munchen.



Ich bin nun in der gliicklichen Lage eine Unter-
suchungsreihe iiber Messungen der Orbita an skelettir-
ten Hsthenschideln beizubringen, welche sich also zur
Vergleichung mit den von mir angefiihrten Daten be-
sonders eignen.

Im Jahre 1879 ist in Dorpat eine Schrift, betitelt:
-die Schiidelform der Esthen“ von Hugo Witt erschienen,
in welcher der Verfasser seine Untersuchungen an den
skelettirten Schideln der Esthen anstellte. — Pag. 35
entnehmen wir folgendes: ,Die Augenhdéhlen sind recht
gerdumig. Die dussere Begrenzung derselben ist vier-
eckig mit meist etwas schrig von oben medianwiirts
nach unten lateralwirts, selten horizontal gerichteter
Iingsaxe. Die Winkel dieses Vierecks sind wenig ab-
gerundet und die Rénder scharf. Das Verhiiltniss der
Breite der Augenhéhle zur Hohe derselben fallt sehr
verschieden aus, es schwanken die einzelnen Zahlen
recht bedeutend. Im Mittel ist der Orbitalindex 84,0

Orbita Hohe = 31,6)_ . T .
(Orbita Breite = 7.7/ bei den Weibern sind die Augen-

hohlen durchschnittlich héher, als bei den Minnern.
(EE@ELO_’,:";@_@)
Index o = 85,0/

An anderer Stelle (pag. 37) lesen wir: .Die Ge-
sichtslinge in /4 der Jochbreite ausgedriickt giebt die
Zahl 88 fiir den Facialisindex" (gffigﬁzgﬂﬁz = E;;i)

Es geht also aus diesen Untersuchungen hervor,
dass die Schiadel der Esthen breitgesichtig sind und
recht niedrige Augenhéhlen besitzen.

Mit diesen Untersuchungen stimmen die von mir
an lebenden Ksthen gemachten Orbitalmessungen unter

SN
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Beriicksichtigung der oben angefiilhrten Fehlerquellen
ziemlich genau tiberein.

Riehten wir nun unser Augenmerk auf die Pro-
centzahlen, welche die verschiedenen Autoren bei den
myopischen Schiilern gefunden haben.

Stilling und Cohen haben die hoheren Schul-
anstalten (.Lyceum und protestantisches Gymnasium)
und dann noch das Lehrerseminar zu Strassburg unter-
sucht. — ,Jm Allgemcinen sind unter der alteingebo-
renen elsissischen Bevélkerung zwei sehr verschiedene
Typen vertreten. Der eine vornehmere, ist in den ljbhe—
ren Klassen der stiidtischen Bevolkerung und im Unter-
Elsass vorherrschend. Diesem Typus sind Langge-
sichtigkeit und Hypsikonchie cigen. Der zweite Typus
dagegen ist vorwicgend im Bauernstand und der Land-
bevélkerung, hauptsichlich ausserdem im Ober-Elsass
zu finden. Es zeigt die exquisite Téte carrée, Breit-
gesichtigkeit und Chamackonchie.  Der vornehmere
Typus ist der urspriinglich frinkische, der Bauerntypus
dagegen der urspriinglich alemannisehe!).” — In den
héheren Schulanstalten sind hauptsiichlich die Unter-
elsisser vertreten, in dem Lehrerseminar dagegen fast
nur Oberelsdsser und zwar aus der Landbevilkerung?).”

In den hoheren Schulanstalten, wo also die Lang-
gesichter vorherrschten, waren bis Quarta exclusiv: im
Lyceum — unter 240 Schiilern 70 Myopen, somit 31,1%;

im protestantischen Gymnasium — unter 155 Sehiilern
55 Myopen, somit 33,5 % verzeichnet. — Im Lehrerse-

minar dagegen, wo die Breitgesichter praevalirten, sind

1) 9) Stilling: ,Schddelban und Kurzsichtigkeit.* 1. e,
pag. 31 u. 33.
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unter 64 Schiilern 23!/, Myopen, somit 36,7Y% gefunden
worden.

Baer untersuchte die Schiiler des grossherzoglichen
Gymnasiums in Mannheim und spricht sich in den
von ihm mitgetheilten Hauptresultaten entschieden
gegen die Stilling-Cohen’sche Ansicht aus. Als
Mittelwerth der Orbitalindices der Men findet er 93,1; hin-
gegen als den der Een und Hen 950. — In dem obigen
Gymnasium findet er unter 289 Schiilern 54 Men, d. h.
18,8%; werden aber nur dic oberen Klassen beriick-
sichtigt (bis Quarta exclusiv), so findet man unter 189
Schiilern 48 Men, somit 2544

Schmidt-Rimpler beantwortet die Stilling’-
sche Theorie ebenfalls in verncinendem Sinne. Das
Ergebniss seinoer Untersuchungen war: ,Bei 722 emmetro-
pischen und hypermetropischen Augen ein Orbitalindex
von 94,4; bei 577 myopischen ein solcher von 94,5:
— also zufilliger Weise betrug bei letsteren sogar der
Orbitalindex im Durchschnitt 0,1 mehr, dic Augenhoh-
len waren also hohert!).* — Schmidt-Rimpler giebt
an anderen Orten?) den Durchschnitts-Procentsatz der
Kurzsichtigkeit in den verschiedenen Schul-Anstalten:

1885 1888,

Frankfurt (Michaelis). . . . . 828%; 2794.
Frankfurt (Ostern). . . . . . 3284%; 3194
Montabaur . . . . . . . . . 320%; 210%.
Fulda . . . . . . . . . . 360%; 350%.
Wiesbaden. . . . . . . . . 2674%; 180%.

1) Schmidt-Rimpler: Kurzsichtigkeit u. Augenhchlen-
bau.* L c. pag. 212.

2) Schmidt-Rimpler: ,Die Schulkurzsichtigkeit und ihre
Bekamptung.“ 1. ¢. pag. 13.

23
1885 1888.
Limburg . . . . .« . . . 297%; 266%.
(eisenheim . . . . . . . . 289%; 230%.
Marburg . . . . . . . . . 29,0%.

Gehen wir jetzt zu den von mir gefundenen Pro-
centen der kurzsichtigen Schiiler iber.

Im Lehrerseminar fand ich unter 84 Schiilern 15
Myopen, somit 17,9 %

In der ., Treffner’sechen Schule® unter 304 Schii-
lern 54 Myopen, somit 17.9%. Werden bei letaterer
Schule nur die oberen sechs Klassen bericksichtigt,
also annihernd dic Klassen von der Unter-Tertia an
aufwirts, so kommen auf 140 Schiiler 87 Myopen, somit
26,5 %.

Diese Zahlen liefern wohl unzweifelhaft den direc-
ten Beweis dafiir, dass unter den Hsthen das Procent
der Kurzsichtigen nicht grosser, sondern sogar kleiner
ist, als in der Bevilkerung West- Europas.

7Zum Schlusse seien noch in gedringter Kiirze die
Ergebnisse meiner Untersuchungen zu folgenden Sitzen
formulirt:

1. Die Esthen gehéren zu den Breitgesichtern.

2. Die Esthen haben eine niedrige Orbita. — Aus
den Untersuchungen an Lebenden fiel der Orbitalindex
natiirlich grosser aus, als bei den Untersuchungen an
skelettirten Schédeln. Die letzteren Untersuchungen
von Witt lieferten einen Orbitalindex im Mittel 84,0;
— und diese Zahl soll auch die maassgebende sein.

3. Der Orbitalindex ist bei Myopen nur ein wenig
kleiner, als der der Kmmetropen und Hypermetropen.
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4. Unter den Esthen ist die Zahl der Kurzsichtigen
nicht grosser, ja sogar kleiner als in der Bevélkerung
West - Europas.

Den vorstehend mitgetheilten Krgebnissen, dann
auch der Thatsache gegentiber, dass bei Anisometropen’)
auf der Seite des kurzsichtig gewordenen Auges der
Orbitalindex nicht niedriger gefunden worden ist, als
auf der anderen Seite, kann die Stilling’sche Theorie
nicht aufrecht gehalten werden.

Sclbstverstindlich will ich die Méglichkeit einer
durch den Obliquus super. ausgelibten Compression resp.
Zerrung des Schnerven im Sinne der Stilling’schen
Theorie nicht bestreiten.

Ein maassgebender Kinfluss auf dic Umgestaltung
eines normalen Augapfels zum kurzsichtigen Baue kann
jedenfalls aus dem gegebenen Untersuchungsmaterial
nicht entnommen werden. Schon die Thatsache, dass
man dusserst niedrige Orbitae bei Emmetropen und
Hypermetropen antrifft, und umgekehrt eine geriumige
hohe Orbita bei Myopen weist darauf hin.

Die Ursache der Entstchung der Kurzsichtigkeit
ist also keineswegs vom Sechidelbau und der Form der
Orbita direet abhingig, sondern bleibt verkniipft mit
den vermehrten Anforderungen, welehe die modernen
Kulturverhiltnisse an die Augen stellen. Offenbar ist
es die andauernde Beschiiftigung beim Nahesehen, welche
den Langbau des Auges begiinstigt; und hierbei diirfte
die Convergenzmusculatur eine der maassgebendsten

1) L. Weiss: ,Zur Beziehung der Form des Orbitaeinganges
zur Myopie.* Klin. Monatsblitter . Augenheilkunde v. Zehen-
der. XXVI pag. 853,
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Rollen spielen. — In wiefern der Obliquus sup. bei
dieser Umgestaltung betheiligt ist, lédsst sich nicht
entscheiden; jedenfalls ist dieser Einfluss gegeniiber
der Convergenzbewegung minderwerthig, und ist das
wichtigste hierbei, dass die Verlingerung der Sehaxe
bei Myopie in keinem Abhingigkeitsverhiltnisse zum
Schidelbaue steht.

e e G T e T
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| 35 915 | E.-M. .
28 W m 34 1000 E-M. Myopie.
. 27 34 36 945 || M. 45
Myopie. 28 19 ,‘ 34 36 9475 }f M. 50
29 4 33 35 949 M. 4.0 29 N } 33 37 89, 9 M. 30
30 17 34 35 971 M. 40 30 18 33 37 892 | M 30
31 .y 29 36 80,6 M. 45 31 8 31 35 88,6 |M. > 150 NB. Chorioi-
32 2 30 35 85,8 M. 45 32 31 33 94 0 {‘ M. > 15 o ditische Ver-
gi 20 29 34 80,4 M. 3,0 ;i 20 31 3; sg 8 ff M. 20’ gnmgn enin
3 29 34 80, M. 30 i 31 g g 8 | M 2,0 .
OO T P W RO
ﬁesaxfugtmittel Iy, | 35, | 88, | 38 20 30 34 88,4 J M. é,o
ittel der H. u. E. =~ 31, 35 88l : T s | . | T
Mittel der [T »2 % Gesammtmittel 31, 35 88 :
er Myopen | 30,4 84 ST —— | Mittel der H. w. E. | 31 365 87y |
Mittel der Myopen || 31, 35, 89,5 i
1
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' Nummer Alter rhita
f ] Hohe Breite rndex Refraction.
R S W ] ]
Palle n 33 = ’? 36 ! R e T T T
aus der Ambulanz der Augenklinik. i < 56 uo|oss0 | Hoast
Ty : . o 9 36 39 L ‘ . ast.
Hypermetropie und Emmetropie, i T 39 O E.
- ‘ _ 38 G 36 890 5
| Orbita o 39 5 36 89,0 B
Nuammer Alter i ] Ref 40 47 Z JZ{ gg 2378 ‘ H. 6,0
, . ! efraction. 41 | 38 | )
L U Hohe Breite Index w 49 19 : gg g(@ 29:0 “ I]:]I 6,0
T S R O — : ¢ ] 900 |
: { 52 39 e T 43 24 i 32 37 365 | E.
2 24 , b2 i E 44 ‘ » H. 30
b 31 39 i o ‘ 34 38 89'6 [ )
3 1 31 (95 - H. Ast. 275 45 i 39 36 20| H. 3,0
5 x "31 ?Z 8378 L H. 2.5 47 ¢ ! 33 a7 897_0 i H.
6 40 0 t 838 ! E 48 2 | 3 t 89,2 | H
7 30 38 79 | + 49 ;3 37 892 0
8 20 | 3 3 89:2 | > 50 TR i 858 | i
! 3 2’3 3 51 1 858 | )
9 3 , L. | | H.
10 20 %i %fg 86:1 | B 52 19 g% gg 31:5 | E.
1 ' 36 86,1 53 P 915 | E.
2 16 31 35 886 | o 54 o8 | 38 40 9000 E.
31 34 913 | : 55 36 39 923 |
3 oy 37 07 | £ 56 24 3 36 861 | B
14 < L35 37 94’7 ! H. ast. | o 18 . 33 38 809 | %
1 98 33 35 942 | H.ast. | 50y 32 37 865 | '
17 39 35 2?72 E. 529 21 | 3 38 3177 ! E.
18 18 32 35 ors H. 10 80 91 | B 37 865 | B
19 33 5 15 H. 40 1 32 36 , E-M
20 18 - 6 97 | E. 62 : 89,0 E-M
33 37 \ 63 25 30 35 858
21 34 ‘36 89’2 : E. e * 31 35 88’(‘ J E-'M.
22 19 | 3 i k. 6 E-M.
23 L.
21 2% 82 37 86.5 H Myopie
25 31 36 86,1 H. 64 o 31 38 817
% 20 32 37 86,5 H 65 25 | 30 81,7 M. 40
31 3 ’ 66 38 791 M 5
27 . 1 83’8 H_ ) 33 38 86’9 . ()’O
28 17 gi 36 86,1 H 27 25 392 38 84’4 ﬁ 3,8 S C
' 36 86,1 ’ )8 J .30 C
5 22 a0 37 9477 i 6 50 o 20 8% %/[{ 11,0
a7 3 T
21 39 30 35 858 H 74 2 i 39 89,8 M 60
32 ¢ 30 35 O H. 55 ‘ A 40 85,0 .6
b 85,8 H. 55 2 32 34 : M. 60
, 73 16 33 1 942 M. 5,0
97,1 ! M. 5,0
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O rbit a N 0 b
Nummer Alter Refraction. " Nummer Alter | i e
Hohe | Breite | Index ‘ ! | Refraction
I / if Hohe | Breite Index
= = e e —————— e s —— _;;;i:’~ o l
74 . : ! N ‘
2 w30 o1 b M 2% T @ | B 30| 898 | M 30
76 33 36 917 M. £0 120 o | 8 0 90,0 M. 30
1 "o g 34 94’2 M. 45 121 5 | 2 37 86,5 |7 M. 50
78 L 34 35 971 M. 25 122 '8 ;B o8 86,9 |3 M 45
79 2 1 g 35 971 | M. 25 123 YO 36 945 M. 25
80 30 39 938 | M. 25 124 | 33 36 OLT | g M 40
81 B 9 32 906 | M 25 e 2 )1 s M. 25
gé 9 | 32 36 89,0 M. 80 %@Sﬂmmtmitte ) ET 32,0 36,5 87, |
88 31 35 886 M. 10,0 ittel der H. w. K. | 32, 36, 88, |
85 23 | gg gg gé’g %41 i'(()) Mittel der Myopen | 31, 36, , 874 J
86 o B 37 838 | M. ast. 30
2 { i [d
81 ” gg gé gg,z 11& ast. 1.5
89 W0 3 39 as M aer 298
90 v '29 3- ,1 . gSt Z,ZJ
91 A 30 35 S8 | M 80 o
92 31 50 501 VT s
93 18 3 36 801 M 229
94 : o bt
95 4 5 56 850 M 10
96 28 36 79| M. 35
97 2 98 36 79 M. 30
98 Y 37 83’8 M. 10
99 31 33 37 892 M. 1.75
100 31 37 838 M. 175
101 18 31 36 86,1 M. 1775
102 Y 35 8806 M. 30
103 18 | 34 35 10 . 3,
r 836 M. 30
104 3 35 915 M. 40
105 1m 3 35 91’5 M. 40
106 30 37 811 M. 45
107 23 30 36 83’4 M. 45
108 32 37 865 M. 35
109 25 | g3 37 892 M. 35
110 I 32 36 890 M. 45
111 24 31 35 886 M. 50
112 31 37 838 M. 10
13 2 31 37 83,8 M. 30
"SECEE S NN BT
118 19 30 84 884 | M. 20
: I 30 34 884 | M. 2,0
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XL
Zusammenstellung der Orbitalindices bei verschiedenen Refractionszu-
standen classenweise geordnet.
1. Treffner’sche Schule.

A, Orbita. —_— — I —
: Orbitalindex Orbitalindex der
X l Classe. " sdmmtlicher un- } Z;Ii el}:}metro- j Orbitalindex der
* l e tersuchter Augen[ P tropenmn?er B Ai\‘iiol’en
Zusammenstellung der Orbitamaasse bei den verschiedenen Refractions- I ” 8., 90 T & o
' ‘ ¢ 1 1
zustinden classenweise geordnet. 11 JJ 86 7 89,’l 84,,
1. 1 8(),4 9072 8Q,7
1. Treffner’sche Schule. V. ] 90, | 89, 90,
V. i )0,(, | 90, 89,
I M A
| Orbitahohe | Orbitabreite VI ’ g(’):: | 2%:; ?;(7):::
Classe. bei allen| . beiallen| .. I})g o z) 92, 92,;
‘ Unter- bei M. | Unter- bei M. XI. f 9 j ’ ?3)6 1,4
; suchten. Hu E suchten. Hu E ' ‘)3a3 883"»
L li 82, 82, 82, : 36, 36,, 57, & Lehrerseminar.
]_l, i 31 39 32 30 30,(] : —3698 37,0 36,7 III i 88,5 87,9 gt),g
III. | 32, | 32, 32, 1 36,5 | 36, 36,, 1L ] 88, 88, 87,
Iv. 8%y B2, a%0 36, | 36, | 36, L o881 s, 85,4
V. L 32 32,4 3],4 bo35,, 35, , 35, Vorbereitungs-Classe 89,5 | 89,5 | 89,
VL j '32,, 32, 32, ' 35,4 35, , 36,2 : ; : ”%
V\ﬁ} | gi’i gﬁ:; 28 ) ?}2,1 gi »9 gz,x 3. Fiille aus der Ambulanz der Augenklinik.
111. ; ¢ 5 7 3 |
IX. |3t TMAE TOR O YIS B T Vi I e, I 38 , 87
X, C8t. L3, | 3t | 34, | 33 o | 34 i a ) "
X1. D80, | 81, | 31, | 34, | 38, | 35,
XXX
9. Lehrerseminar. Zusammenstellung der Mittelwerthe bei den verschiedenen Refractions-
‘ zustanden fiir simmtliche Augen.
111, T I T W T H 85,0 | 86, | 35, ;
I 31, ?1, 9 30, 4 35,, 35,4 34, 1 Orbita- | Orbita- | Orbita- |Zahl der
. L | 31, 3L 1 30, ] 35, 35, 39,0 | hohe | breite. | index. | Auge
Vorbereitungs-Classe | 31, 31,5 1 32,9 I 3,4 | 35;2 36, S I N Bem
Mittel simmtlicher untersuchtel | r
3. Fille aus der Ambulanz der Augenklinik. Augen: ‘ ;
| , ' % Er(ilﬁ"ner sche Schule Bl 1 85, 1 90, 609
‘ p i 3 ehrerseminar 31, 35 88’ 168
‘{l 32,0 i 3/.),?3 i 31,9 [’ 36,5 i 36,7 l 36’4 3 Falle aus d. Ambul&nz d Augpnkl i 3~ P 36:3) ! 8,.,77 124
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e e —— - I1X=a

Orbita- | Orbita- | Orbita- | Zahl de - . . T . .
| hoho | breite | index | Aue" msammenstellung der Qberges1qhts- und Gesw}}tsmdxces bei verschie-
e e B R R denen Refractionszustinden classenweise geordnet.
Mittel simmtlicher hypermetrop. { Obergesich: t "‘ Gesiochet
und emmetrop Augen ) I~ nach der vonim;tjra‘n:r71“ ) o ﬂrfi_‘ T e
1. Treftnersche Schule . . . . . . 82, 35,5 | 91, 500 | |__gewandten Methode ,’[ __»I’_fﬁ_sfﬂhng 2, |8 g
‘ < . ' =1 o
§ Lehrerseminar . i i Auvonkl | 3{1) 35,4 gg,‘, 13§ Classe. Ig ) S 1'§ ) Y-S . 1# 755:'1’) 5 EE e =
Fille aus d. Ambu anz ugen 32 36,; )3 63 “gggg ggg S ‘iggsg %fgé’ = g ” 8%% sf§ &
| BPa8] wEH we R8T o8 we FHSimE S
Mittel sammtlicher myopicher | wEES|SeM L S5 i{'gs"g'g SER | 22 L LE® | M g4 :
Augen: ‘ EE EQE K }'SE B E'EE =P 3‘%5 E §
1. Treffner'sche Schule ) 35,5 89,, 109 S SNPGRS S S A - O S R S
2. Lehrerseminar . 31,y | 35,5 | 88, 30 _ o
o ay I | 50, | 50,, | 50,, | 62,, | 61, | 61 82, | 82, | 83
3. Fille aus d. Ambulanz d. Augenkl | 31 | 36, | 87, | 61 I | 50, | 50) | 504 | 63, | 631 | 62 | 83 | 82 | 85,
L | 51 | 51 | 50 | 64, | 645 | 64 | sas | 845 | 85
1277. §9,3 50, | 48,5 | 62,5 | 63,5 | 60 | 83, | 84, | 82
. : . 9, | 50, | 49 63, 63 625 | 84 84, | 84,
B. Obergesicht und Gesicht, il I Il o Il ol Bl B
VIIL 50 49 50 63 63 64, § 84 83 84,
aQ. 0 5 6 9 2 6
I VIL | 500 | 50,5 | 50} | 64 | 64 | 63 | 84, | 83y | 85,
Zusammenstellung der Obergesichts- und Gesichtsmaasse bei den ver- 1%% 2(1)’1 23’3 23’0 ggﬂ ggﬂ ggr‘) gg’l 3270 gé’?
schiedenen Refractionszustinden classenweise geordnet. XI. 5032 49:: 50,’; 63: 63:; 63:3, ! 8,:‘: 82:? 84’,’
{ : x ;
| Ober gestichHt | Gesicht IXIXa.
.- - - s 7 - |
;I H 6 h e | Breite Hohe Zusammenstellung der Mittelwerthe bei den verschiedenen Refractions-
| o (- zustdnden fiir simmtliche Gesichter.
Classe-i angewandten Methode ‘ nach St’lnmg =] E m R = 3 m T T N R -7
I - . ——[%'g 4 2| ?%g 5 S H Obergesxcht ; Geswht
128l & vl ; 2 w1 %8 N R sn e S| S
HE8 T 8 588 B gk | B B gE | B3 . Hohe 1 Index |
gl 8F = 858 =" 2 <5 3 2% ] it !
18P% "m| & [BPg m| A | p| - P et ol @ | S lams s |
3 o R i p @ .
| REEE D 25 R 2|
Lo T T | T | 87 | 81 | 8 | 14,0 | 14, | 13,y | 14,6 1 1461 11, B85 2 L o 585 B | o | ®
I b0 | Toa | By i 85 | 89 | 856 | 13,91 14, 1143, | 1,6 | 14,71 1, re= fﬁ " ;Z%”s A =
L | 7o | T | To | 8a | 8ys | 841 | 13,7 | 43,7 | 13,0 1y 1,1 41 Sroal S | P 8l4l g
IV- ! 6,9 99 6,9 8,7 8,8 8,6 14'0 1378 147‘2 , “90 1 76 11,6 e EmE e e f“i53| qﬁ 1 rhi,‘:'.'EjfE B H
Vo 6 | 6 | 6 |8 | 851 8 |18, 43, 148,11 115, 118, R e
VL [ 65 1 6,6 | 6,6 1 841 84| 83 | 13,413,413, 11,5, 11, | 11,, Mittel sémmtlicher unter- |
VIL | 6,5 | 6,4 | 65 | 85 | 85 | 85 [ 13,0 18,0 | 42,4 10,9 | 10,4 | 10,,  suehter Schiler . . . . . | 6, | 8, 13,150, |63,,] 11, | 83,
) ) ) ) ) 131 Y9
VHI 6’(} 6;5 6,6 | 8,.’: 8,3 8)3 13)0 1370 1370 i 1170 10)9 1110 M ttel simmtlich h i
IX. 16,4 | 65 | 6,5 | 8, | 8 | 81 112,51 12,0112, 10,71 10, | 10,7 1tte mtiicher hyper-
X‘ 6:1 672 6,0 1 7)8 778 777 | 12?4 1236 1272\ 1073 1034 1072 metrop und emmetlop [ I . - . !
XL | 65| 6,1 | 6,6 | By0 | Tho | 83 || 126 | 12y5 | 13,0 | 10,5 | 10, | 10, Schiiler . . . . coe o B | 8 | 18,5050, | 63, ] 11, 83,4 ;
}
Mittel sémmtlicher myopl— |
scher Schiller . . . o Br | 84 | 13,5 80, | 63,4 11,5 ] 84,




T hesen.

Die Gefahr der Sublimatintoxication bei Irrigation
des puerperalen Uterus wird gewdhnlich iiber-
schitzt,

Die Behandlung der Hyperemesis gravidarum
perniciosa mit Cocain ist allen anderen bei diesem
Leiden angewandten therapeutischen Mitteln
vorzuziehen.

Eine gleichméssige Fiillung der verschiedenen
Geféssgebiete ist als Regel und als Bedingung
der Gesundheit der einzelnen Theile aufzufassen,

Bei Tuberculosis incipiens ist die Entlastung der
Lunge von stauendem Blute als die erste Auf-
gabe der Therapie zu betrachten.

3

Jaesche-Arlt mit Transplantation des halbmond-
formig ausgeschnittenen Stiickes aus dem oberen-
Lide ist jeder anderen Operation bei Trichiasis
vorzuziehen.

Bei Glaucoma chron. bei Personen nach dem

40. Lebensjahre ist die Iridectomie nur mit
grosser Reserve vorzunehmen.



