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Il mater ia le antropologico dell ' isola di Sumatra che mi accingo 

a studiare faceva par te di un ' impor tan te collezione di storia na­

tura le , che il Sig. dott. Rudel portò, pochi mesi fa, in Europa (*), 

e gent i lmente regalò al Museo Preistorico ed Etnografico di Roma. 

La Direzione del Museo alla sua volta, con l ' ab i tua le gentilezza, 

regalò (e di ciò le porgiamo vivissime grazie) a l l ' I s t i tu to Antropo­

logico una par te cospicua della collezione, fra cui quattordici crani 

umani e parecchie mandibole. Di questo mater ia le disgraziatamente 

il dott. Rudel, a l l 'uopo in ter rogato , non ha potuto dire a l t ro che 

appart iene a razze miste dell 'isola di Sumatra . Come tale io lo studio, 

col r increscimento che sarebbe riuscito molto più impor tante se si 

fosse potuto sapere a quale o a quali delle diverse popolazioni di 

Sumatra esso precisamente appartenga. 

Descrizione morfologica. 

Cranio N.° 2625 maschile . — E criptozigo, di forma globulosa* 

sebbene asimmetrico, essendo la par te posteriore s inis tra meno svi-

( l ) Al lo s tesso eg reg io Dr. R u d e l dobb i amo lo s che l e t ro d i B a t a c c o g i à da m e 

i l l u s t r a t o . V e d i : G I U P F R I D A - R U G G E R I , Scheletro di Batacco di Sumatra. A t t i de l la 

Soc. R o m . di Àn t rop . , voi . V i l i , fase. I I . 
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luppata che la destra. Presenta tutte le suture, t ranne la basilare, 

ape r t e : la sagittale e la lambdoidca molto frastagliate; esistono i 

due forami parietali . E piccolissimo il foro condiloideo posteriore 

di sinistra, ed ossificato il legamento sospensorio del dente dell 'epi-

strofeo, come una piccola, sporgenza aguzza che bipartisce l ' es t re­

mità anter iore del foro occipitale. Alla base del cranio inoltre si 

nolano a sinistra i due canalini pterigoidei o sfenoidali, mancano 

a destra. L ' a l a sinistra, dello sfenoide e più piccola della destra , 

essendo la larghezza della prima, a livello della sutura fronte-zi­

gomatica, 12 mm., e la larghezza della seconda invece 25 mm. 

Al disopra, del l 'a la dello sfenoide, e dietro la coronale, vale a 

dire t r a lo pterion e lo stefanion, si osserva un forte infossamento, 

più profondo a destra, che occupa tut to l 'angolo autori ore-inferiore 

del parietale. E un esempio splendido di mleas sphenoparietalis, se 

vogliamo conservargli il nome adottato dallo Scliwalbe sebbene in 

questo caso non si prolunghi in basso. Essendo il cranio aperto si può 

vedere che a tale depressione digitale corrisponde a l l ' in te rno del 

cranio una prominenza, come ha fatto notare lo stesso Scliwalbe, 

sulla quale r i torneremo, percorsa dai noti solchi vasali. I solchi ar te­

riosi dell 'endocranio però appariscono asimmetrici (da notare questa 

coincidenza di asimmetrie diverse), e tanto a destra che a sinistra 

differenti dalla disposizione normale. Difatti la ramificazione co­

mune de l l ' a r t e r i a meningea media è la seguente : a pochi mm. di 

distanza dal foro piccolo rotondo che la immet te nella cavita cra­

nica, essa si divide in due r a m i : uno che si dirige posteriormente, 

e che si può chiamare ramo lambdatico, e un al t ro che si dirige 

in alto e giunto sul l 'angolo sfenoideo del parietale , o poco prima, 

si divide, tralasciando le ramificazioni minori , in un ramo che si 

mantiene dietro la coronale, e che possiamo chiamare ramo breg-

matico, e un al tro ramo il quale si dir ige indietro, e che possiamo 

chiamare ramo obelico ( 2). Nel nostro cranio troviamo che a destra 

manca la pr ima suddivisione sul piano della fossa cerebrale media: 

( l ) Cfr. S C H W A L B E , lieber die Beziehungen zwischen Innenform und Aussen-

form des Schadeis. Deu t sches A r c h i v für k l i n i s che Med ic in ( m a n c a a l t r a i n d i c a ­

zione n e l l ' e s t r a t t o g e n t i l m e n t e i n v i a t o m i d a l l ' a u t o r e ) , p . 386 . 

( 3 ) La figura d a t a da l S A P P E Y (Trattato di Anatomia descrittiva, edjz. V a l -

l a rd i , vol. I, p . 184) è a l q u a n t o d iversa , po i ché in essa il r a m o pos te r io re (il 

nos t ro r a m o l a m b d a t i c o ) è r i do t t i s s imo , è un r a m u s c o l o m o l t o ins ign i f ican te che 

s e r p e g g i a s u l l a s q u a m a t e m p o r a l e e t e r m i n a n e l l ' a n g o l o mas to ideo del p a r i e t a l e ; 
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il ramo posteriore de l l ' a r t e r i a meningea media, cioè il nostro ramo 

lambdatico, non si distacca che all' altezza dello pterion ( 1). Da 

questo punto esso si dirige orizzontalmente, t r ave r sa la squama 

del temporale e P angolo mastoideo del parietale e t e rmina nelle 

vicinanze della su tura lambdoidea. Il ramo an te r io re t raversa un 

canale osseo, precisamente nello spessore dell ' accennata prominenza, 

arista Sylvii dello Schwalbe, che è la stessa sporgenza già chiamata 

dallo Zoia cresta endopierica o frontale laterale la quale in 

questo caso però non è dovuta soltanto al prolungamento laterale 

del frontale, ma anche al parietale che gli va incontro inspessen­

dosi. L'affermazione dello Staurenghi che da tale prolungamento 

laterale nascano « le non r a r e creste endopteriche o frontali la­

teral i », si verifica in questo caso soltanto parzialmente. « Talvolta, 

prosegue lo Staurenghi , la det ta par te del frontale concorre col-

l' angolo sfenoideo del parietale a comporre un forame, sembra per 

passaggio del ramo anter iore de l l ' a r t e r i a meningea media (3) ». 

Questo forame, anzi un vero canale osseo, esiste, abbiamo visto, a 

des t ra ; ma esso è fornito esclusivamente dal par ietale , come del 

resto fanno notare gli anatomici (ad es. Romit i , Testut, Quain, ecc.). 

A questo punto l ' a r t e r i a si biforca, come normalmente , in un ramo 

bregmatico e un ramo obelico. 

m e n t r e ii r a m o a n t e r i o r e s v i l u p p a t i s s i m o m a n d a u n a t r i p l i c e ramif icaz ione in 

t u t t o il t e r r i t o r i o del p a r i e t a l e . Ques to no tevo le sv i luppo del r a m o a n t e r i o r e ( la 

cu i f requenza neg l i E u r o p e i i m p o r t e r e b b e s t a b i l i r e con n u m e r o s e r i ce rche ) si con­

t r a p p o n e i n modo c a r a t t e r i s t i c o al t e n u e sv i luppo che esso p r e s e n t a in gene re 

nei n o s t r i c r a n i , come si ved rà p iù a p p r e s s o . 

(*) Q u e s t a d i spos i z ione è r i t e n u t a n o r m a l e da B E A U N I S e B O U C H A R D (Nuovi 

elementi di Anatomia descrittiva. Ediz . V a l l a r d i , vol . I, p . 4 3 6 ) ; m a b a s t a u n o 

s g u a r d o a l l e figure t i p i che del T E S T U T (Tratte d'Anatomie humaine. P a r i s , 1889, 

tome I, fig. 90 e 100), o a l l a fig. 159 del t r a t t a t o del R O M I T I (vol. I), o a l l a fig. 35 

del Q U A I N ( t r ad . i t a l . , vol . II, p a r t e I, p . 50) , p e r a v v e r t i r e l ' i m p o s s i b i l i t à c h e i l 

r a m o p o s t e r i o r e in esse figurato possa o r i g i n a r s i a l i ve l lo del lo p t e r i o n . Del r e s t o 

il G I A N N E L L I (Ricerche anatomiche sull'arteria meningea, media. A t t i de l l a R. 

Accad . de i F i s i o c r i t i c i in Siena, 1895, fase. 4°) h a po tu to d i m o s t r a r e , in 56 os ­

servaz ioni fat te su 28 c r a n i , « q u a n t o più spesso avvenga u n a precoce p i u t t o s t o c h è 

u n a t a r d i v a d iv i s ione d e l l ' a r t e r i a m e n i n g e a med ia ». 

(?) Créte endo-frontale laterale dei F r a n c e s i . Si vede che c iò è s fugg i to al 

prof. S c h w a l b e , a l t r i m e n t i non a v r e b b e de t to (loc. cit., p , 374) di q u e s t a p a r t i c o ­

l a r i t à « meines Wissens bisher überhaupt noch nicht beschrieben ». 

( 3 ) S T A U R E N G H I , Nuove osservazioni di craniologia. P a v i a , 1900, p a g . 179 e 

p a g . 185 -186 . 



206 V. G I U F F R 1 D À - R U G G E R I 

A sinistra t roviamo u n ' a l t r a disposiziono. Esisto la prima sud­

divisione de l l ' a r t e r i a sul piano della fossa cerebrale media, a 6 mm. 

circa dal foro piccolo rotondo, però la distribuzione dei due rami, 

l ' an te r io re e il posteriore, è anormale. Difatti l ' an te r io re non si 

suddivide alla sua volta, giunto al l 'angolo sfenoideo del parietale, 

nei due rami che abbiamo chiamato uno bregmatico e l ' a l t r o obe-

lico: quest 'ult imo manca. 11 ramo posteriore, dopo aver percorso obli­

quamente il piano della fossa cerebrale media, raggiunta la parete 

cranica, sale dire t tamente in alto por una lunghezza di 25 mm., 

poi si fa obliquo e si suddivide in un ramo lambdatico e un ramo 

obelico. Diguisachè quest ' ultimo invece di essere fornito dal ramo 

anter iore de l l ' a r t e r ia meningea media,, è fornito dal ramo posteriore, 

che viene a i r ro ra re così un ter r i tor io notevolmente più grande 

de l l 'o rd inar io , a scapito del ramo anter iore ( 1). Ho voluto estendermi 

su tale diverso comportamento delle due a r t e r i e meningee medie 

anche avuto r iguardo alla plagiocefalia concomitante. 

Al t r i part icolari si osservano nel l ' endocranio che fermano l 'a t ­

tenzione. A destra un processo antisfenoideo della lamina orbitale 

del frontale (2), che raggiunge la linea mediana ; a sinistra non si 

può conoscere il comportamento per obliterazione della sutura cor­

rispondente. Notevole il profondo infossamento della lamina cri­

brosa del l 'e tmoide, la tera lmente alla quale si sollevano le due bozze 

orbi tar ie cosparse di juga cerébralia più sviluppati a destra. Pe­

ra l t ro il piano della fossa an ter iore del cranio è b r e v e ; ben presto 

le part i la teral i del frontale si sollevano con duo forti creste, e si 

frammettono t r a le piccole ali dello sfenoide e l 'angolo sfenoideo 

del parietale. La distanza fra quest 'angolo e l ' ap ice delle piccole 

ali, interst izio xifo-parietale dello Staurenghi , è di 15 mm. a destra 

e 19 mm. a sinistra. Un fatto molto notevole è questo: il margine 

acuto che delimita la fossa cranica an te r iore dalla media, si proiet ta 

indietro a guisa di tet toia sporgente sulla fossa cerebrale media, 

esagerando di molto la disposizione normale, specialmente a destra. 

Ques t ' a s immet r ia endocranica si accompagna ad u n ' a l t r a , poiché 

dalla stessa par te si osserva nella fossa cerebrale media una specie 

(*) II G ianne l l i ne l 15,8 % dei cas i h a t r o v a t o i l r a m o pos t e r i o r e p i ù sv i lup­

p a t o del l ' a n t e r i o r e , c o n t r a r i a m e n t e , c o m ' e g l i s tesso n o t a , a l l ' o p i n i o n e c o m u n e 

degl i A n a t o m i c i (loc. cit.y p . 206). 

( ? ) S T A U R E N G H I , Dell'esistenza frequente di processi antisfenoidei, ecc. Bol le t ­

t ino del la Soc . Med. Chi r . di Pav i a , 1896. 
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di ant ro che sottosta, per così dire, alla tet toia suddetta, così vasto 

da nascondervi agevolmente tu t t a l ' e s t remi tà del pollice. 

Latera lmente al clivus sporgono i processi innominati di Hyr t l , 

molto sviluppati ( ]). La doccia del seno longitudinale è si tuata a 

destra della linea mediana, che è segnata dal bordo sinistro molto 

sporgente della doccia stessa. Questa aldisopra della protuberanza 

occipitale in te rna devia a destra, e si continua nella doccia del 

seno trasversale di destra molto ampia. A un livello inferiore si 

vede la doccia del seno trasversale di sinistra, che ha appena un 

terzo delle proporzioni de l l ' a l t ra doccia. Tutto l ' ins ieme che ab­

biamo descrit to corrisponde al tipo IV, (J, di Ledouble, che questi 

classifica fra i tipi eccezionali. 

Sono ben segnate le fossae cerebri. La cresta occipitale in terna 

è larga e sporgente, meri ta il nome di colonna vermiana (Testut), 

e sta a indicare uno sviluppo notevole in larghezza del verme ce­

rebel lare, il quale di tanto doveva separare i due lobi cerebellari 

di quanto è la larghezza della detta colonna ( ?). Questa avvicinan­

dosi ai forame occipitale si espande in un Irigonum vermianum 

(Schwalbe) tipico. 

Le paret i craniche sono spesse. Si notano due wormiani suba-

sterici . 

Riassumendo, il cranio presenta cospicue asimmetrie , e diversi 

carat ter i d ' infer ior i tà , fra i quali più impor t an t i : l ' infossamento 

del l 'e tmoide, e la riduzione delle piccole ali dello sfenoide (3), no­

tevole specialmente a destra. Oltre a c iò: una cer ta ipertrofia della 

cresta endofrontale mediana, il forte sviluppo delle creste endo-

frontali lateral i e la sporgenza del lato sinistro della doccia del 

seno longitudinale stanno a denotare un ' iperatt ivi tà del periostio 

interno ( 4). 

Lo scheletro facciale non presenta alcuna asimmetr ia . Le or­

bite sono tondeggianti , con incisure sopraorbitarie , e non lasciano 

( 1 ) Ques ta d i spos iz ione mor fo log ica non è in f requen te . Vedi l a p e r c e n t u a l e in 

B I A I S C H I (Ricerche anatomiche sul processo innominato delVosso occipitale. Bu l l . 

de l l 'Accad . med . di R o m a , 1 8 8 7 , p . 5 9 ) , il q u a l e ne dà a l t r e s ì l a figura. 

( 2 ) T E S T U T , Recherches anthropologiques sur le squelette quaternaire de Chan-

celade. Bul l , de la Soc. d ' A n t h r o p . de Lyon, 1 8 9 0 , p . 1 5 2 . 

( 3 ) Cfr. S T A U R E N G H I , Nuove osservazioni c i t a t e , p . 183. 

( 4) Cfr. L E D O U B L E , Mémoires et rapports présentés au XIIIe Congrès inter­

national de Médecine. B i b l i o g r a p h i e A n a t o m i q u e , fase. I , 1 9 0 1 , p . 1 4 . 
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vedere i due forami ottici contemporaneamente, ca ra t t e re sul quale 

l ' H a b e r e r u l t imamente ha r ichiamato l ' a t tenz ione (*). Pers is tente 

la su tura infraorbitale. La fessura sfeno-mascellare de l l 'o rb i ta de­

s t ra si presenta un po' a l largata a l l ' e s t r emi tà anter iore , quasi a 

clava (Tanzi): tanto a destra che a sinistra interviene nel con­

torno della det ta fessura l 'osso zigomatico. La sutura fronto-zigo-

matica è spiccatamente obliqua in basso e in avant i , ca ra t te re d ' in ­

feriori tà secondo Nicola ( 2). Le ossa nasali sono piccole e poco 

sporgenti, l ' a p e r t u r a nasale è a forma di pera un po' larga, pe­

ra l t ro normale , soltanto ubicata un po' in basso rispetto alle orbite. 

Mancano completamente le fosse canine : quest 'assenza che dà al 

mascellare un aspetto ringonfio carat ter is t ico sarebbe un cara t te re 

scimmiesco ( 3). L ' in terval lo subnasale è breve, ma senza obliquità: 

in complesso la faccia si mostra abbastanza ortognata. La volta pa­

lat ina è corta, poco profonda, ellissoidale: gli alveoli e i denti 

rimasti i n s i t o sono di media grandezza, molto piccolo l 'alveolo del 

terzo molare. 

Cranio N.° 2 6 2 6 femminile. — È un platicefalo cuneiforme a 

fronte sporgente, criptozigo. Presen ta tu t te le suture aper te , t r anne 

la basilare, e abbastanza frastagliate. I forami parietali sono quasi 

obl i te ra t i ; l 'angolo anter iore-superiore del par ie ta le destro fa spor­

genza sul sinistro a mo ' di becco bregmatico (Corami). La squama 

del temporale destro presenta alla sua unione col parietale una 

direzione re t t i l inea ; a sinistra si osserva un grosso fontanellare 

pterico che topograficamente fa parte della grande aia dello sfe-

noide. Al t r i due wormiani si osservano a sinistra, uno soprama-

stoideo, l ' a l t r o subasterico (4). 

Alla base del cranio t roviamo a destra invece de l l ' inc isura di­

gastrica la losanga digastrica del Ruffini ( 5), cioè, una specie di 

altipiano l imitato la te ra lmente da un labbro esterno che è l ' apice 

( 1 ) H A B E R E R , Schädel und Skeletteile aus Peking. J ena , 1902, p . 104. 

( 2 ) N I C O L A , SU la sutura « zigomatico-frontalis ». Giorn , de l la R . Accad. d i 

Med. d i T o r i n o , 1903, n . 203 . 

( 3 ) HOVESLACQUE et H E R V É , Précise'Anthropologie. P a r i s , 1887, p . 234. 

( 4 ) Cfr. G I U F F R I D A - R U G G E R I , Ossa fontanellari e spazi suturali nella norma 

laterale. Mon i t , Zool . I t a l . 1900, n . 11 , p . 3 3 0 - 3 3 1 . 

( 5 ) R U F F I N I , Di una singolarissima anomalia in un osso temporale dell'uomo. 

A n a t o m i s c h e r Anze ige r . B a n d X V I , n . 15 -16 , 1899. 



CRANI E MANDIBOLE DI SUMATRA 209 

dell'apofisi mastoide e medialmente da u n ' a l t r a sporgenza appena 

un po' più bassa (labbro interno del Ruffini). Il punto più discosto 

fra le due labbra è il d iametro t rasverso della losanga, e misura 

10 mm. ; il d iametro antero-poster iore misurato , come vuole il 

Ruffini, dal centro del forame stilo-mastoideo in avanti e in basso, 

al punto di convergenza delle due labbra della losanga indietro e 

in alto, è di mm. 2 1 . A sinistra l'apofisi mastoide si continua me­

dialmente — sino a raggiungere l 'occipi tale ( l) — con una volu­

minosa escrescenza: t r a l ' u n a e l ' a l t r a più che un ' inc i su ra diga­

str ica abbiamo u n ' i m p r o n t a superficialissima, che si può considerare 

come una r iduzione del l 'a l t ipiano che si osserva ne l l ' a l t ro lato. 

Una curiosa coincidenza è che anche i temporal i dei crani prei­

storici di Spy mostrano un notevole a l largamento (9 mm.) del l ' inci-

sura digastrica ( 2). Il Klaatsch che ha u l t imamente fatto questa sco­

per ta , r i t iene ciò assolutamente nuovo ne l l ' ana tomia del l 'uomo. Fa 

meravigl ia quest 'asserzione in un anatomico e pe r giunta tedesco: 

giacché appunto in un giornale tedesco e dei più diffusi, ta le che 

al Klaatsch deve essere passato cer tamente pe r le mani , si t rova 

descrit ta, sotto il nome di losanga digastrica, la nuova anomalia del 

Ruffini c i ta to. L ' a l l a rgamento de l l ' inc isura digastrica descrit to dal 

Ruffini è anche maggiore di quello t rovato dal Klaatsch, misurando 

ben 15 mm. Forse il Klaatsch non conosce l ' i t a l i ano ; ma le flg. l a 

e 2 a del Ruffini non possono essergli sfuggite, e la rassomiglianza 

con la fig. l a della tavola annessa al suo lavoro è evidente. Ulti­

mamente anche il Carli si è occupato de l l ' a rgomento ; egli d ice : 

« in quei casi che dalla forma designata come t ipica si allontanano 

maggiormente , t roviamo l'apofisi mastoide, in forma di un cono 

tronco e scabro, spinta completamente allo esterno (ciò si ha pure 

nei crani di Spy) pe r la formazione di un ' ampia superficie losan­

gica che sostituisce l ' inc isura digastrica (3) ». Anche nel nostro 

caso l'apofisi mastoide di destra si presenta larga e tozza, e non 

sporge in avant i . Onde si vede che la disposizione morfologica 

i l lustrata dal Klaatsch, sia r iguardo a l l ' inc i sura digastrica (ve­

dremo un al t ro caso di a l largamento quando descr iveremo il cranio 

( } ) C A R L I , Contributo allo studio della « Pars mastoidea » del temporale ecc. 

A r c h . i t a l . d i A n a t . e di E m b r i o L F i r e n z e , 1903 , Vol . II, f a s e I, p . 90 . 

( 2 ) K L A A T S C H , Occipitalia und temporalia der Schädel von Spy verglichen 

mit denen von Krapina. Ze i t s ch r i f t für E t h n o l o g i e , 1902. V e r h a n d l , p . 400 . 

( 3 ) C A R L I , Loc. cit., p . 8 8 . 

14 
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N.° 2029), sia r iguardo airapofisi mastoide — del cercine timpanico 

ci occuperemo più avanti (cr. N.° 2032) — non solo esiste nell 'uomo 

contemporaneo, ma non si può dire nemmeno eccessivamente rara , 

e per conseguenza ò esagerata l ' impor tanza datale dal Klaatsch. 

Quello che si può affermare in base agli studi del Carli è l 'evolu­

zione della p a r a mastoidea dal l 'uomo quaternar io di Spy a l l 'uomo 

at tuale , evoluzione però che anche adesso si può seguire, studiando 

tut te le fasi intermedie che presentano i crani attuali : non è il 

caso quindi di par la re di un distacco assoluto. 

I due forami ovali sono più grandi del no rma le ; quello di si­

nistra è preceduto da un altro forame, il quale è della stessa gran­

dezza del piccolo rotondo, e si t rova nella stessa direzione del fo­

rame ovale e del piccolo rotondo, sul prolungamento della fossa 

pterigoidea. Cosicché il forame ovale è equidistante da questi due 

al t r i forami : uno posteriore, che è il piccolo rotondo, e un altro 

an t e r io r e : ques t 'u l t imo a l l ' in te rno del cranio, essendo anche questo 

cranio aper to , sbocca la tera lmente alla sella turcica, un po' avanti 

alla lingula, dietro e un po' in te rnamente al forame grande ro­

tondo, dal quale è separato mediante una salienza ossea, trovandosi 

il grande rotondo in un piano più alto. Nel detto foro dobbiamo 

riconoscere il foro di Vesalio o canale pterigoideo esterno, che 

abbiamo t rovato anche nel lato sinistro del cranio precedente, ma 

molto meno svi luppato: difatti risponde esat tamente alla descrizione 

che ne danno l ' H y r t l , il Romiti , il Quain, per ci tare i t r a t t a t i che 

sono più fra le mani. Si vedono ai due lati incuneati nella scissura 

del Glaser degli ossicini (Calori). 

Abbondantissime, sebbene il cranio appartenga a individuo gio­

vine, sono le impronte dei corpuscoli di Pacchioni in corrispon­

denza di ciascuna fossa lobi anteriorts. Mancano invece nella sede 

di predilezione, che secondo Sauvage sarebbe l 'angolo bregmatico 

del parietale, e la linea mediana del frontale, quando esistono anche 

in quest 'osso (*). La cresta frontale è forte, ma presto si converte 

in un solco, che raggiunge quasi il bregma. 

Altr i part icolari si osservano nel l 'endocranio. Anche qui si ha 

il notevole infossamento della lamina cribrosa dell ' etmoide. Oltre 

a ciò la su tura sfeno-etmoidale invece di presentarsi con l 'apice 

rivolto in avant i , si presenta in senso opposto; cosicché davanti 

( ' ) S A U V À G E ; Recherches sur l' état senile du creine, P a r i s , 1869. 
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allo sfenoido resta una porzione t r iangolare con l'apice indietro, 

la quale, ment re topograficamente farebbe par te della lamina oriz­

zontale dello sfenoido, appart iene invece a l l ' e tmoide . La lamina 

orizzontale segue l ' infossamento del l ' e tmoide, ment re le piccole 

ali subito s ' innalzano a livello delle bozze orbi tar ie , oltrepassan­

dole anche con le loro appendici ensiformi molto sviluppate. La 

linea di confine t ra fossa cranica anter iore e media è completata 

dal frontale, che qui si solleva a forma di cresta, intercalandosi 

fra l 'apice delle piccole ali e l 'angolo pterico del par ie ta le : l ' i n ­

terstizio xifo-parietale è di 3 mm. a destra e di 11 mm, a si­

nistra. La biforcazione de l l ' a r t e r i a meningea media ha luogo dove 

la parete cranica da orizzontale diventa ve r t i ca l e : il ramo poste­

r iore molto sviluppato fornisce tanto a destra che a sinistra il ra­

metto lambdatico e l 'obelico, secondo la nostra denominazione. 

La fossa cerebel lare presenta a destra r o s s e t t o chiamato, im­

propriamente , sesamoideo di Cortese, all 'apice della rocca petrosa ( 1). 

Sul piano della fossa medesima ai lati del foro occipitale si notano 

le due doccie basilari, delle quali la sinistra più marcata . 

La doccia del seno longitudinale al disopra della protuberanza 

occipitale in terna si biforca, continuandosi nelle due doccie dei seni 

t rasversal i , delle quali la sinistra e più piccola e più in basso della 

destra. E il tipo II, ¡x, di Ledouble, tipo abbastanza frequente ( ?). 

A ciascun lato della linea mediana si osserva una marcatissima 

fossa lobi posterioris. 

Lo scheletro facciale presenta orbite grandi, di forma quadri­

l a t e r a ; i due forami ottici non si vedono contemporaneamente. 

L 'o rb i t a s inistra ha una fessura sfenoidale eccezionalmente l a r g a ; 

il doppio della des t ra che è normale. La fessura sfeno-mascellare 

presenta l ' i n t e rven to dell'osso zigomatico tanto a destra che a si­

n i s t ra : la destra è molto al largata an te r iormente . La sutura fronto-

zigomatica di destra è curvil inea per l ' invasione che fa Tosso zi-

( 1 ) C A L O R I , SU varie particolarità osteologiche della base del cranio umano. 

A c c a d e m i a del le sc ienze d e l l ' I s t i t u t o di Bo logna 1892. p . 16 b e l l ' e s t r a t t o , T a v . I. 

Vedi a n c h e H Y R T L , Op. cit.9 e a l t r i a u t o r i . 

( 2 ) L E D O U B L E , loc. cit. Vedi anche S P E R I N O , Rapporto fra la circolazione endo 

ed extra-craniana avuto riguardo alle applicazioni pratiche. T o r i n o , 1884, p . 2 3 ; 

n o n c h é M A N N O , Sopra le varie disposizioni, le quali possono osservarsi nei 

solchi e nelle creste che convergono nella « protuberantia occipiialis interna ». 

A r c h . I ta l . di A n a t . e di E m b r i o l . , voi . II , fase. I 1903, p . 308 e segg . 
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gomatico sul frontale. A sinistra questa invasione è a forma di 

ampolla i r regolare . Esistono i due forami sopraorbitart ; mancano 

le a rca te omonime. Notevoli per ampiezza le doccie lacrimali . A 

sinistra la su tu ra lacrimo-etmoidale è molto r idot ta per l ' incunears i 

che fanno fra il lacrimale e l ' e tmoide in alto un processo che 

scende dal frontale e in basso un processo che sale dal mascellare. 

È lunga mm. 6 ,5 : la lunghezza del lacr imale è mm. 18, la diffe­

renza è quindi di mm. 11,5. Regnaul t (comunicazione del maggio 

1894 alla società di biologia di Par igi ) nei crani di Neo-Caledonesi, 

Austral iani e a l t re razze inferiori vide il frontale e il mascellare 

res t r ingere molto la linea di contatto fra la lamina papiracea e il 

lacrimale, il che produceva una differenza fra la lunghezza del 

lacrimale e la su tura lacrimo-etmoidale di circa mm. 9,8, o poco 

meno; ment re nelle diverse razze bianche var ia da 4,8 a 6,5. Ot-

tolenghi ( l) t rovò in un cranio di delinquente una differenza di 

mm. 13,5. Le ossa nasali sono sottili in alto, si espandono in basso, 

restando sempre poco sporgenti . L ' a p e r t u r a nasale è piccola, come 

un tr iangolo equilatero (forma infantile del Mingazzini): la teral­

mente alla spina si osservano al posto del margine inferiore due 

clivi naso-alveolari (Sergi), che si accompagnano a un certo grado 

di prognatismo alveolare. Questi clivi sono in forma di gronde, 

essendo l imitat i la te ra lmente dalle sporgenze fat te dagli alveoli dei 

canini, le quali sporgenze continuano sul mascellare la direzione 

dei margini la teral i de l l ' ape r tu ra piriforme. L'osso mascellare piut­

tosto piccolo si infossa alquanto pr ima di raggiungere il zigomatico. 

La volta palat ina è bassa, di forma ipsiloide. 

Cranio N.° 2627 maschile. — È un cranio metopico, fanerozigo, 

di forma ellissoidale, che non presenta nella volta niente di carat­

teristico, nè di r imarchevole , se si eccet tua un osso fontanellare al 

lambda accompagnato dai soliti wormian i , e una lieve sporgenza al 

metopion. Mancano i forami par ietal i . Esiste un piccolo forame 

immediatamente aldisopra della fossa glenoidea del temporale sini­

stro, precisamente là dove la pare te del cranio da ver t icale s'inflette 

ad angolo r e t to e diventa orizzontale per formare la par te più 

esterna del te t to della fossa glenoidea. È il foramen jugulare spu-

( L ) O T T O L E N G H I , La sutura etmoido-lacrimale nei delinquenti. A r c h . di P s i c h . 

e A n t r o p . c r i m . 1895, voi . X V I , fase. I V - V , p . 463 . 
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riunì di Luschka, e più precisamente il forame emissario squa­

moso soprazigomatico anteriore di Bovero e Calamida (') : esso è 

sondabile, potendosi in t rodur re una setola per la lunghezza di 5 mm., 

e a decorso orizzontale. Medialmente all'apofisi mastoide, e da questa 

separata mediante l ' ineisura digastrica e la sutura temporo-occipitale, 

si vede , molto sviluppata a destra, una larga apofisi acuminata, 

che corrisponde alla descrizione di Ca r l i , dove questi par la di 

« un 'ampia bolla cava che, sostituendo l'apofisi giugulare dell 'occi­

pitale rappresenta un ra ro tipo di processo paroccipitale (2) ». P r o ­

cesso paroccipitale o processo pneumatico di H y r t l ? Ri torneremo 

su questa quistione a proposito di al t ro caso più tipico (cr. N.° 2630)· 

Resta a notare u n ' u l t i m a part icolari tà della base di questo cranio, 

che è del maggiore interesse. Il Calori par la di un vestigio di si-

nostosi sul ciglione della radice trasversa dell'apofisi zigomatica, 

d i re t ta nello stesso senso di questa, testimonio dello svilupparsi 

l'apofisi zigomatica per un germe osseo proprio ( 3). Ora nel nostro 

cranio a destra si osserva appunto tale traccia di sinostosi, a lquanto 

più in avant i del posto raffigurato dal Calori ( 4). Questa t raccia net­

tissima par te dalla sutura sfeno-temporale e, seguendo una direzione 

trasversale, dalla base del cranio si por ta alla faccia laterale di 

esso, volgendosi poscia indietro. — Passiamo allo scheletro facciale 

che è immensamente carat terist ico-

La fronte al ta e di bella curva è l imita ta in basso da due lievi 

sporgenze sopraorbi tar ie . Al disotto di queste si notano a destra 

due fori sopraorbitari , uno a metà del margine superiore de l l 'o r ­

bita, l ' a l t r o a metà distanza fra il primo foro e l 'angolo superiore 

interno de l l 'o rb i ta ; a sinistra si ha un solo forame. Le orbite sono 

tondeggianti , e mostrano s imultaneamente i due fori ottici ; le fes­

sure sfeno-mascellari sono s t re t t e ; sono molto ampie invece le doccie 

lacrimali . Ampii pure sono i forami sot torbi ta l i ; esiste la sutura 

infraorbitale. L ' in te rva l lo in terorbi tar io non costituisce che una 

lievissima sporgenza; le ossa nasali in quel punto sono estrema­

mente appiat t i te , non si sollevano alquanto che più in basso : pe-

( l ) Cfr. BOVERO e CALAMIDA, Canali venosi emissari temporali squamosi e 

petrosquamosi. Accad . R e a l e de l le sc ienze di T o r i n o , 1902-1903 . 

(*) C A R L I , Loc. cit., p . 9 1 . — Il vero p rocesso p a r a o c c i p i t a l e h a un a spe t to 

mass icc io , come h o p o t u t o cons t a t a r e de visu, e n o n p n e u m a t i c o . 

( 3 ) CALORI , Loc. cit., p . 17. 

(4) Ibidem, T a v . I l i , fig. 11 . 
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ra l t ro sono molto cor te . L ' a p e r t u r a nasale è larga, senza margine 

inferiore e quasi senza spina nasa le ; l ' in terval lo subnasale è de­

clive in avanti , caso tipico di clivus naso-alveolaris (Sergi). Ma 

quel ch'è più carat ter is t ico è la direzione ret t i l inea che presenta 

la faccia es terna dei mascellari da un canino a l l ' a l t ro , cosicché si 

ha un vero tr iangolo facciale mediano che si disegna in rilievo, 

con la base in basso, gli a l t r i due lati rappresentat i dagli alveoli 

dei canini, dai margini la teral i de l l ' ape r tu ra nasale e dallo sche­

let ro nasale, e l 'apice al nasion. A questo si accompagna un grande 

sviluppo di tu t to il mascellare nel senso t rasversale . Anche le ossa 

zigomatiche sono molto sviluppate: il t r a t to dell'apofìsi frontale com­

preso fra il margine orbitario e il margine temporale è largo 20 min,; 

il margine temporale porta a sinistra un forte processo marginale . 

La volta palatina è ampia e bassa, di forma si potrebbe dire qua­

drata, per la speciale disposizione della porzione anter iore ; presenta 

t raccie della sutura incisiva e assai scavati i solchi palatini : due 

per ciascun lato. Quello mediale t e rmina an ter iormente in un infos­

samento digitale più marcato a sinistra. Un a l t ro infossamento più 

piccolo si t rova in vicinanza della spina nasale posteriore, a ciascun 

lato della linea mediana, fossetta ghiandolare del Verga . Le ali 

esterne delle apofisi pterigoidi sono molto l a rghe , le interne sono 

poco sviluppate. 

Cranio N.° 2628, maschile. — E di forma simile al precedente , 

con l 'occipi te sporgente a mo' di cuneo, il processo basilare molto 

largo, le apofisi mastoidi robuste, la fronte ben volteggiata l imitata 

da a rca te sopraorbi tar ie mediocri. Esiste un solo forame par ie ta le . 

Visto dalla norma occipitale presenta quella forma a tet to che i 

tedeschi chiamano Hans forni, quale si vede nella figura 25 del­

l 'opera de l l 'Habe re r già citato, carat ter izzata dal presentarsi i due 

lati del cranio come due muri paralleli , di cui le apofisi mastoidi 

rappresenterebbero le fondamenta. È forma frequentissima nei crani 

Cinesi e nei Melanesiani; in questi ultimi però il tetto è spor­

gente assai di più, cioè i due parietal i s ' incontrano sulla linea 

mediana ad angolo più acuto per formare la cosidetta carena ( l) 

o schiena d 'as ino (forma stegoide del Sergi). 

( l ) Cfr. HovELACQrE et H K R V K , Op. cit., p a g . 234 . 
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Le orbite non sono tondeggianti come nel caso precedente, ma 

più sviluppate nel la metà es terna che n e l l ' i n t e r n a ; fornite di in-

cisure sopraorbitarie . I fori ottici sono poco visibili s imul taneamente ; 

a destra esiste la sutura infraorbitale. Le apofisi orbi tar ie dei ma-

lari sono anche qui molto la rghe (circa 20 mm), fornite di forti 

spine z igomatiche; il malare partecipa alla fessura sfeno-mascellare. 

Le ossa nasali e l ' a p e r t u r a nasale sono de t e r io r a t e : si può notare 

il margine inferiore tagliente, fornito di spina, e l 'assenza di pro­

gnatismo subnasale. La volta palatina è bassa, di forma parabolica. 

Cranio N.° 2629, maschile. — È un perfetto ellissoide, cripto-

zigo. Manca del foro condiloideo posteriore di s inis tra , men t re è 

enorme il golfo delia vena giugulare di destra. Bene disegnata è 

la morfologia del processo bas i la re : fra le cristae sinostosicae e 

il tubercolo lar ingeo si vedono le foveae parvae e dietro di queste 

le cristae mascitlares e le foveae precondiloideae ('). Al lato in­

te rno del foro piccolo rotondo t roviamo il canaliculis innominatus 

Arnoldii (Calori, Testut, Quain, ecc.). L ' inc i sura digastr ica è molto 

larga a sinistra (mm. 9,5); però l ' aspe t to è diverso che nel cranio 

N.° 2626, essendo il massimo a l largamento dietro all 'apofisi ma-

stoide, che è anche molto sporgente. Manca perciò quella disposi­

zione ad altipiano che abbiamo visto ne l l ' a l t r o caso; ma appunto 

per questo è anche maggiore la rassomiglianza con la disposizione 

descri t ta dal Klaatsch, la quale, come si vede, è t u t t ' a l t r o che ra­

rissima. Le su ture sono obli terate al ver t ice e allo stefaniom Visto 

dalla norma occipitale il cranio si presenta analogamente al pre­

cedente . 

A l l ' i n t e rno , essendo il cranio aperto, si può notare la fossa 

etmoidale profonda e s t re t ta , e l ' infossamento della lamina oriz­

zontale dello sfenoide. L ' i n t e r v a l l o x i fo-par ie ta le è a destra di 

8 mm., a sinistra di 2 mm. : l ' in ters t iz io è occupato dal frontale. 

A formare la cres ta endopterica concorrono il frontale e il pa­

r ietale , che concorrono al t res ì alla formazione del canale osseo, 

percorso dai vasi meningei, i quali t raversano la det ta cresta . La 

lunghezza di questo canale a destra è di 15 mm., a s inistra di 

( L ) M I N G A Z Z I N I , o . J processus busilavis ossis occipitis. A n a t o m i s c h e r A n z e i g e r , 

1891, n . 1 4 - 1 5 . 
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6 mm. Anche in questo cranio il ramo anter iore de l l ' a r t e r i a me­

ningea media è costituito esclusivamente dal ramo bregmatico, le 

cui ramificazioni, r iprodotte in al tret tant i solchi, si confondono a 

sinistra con un solco venoso di 3 mm. di diametro, il solco della 

grande vena anaslomotica di Trolard, che fa comunicare il seno 

longitudinale superiore coi seni della base. Si può seguire il decorso 

di questa vena dalle vicinanze de! bregma sino al canale osseo già 

descritto nello spessore della cresta endopteriea, canale che, do­

vendo accogliere anche l ' a r t e r i a meningea, è perciò più largo a 

sinistra che a destra. Il ramo posteriore de l l ' a r t e r i a meningea 

media, che evidentemente dev 'essere più sviluppato de l l ' an te r iore 

(contrariamente alla disposizione descri t ta dagli Anatomici come 

normale nei crani Europei), si distacca dove la parete cranica da 

orizzontale diventa vert icale, e fornisce potenti ramificazioni a tut to 

il te r r i tor io del parietale escluso il terzo anter iore . P r e s s ' a poco 

ò la stessa disposizione che abbiamo visto nel cranio N.° 2626. 

Nell 'endocranio la coronale e la sagittale sono obli terate. Le im­

pronte dei corpuscoli di Pacchioni sono molto sviluppate nella re­

gione corrispondente al l 'obel ion; quindi non sono neanche in questo 

cranio nella regione di predilezione voluta dal Sauvage. Nella stessa 

regione obelica il solco del seno longitudinale s ' infossa a doccia 

molto profonda per un t ra t to di 30 cm. Alla squama dell 'occipitale 

le doccie si comportano come nel cranio N.° 2625. Il planimi cere­

bellare della pars mastoidea, che sta, com'è noto, dietro il sulcits 

sigmoideus, è tu t to quanto occupato, a sinistra, da un infossamento 

digitale. Sul clivus sporgono molto voluminosi i processi innominati 

di Hyr t l . Le paret i craniche sono molto spesse. 

Lo scheletro facciale è oltremodo interessante . La fronte piut­

tosto breve è l imitata da due a rca te sopraorbi tar ie di medio svi­

luppo, al disotto delle quali sono debolmente segnate le incisure 

sopraorbitarie. Le orbite sono tondeggiant i e di notevole dimen­

s ione: in proporzione l ' in terval lo in terorbi ta le appare s t ret to . I 

fori ottici si vedono pochissimo simultaneamente. Alla fessura sfeno-

mascellare non partecipa il zigomatico. La sutura fronto-zigomatica 

spiccatamente obliqua in basso e in avant i (Nicola). Esiste la su­

tura infraorhitalis trasversa di Halbertsma, a destra. I canali 

sottorbitali sono ampii. Le ossa nasali abbastanza sviluppate rasso­

migliano esat tamente a quelle che l 'Habe re r dà per tipiche del 

naso mongolico nella figura 51 della sua opera già citata. Guar-
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F o s s a p r e n a s a l e d e s t r a s i n i s t r a 

Diametro antero-posteriore 9 mm. 9 mm. 

» t rasverso . . . 14 » 13 » 

Profondità 10 » 10 » 

Se paragoniamo queste misure con quelle che dà il Dwight del 

suo caso, t roviamo nel nostro una profondità maggiore, ma un mi­

nore sviluppo nel senso antero-posteriore (circa metà), e un minore 

sviluppo al t resì nel senso trasverso. Ad ogni modo sono, tanto l 'uno 

( L ) D W I G H T , Fossa praenasalis. A r c h i v für A n t h r o p o l o g i e . Band X X I , p . 2 4 7 . 

dando di profilo lo scheletro nasale si nota quell' insellamento ca­

rat ter is t ico già osservato in al tro cranio. Ma la part icolar i tà che 

più r ichiama l 'at tenzione è la stranissima aper tu ra nasale sottostante 

alle orbite (Vedi figura 1). 

Anch' essa di dimensione 

notevole è preceduta da due 

profondissime fosse prena­

sali, che invadono la faccia 

anter iore del mascellare (at­

tualmente danneggiata), al 

punto che le radici dentar ie 

sporgevano in esse. Dwight 

descrive in un cranio ap­

par tenente a persona indi­

gena delle isole Sandwich, 

probabilmente f e m m i n i l e , 

due fosse prenasali, di cui 

la s inistra molto più grande 

della destra, rassomiglianti 

a incavi fatti con la punta 

delle d i t a : queste fosse in­

curvandosi in su per rag­

giungere la spina nasale, 

davano a l l ' in t i e ra ape r tu ra 

Fìg, i. - Fotogr. gr. nat. nasale la forma di un cuore 

da carta da giuoco Questa descrizione conviene esat tamente al 

nostro caso, t r anne che in questo le due fosse non sono disuguali, ma 

pressoché ugualmente sviluppate, come si vede dalle seguenti misu re : 
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che l ' a l t ro , i due casi più notevoli che siano stati descrit t i . Il caso 

figurato dal Mingazzini (*) presenta uno sviluppo minore . La volta 

palatina è larga, bassa, parabolica; i molari sono voluminosi. 

Cranio N.° 2630, maschile. — È un piccolo cuboidc criptozigo, 

asimmetrico, essendo la par te posteriore destra meno sviluppata 

della sinistra. Visto dalla : norma occipitale si presenta con quella 

forma che i tedeschi molto giustamente chiamano infantile, cioè 

che i lati del cranio a par t i re dalle bozze parietal i scendono obli­

quamente in dentro, in modo da l imitare una forma nettissima di 

pentagono, quale si può vedere nella figura 24 del l 'opera già ci­

ta ta de l l 'Habere r . 

Un solo forame parietale. Le apofisi mastoidi sono robuste. La 

incisura digastrica è molto profonda a destra, per cui risulta, al­

l ' i n t e rno dell'apofisi mastoide, quella sporgenza che lo Zoja chia­

mava apofisi mastoide soprannumerar ia ( ? ) . Ben distinto anche il 

solco de l l ' a r t e r i a occipitale, specialmente a sinistra. A metà distanza 

fra i condili e le apofisi mastoidi si osserva per ciascun lato un 

processo anomalo: quello di destra è a forma di sporgenza aspra, 

quello di sinistra invece ha un aspetto rigonfio, molto diverso dal­

l ' a l t ro . Poiché l 'Hyr t l dice che il suo processo pneumatico si t rova 

nel punto ove s ' inserisce il muscolo re t to la tera le del capo, i due 

processi che abbiamo descritto, trovandosi in tale punto, si dovreb­

bero chiamare pneumatici. L 'ubicazione pera l t ro risponde esatta­

mente a quella dei processi paraoccipitaii o paramastoidei, diguisachè 

bisogna concludere che nello stesso sito si possono t rovare i pro­

cessi pneumatici e i processi paraoccipitaii. Non certo simultanea­

mente, perchè un processo paraoccipitale bene sviluppato occupa 

tu t to lo spazio intermedio fra il temporale e il condilo, diguisachè 

non lascerebbe posto per alcun processo pneumatico. Si t r a t t a al­

lora nel nostro caso di processi pneumatici o di processi paraocci­

pitaii ? Quello di sinistra ha realmente tu t to l 'aspet to pneumatico, 

quindi non lascia dubbio; ment re quest 'aspet to manca a quello di 

(*) M I N G A Z Z I N I , Ueber die onto- und philogenetische Bedeutung der verschie-

chenen Formen der Apertura pyriformis. A r c h i v fùr A n t h r o p o l o g i e . B a n d X X . 

Taf. VI I , fig. 5 . 

( 2 ) Z O J A , Ricerche e considerazioni sull' apofisi mastoidea e sue cellule. A n ­

n a l i u n i v e r s a l i d i m e d i c i n a . F a s e . 5 6 3 , 1 8 6 4 . 
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destra, che si può per tanto considerare come un processo paraoc-

cipitale molto r idotto o iniziale. Rispondiamo cosi alla domanda che 

ci siamo posta a proposito del cranio N.° 2627, r i tenendo che anche 

in quel caso si t r a t t i di processo pneumatico. 

Nello scheletro facciale è carat ter is t ico l ' in terva l lo interorbi tale 

quasi pianeggiante, costituito per 4 / 5 dalle apofisi montanti del ma­

scellare, essendo le ossa nasali r idotte a due listerelle sottilissime 

(rotte in basso) paragonabili a quelle che si vedono nella figura 55 

del l 'opera ci tata de l l 'Haberer , il quale le considera come costituenti 

un Hylohatesnase nel senso di Ranke . Pe rò le figure che da il 

Ranke dell ' Hylohatesnase ne l l 'uomo sono t u t t ' a l t r e ( l ) , come ap­

presso avremo occasione di precisare. Le cavita orbitarie, sprovviste 

di arcate, non sono tondeggianti , ma più la rghe alla loro parte 

es terna; presentano le r ispett ive incisure sopraorbitarie, e molto 

s t re t te le fessure sfeno-mascellari (tipo pitecoide del Tanzi), che 

anter iormente te rminano in una piccola espansione a forma di un­

cino rivolto in alto. Non lasciano vedere simultaneamente i due 

fori ottici, a causa d ' u n marcato rigonfiamento a metà della la­

mina papiracea. La sutura lacrimo-etmoidale è r idot ta a 7 mm. per 

l ' incunears i che fa in essa un forte processo del mascel la re : la 

lunghezza del lacrimale è 17 mm. Si notano due forami sottoorbi­

tali, che a destra si trovano dentro una stessa incisura del mascel­

lare , lunga circa 2 cm. Al disotto dei dett i forami la superficie 

del mascellare si affonda, specialmente a sinistra. L ' in te rva l lo sub­

nasale è alto e alquanto obliquo in avanti . La volta palatina è 

profonda, di forma l ievemente paraboloide. 

Cranio N.° 2631 , maschile. — E un bel cranio ovoidale, dalle 

curve perfet te , criptozigo. E visibile un larghissimo impianto del­

l 'aponevrosi temporale, che indietro occupa tut to l 'angolo poste­

riore-inferiore del par ie ta le ; l ' inion presenta una robusta ossifica­

zione a forma di uncino; molto sviluppate le apofisi mastoidi, robu­

stissime le stiloidi. Le suture sono molto semplici ; due forami al­

l 'obei ion; due ossicini epipterici . Visto dalla norma occipitale il 

cranio mostra l 'Hausform tipica. Il solco temporo-parietale esterno 

[ } ) R A N K E , Beitràge zur physischen Anthropologie der Bayern, M u n c h e n , 

1883. Taf. X I I . 
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di Zoja (che si osserva anche in a l t r i crani della serie) è in questo 

caso molto obliquo indietro ( l ). 

La base del cranio a sinistra mostra una disposizione morfolo­

gica che mer i ta un confronto speciale. Quella laminetta ossea pi­

ramidale , che fu descrit ta dal Calori come un ossetto incuneato 

nella metà o terzo interno della fessura del Glaser con la base 

contro il lato esterno della spina angolare dello sfenoide ( 2), si vede 

nel nostro caso suddivisa in t r e ossetti, due dei quali poggiano ap­

punto contro il lato esterno della spina angolare che è robustissima, 

e il terzo in forma di punta di lancia, men t re poggia con la base 

sui due precedenti , s ' incunea tut to nella fessura del Glaser. Cosicché 

i due ossetti poggianti contro la spina angolare rappresentano la 

base del l 'osset to piramidale descri t to dal Calori, e il terzo rappre­

senta l 'apice del medesimo. Sarebbe interessante indagare se l'os­

setto del Calori e la sua sudivisione in t r e da me constatata, abbia 

un significato nella craniogenesi. 

Abbiamo già detto che anche il 

cr. N.° 2626 presenta simili os­

sicini, e precisamente a destra 

un ossetto unico, a sinistra sud­

diviso in t r e , ma in un a l t ro senso, 

che ometto per brevi tà . 

Le arca te sopraorbitarie sono 

appena accennate; invece è molto 

forte l ' u n i o n e del frontale col 

zigomatico. La sutura fronto-zi-

gomatica di sinistra invade il 

campo del frontale per un 'es ten­

sione che corrisponde a metà 

della lunghezza totale del pro­

cesso zigomatico del f r o n t a l e , 

come si vede dalla figura 2. La 

su tura di des t ra presenta un ' invas ione minore , e nel suo complesso 

è obliqua in avanti e in basso. Le orbite sono oblique, provviste di 

( L ) Z O J A , Sopra un solco temporo-parietale esterno. Comun icaz ione p r e v e n t i v a 

f a t t a a l l a soc ie t à m e d i c o - c h i r u r g i c a di P a v i a . B o l l e t t i n o scient if ico n .° 2 , a n n o 

I X , g i u g n o 1 8 8 7 . P i ù r e c e n t e m e n t e L E D O U B L E , B O V E R O e a l t r i . 

(*) C A L O R I , LOC. cit., p a g . 1 6 - 1 7 , t av . I l i , fìg. 1 1 . 
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cribra (Welcker ) molto sviluppati, e lasciano vedere i fori ottici 

s imul taneamente . La par te superiore della lamina papiracea destra 

si affonda come una gronda, paragonabile a un seno cavernoso, 

senza che si possa d i re un vero caso di deiscenza. Questo affonda­

mento è lungo ci rca 25 mm. e largo in media 6 mm. Ricordo che 

lo Zuckerkandl nella sua magis t ra le opera sul l ' anatomia della cavità 

nasale descrive qua t t ro casi di infossamenti della lamina papiracea (*). 

La scissura sfeno-mascellare presenta l' a l largamento claviforme 

(Tanzi), senza partecipazione del zigomatico. A sinistra esiste il fo­

rame sopraorbitario, a des t ra una debole incisura; molto ampii i 

forami sottorbital i , a cui mettono capo le su tu re infraorbi tar ie . Le 

ossa nasali poco sporgenti sono sottili in mezzo e la rghe in alto, 

per cui lo scheletro nasale presenta la cosidetta forma a T, somi­

gliantissima a quella rappresentata nella figura 52 dell ' Habere r 

citato. Manca la spina nasale. L ' in t e rva l lo subnasale è piuttosto alto 

e mostra un notevole prognatismo alveolare . La volta palat ina ab­

bastanza profonda, di forma iperbolica, mostra una spiccata cres ta 

marginale (Stieda) o premargina le (Calori). Molto espanse le ali 

es terne delle apofìsi pterigoidee ; la s inistra presenta una bella apofisi 

falcata (2). 

Cranio N.° 2632, femminile. — Pentagonoide (3) acuto (Sergi), a 

fronte sporgente, criptozigo. Tut te le su ture sono aper te , compresa 

la bas i la re : sono semplicissime, e non presentano wormiani , t r anne 

la lambdoide. Un solo forame parietale . La no rma occipitale pre­

senta una forma in termedia t r a quelle dei due crani precedenti . 

( ! ) Z U C K E R K A N D L , Normale und pathologische Anatomie der Nasenhöle und 

ihrer pneumatischen Anhänge. 2 a ed iz . W i e n u . Le ipz ig , 1893 . B a n d 3 , p . 3 5 3 

e segg . 

( 2 ) Cfr. C A L O R I , Sopra alcuni notabili dell'osso sfenoide e della porzione ba­

silare dell'osso occipitale. Accad . de l le Scienze d e l l ' I s t i t u t o d i Bo logna , 1892, 

fig. 6 de l l a T a v . 

( 3 ) Del s ign i f i ca to mor fo log i co del c r a n i o p e n t a g o n o i d e n e l l ' a d u l t o m i sono 

occupa to in d ive r s i m i e i l a v o r i (Cfr. G I U F F R I D A - R U G G E R I , Sul significato delle 

ossa fontanellari e dei forami parietali e sulla pretesa penuria ossea del cranio 

umano. A t t i de l la Soc . R o m a n a d i A n t r o p . , V o i . V I I , F a s e I I I , p . 84 e segg) . 

Del r e s to dopo le r i c e r c h e e s a u r i e n t i del prof. S e r g i su i c r a n i fe ta l i (e s i p u ò 

a g g i u n g e r e i n f an t i l i , p o i c h é i l f a t t o s i verifica q u a s i u g u a l m e n t e n e l l a p r i m a e t à ) 

è ovvio che t a l e s ign i f i ca to s ia q u e l l o di un c a r a t t e r e i n fan t i l e , u n a v a r i a z i o n e 

mor fo log i ca su fondo in f an t i l e ( G I U F F R I D A - R U G G E R I , Variations morphologiques 
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Alla baso si può vedere che manca il foro condìloideo poste­

r iore di destra. L'apofisi basilare presenta una cresta laterale a r ­

cuata, a formare la quale entrano le crislae ruuseidares di Krause 

e le crislae synoslosicae di Mingazzini insieme congiunte in una 

unica cresta a concavità esterna. Non sono per questo scomparse 

del tut to le forcete parvae di Krause, delle quali esiste quella 

par te compresa fra le dette creste lateral i e il tubercolo faringeo. 

Esistono al tresì , molto ben dist inte, le forcar precondyloideae di 

Mingazzini. Es ternamente alle dette creste laterali , vale a dire 

sulla faccia la tera le del processo basilare, esistono due marcati in­

fossamenti, che appunto possiamo chiamare fosse laterali. Ea crisla 

petrosa eccezionalmente sviluppata presenta la disposizione tipica 

descri t ta dal Lachi con profonda e larga insenatura fra i due 

processi vaginali . 11 Lachi difatti ammet te due processi vaginal i : 

uno mediale (che a volte è pochissimo sviluppato, ad es. nei due 

crani precedenti) che egli chiama primo, e uno laterale che egli 

chiama secondo, ed è il processo vaginale comune degli anatomici. 

Anzi da taluno si chiama processo, o apofìsi vaginale, tut ta la erista 

petrosa. Si comprende quindi come il Trolard abbia potuto scrivere: 

« au devant do l ' ex t r émi té an té r i eure de l 'apophj 'se vaginale, en 

dehors du t rou carotidien, existe une saillie épineuse, qui va s'adosser 

à celle du sphénoïde Ses dimensions sont var iables ; elles dé­

passent quelquefois celles de E épine du sphénoïde (2) ». 11 Trolard 

la chiama spina della rocca petrosa « épine du rocher » e senza 

alcun dubbio corrisponde (l 'ubicazione ò evidente) al primo processo 

vaginale del Lachi. 

Le apofìsi mastoidi sono piccole, e separate dalle apofìsi vaginali 

(intendo i processi vaginali comuni) di tu t ta la distanza rappresen-

du crâne humain. Arch ives d ' A n t h r o p . c r i m . Lyon, 1901, N . 9 4 ) , o a r r e s t o c i r ­

c o s c r i t t o di sv i luppo ( G i U F F R i D A - R i G G E R r , Sul cosidetto infantilismo e sulV infe­

riorità somatica della donna. M o n i t . Zool . I ta l . , A n n o XIII , N. 12, p . 321) , come 

io e s p r e s s a m e n t e h o det to p a r l a n d o del c r a n i o p e n t a g o n o i d e n e l l ' a d u l t o . Ho no­

t a t o p a r i m e n t i (Cfr. G I U F F R I D A - R U G G E R I , Considerazioni antropologiche sulV in­

fantilismo e conclusioni relative alVorigine delle varietà umane. Mon i t . Z . o l , 

I t a l . , A n n o X I V , N. 4 , p . 93) la sua r e l a t i v a f requenza in razze in fe r io r i ( M e ­

l a n e s i a n i ) . 

( 1 ) L A C H I , La « crista petrosa » del temporale. A r c h . I ta l . di A n a t . e di E m -

br io i . F i r enze , 1903. Vo l . II, f a s e I, p a g . 206. 

( 2 ) T R O L A R D , Région pharyngée de la base du crâne. J o u r n . de l 'Àna t . et de 

l a P h y s . 1899, N . 6, p a g . 755 . 
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tata dal margino inferiore dell 'anello timpanico che e ipertrofico; 

cosicché al disotto di quest 'anel lo resta una superfìcie digitale, 

porosa, a concavità in basso, il cui diametro trasverso è 11 mm, 

e l 'antero-posterioro 8 mm. Quest ' in fossamento digitale subtim­

panico, come io lo denomino, frapposto fra l'apofisi vaginale e la 

mastoide manca ne l l ' o rd inar ia disposizione anatomica, e non mi 

consta che sia stata mai da altri notata nel l 'uomo. Ultimamente il 

Klaatsch a proposito dell 'osso timpanico dei crani di Spy e dei 

frammenti di Krap ina fa no t a r e : « die freie Entfal tung der unterei! 

Flache, welche an die rohrenformige Gestaltungen des Knochens bei 

den Ànthropoiden e r inner t ( ]) ». Ciò è soltanto una par te della 

disposizione che abbiamo descr i t to : difatti anche nel nostro caso ab­

biamo il margine inferiore dell'osso timpanico libero, ment re l'apofisi 

mastoide non si dirige in avant i , ma scende d i re t tamente in basso 

(cfr. il cranio N.° 2026). Le figure però che il Klaatsch da nella 

tavola annessa al suo lavoro (vedi specialmente la fìg. 3) mostrano 

qualche cosa di analogo a quel! ' infossamento subtimpanico che noi 

descriviamo nel nostro cranio. Soltanto che in questo l ' infossamento 

ò l imitato anter iormente dall'apofisi vaginale che si solleva a guisa 

di vela, con la base sull'osso timpanico, come normalmente ; ment re 

nei crani di Spy sembra che manchi questo sviluppo dell'apofisi 

vaginale, e l 'osso timpanico si mostra accartocciato come negli an­

tropoidi ; diguisachè l ' infossamento sarebbe veramente retrot impa-

nico, e non subtimpanico come nel nostro caso. 

Essendo il cranio aperto si può vedere che esso presenta la 

sutura frontale basale (Staurenghi) : essa è spostata a destra della 

linea mediana. Le piccole ali sono molto co r t e ; l ' in te rva l lo xifo-

parietale, in cui s ' in terca la una cresta molto acuta, specialmente 

a destra, fornita dal frontale, è di 21 mm. a destra, di 20 mm. a 

sinistra. La ramificazione de l l ' a r t e r ia meningea media è a sinistra 

quale l 'abbiamo visto nei crani N.° 2626 e N.° 2629. A destra è 

alquanto diversa, poiché a 10 mm. di distanza si distacca il ramo 

( ! ) K L A A T S C H , Occipitalia and temporalia der Sclicidel von Spy ecc. Loc. cit., 

p . ci t . Ol t re a l m a r g i n e in fe r io re l i be ro (che si riscontra a n c h e nel n o s t r o caso) , 

il K l a a t s c h dà m o l t a i m p o r t a n z a a n c h e ad a l t r i p a r t i c o l a r i d e l l ' o s s o t i m p a n i c o , 

che eg l i c rede che n o n si r i s c o n t r i n o n e l l ' u o m o a t t u a l e , e s sendog l i s fuggi to il 

n o s t r o l a v o r o : Ulteriore contributo alla morfologia del cranio. R iv . spe r im . di 

F r e n i a t r i a , 1899, fase. I I I - IV, t av . X I . 
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che abbiamo chiamato lambdatico, e 7 mm. più avanti , sempre sul 

piano della fossa cerebrale media, si distacca dalla branca anter iore 

il ramo che abbiamo chiamato obelico, il cui campo di distribuzione 

è la protuberanza parietale . Cosicché, riepilogando, il ramo obelico 

nella disposizione normale (Europea), che possiamo chiamare tipo 

A, si distacca dal ramo an te r iore de l l ' a r t e r i a meningea media al­

l 'angolo pterico del par ie ta le ; nella disposizione che noi abbiamo 

t rovato frequentemente, e che possiamo chiamare tipo B, è fornito 

invece dal ramo poster iore ; nella disposizione che possiamo chia­

mare tipo C si ha un fatto quasi intermedio, cioè che il ramo 

obelico non è fornito dal ramo posteriore, ma si distacca precoce­

mente da l l ' an t e r io re ( l), quando questo è ancora sul piano della fossa 

cerebrale media. Ri torneremo più avant i su l l ' a rgomento a proposito 

del cr. N.° 2 6 3 3 . 

La superficie endocranica è molto dentel la ta per effetto delle 

sporgenze jugali ; sporgentissimo è a destra il processo innominato 

di H y r t l . La lamina quadr i la tera presenta quella laminet ta ossea 

descr i t ta dal Calori, la quale discende r ipiegata dietro il dorso della 

sella ( 2). A sinistra si vedono due fori condiloidei an te r ior i . La 

sutura sagittale è percorsa da un infossamento, la gronda del seno 

longitudinale, il quale giunto al l 'occipi te devia a destra, inspessendo 

notevolmente il suo margine mediale, e infine si continua nella 

gronda del seno t rasverso di destra. Quella di sinistra è debol­

mente accennata. E la stessa disposizione che abbiamo visto nei 

crani N.° 2625 e N.° 2629, e che il Trolard giudica eccezionale 

nei crani Europe i ; ment re nei 5 crani di Sumat ra che si t rovano 

apert i , essa è rappresentata da 3 casi. Ciò dimostra, e lo studio 

sui solchi delle a r te r ie meningee lo dimostra ugualmente , che la 

anatomia a t tua le è l ' ana tomia del l 'uomo Europeo. 

(*) I l G i a n n e l l i (loc. cit., p . 210) a cceuna a l l a d iv i s ione p recoce (nel 7,2 % dei 

cas i ) in due d i r a m a z i o n i del r a m o a n t e r i o r e « in m o d o da dover c o n s i d e r a r e 

a l l ' a r t e r i a M e n i n g e a med ia t r e b r a n c h e di d iv i s ione , u n a a n t e r i o r e , u n a med ia 

ed u n a p o s t e r i o r e » ; pe rò a m m e t t e come r e g o l a l a d iv i s ione in due d i r a m a z i o n i 

del r a m o p o s t e r i o r e . P e r e v i t a r e la confus ione del l i n g u a g g i o a n a t o m i c o c o m u n e , 

m i s e m b r a u t i l e , p e r la ch i a r ezza che a p p o r t a , l a d e n o m i n a z i o n e a n t r o p o l o g i c a 

c h e io p r o p o n g o r i g u a r d o a i t r e r a m i p r i n c i p a l i , c ioè r a m o b r e g m a t i c o , r a m o 

obe l ico e r a m o l a m b d a t i c o . 

(*) C A L O R I . SU varie particolarità ecc. Locxit. P r e s s 1 a poco come ne l l a fig. 7 

de l la T a v . IL 
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Le paret i craniche sono sottili. Guardando dal l ' es terno la re­

gione temporale contro la luce, cosicché questa venga a cadere 

nell' in terno del cranio aperto, si vede perfe t tamente t rasparente 

il posto occupato dalle t r e circonvoluzioni temporali e da l l ' es t re ­

mità an ter iore della prima circonvoluzione frontale, nò più nè meno 

che nella figura pubblicata dallo Schwalbe ( 1 ). La t rasparenza è 

alquanto maggiore a destra che a sinistra. 

La faccia che è completata dalla mandibola, appare piuttosto 

larga, senza arca te sopraorbitarie. Nel complesso rassomiglia molto 

alla figura 6 de l l 'Habere r già citato, t r anne che ne l l ' in te rva l lo 

sopraorbitario che nel nostro cranio è notevolmente largo. Ciò di­

pende dalla forma singolarissima delle ossa nasali, che si presen­

tro nasale ( ?). Difatti non sarebbe difficile t rova re anche in crani 

Europei le ossa nasali così l a rghe in alto che in basso, ma il loro 

incontrars i ad angolo acuto sulla linea mediana dà un aspetto ben 

diverso che quando l ' incontro è ad angolo molto ot tuso: giusta-

( L ) S C H W A L B E , loc. cit, fìg. 3 . 

(*) R A N K E , op. cit, p . 170-7 E 

tano come due liste paral­

lele e appiat t i te , della stessa 

larghezza tanto in alto, che 

in mezzo e in basso (Fig. 3) . 

E un caso assolutamente 

tipico della conformazione, 

denominata dal Ranke Hy-

bates-Nase, anche più ti­

pico di quello figurato dallo 

stesso Ranke nella figura 1 

della tavola XI I della sua 

opera già ci tata, figura che 

Fig. 3. fotogr. gr. nat. 

pera l t ro è molto importante 

per l 'ubicazione molto bassa 

del l 'aper tura nasale: questa 

conformazione è carat ter iz­

zata, dice il Ranke , dalla 

forma re t tangolare delle os­

sa nasali accompagnata da 

appiatt imento dello schele-
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mente quindi il Ranke insiste sul l 'appiat t imento che presenta VIly-

lobates-Nase. Tutto questo si verifica nel caso che noi presentiamo 

come tipico. 

Le orbite sono oblique, l imitate da una forte arcata zigomatico-

f ronta le ; presentano in alto le r ispett ive incisure sopraorbitarie : 

l ' incisura destra è accompagnata da un forame posto es ternamente 

esterna dell'apofisi montante del mascellare di destra. L ' ape r tu r a 

nasale è piccola, quasi tu t ta si tuata al disotto del margine inferiore 

delle orbi te ; manca una ve ra spina. L ' in terva l lo subnasale è alquanto 

inclinato in avant i . La volta palatina è bassa ed ellissoide, presenta 

la sutura incisiva e profondi solchi l a t e r a l i : due per ciascun lato. 

Quello mediale di sinistra te rmina an ter iormente in una depressione, 

che mi sembra mer i ta re il nome di infossamento digitale palatino: 

l ' abbiamo trovato già nel cranio N.° 2627. I molari sono piuttosto 

piccoli. Le ali esterne delle apofisi pterigoidee molto espanse. 

La mandibola non presenta di notevole che la presenza della 

forma pitecoide (Mingazzini) del processus rami mandibularis (2), 

(*) L a pos iz ione de l la figura nel elicile è venu t a poco n a t u r a l e : per o r i e n t a r l a 

bene b i s o g n a d i s p o r r e o r i z z o n t a l m e n t e i l m a r g i n e s u p e r i o r e (che a n c h ' e s s o è 

venu to t r e m o l a n t e , m e n t r e nel d i segno a l a p i s da me fa t to e r a r e t t i l i neo) d e l ­

l ' a r c a t a z i g o m a t i c a . 

( ? ) E noto c h e il Mingazz in i d i s t i ngue u n a f o r m a p i t eco ide e u n a fo rma l e -

m u r i n i c a . Cfr. A r c h . pe r F A n t r o p . e l ' E t n o l . , 1892, fase. I. 

Fig. 4. gr. nat. 

ad essa. L'apofisi frontale del zigo­

matico risale quasi a metà dell'apo-

fisi zigomatica del frontale, formando 

un ' amp ia sutura (vedi fig. 4) che si 

può chiamare a forma di ponte. A 

sinistra quest ' invasione presenta una 

forma i r regolare che ò una modifi­

cazione della precedente. La sutura 

temporo-zigomatica presenta una di­

rezione in gran par te orizzontale ( x). 

I fori ottici non sono visibili simul­

taneamente . Alla fessura sfeno-ma-

scellare sinistra prende par te il 

zigomatico: esistono le su ture infra-

orbitali , e la sutura longiiudinalis 

imperfecta di W e b e r alla superficie 
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essendo bene sviluppati tanto il processo inferiore quanto il po­

ster iore, mentre E angolo è r isparmiato. L ' incisura sigmoide è 

molto profonda, e la corda condìlo-coronoidea, re la t ivamente alla 

lunghezza della branca, è brevissima, di soli 26 mm. 

Cranio N.° 2033, femminile. — E un ellissoide, criptozigo, me-

topico. Le suture sono abbastanza dentellate, con diversi wormiani 

alla lambdoide, nella regione subasterica, e allo pterion sinistro. 

Un solo forame parietale. La squama del temporale destro presenta 

superiormente un decorso orizzontale. Guardato dalla norma occi­

pitale il cranio mostra quella forma pentagonoide infantile che 

abbiamo visto nel cranio N.° 2630. 

Alla base del cranio notiamo che il condilo sinistro non soltanto 

presenta una superficie articolare che si al lunga in avanti molto 

di più che quella di destra, ma alla sua es t remità anter iore si 

continua in una sorta di escrescenza, che raggiunge la linea me­

diana, e la cui faccia antero-laterale è rotondeggiante e levigata. 

E il cosidetto processo papillare del l 'Halber tsma, e corrisponde alla 

descrizione fattane dal Tafani; « In alcuni casi, questi dice, esiste 

in molta prossimità del l 'or lo anter iore del foro occipitale uno o 

due ri l ievi mammillar i , piuttosto piccoli, talora egualmente svilup­

pati, t a l ' a l t r a in maniera disuguale, i quali sono congiunti per 

ima cresta ossea più o meno sensibile ai vicini condili (l) ». Lo 

stesso Tafani r icorda che, come il Rapp, ha anch 'eg l i trovato nel 

Dasypiis gymnitrus nello spazio intercondiloideo anter iore ed in 

vicinanza del punto di mezzo, due piccole protuberanze papillari 

congiunte da una cresta poco rilevata ai rispettivi condili. Il Fr ie-

dlowsky aveva già pensato di ch iar i re il significato dell 'anomalia, 

poiché egli aveva fatto notare che una r ima cart i laginea divide la 

quinta o sesta par te anter iore dei condili per molto tempo durante 

lo sviluppo dell 'osso occipitale, ed enunciato l ' idea che le protu­

beranze papillari dipendano da un ar res to di sviluppo in questa 

ultima disposizione ( 2). Perciò egli insiste, come fa notare il Ta-

(*) T A F A K I , Bella presenza d\tn terzo condilo occipitale dell'uomo. A r c h . p e r 

l ' An t ro p . e l ' E t n o l . , 1885, p . 38 . Cfr, a l t r e s ì : S E R G I , Sul terzo condilo occipitale 

e sulle apofisi par occipitali. Bul l . de l l 'Accad . Med. di R o m a , 1886, p . 227 . 

( 2 ) F R I E D L O W S R Y , Ueber die sogenannten accessorischen Gelenhshócher ari der 

Pars basilaris ossis occipitis, ecc. S i t z u n g s b e r i c h . der K. A k a d . de r W i s s e n s c h a f t e n . 

Bd. L X , I Ab the i l . , 1869, P . 319. 
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fani, nel far conoscere che tali r i l ievi posti alla base del cranio 

nello spazio intercondiloideo anter iore sono collegati quasi costan­

temente per mezzo di l isterelle ossee alle es tremità anteriori dei 

condili. Il Legge invece pensa che si t r a t t i di una esuberante at­

t ivi tà formativa dei condili lateral i (*). Il Lachi, il quale parla 

anch 'esso di una listerella ossea che r iunirebbe quasi sempre i 

detti rilievi ossei a l l ' e s t remo anter iore dei condili, crede che si 

t ra t t i di un rudimento di proat lante ( 2). Quello che il nostro esempio 

mostra in modo indiscutibile è la continuità del processo papillare 

col condilo dello stesso lato per mezzo del rilievo osseo giustamente 

avver t i to dagli Anatomici. 

Quanto alla faccetta che per la sua levigatezza si potrebbe cre­

dere ar t icolare , sorge un'obbiezione. Tut te le faccette ar t icolari 

r iscontra te dal Tafani nel suo accurato studio, nonché dagli a l t r i 

osservatori, sono costantemente collocati « o sopra quella faccia 

che guarda in basso ed indietro, ossia nel lume dello speco ver te­

brale, o sopra l' es t remità libera » (3); in a l t re parole la faccetta 

guarda indietro o in basso, il che pe rmet te la sua articolabilità 

con la punta o con le parti laterali de l l ' e s t remi tà superiore del­

l'apofìsi odontoide, o col i 'arco anter iore de l l ' a t l an te . Nel nostro 

processo invece guarda in avanti e un po' in dentro : onde è il caso 

di p rendere in considerazione l 'opinione del Fr iedlowsky, cioè che 

tali faccette possono apparire levigate, senza essere state mai r i­

vest i te di car t i lagine, ma unicamente per effetto dell ' inserzione di 

qualche tendine o muscolo. Ciò è confermato, mi sembra, da una 

osservazione del Bianchi, consistente in un processo abnorme me­

diano, fornito anch'esso di una cresta la tera le per cui si continuava 

col condilo di sinistra, nonché di una piccolissima faccetta incro­

stata di car t i lagine vicino all ' apice e sulla faccia posteriore, il 

( X ) L E G G E , Intorno ad alcune anomalie dell'articolazione occipito-atlantoidea 

osservate nei crani camerinesi. Ve l l e t r i , 1883 . 

( 2 ) LACHI , Sul modo di formazione e sul significato del terzo condilo. Àccad . 

dei F i s i o c r i t i c i di S iena , 1885, p . 5 3 . In u n a più r e c e n t e pubb l i caz ione eg l i in ­

s i s te su l l a d e t t a l i s t e r e l l a ossea, a b b a n d o n a il conce t t o del p r o a t l a n t e , ma af ferma 

c h e p rocess i b a s i l a r i (o t u b e r c o l i ) e condi l i m e d i a n i non sono che una p a r t e 

de l l a p r i m a v e r t e b r a occ ip i t a le : si t r a t t a s e m p r e di a n o m a l i e su fondo e m b r i o ­

na l e . Cfr. L A C H I , Sul cosidetto condilo mediano occipitale dell'uomo e sui pro­

cessi basilari. Bo l l , de l l a R. Accad. med. di Genova , 1895, p . 12. 

( 8 ) T A F A N I , loc. cit., p a g . 6 3 . 
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quale processo inol tre presentava la faccia antero- la tera le levigata 

« come ar t icolare » ( ] ): ora il Bianchi potè constatare che lo s t ra to 

profondo del legamento occipito-atlantoideo s'inseriva appunto sulle 

parti antero- la tera l i del processo abnorme ( 2). Pe rò egli non t iene 

alcun conto di questa connessione, ment re si ferma con predile­

zione su un a l t ro caso, in cui esistevano due tubercoli basilari , 

forniti di faccette liscie, levigate, d 'aspet to ar t icolare , ma r ivol te 

a l l ' avant i e in ternamente , facendo notare che tali faccette devono 

essersi formate per l ' inserzione del fascio superficiale del lega­

mento occipito-atlantoideo ( 3), conforme l 'esposta opinione del Fr i -

dlowsky. Il che ci sembra giustissimo; ma non vediamo perchè il 

Bianchi non abbia scorto l ' analogia che presentava il caso prece­

dente. Forse egli e ra preoccupato di s tabil ire una net ta distinzione 

t r a i terzi condili, fra cui met te il pr imo caso, e i processi basi­

lari , e così chiude gli occhi sulle analogie ; le quali invece sono in 

quel l 'esempio appunto così evidenti che potrebbero servire quasi 

a chi volesse considerare quel caso come una forma di passaggio 

ai processi basilari o papillari ( 4). Basti dire difatti che tanto nel-

l ' u n caso, battezzato come terzo condilo, che ne l l ' a l t ro in cui si 

t r a t t ava di processi papillari, t roviamo quella l isterella ossea, sulla 

quale abbiamo tanto insistito, nonché la faccetta levigata antero-

la terale . Il Lachi dunque potrebbe t rovarv i una conferma alla sua 

tesi che « processi basilari e condili mediani non sono che un me­

desimo processo » ( 5). Appunto in vista di ciò ci siamo estesi su 

una minuscola part icolar i tà morfologica, che agli occhi di a l t r i non 

sarebbe s tata forse nemmeno notata nella descrizione cranica, o 

solo fugacemente accennata, e che aveva per noi il pregio singolare 

di r iuni re (come nei citati casi del Bianchi) due cara t ter i s t iche im­

portanti : la l is terel la ossea r iunente e la faccetta levigata antero-

la tera le . 

A l l ' i n t e rno del cranio, essendo questo il quinto e ult imo cranio 

(*) B I A N C H I , Sul modo di formazione del terzo condilo e sui processi basilari 

delVosso occipitale nell'uomo. A r c h . p e r l ' A n t r o p . e l ' E t n o l . , 1887, p . 3 4 9 . 

(*) Ibidem, p . 3 5 0 . 

(3) Ibidem, p . 353 e segg . 

( 4 ) Non s a r e b b e forse difficile t r o v a r e a l t r e fo rme di p a s s a g g i o n e l l a l e t t e r a ­

t u r a e ne l le figure p u b b l i c a t e . Si g u a r d i , ad es . , l a t a v o l a a p a g . 89 de l l a p iù 

vol te c i t a t a m e m o r i a d e l l ' H a b e r e r . 

( 5 ) L A O H I , Sul cosidetto condilo mediano, ecc. loc. cit., p . 2 h 
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aperto, t roviamo un'apofisi crista-galli di notevole dimensione, bozze 

orbitarie molto prominenti, dietro alle quali e lateralmente si os­

serva la fossetta digitale in cui si adagia l 'estremità anter iore 

della 3a circonvoluzione frontale. Le piccolo ali dello sfenoide sono 

ben sviluppate, l ' es t remità della piccola ala sinistra pare costituita 

da un ossicino autonomo; i processi clinoidei anteriori sono robusti, 

inspessiti la tera lmente . Sulla linea tangente al lato mediale del pro­

cesso clinoideo di destra troviamo 2 inni, avanti allo sfenoide un 

piccolo wormiano insulato: l 'ubicazione ci fa escludere che si t ra t t i 

di un equivalente della lamina arhìlalis del presfenoide ( ] ) . L ' in te r ­

stizio xifo parietale, occupato dal frontale, è a destra di 12 inni., a 

sinistra di 14 mm, Alla parte posteriore ed esterna delle doccio ca­

vernose t roviamo le lingule molto sviluppate, le quali non solo 

circoscrivono esat tamente l'orifìzio interno del canale carotideo, 

ma prendono largo contatto con la rocca petrosa. Esternamente 

alla lingula sinistra e un po' più avanti t roviamo quel forame pte-

rigoideo esterno o foro di Vesalio che abbiamo già notato, pure a 

sinistra e della stessa dimensione, nel cranio N . ° 262(5: alla faccia 

inferiore della base del cranio esso corrisponde a piò dell 'ala esterna 

dell'apofisi pterigoide. Manca a destra. A sinistra troviamo inoltre 

un al t ro piccolo forame al lato interno e un po' indietro del foro 

sfeno-spinoso, è il canaliculus innominalus Arnoldii, già notato 

nel cranio N.° 2629. Anche questo manca a destra. 

Nella fossa cerebrale media di destra si può seguire molto bene 

i solchi lasciati dalla vena meningea media: si vedono difatti due 

grossi rami , uno che corrisponde al seno petro-squamoso, il quale, 

in questo caso, è realmente il ramo posteriore della vena meningea 

media, come vuole il Troiani ( ?), e un al tro (ramo anteriore) che 

partendo dal pterion scende perpendicolarmente sul p r imo: il ramo 

unico che viene costituito dalla loro confluenza sbocca nel foro 

sfeno-spinoso. Questa disposizione di solchi non ci lascia vedere 

esattamente come si comporta l ' a r t e r i a meningea media nella fossa 

cerebrale di destra. Pare però dal decorso delle ramificazioni sulle 

pareti craniche, che vi siano due rami posteriori a t ragi t to parai -

( 1 ) Cfr. T E N C H I N I e Z I M M E U L , Di un nuovo processo anomalo delVox spheno i -

dale dell'uomo* Riv. spor . di F r e n i a t r i a , 1902, p . 479 . 

( 2 ) T R O O L A R D , Les veines méningées moyennes. Elude anatomique, physiolo-

glque et pothologique. Les sc iences b io log iques , décembre 1890. 
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rugosità in corrispondenza del l ' inserzione dello pterigoideo i n t e r n o : 

fra queste e la linea milo-ioidea si osserva un marcato infossamento, 

che meri ta il nome di fossa goniaca, percorsa dal solco milo-ioideo. 

I gonion sono svolli in fuori in modo notevole. I tubercoli men­

tonieri, ai lati della protuberanza mentoniera, sono in forma di 

creste sottostanti alle fossette incisive. La fossetta incisiva di de­

stra presenta un piccolo forame. 

Cranio N.° 2035, femminile. •— Presen ta tut te le bozze molto 

sporgenti , cosicché si può considerare come un cranio adulto che 

ha mantenuto la forma infantile. Anche la sua norma occipitale 

ha mantenuto la forma pentagonoide infantile che abbiamo visto 

in altri crani . Anter iormente le su ture cominciano già a obl i terars i ; 

sono molto frastagliate e non presentano wormiani . Due forami pa­

rietal i . Avanti al tubercolo faringeo si osserva una foveola (*). 

La fronte ò s t re t ta e dir i t ta , senza arca te sopraorbi tar ie , così 

ben volteggiata in alto come in un cranio maschile. Le orbite non 

sono oblique, ma orizzontalmente disposte, si direbbe quasi a oc­

chia l i : non lasciano veder s imul taneamente i due fori ottici. La 

sutura lacrimo-etmoidale ò r idotta a 6 min. ; la lunghezza lacrimale 

è 15 min. Incisure sopraorbitarie deboli, e fessure sfeno-mascellari 

molto a l largate an ter iormente , con partecipazione dell'osso zigoma­

tico, che si mostra poco sviluppato. La sutura fronto-zigomatica è 

finamente denticolata, meandri forme (Maggi) ; men t re la su tura 

temporo-zigomatica assume una direzione a prevalenza orizzontale: 

così si avrebbe un cara t te re di superiori tà (Nicola) nella prima, e 

un cara t te re d ' infer ior i tà nella seconda (2). Le gronde lacrimali sono 

ampie; esiste la sutura infraorbitale. Lo spazio in terorbi tar io è breve; 

le ossa nasali sono piccole, s t re t t iss ime in mezzo, poco sporgenti . 

L ' a p e r t u r a nasale è larga, senza spina, quasi t u t t a al disotto delle or­

bite. Dalla sutura maxillo-zigomatica al margine laterale del l ' aper tura 

nasale si estende un largo infossamento. Esiste un fortissimo pro­

gnatismo alveolare, essendo la faccia an ter iore del mascellare spor-

( 1 ) F r e q u e n t e ne i c r a n i Giappones i . Cfr. K O G A N E I , Beitràge zar physischen 

Anthropologie cler Japaner. V e r l a g d. K a i s . U n i v e r s i t à t i n T o k i o , 1900. — Ved i 

a n c h e T R O L A R D , LOC. cì-L, e a l t r i a u t o r i . 

( 2 ) Cfr. Z O J A , Sopra alcune suture cranio facciali; sutura temporo-zigoma­

tica. Bul l , scieritif. di Pav i a , 1802, n° 1, 2, 3 . 
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a sinistra la sutura lacrimo-etrnoidalo è r idotta alla lunghezza di 

soli 6 mm., per l ' incunearsi (die fa tra, il lacrimale e l 'e tmoide 

un processo del mascellare. La lunghezza del lacrimale è circa 

1 8 mm. ; la differenza quindi è 12 mm. Esiste un secondo forame 

sottorbitale, più piccolo del normale, più in alto e media lmente : 

ad esso mette capo la sutura infraorbitale. Anche in questo cranio 

si t rova la stillerà longitudinalis imperfecla di Webe r . Una forte 

spina zigomatica a destra. 

La scissura sfeno-mascellare presenta anter iormente , al posto 

de l l ' a l la rgamento claviforme, un prolungamento a forma di uncino 

rivolto in alto, molto lungo specialmente a sinistra (0 mm.), dove 

raggiunge il z igomatico: i margini sono robusti e lisci e non la­

sciano nulla a desiderare quanto a l l ' au ten t ic i tà e genuinità di tale 

prolungamento. Questa curiosa anomalia mi fa pensare a quella 

fessura descri t ta da Magnus che il Tanzi mise molto in dub­

bio ( 2). Di fatti prolungandosi, anche per poco, la nostra forma a 

uncino, ver rebbe a separare per un cer to t ra t to il zigomatico dallo 

sfenoide: una tale possibilità non si può escludere, tanto più che 

appunto alla es t remità inferiore della su tu ra sfeno-zigomatica ac­

cade di t rovare , come si legge nei libri di anatomia, e a me stesso 

sono occorsi molti casi, degli ossicini wormiani . Mancando questa 

ossificazione accessoria potrebbe aversi la fessura del Magnus, e 

eventualmente comunicare con la fessura sfeno-mascellare. Appunto 

il Magnus trovò due crani adulti, che al posto della su tura sfeno-

zigomatica presentavano una fessura, e in uno dei due questa fes­

sura anomala comunicava bi la teralmente con la sfeno-mascellare. 

Le ossa nasali, sottili in mezzo, si espandono in alto. Esiste 

una piccola spina nasale. L ' in te rva l lo subnasale è obliquo in avant i 

La fossa canina destra è più profonda della sinistra. La volta pa­

lat ina è di profondità mediocre, allungata, di forma iperbolica. Le 

ali es terne delle apofisi pterigoidee molto espanse, fornite di bel­

lissime apofisi falcate (Calori). L'apofisi pterigoidea di destra è 

rafforzata es ternamente da un pilastro accessorio ; t r a questo e la 

base normale dell'apofisi si osserva una profonda fossetta infuri-

( 1 ) M A G N U S , Die sutu-tu, ^jj^^itico-sphenoidalis* A r c h . f. p a t h o l o g . u . P h y s i o l , 

1 8 6 9 , X L V I I I , p . 2 1 5 . 

( 2 ) T A N Z I , La fessura orbitale inferiore. A r c h . p e r l ' A n t r o p . e l ' E t n o l . , 1 8 9 2 , 

p a g . 2 6 7 . 
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dibu lare della grandezza del forame ovale. Niente di simile si r i ­

scontra a sinistra, e la disposizione mi sembra affatto nuova, onde 

ho voluto battezzarla con nuovi nomi. Le fosse pterigoidee sono 

molto profonde. 

Cranio N.° 2634, maschile. — E un cranio ovoidale molto as­

sottigliato in avant i , criptozigo. Suture poco frastagliate, t r anne la 

lambdoide: due forami parietali a destra della sagit tale, e al t r i 

forami in corrispondenza delle bozze parietal i . Gli at tacchi musco­

lari al l 'occipite sono robustissimi, l 'es tensione d ' impianto dei cro-

tafiti e notevole, l imita ta al l 'as ter ion da una forte cresta parietale 

inferiore-posteriore (Manouvrier). Manca il foro condiloideo poste­

r iore di sinistra. Le apofisi mastoidi sporgono pochissimo sulla faccia 

inferiore del cranio. Si vede nettissimo a destra l 'ossetto del Ca­

lori, del quale ci siamo in t ra t tenut i descrivendo il cr. N.° 2G31. La 

squama temporale sinistra presenta il margine super iore ret t i l ineo. 

Visto dalla norma laterale il cranio si presenta alto, ad elmo. Dalla 

norma occipitale mostra l 'Hausforni già nota ta in a l t r i crani . 

Quanto alla faccia t roviamo deboli a rca te sopraorbitarie, for­

tissimo invece l 'attacco del frontale allo zigomatico: ques t 'a t tacco 

a destra ha un aspetto speciale, sembrando l'apofisi zigomatica del 

frontale quasi sdoppiata. La su tura fronto-zigomatica è spiccatamente 

obliqua in basso e in avanti (Nicola) : anche i due crani precedenti 

mostrano questa direzione, che pare abbastanza frequente. Le orbite 

sono ampie, tondeggianti , fornite di forami sopraorbi tar i : non la­

sciano vedere s imultaneamente i fori ottici, a causa di un marcato 

rigonfiamento a metà della lamina papiracea. Le fessure sfeno-

mascellari presentano l 'espansione claviforme del Tanzi, e la par­

tecipazione del zigomatico. Esiste la su tura infraorbitale. Le ossa 

nasali sono corte : viste di profilo presentano un forte insellamento, 

al disotto del quale si spingono in avanti . L ' a p e r t u r a nasale non 

presenta di notevole che una spina nasale bifida. La volta palatina 

è corta, mediocremente profonda, di forma ell issoidale; presenta 

gl' infossamenti digitali che abbiamo trovato in a l t r i c rani . Le coane 

alte, le ali es terne delle apofisi pterigoidee molto espanse. 

La mandibola presenta il processo infer iore di Mingazzini, e 

l'apofisi coronoide lunga e molto incurvata . Il condilo mostra ben 

distinto al lato in terno l ' a t tacco del muscolo pterigoideo esterno, 

che vi forma una sporgenza speciale. Molto sviluppate al tresì le 
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rugosità in corrispondenza del l ' inserzione dello pterigoideo i n t e r n o : 

fra queste e la linea milo-ioidea si osserva un marcato infossamento, 

che meri ta il nome di fossa goniaca, percorsa dal solco milo-ioideo. 

I gonion sono svolli in fuori in modo notevole. I tubercoli men­

tonieri, ai lati della protuberanza mentoniera, sono in forma di 

creste sottostanti alle fossette incisive. La fossetta incisiva di de­

stra presenta un piccolo forame. 

Cranio N.° 2035, femminile. — Presen ta tu t te le bozze molto 

sporgenti , cosicché si può considerare come un cranio adulto che 

ha mantenuto la forma infantile. Anche la sua norma occipitale 

ha mantenuto la forma pentagonoide infantile che abbiamo visto 

in altri crani . Anter iormente le su ture cominciano già a obl i terars i ; 

sono molto frastagliate e non presentano worniiani. Due forami pa­

rietali . Avanti al tubercolo faringeo si osserva una foveola 

La fronte è s t re t ta e dir i t ta , senza arca te sopraorbi tar ie , così 

ben volteggiata in alto come in un cranio maschile. Le orbite non 

sono oblique, ma orizzontalmente disposte, si direbbe quasi a oc­

chia l i : non lasciano veder s imul taneamente i due fori ottici. La 

sutura lacrimo-etmoidale è r idotta a 6 min. ; la lunghezza lacrimale 

e 15 min. Incisure sopraorbitarie deboli, e fessure sfeno-mascellari 

molto a l largate an ter iormente , con partecipazione dell'osso zigoma­

tico, che si mostra poco sviluppato. La sutura fronto-zigomatica è 

finamente denticolata, meandri forme (Maggi) ; men t re la su tura 

temporo-zigomatica assume una direzione a prevalenza orizzontale : 

così si avrebbe un cara t te re di superiori tà (Nicola) nella prima, e 

un cara t te re d ' infer ior i tà nella seconda (2). Le gronde lacrimali sono 

ampie; esiste la sutura infraorbitale. Lo spazio in terorbi tar io è breve; 

le ossa nasali sono piccole, s t re t t iss ime in mezzo, poco sporgenti . 

L ' a p e r t u r a nasale è larga, senza spina, quasi t u t t a al disotto delle or­

bite. Dalla sutura maxillo-zigomatica al margine laterale del l ' aper tura 

nasale si estende un largo infossamento. Esiste un fortissimo pro­

gnatismo alveolare, essendo la faccia anter iore del mascellare spor-

( 1 ) F r e q u e n t e ne i c r a n i Giappones i . Cfr. K O G A N E I , Beiträge zur physischen 

Anthropologie der Japaner. V e r l a g d. K a i s . U n i v e r s i t ä t i n T o k i o , 1900. — Ved i 

a n c h e T R O L A R D , LOC. cit.y e a l t r i a u t o r i . 

( 2 ) Cfr. Z O J A , Sopra alcune suture cranio facciali; sutura temporo-zigoma­

tica. Bul l , scientif . di Pav i a , 1802, n° 1, 2, 3 . 
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peritissima por la sua grande obliquità; inoltre essa e percorsa da 

due gl'onde che partendo dal margine nasale raggiungono l 'o r lo 

a lveolare : sono le fosse incisive fortemente sviluppate, fiancheg­

giate da due forti ril ievi ossei per le radici dei canini, una dispo­

sizione morfologica da distinguere dal cosidetto clivus nasoalveo-

laris (Sergi). Essa è assolutamente tipica nel cranio di Batacco 

da me precedentemente i l lustrato (*), e ha molta rassomiglianza 

con la disposizione posteriormente descritta da l l 'Habere r a p. 113 

della sua memoria e figurata nella figura 80. Carat teris t ici di questa 

disposizione sono i due rilievi ossei che sembrano continuare il 

margine la tera le de l l ' ape r tu r a nasale, e l imitano la tera lmente i 

due infossamenti descri t t i , e inoltre la netta distinzione fra il pa­

vimento nasale e il t ra t to subnasale, ciò che impedisce la confu­

sione col clivus anzidetto, nonché con la gouttière simienne (To-

pinard), disposizioni carat ter izzate invece, com'è noto, dalla continuità 

dei due piani, il nasale e l ' a lveolare , i quali non formano che un 

solo piano obliquo ( 2). La volta palatina è bassa, lunghissima e 

ipsiloide; le coane sono alte. 

La mandibola presenta al bordo alveolare corrispondente ai denti 

incisivi una forte ascendenza verso la linea mediana; esiste un pic­

colo processo inferiore (Mingazzini), e sono ben disegnate le fos­

sette digastr iche. Il condilo è piccolo, e il collo di esso, molto lungo 

e obliquo indietro, presenta al tresì un marcato incurvamento con 

la concavità r ivolta indentro. L'apofìsi coronoide al lato interno 

presenta una forte cresta mediana, ne t tamente delimitata da due 

solchi, uno che si può chiamare retrocoronoideo marcatissimo oc­

cupa il terzo posteriore della faccia in terna dell'apofisi coronoide, 

e un al t ro più lungo che occupa quasi la metà anter iore della faccia 

in te rna della stessa apofisi e scende in basso, ben conosciuto perchè 

in corrispondenza di esso s'inserisce una par te del muscolo temporale. 

Cranio N.° 2636, maschile. — Cranio pentagonoide a bozze pa­

rietal i molto indietro. Due forami parietali e un wormiano sopra-

(*) G I U F F R I D A - R U G G E R I , Scheletro t u A ; Sumatra, loc. cit. Cfr. l a de­

scr iz ione che ivi ne h o da ta . 

( ? ) Ne l l a denominaz ione del T o p i n a r d c ' è in più l ' i d e a d i « g r o n d a », l a q u a l e 

p e r a l t r o può m a n c a r e , e a l l o r a è p iù a p p r o p r i a t o i l n o m e di clivus naso-alveo-

laris (Se rg i ) . 
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asterico. Suture non molto frastagliate. Il processo basilare mostra 

quelle fosse laterali che abbiamo descr i t te nel cranio N.° 2031. La 

norma occipitale presenta anche in questo cranio la forma penta-

gonoide infantile. For temente sviluppato il processo postglenoideo ( l) 

in entrambi i temporal i . 

La fronte è ben volteggiata, ma alquanto s t re t ta , con piccole 

arca te sopraorbi tar ie . Le orbite sono oblique, fornite di incisure 

sopraorbi ta r ie ; non lasciano vedere s imultaneamente i fori ottici a 

causa di un rigonfiamento che si t rova a meta della lamina papi­

racea. Tanto a destra che a sinistra la sutura lacrimo-etmoidale è 

ridotta a soli 4 mm. per 1' incunearsi che fanno fra il lacrimale e 

l 'e tmoide i due processi descrit t i a proposito del cr . N.° 2626. Il 

processo inferiore è sviluppatissimo a destra . L'osso lacrimale di 

destra è lungo 18 mm., quello di sinistra è 16 mm. La differenza 

quindi a destra è ben 14 mm., superiore a quella t rovata dall 'Ot-

tolenghi ( ?). Le gronde lacrimali sono ampie ; esiste a sinistra la 

sutura infraorbitale. L 'osso zigomatico, fornito a sinistra di un 

processo marginale, a destra di una spina zigomatica con l 'apice 

rivolto in alto, prende larga parte al contorno della fessura sfeno-

mascellare. La sutura fronto-zigomatica si presenta bicuspidata, di­

rebbe il Nicola, però con una var ian te , cioè, che l ' incavo fra le 

due cuspidi è curvil ineo. L ' in te rva l lo interorbi tar io è s t re t to . La 

sutura naso-frontale è alla stessa altezza della f ron tomasce l la re . 

Tra l'apoflsi ascendente del mascellare e Tosso nasale attiguo si 

osserva una lunga incisura, cioè un affondamento della metà supe­

r iore della su tura naso-maxillare, suleus naso-maxillaris di Ha-

berer ( 3). Le ossa nasali scendendo in basso si a l largano notevolmente 

e si portano in avanti . L ' a p e r t u r a nasale è antropina (Mingazzini) ; 

il margine inferiore mostra una tendenza allo sdoppiamento. La 

spina nasale poco sviluppata; l ' in te rva l lo subnasale breve. La volta 

palatina è al lungata e ipsiloide, con traccio della sutura incisiva, 

Cranio N.° 2637, maschile. — È un grosso cranio ovoidale ; visto 

dalla norma posteriore presenta YHausform tipica, quale l 'Habe re r 

(*) Cfr. C A B I B B E , II processo postglenoideo nei crani di normali, alienati, 

criminali in rapporto a quello di vari ordini di mammiferi. A n a t o m i s c h e r 

Anze ige r , Vo i . X I V , fase. I, 1902. 

( 2 ) O T T O L E N G H I , LOC. cit. 

(3) Op. cit, p . 102. 
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( 1 ) LOMBROSO, Sul vermis ipertrofico e sulla fossetta occipitale mediana nei 

normali, negli alienati e nei delinquenti. A r c h . d i P s i c h . e di A n t r o p . c r im . 1 9 0 3 , 

voi. X X I V , f a s e I-II. 

( 2 ) G i t f F F R i D A - R u G G E R i , Osso nasale bipartito, postfrontale, ed altri wormiani 

nello scheletro facciale. M o n i t . Zool . 1901, n. 9. 

( 3 ) MAGGI, Postfrontali nei mammiferi. R e n d i c o n t i I s t i t . L o m b . di scienze e 

l e t t e r e , se r ie II, voi. X X X , 1 8 9 7 . 

ce la mostra nella figura già riferi ta. Oltre alla regione sagittale 

è anche prominente la bregmatica (lofos del Sergi). Suture poco 

dentel la te ; due forami parietali . Fort i impronti muscolari all 'occi­

pite. 11 processo basilare presenta due infossamenti anonimi avanti 

alle cristae synostosicae di Mingazzini. Apofisi mastoidee robuste, 

con ingrossamento retromastoideo (tra la cresta sopramastoidea e 

la sutura occipito-temporale). La cresta sfeno-temporale, che divide 

la fossa zigomatica dalla temporale, termina in avanti con una forte 

spina. Anche la spina angularis è fortissima e le apofisi stiloidi 

molto robuste. 

Esiste la fossa occipitale nediana del Lombroso ( l), e al disopra 

di questa, a sinistra, un infossamento più grande in cui si affonda 

il dito. Non essendo il cranio aperto non è agevole l ' investigazione. 

La faccia, provvista di man­

dibola, si presenta molto allun­

gata. Le orbite quadrate , for­

nite di incisure sopraorbitarie, 

e arca te poco sviluppate, non 

l a s c i a n o vedere simultanea­

mente i due fori ottici. La 

s u t u r a fronto-zigomatica di 

destra presenta la disposizione 

che qui riproduco (fig. 5), da 

avvicinare ad una figura già 

da me pubblicata ( 2), nonché 

alla figura 9 del lavoro già 

citato di Nicola; tanto più che 

guardando a t t e n t a m e n t e si 

vede una traccia, che sembra 

una su tura quasi obli terata 

(nella figura è punteggiata) : 

sarebbe la su tura zigomatico-postfrontale (2). La sutura fronto-zigo-

Fig. 5. 
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matiea di sinistra e retti l inea, declive in avanti e in basso. La di­

rezione della, sutura tempore-zigomatica è mollo vicina alla ver t icale : 

r i n c o n t r o dello due ossa è molto largo por l 'ampiezza eccezionale 

dell'apofìsi zigomatica del temporale, come si vede dalla figura. La 

estremità anter iore della fessura sfeno-mascellare sinistra si pro­

lunga in alto a forma di uncino. Le gronde lacrimali sono molto 

ampio; a sinistra troviamo la sutura infraorbitale. L ' a p e r t u r a na­

sale è allungata, provvista di spina bifida. L ' in terval lo subnasale 

non ò obliquo. La volta palatina è profonda, provvista di marcatis-

simi semicanali laterali , di forma iperbolica, con traccio della sutura 

incisiva. 

La mandibola è robustissima, con notevole inspessimento al bordo 

infer iore: il diametro trasverso minimo della branca è ben 89 mm., 

e l ' ind ice della branca è 57,3. L'apofìsi coronoide presenta quella 

forma specialissima e rara (*), clic il Biondi ha denominato ad arco 

gotico: difatti ha esattamente la forma e la dimensione della fig. 

1428 della sua tav. I. Tale forma consiste in ciò, che il bordo po­

ster iore dell'zipolisi invece di essere concavo a curva aperta indietro, 

ò convesso; il che dipende dal forte sviluppo in larghezza. Molto 

sviluppato e al tresì il condilo, il cui asse t rasversale misura 25 mm. 

ment re il Sappey dà per questa misura una dimensione che oscilla 

fra 18 e 21 mm. ( 2). Continuando idealmente sul condilo la linea 

che forma l' incisimi sigmoidea (a cui fa seguito una cresta sulla 

faccia anter iore del condilo) si ha che il condilo resta per due 

terzi a l l ' i n t e rno di tale l inea. È fortemente inclinato in dentro, e 

al margine presenta delle scabrosità per l ' inserzione del muscolo 

pterigoideo esterno. 

Cranio N.° 2638, maschile. — E un ovoide largo. Presenta le 

su ture aper te (a tal punto anzi che le diverse ossa si erano distac­

cate, e dovet tero essere riattaccate) e molto semplici : due forami 

parietal i , un piccolo wormiano a l l 'as ter ion di ciascun lato, e un 

wormiano sopramastoideo a sinistra. Sopra il tet to della fossa gle-

( 1 ) B I O N D I , Forma e dimensioni dell9apofìsi coronoide nella mandibola umana. 

A r c h . p e r l ' A n t r o p . e l ' E t n o l . 1890, p a g . 176. 

( 2 ) Cfr. P A R I G I , Sulle inserzioni dei muscoli masticatori alla mandibola e 

sulla morfologia, del condilo nell'uomo. A r c h . p e r l ' A n t r o p . e l ' E t n o l . , 1890, 

fase. II . Il m a s s i m o t r o v a t o eia q u e s t i ne l Mu?eo An t ropo log ico di F i renze è 

25,4 m m . 
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noidca si t rova a ciascun lato quel forame che abbiamo descritto nel 

cranio N.° 2027. — Il cranio fu ricomposto e incollato pr ima che 

si fosse pensato a l l 'oppor tuni tà di guardare ne l l ' in te rno di esso. 

Lo scheletro facciale è in complesso molto piccolo. Le arcate 

sopraorbitarie sono appena segnate. Le orbite provviste di incisure 

sopraorbitarie, sono di forma quadrata, alquanto più larghe in basso 

che in alto. I due margini interni prolungati idealmente convergono 

verso la meta de l l ' ape r tu ra nasale, il che vuol dire che lo spazio 

interorbi ta le s'impiccolisce al disotto della su tura fronto-mascellare: 

la minima larghezza sarebbe circa 9 mm. al disotto del dacrion. I 

fori ottici sono appena un po' visibili s imul taneamente ; esiste la 

sutura infraorbitale. L'osso zigomatico partecipa al margine della 

fessura sfeno-mascellare. Dietro a l l 'angolo postero-superiore dell'osso 

lacrimale di sinistra si osserva una perdita di sostanza, un caso di 

deiscenza paragonabile esat tamente a quello rappresentato nella fi­

gura 2 (a) della tav. X X X I V della citata opera dello Zuckerkandl. 

Aggiungiamo che questi nella sua ricca collezione craniologica non 

trovò che 15 casi di deiscenza della lamina papiracea (1). Tanto a 

destra che a sinistra la sutura lacrimo etmoidale è r idot ta a 7 mm., 

per la presenza dei due processi descritti a proposito del cranio 

N.° 2626, specialmente visibili a s in is t ra : la lunghezza del lacri­

male è circa 17 mm. Le ossa nasali, danneggiate nella metà infe­

r iore , sono ridotte a due piccole l isterelle. L ' in te rva l lo subnasale è 

dir i t to, ma brevissimo. La volta palatina corta, paraboloide, conserva 

traccie, specialmente a destra, dell 'osso incisivo anter iore e del 

posteriore di Ranke (l 'endognathion e il mesognathion di Albrecht). 

Le coane sono alte. 

Oltre alle quat t ro mandibole che appartengono ai r ispett ivi crani 

(N. 1 2632, 2634, 2635, 2637) e che abbiamo brevemente i l lustrato, 

fanno par te della stessa collezione sette a l t re mandibole, che indi­

cheremo con le t te re alfabetiche, non potendosi r i fe r i re con certezza 

ad alcuno fra i crani r imanent i . 

La mandibola A presenta l'apofisi lemurinica propr iamente detta, 

qual 'è s tata esat tamente definita dal Mingazzini ; l'apofisi coronoide 

ad arco gotico (Biondi) ; l 'altezza della sinfisi notevole. 

(*) Z U C K E R K A N D L , op. eit>} pag , c i t . 
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La mandibola B è assai robusta, con ingrossamento notevole alla 

linea obliqua esterna, in relazione con la grande dimensione dei 

molar i : difatti il primo grosso molare tanto a destra, che a sini­

s t ra non misura meno di l3 min. nel suo maggior diametro, con 11 

min. di diametro t rasverso; è quinqueouspide. come pure gli a l t r i . 

Però la dimensione degli altri molari decresce andando indietro: a 

destra esiste il terzo molare, che manca a sinistra, non essendo 

spuntato, E assai importante il secondo premolare di sinistra, la 

cui superficie di forma, quadrata presenta t re tubercoli, due più 

piccoli al lato linguale e uno più grande al lato labiale : un solco 

i r regolare divide i t r e tubercoli l 'uno dall 'al tro. E una disposizione 

già t rova ta dal Vram in crani Bolognesi, a proposito della quale 

fa notare : « questa tendenza ad aumentare il numero dei cuspidi 

nel secondo premolare, quasi a renderlo tipo di passaggio, si ri­

scontra in a l t r i primati (*) ». Il margine inferiore è molto spesso, 

e portandosi in avanti s'innalza notevolmente, descrivendo una curva 

aperta in basso, sormontala da una forte eminenza mentoniera. Al 

lato posteriore della menzionata curva mentoniera si osservano, 

come due erosioni, due marcatissime fossette digastriche, che pren­

dono origine appunto là dove il margine inferiore cambia direzione 

e si porta in alto per formare la menzionata curva mentoniera. 

Difatti la corda sottesa a questa curva misura 31 inn i , che è ap­

punto la distanza fra i due estremi posteriori delle fossette diga­

striche. Queste fossette sono lunghe ciascuna 14 inni, e l a r g h e : 

quella di destra 6 mm., quella di sinistra 7 mm., i due estremi 

anter iori distano 5 mm. Al disopra si vedono le due fossette per 

la glandola sublinguale, anch'esse marcatissime, t r a la linea mìloioi-

dea, che forma una vera cresta rugosa, e le apofìsi geni. Si nota 

l 'a l largamento eri entonnoir o infundibulum del forame geni su­

periore, rudimento del condotto mentale mediano (2), e la fossetta, 

fossula supraspinata, fra le due branche del V che formano le sot­

tostanti apofisi geni super ior i : disposizione già descri t ta dal Topi-

nard ( 3). In una sezione della sinfisi si vedrebbe un fatto ancora 

( 1 ) V R A M , Considerazioni sui premolari inferiori umani. A t t i del la Soc. 

R o m . di A n t r o p . , voi. V, fase. I, p a g . 94 . 

( 2 ) B E R T E L L I , II condotto mentale mediano ecc. A r d i . I t a l . di Ana t . e di 

E m b r i o L , voi . II, fase. I, 1903. 

( 3 ) T O P I N A R D , Les caractères simiens de la machoire de la Naulette. Revue 

d 'An th ropo log ie , 1886, p. 417. Una disposizione a n a l o g a è s t a t a desc r i t t a da l 
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più carat ter is t ico, notato dallo stesso Topinard, che egli chiamò la 

chide verticale che segue al piano inclinato del cosidetto progna­

tismo interno e conducente al foro geni superiore : essa si r iscontra 

negli antropoidi e nella mandibola qua te rnar ia della Naulet te 

I gonion sono in te rnamente frastagliati per l 'attacco del muscolo 

pterigoideo interno, e svolti in fuori, cosicché il margine posteriore 

della branca della mandibola descrive un S i talica. Il condilo pre­

senta quella forma di superficie ar t icolare già descri t ta dal Par ig i 

« come di due piani che s ' incont rano formando un angolo diedro 

di circa 135°, aperto in basso (*) » : lo spigolo di quest 'angolo ri­

siede circa a metà del condilo. Le apofisi coronoidi robuste si pie­

gano in fuori. 

La mandibola C presenta anch'essa dei grossi molari di dimen­

sione notevole, sebbene quadricuspidi : il primo e il secondo appena 

un po' meno sviluppati che nel caso precedente, il terzo di destra, 

tu t t ' a l t ro che in via di regressione, raggiunge 13 min. di lunghezza 

con 11 di larghezza. Sono così t r e molari (vedi mandibola prece­

dente) che raggiungono questa dimensione da antropoide (3). L'apo-

fisi coronoide è lunga e d i r i t ta . Il condilo di sinistra presenta po-

G O R J A N O V I C - K R A M B E R G E R , Der paläoliüsche Mensch und seine Zeitgenossen aus 

dem diluvium aus Krapina in Kroatien. II TheiL M i t t h e i l , d e r A n t h r o p . G e -

se l l sch . in W i e n . 1 9 0 2 , pag\ 2 0 6 , fig. 1 1 3 . A q u e s t o A. s e m b r a e s s e r s fugg i t a l a 

descr iz ione del T o p i n a r d . 

(*) T O P I N A R D , loc. cit., pag . 4 2 1 , fig. 2 e fig. 1 4 . 

(*) P A R I G I , loc. cit., p . 2 5 5 . 

( 3 ) È p r e s s a poco la d i m e n s i o n e med ia del 3 ° m o l a r e d e l l ' o r a n g o . Cfr. T O P I N A R D , 

loc. cit., p . 3 0 5 , e a p . 4 0 6 le medie t r o v a t e da l l o s tesso A. ne i n e g r i Af r i can i 

e Oceanic i . E u t i l e a l t r e s ì r i s c o n t r a r e le d i m e n s i o n i de i m o l a r i u m a n i , m a s s i m e , 

medie e m i n i m e , da t e dal V O N B L A K E in B R A N C O : Die menschenähnlichen Zähne 

aus dem Bohnerz der schwäbischen Alb. S t u t t g a r t , 1 8 9 8 . Q u a n t o a l l e d imens ion i 

dei m o l a r i in m a n d i b o l e p r e i s t o r i c h e si può vedere lo s t e s so T O P I N A R D (p . 4 0 7 ) , 

nonché T E S T U T (Recherches cit . , p . 1 7 0 ) , e G O R J A N O V I O K R A M B E R G E R ( M i t t h e i l . c i t . 

1 9 0 1 , p . 1 9 3 ) . In n e s s u n caso si t r o v a n o c i t a t e d i m e n s i o n i così no tevo l i , come 

nei m o l a r i da noi s t u d i a t i . Il V R A M (Studio sui denti molari umani. A t t i de l la 

Soc. R o m . di A n t r o p . Vol. V, Fase . II) non t rovò in t u t t a la co l lez ione del Museo 

A n t r o p o l o g i c o nes sun m o l a r e aven te un d i a m e t r o s a g i t t a l e di 1 3 m m . S o l t a n t o 

ne l l a r ecen te p u b b l i c a / i o n e del prof. G A U D R Y (Contribution à V étude des hommes 

fossiles. L'Anthropologie 1 9 0 3 , n. 1 ) sono r i p rodo t t e in g r andezza n a t u r a l e due 

m a n d i b o l e , una a p p a r t e n e n t e a l l ' u o m o pre i s to r i co d e t t o de l l a d o p p i a s e p o l t u r a 

( g r o t t a dei f anc iu l l i ai Balzi R o s s i ) scoper ta negl i u l t i m i scavi f a t t i da l p r i n c i p e 

di M o n a c o , e un 1 a l t r a a p p a r t e n e n t e a u n ' A u s t r a l i a n a , che s e m b r a n o possedere 

dei g r o s s i m o l a r i di 1 3 m m . di lunghezza . Il G a u d r y pe rò n o n ne dà le m i s u r e . 

16 
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avanti più de l l 'o rd inar io , formando come una cornice molto spor­

gente, alla quale corrisponde poster iormente il prognatismo interno, 

che però è più a coppa che a piano inclinato. In tal modo non 

solo si ha una sinfisi altissima, ma si ha un forte incurvamento sub­

incisivo assai carat ter is t ico, l imitato in basso dal l ' eminenza men­

toniera. Questa la tera lmente si prolunga esagerando la disposizione 

normale in due creste assai manifeste, quasi parallele al marg ine 

inferiore della mandibola, e che terminano, ingrossandosi, un poco 

avanti dei forami mentonier i . Il forame mentoniero di sinistra è 

doppio, t rovandosene uno più piccolo sulla l inea del secondo pre­

molare, e uno più grande sulla linea del pr imo molare. L'angolo 

della mandibola è occupato da una apofisi lemurinica. — L ' inc i sura 

s igmoidee molto ampia ; la corda condilo-coronoidea è b e n 3 9 m m . ; 

i condili sono piccoli. Alla faccia in terna della mandibola si vede 

a ciascun lato la fossetta per la glandola sublinguale, e quella più 

oblunga per la glandola submascellare, separate da l l ' es t remo ante­

r iore della linea miloioidea che ivi forma un rilievo a guisa di 

sprone. Aspre rugosità segnano l ' a t tacco dello pterigoideo interno. 

Il primo premolare di destra è caniniforme : una disposizione molto 

frequente (*), che r i en t ra nelle ben note anomalie per mancato o 

scarso differenziamento dentario. 

La mandibola F non presenta di cara t ter is t ico che un fortis­

simo impianto del muscolo pterigoideo interno : quest ' impianto a 

destra produce verso il gonion una spina pronunciatissima. L 'asse 

maggiore del condilo è inclinato in fuori, specialmente a sinistra. Il 

margine poster iore della branca è fortissimo. 

La mandibola G presenta un corpo assai basso, con due fori 

mentonieri a destra. L'apofisi coronoide è inspessita an ter iormente 

e un po' inclinata in fuori. Il bordo esterno del collo del condilo 

t e rmina in alto, immediatamente al disotto della superfìcie art ico­

lare , con una fossetta rotondeggiante, molto visibile specialmente a 

destra, che non t rovo menzionata nel l 'accurata memoria del Par ig i . 

I gonion sono svolti in fuori, e il margine poster iore della branca 

è ad S italica ; esiste l ' infossamento da noi detto goniaco. 

(*) La p e r c e n t u a l e è s t a t a da ta d a l V R A M : Considerazioni c i t . , p a g . c i t . 
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Craniometria. 

Le misure, essendo le ordinarie , non esigono alcuna dilucida­

zione. Avver to soltanto che, secondo il solito, le misure della fac­

cia sono rappresentate dalle dimensioni reali , e non dalle proiezioni 

su una linea verticale, come usano gli antropologi ed anatomisti (ad 

es. Testut) francesi : il che accorcia le altezze in ragione dire t ta 

dell ' inclinazione, pertanto in ragione d i re t ta del prognatismo. L'an­

golo di profilo è preso orientando il cranio secondo l 'orizzontale 

tedesca; la linea facciale è quella che passa per il nasion e per il 

punto alveolare. Dico ciò per uniformarmi al desiderio del Topi-

nard, che si dichiarino sempre i punti di repére della linea fac­

ciale ; sebbene non divida affatto la sua opinione che tale angolo 

sia difficile a prendere esattamente. Adoperando il goniometro del 

Ranke si prende con la massima facilità. L 'angolo alveolare di 

Ranke si ot t iene misurando con lo stesso goniometro l' inclinazione 

sull' orizzontale tedesca della linea che va dalla base della spina 

nasale al punto alveolare. Ho aggiunto l' indice nasale di Ranke , 

Nasen-Breiten-Breiten-Index (1), che si ott iene facendo = 1 0 0 la 

larghezza massima de l l ' ape r tu ra nasale, e paragonando ad essa la 

larghezza dello scheletro nasale in corrispondenza della sutura naso-

frontale. Quest ' indice è molto analogo a quello escogitato poste­

r iormente dal F e r r a r m i , che si ott iene facendo = 1 0 0 la larghezza 

massima de l l ' ape r tu ra nasale, e paragonando ad essa la larghezza 

minima dello scheletro nasale (2) ; anzi i due indici debbono coin­

cidere in tu t t i quei casi in cui non si ha la forma a T dello sche­

letro nasale, della quale abbiamo già parlato : in questi casi la lar­

ghezza minima è più in basso della sutura naso-frontale. Ho aggiunto 

infine l' indice di altezza delle squame temporal i preso secondo le 

indicazioni che ho dato in a l t ro lavoro (3) : cioè il rapporto fra la 

curva biauricolare passante per il bregma fatta = 1 0 0 e la somma 

( L ) R A N K E , op. cit., p . 169. 

(*) F E R R A R I N I , Forma e dimensioni dello scheletro del naso nell'uomo. A r c h . 

p e r l ' A n t r o p . e V E tno l . , 1891, p . 158. 

( 3 ) G I U F F R I D A - R U G G E R I , Ricerche morfologiche e craniometriche nella norma 

laterale e nella norma facciale. A t t i de l l a Soc. R o m . di A n t r o p . Voi . VII , F a s e . 

2° , p . 1 7 9 ; n o n c h é del lo s tesso A . : Nuove ricerche morfologiche e craniometriche. 

Ib idem, voi . V i l i , fase. I, p . 28 , no t a 2 a . 
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dei due segmenti temporali di detta curva, considerando come squame 

poco sviluppate in altezza quelle che danno un rapporto inferiore 

a 30. Mi confermo sempre più nell ' importanza gerarchica di que-

s t ' i n d i c e : basta scorrere i Cranio, Ethnica per t rovare esempi ti­

pici di squame temporali basse in razze inferiori : si guardi il cranio 

di Austral iano nella PI. XXV, fìg. III, nonché la fig. III della PI, 

X X I X , il cranio della Venere Ottentot ta (PI. XXVII) , ecc., ecc. 

E mi sembra importante questo fatto, che al poco sviluppo in al­

tezza si accompagna di solito l 'orizzontalità del margine super iore , 

diguisachè la squama assume una forma al lungata re t t angola re , ve­

ramente scimmiesca, invece che la tipica semicircolare che si po­

trebbe chiamare antropina (*). Così nei Crania Ethnica la fìg. I l i 

della PI. X X I V e la fig. III della PI. X X X I X presentano tale forma, 

con impicciolimento concomitante deW ala magna dello sfenoide: 

un insieme, come ho detto, scimmiesco f ) . 

Faccio seguire la tabella delle misure prese. 

(*) Vedo con p i a c e r e che ho p r ecedu to il prof. Ledoub le in q u e s t e mie o s s e r ­

vaz ioni m o r f o l o g i c h e . Cfr. L E D O U B L E , DU redressement de la courbure à conca­

vité inférieure et de l' état rectiligne de l' articulation squamo-pariétale. Bu l l , 

e t Mera, de l a S o c d ' A n t h r o p . de P a r i s , 1902, fase. V , p . 682 . Del r e s t o a n c h e 

il T O P I N A R D (Eléments d'anthropologie générale. P a r i s , 1885, p . 803) me t t e t r a 

i c a r a t t e r i g e r a r c h i c i : « l ' ho r i zzon ta l i t é de la s u t u r e de l ' é c a i l l é du t e m p o r a l , 

don t l ' e x p r e s s i o n é levée es t r e p r é s e n t é e a u c o n t r a i r e p a r u n e be l le cou rbe a r ­

r o n d i e ». Si vede c h e a n c h e i l T o p i n a r d è s fugg i to a l Ledouble , di sol i to così 

bene i n f o r m a t o . Lo Zoja, che i l Ledouble c i t a , se ne è occupa to p o s t e r i o r m e n t e 

(1887) e senza a s s e g n a r e a l fa t to morfo log ico i m p o r t a n z a g e r a r c h i c a , i l c h e invece 

è essenz ia le . 

( 2 ) Cfr. p e r u n esempio t i p i c o : G I U F F R I D A - R U G G E R I , Un caso di atrofia del­

l'ala magna dello sfenoide ecc . Moni t . Zool . I t a l . A n n o X I I I , n. 1, 1902, fig. l a . 
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C I U M O 

Capacità 

2025 £ 
1251 

2020 ? ; 
1330 | 

2027 J 
1135 

2028 5 
1480 

2029 5 
1522 

2030 è 
1235 

2031 5 
1410 

2032 $ 
1405 

2033 ? 
1248 

2034 5 
1440 

2035 ? 
1095 

2030J 
1530 

2037$ 
1635 

2G38J 
1350 

Diametro antero-posteriore massimo 15(5 104 182 1 so 180 157 176 174 170 179 161 180 192 171 

Diametro t rasverso 115 148 137 133 141 130 141 144 136 143 136 141 144 139 

Altezza basi lo-bregmatica m 128 137 | 110 144 132 141 131 128 142 119 139 156 135 

Indice cefalico 92,9 90,2 75,2 71,5 78,3 80,0 80,1 82,7 80 79,8 84,4 78,3 75 81,2 

» ili lunghezza-al tezza 83,3 78 75,2 75,2 80 84 80,1 77 75,2 79,3 73,9 77,2 81,2 78,9 

» t rasverso-ver t icale 89,0 80,4 1C0 105,2 102,1 97 100 93 91,1 99,3 87,5 98,5 108,3 97,1 

Diametro frontale-minimo 8-1 91 1)7 97 90 89 90 87 94 94 81 90 98 83 

Circonferenza orizzontale totale 478 489 510 515 521 474 509 496 497 521 475 510 543 491 

?» T> preauricolare . . . . 228 213 240 210 248 223 235 234 221 228 215 243 248 215 

Arco sagi t ta le 337 354 375 371 305 330 366 315 351 389 340 372 410 300 

Lunghezza basi lo-nasale 91 90 103 98 104 90 102 98 98 91 86 104 111 92 

Arco t rasversa le 311 '>·» 310 308 323 305 329 312 303 322 292 318 335 307 

Larghezza bimastoidea 108 98 98 103 111 95 104 103 103 106 96 95 114 103 

Indice di altezza delle squame temporali . . . . 31,5 27,9 31,1 31,8 28,7 30,8 28,2 27,8 30,3 30,1 30,5 29,8 29,8 33,8 

Indice del forame occipitale 93,9 93.5 70,4 70,3 85 96,6 80,1 82,3 87,5 87,8 87,5 86,8 94,1 76,3 

FACCIA 

Distanza bizigomatica 131 121 141 — 143 128 135 120 129 137 116 133 133 131 

Distanza b imaxi l lare mass ima (Topinard) . . . . 99 87 109 93 109 97 97 93 96 97 96 89 104 93 

Altezza totale della faccia - - - ~ - - 110 121 107 - 133 -
Altezza della faccia superiore 00 02 70 70 77 68 74 60 71 72 67 70 78 C5 

Indice facciale totale - — — — - -
92 — 88,3 92,2 - 100 -

» » superiore 50,3 51,2 49,0 53,8 53.1 51,8 52,3 55 52,6 57,7 52,6 58,6 49,6 

P naso-malare superiore (Thomas) . . . . 111,9 112,2 111,1 113,9 113,8 111,4 110,5 114,8 115 114,9 110,7 1U,5 115 113,5 

» » inferiore (Sergi) 113,0 121,1 118,1 117,3 121,7 119,4 120,3 124,8 119,1 115,2 123,5 121,9 — 

» alveolare di F lower . . . . . · · 98,9 101,1 103,8 1C0 100 98,9 93,1 95,9 100 96,8 112,4 92,3 92,7 94,5 

Angolo di profilo 84 83 77 ss 88 85 90 84 84 85 77 92 93 94,5 

Angolo alveolare di R a n k e 71 70 07 80 66 73 75 71 74 80 64 77 76 87 

Altezza del l 'orbi ta 32,5 33,5 33 34,5 37 34 33 30,5 37 35 31 33 37 33 

Larghezza de l l 'o rb i ta 35 30 30,5 40 40 39 36 34 36 37,5 35 37 39 35 

Indice dell ' orbita 92,8 93 90,4 80,2 92,5 87,1 91,6 89,7 102,7 93,3 88,5 89,1 94,8 94,2 

Altezza nasale 50 45 51 50 64 49 55 50 55 52 47 53 55 51 

Larghezza nasale 20 24 27 25,5 1 31 25 24 24 26 27 26 23 25 25 

Indice nasale 52 53,3 52,9 51 48,4 51 43,6 48 47,2 51,9 55,3 43,4 45,4 49 

» di R a n k e (Nasen-Breiten-Breilen-Index) . 34,6 33,3 37 33,2 38,7 28 58,3 50 55,5 44,4 34,6 39,1 56 28 

Lunghezza del palato . . . . . . . . 50 51 59 - 57 50 49 49 53 52 58 51 58 48 

Larghezza del palato 36 29 45 40 43 36,5 38 39 36 40 31 31 40 38 

Indice palat ino 72 56,8 70,2 - 75,4 73 77,5 79,5 67,9 76,9 53,5 60,7 68,9 79,1 

» » di divergenza - -
G3 - 86,8 92,3 88,8 

- - - - 86,8 

Triangolo facciale (Sergi) i 4323 3751 4935 — 5405 4352 4995 4158 4579 4932 3886 4655 5187 4257 
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Riassumiamo i dati craniometrici esposti nei Prospetto I : 

Quanto alla capacita abbiamo secondo la classificazione del pro­

fessor Sergi : un microcefalo (nannocefalo di Virchow), 3 olattocefali, 

2 oligocefali, 5 metriocefali e 3 megalocefali con un massimo di 

1635 c e . ; avver tendo che per i crani apert i , cioè quelli segnati 

coi N. 1 2625, 2626, 2629, 2632 e 2633 la capacità è stata calcolata 

secondo la tabella C di We lcke r . 

Quanto al l ' indice cefalico abbiamo 2 dolicocefali, 5 mesocefali 

e 7 brachicefali . 

Quanto all' indice di lunghezza-altezza abbiamo tut t i ipsicefali. 

Quanto all ' indice t rasverso-ver t icale abbiamo, secondo Broca, 

3 crani bassi, 4 medi e 7 alti . 

Quanto a l l ' indice facciale totale, di 4 crani utilizzabili, uno è 

mesoprosopo, gli a l t r i t r e sono leptoprosopi. 

Quanto al l ' indice facciale superiore fra 13 crani abbiamo 4 me-

soprosopi e 9 leptoprosopi. 

Quanto a l l ' indice naso-malare superiore (Thomas) abbiamo tut t i 

crani proopici. Quanto a l l ' indice naso-malare inferiore (Sergi) fra 

12 crani abbiamo 3 platopici, 7 mesopici e 2 proopici ( l). 

Quanto a l l ' indice alveolare di F lower non abbiamo alcun pro­

gnato, 8 sono mesognati e 6 sono ortognati : in real tà ciò dipende 

da l l ' essere il l imite di 104 fra mesognati e prognati troppo alto, 

come tale difatti fu criticato dai Topinard (2), e il nostro pa re re è 

identico. Al metodo del F lower inol t re si può obiet tare che dà dei 

r isultati in cui ent rano le variazioni di posizione del basion, che 

in rea l tà non hanno niente da vedere col prognat i smo; ol t re che 

essendo la base del cranio più piccola nella donna, ceteris parihus, 

che ne l l 'uomo, ne r isul ta sempre un indice sfavorevole al sesso 

femminile (3). 

Quanto a l l 'angolo di profilo abbiamo 2 prognati , 9 ortognati e 

3 iperortognat i . Ci sembra che questi r isul tat i rispondano meglio che 

i precedenti alla real tà , sebbene l 'or izzontale tedesca porti la faccia 

troppo in basso : adottando il piano alveolo-condiloideo la faccia sa-

( 1 ) S E R G I , Specie e varietà umane. T o r i n o , 1 9 0 0 . 

( 2 ) T O P I N A R D , Éléments d'Anthropologie generale. P a r i s , 1885, p . 894 . 

( 8 ) Cfr. G I U F F R I D A - R U G G E R I , Importanza del prognatismo e utilità delle mi­

sure lineari dello scheletro facciale per la determinazione del sesso. R iv . s p e r i m . 

di F r e n i a t r i a , fase. I, p . 32 . 
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rebbe portata più in avanti e il prognatismo aumenterebbe. Però 

il torto più grave del metodo tedesco è quello che esso ha in co­

mune con tut t i i sistemi angolari . Non perchè, come dice il Con­

sorti, con questi metodi « si veniva a de terminare la prominenza 

facciale in un solo punto e precisamente a l l ' a l tezza di quel piano 

orizzontale in cui giaceva la linea orizzontale » (*). Al contrar io si 

veniva a de te rminare la prominenza in tut t i i piani paralleli a 

quello ado t ta to : del resto bastava guardare le fig. 158 e 159 del 

Topinard che egli cita per convincersene. Il vero torto del metodo 

angolare è, secondo noi, ques to : che a pari tà di prominenza assoluta 

l' inclinazione diminuisce quanto maggiore è la distanza fra i due 

punti (ad es. nasion e punto alveolare) che vengono r iun i t i ; digui-

sachè a pari tà di prominenza assoluta quando il nasion e il punto 

alveolare sono vicini si ha un angolo ben diverso che quando sono 

lontani. Onde ne viene che delle faccie manifestamente prognate 

solo perchè sono molto al lungate entrano nella mesognatia o anche 

nell' ortognatismo, dando, a chi legge tali misure, un concetto asso­

lutamente falso della loro morfologia reale. Questo fatto è eviden­

tissimo nei nostri crani di Sumatra (e chiunque del resto può per­

suadersene facendo un piccolo schema grafico), i cui angoli facciali 

fanno credere ad una popolazione pochissimo prognata, ment re real­

mente è t u t t ' a l t r o : solo per avere dimensioni facciali molto notevoli, 

specialmente nel senso della lunghezza, si ha tale r isultato sorpren­

dente per chi misura. Questo che si verifica in grande per 1' angolo 

di profilo, si verifica in proporzione minore per l 'angolo alveolare 

di Ranke , per l 'angolo della sinfisi, ecc. Mandibole molto alte alla 

sinfisi, per il solo fatto della loro altezza, danno un angolo meno 

acuto che mandibole basse, ceteris paribus: è una causa di varia­

zione dell 'angolo da aggiungere alle a l t re enumera te dal Topinard (*). 

Ma chiudiamo queste osservazioni cr i t iche e passiamo alle a l t re 

misure. 

Quanto all 'angolo alveolare tut t i i crani , t r anne uno (il N.° 2638), 

sono prognati . 

Quanto a l l ' indice orbitale abbiamo tut t i ipsiconchi. 

Quanto a l l ' indice nasale abbiamo 3 leptorr ini , 6 mesorr ini e 5 

plat i rr ini . 

( ' ) CONSORTI . La prominenza facciale. A t t i de l l a Soc . R o m . di An t rop . , YOL 

VI , fase, II, p . 9 1 . 

( 2 ) T O P I N A R D , Les caractères simiens, ecc. , loc. cit. p . 4 1 2 . 
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Quanto al l ' indico nasale di Ranke (Nasen-Breilen-Brcilen-In­

dex) t roviamo soltanto 5 crani con un indice al disopra di 40 ; gli 

al tr i sono catarr ini nel senso di Virchow e Ranke. 

(guanto al l ' indice palatino fra l o crani abbiamo tutti leptostafì­

lini, secondo la convenzione di Francofor te : questo risultato ci fa 

erodere che il limite di 80 al di qua del quale sarebbero i lepto­

stafìlini e al di là i mesostafìlini, o, adottando la classificazione del 

Bianchini ('), da una parte i dolico-ellissoidi, dolico-ipsiIoidi e steno-

paraboloidi, da l l ' a l t r a i brachi-ellissoidi, brachi-ipsiloidi ed euri-

paraboloidi, sia troppo alto. Di fatti i palati dei nostri crani N.° 2627, 

N.° 2620, N.° 2634, ad esempio, hanno, agli occhi di tut t i , un ' ap ­

parenza di larghezza notevole, eppure restano fra i leptostafìlini. 

confusi con al t r i che sono realmente lunghi e s t re t t i . Ugualmente 

alto, ciò è implicito, ci sembra il l imite di 85 t r a i mesostafìlini 

e i brachistafilini. Se guardiamo invero i r isul tat i delle numerose 

medie di Broca (*), vediamo che tu t te sono al disotto di 85. Quando 

poi si rifletta che il Broca prendeva la lunghezza palatina dal mar­

gine interno del bordo alveolare alla base della spina nasale po­

steriore, ment re i tedeschi (tranne il Ranke (3) che misura come 

il Broca) aggiungono anche la lunghezza della spina nasale poste­

r iore (noi pure abbiamo misurato così), poiché la loro lunghezza 

palatina a r r iva all ' apice della detta spina ( 4); e si rifletta ancora 

che il Broca prendeva la larghezza massima, mentre i Tedeschi 

prendono una larghezza qualsiasi a livello del 2° molare per avere 

il loro Gaumen-MìUelindex (perchè prendono anche un Gaumen-

Endindeoó), apparirà ancora più difficile di avere delle volte pa­

latine talmente larghe da superare 85 . E per un caso eccezionale 

bisognava fare una categoria? È grande la nostra meraviglia che 

al congresso di Francoforte si sia così poco pensato alle reali oscil­

lazioni del l ' indice palatino, e si siano fatte delle suddivisioni cam­

pate in aria. Noi proponiamo quindi di adottare per l ' indice pa­

latino la stessa classificazione che per l ' indice cefalico, vale a d i r e : 

leptostafìlini sino a 75,0; mesostafìlini da 75,1 a 79 ,9 ; brachistafi­

lini da 80,0 in su ; prendendo diametr i massimi sia nel senso della 

( 1 ) B I A N C H I N I , Stadio sul palato del cranio umano. A t t i de l la S o c R o m . di 

A n t r o p o L , voi. VI I I , fase. I, p . 100. 

( 2 ) R i fe r i t e da l T O P I N A R D , op. cit., p . 9 5 8 . 

( 3 ) Cfr. R A N K E , op. cit., p . 208. 

( 4 ) Cfr. A r c h i v fùr An t ropo log ie , X V , 1884, p . 3 , 
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lunghezza, che nel senso della larghezza. Stando a questa classifi­

cazione abbiamo 7 leptostafìlini e 0 mesostafilini : il minimo da noi 

avuto è 53 , 4, che si avvicina molto al minimo di 52 avuto dal 

Broca in un cranio della Nuova Caledonia. La classificazione fatta 

dal Broca e anche più bassa ( l) della nostra, e in par te pure quella 

del Ranke. Questi difatti, molto giustamente, non accettò la clas­

sificazione proposta dal Virchow a Francoforte, e chiamò (') palati 

s t ret t i sino a 70,0, palati medi da 70,1 a 80,0, palati larghi quelli 

al disopra di 80 ,1 , r iunendo così in ques t ' u l t ima categoria i meso 

e i brachistafilini di Virchow, come anche noi proponiamo. Da no­

t a re che la classificazione del Ranke è posteriore alla Frankfurter 

Verständigung, la quale fu approvata nel congresso del 14-17 

Agosto 1882. 11 prof. Ranke non si è fatto scrupolo di adot tare e 

mantenere una tecnica personale (angolo frontale e a l t re misure 

relat ive alla fronte, inclinazione del forame occipitale, dell'apofisi 

basilare, ecc.) non contemplata (oppure in disaccordo, come abbiamo 

visto per il palato) nella convenzione di Francoforte , sebbene questa 

fosse stata tenuta a battesimo dallo stesso Ranke , in unione al 

Virchow e al Kol lmann. Noi del resto non ce ne lamentiamo, perchè 

r i teniamo che la tecnica at tuale del Ranke (quale si t rova, ad es., 

nel recente lavoro de l l 'Habe re r più volte ci tato, lavoro che esce 

dal l ' I s t i tu to Antropologico di Monaco) rappresenta un progresso di 

fronte alla Frankfurter Verständigung\ che oramai conta molti 

lus t r i di steri l i tà. 

P e r t e rmina re il nostro riassunto craniometrico abbiamo solo 

da aggiungere che quanto al tr iangolo facciale (Sergi) si hanno : 

5 metrioprosopi e 8 macroprosopi. 

Riassunti cosi i dati che fornisce il Prospet to I, passo ad al­

cune a l t re misure , che ho voluto prendere sullo scheletro facciale, 

sembrandomi questo molto interessante a s tudiare più minutamente . 

Ho già esposto le cr i t iche che si possono fare alla valutazione dei 

prognatismo. Secondo me, avendo gli apparecchi opportuni, il me­

todo migliore per misurare il prognatismo è quello del Manouvrier , 

cioè la proiezione su un piano parallelo al piano orizzontale dato 

dagli assi orbi tar i passanti per i forami ottici e per il centro delle 

0) B R O C A , Instructions craniologiques. P a r i s , 1 8 7 5 , p . 1 7 9 . 

( 2 ) R A N K E , op. cit., p . 2 1 4 . 
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orbite r ispett ive ( ! ). Ciò non toglie però che si possa adottare un al t ro 

piano. Il Consorti (2) ha adottato il piano tedesco e misurato il pro­

gnatismo t irando sull 'orizzontale tedesca una perpendicolare che passi 

per il dacrion, piano dacriale, e misurando la distanza del nasion dal 

piano dacriale e la distanza del punto alveolare dallo stesso piano: 

fra le due distanze stabilisce un rapporto semplice, chiamando pro­

g n a t a quando la distanza alveolare supera il doppio della pr ima, 

e ortognatia quando è inferiore al doppio. Oltre a ciò egli ha mi­

suralo con lo stesso metodo la sporgenza nasale prendendo la 

distanza che separa il punto naso-nasale inferiore o rinion dal piano 

dacriale, e instituendo il rapporto fra questa distanza e quella che 

separa il nasion dal piano dacriale stesso : chiama prorinia quando la 

distanza naso-nasale inferiore supera il doppio della distanza naso-

nasale superiore, e plat irr inia nel caso contrar io . Ho voluto vedere 

come si comportano per questo r iguardo i crani di Sumatra , e ho 

avuto il seguente prospet to: 

P r o s p e t t o II. 

C r a n i o N. 2625 2626 2627 2628; 2629 263012631 2632 2633 2634 2635 2636 2637 2638 Media 

Dis tanza del nas ion 
m m . 

dal p i ano d a c r i a l e 7 7,5 9(*) 8 7,5 4 9,5 4,5 9 u n 7 8 8 7 7,64 
Dis t anza del r in ion 

dal p iano dac r i a l e 15 15 15 

-
18 — 15 12,5 17 20,5 15 18 19 16,36 

Dis tanza a lveo la re 

dal p iano dac r i a l e 13 16 19 11 — 12 10 13,5 17 18,5 21 11 12 10 14,15 

(") A 7 rara, p iù in basso ques t a d i s t anza d iminu i sce di 2 m m . : ciò d ipende da l l 1 in fossa­

men to a se l la che abb iamo descr i t to . 

Dalle medie ricaviamo che il rapporto esprimente la prominenza 

mascellare è rappresentato da ; quello esprimente la prominenza 

nasale è invece il primo rapporto è < 2, il secondo al con­

t r a r io è > 2. Questo stesso comportamento (ortognatia e prorinia 

secondo il Consorti) si verifica nei Romani e negli Abissini : non 

ci sembra quindi che ci possa i l luminare molto, seppure non c' in­

garbuglia. Un rapporto è sfuggito al Consorti che forse valeva la 

(*) M A N O U V R I E R , Apercu de céphalome'trie anthropologique. I n t e r m é d i a i r e des 

B io log i s t e s 1897 e A n n é e p s y c h o l o g i q u e 1898, p . 582 , fig. 8 0 . 

(2) Loc. cit. 

( 3 ) L ' i n d i c e de l la spo rgenza na sa l e e r a s t a t o g ià idea to dal F e r r a r m i (loc. cit., 

p . 157) d a u n a l t r o p u n t o d i vis ta , come d i r emo i n s e g u i t o . 
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pena di calcolare ed è quello fra le due cifre rappresentanti r i­

spettivamente la distanza del rinion e la distanza del punto alveo­

lare dal piano dacriale perpendicolare al l 'or izzontale tedesca. P e r 

i crani di Sumatra questo rapporto è rappresentato da ^ j j , vale a 

dire dalla cifra 115,6, che possiamo chiamare indice rinio - alveo­

lare. Allora, utilizzando i dati del Consorti, abbiamo il seguente 

prospetto comparativo : 

P r O S p e t t O I I I . 

Dis tanza del r in ion dal p i ano d a c r i a l e . . . . 

» del pun to a lveo la re dal p iano dacr ia le 

Indice r in io -a lveo la re 
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13,03 19,91 16,36 19,22 22,26 

19,91 20,35 14,15 13,53 14,03 

65,4 97,8 115,6 142,0 158,6 

Questo nuovo indice valuta realmente il grado della sporgenza 

nasale rispetto a quello della sporgenza maxil lare, e ci fa vedere 

come esso salga gradatamente, passando dai Melanesiani agli Ame­

ricani (Fuegini e altri), agli indigeni di Sumatra , agli Abissini e ai 

Romani. Difatti gli Abissini hanno una prominenza nasale molto 

meno accentuata dei Romani, anche misurandola dal rapporto fra 

le due distanze naso-nasali, la inferiore e la superiore, cioè la di­

stanza del nasion dal piano dacriale e la distanza del rinion dallo 

stesso piano : ta le rapporto, calcolato dal Consorti per avere la pro-

rinia, è per gli Abissini, e per i Romani. Ciò, ment re 

assoda una differenza carat ter is t ica fra due popolazioni (anche questo 

fatto sfuggì al Consorti) che per il cranio cerebrale , grosso modo, 

non si potrebbero dist inguere, conferma la bontà del nostro indice 

rinio-alveolare, il quale preferiamo perchè dà delle oscillazioni più 

ampie, che si prestano meglio alla distinzione. L'ampiezza maggiore 

delle oscillazioni dipende dal l 'essere tu t t i e due i termini , dai quali 

risulta l ' ind ice rinio-alveolare, variabili ; ment re nel rapporto del 

Consorti uno dei termini cioè la distanza del nasion dal piano da­

criale, varia pochissimo nelle diverse razze umane : così i suoi « in­

digeni d'America » presentano il rapporto che è press'a poco 
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quello degli Abissini : non polirebbe servi re quindi come cri ter io 

tassinomico. Un al t ro vantaggio del nostro indice rinio-alveolare 

è quello di darci u n ' i d e a del profilo facciale: difatti un indice 

inferiore a 100 indica che il rinion è meno sporgente del punto 

alveolare, un indice superiore a : 00 indica che il rinion è più spor­

gente, sempre data l 'or ientazione del piano tedesco. Quest ' indica­

zione non si ha nemmeno con l ' indice del F e r r a r m i , al quale ab­

biamo accennato, indice che dà invece la sporgenza nasale in relazione 

alla disianza vert icale fra radice e spina nasale (*). A me sembra 

che le forti oscillazioni di questa distanza influiscano troppo sul-

F indice : sia per questo, sia perchè bisognava adottare un al t ro 

piano orizzontale, Falveolo-condiloideo, e un 'a l t ra tecnica, per avere 

r isultat i paragonabili a quelli del F e r r a r m i , vista anche l 'esiguità 

numerica dei crani, non ho voluto moltiplicare le r icerche. 

Proseguendo lo studio analitico dello scheletro facciale ho vo­

luto stabilire qua l ' e ra l 'ubicazione de l l ' ape r tu ra piriforme e dello 

scheletro nasale rispetto al piano adottato in questo studio, cioè 

l 'orizzontale tedesca, secondo il concetto da me già ideato, ed ho 

avuto questo prospet to: 

P r o s p e t t o I V . 

Dalla media si vede che l 'orizzontale tedesca passa quasi a metà 

distanza fra il nasion e la base della spina nasale, mentre nei crani 

Europei (Romani moderni) la par te che res ta al disopra sta alla 

par te che resta al disotto come 60 a 40 circa f ) . Inoltre se si 

( 1 ) F E R R A B I N I , Loc. cit. 

( 2 ) Cfr. G I U F F R I D A - R U G G E R I J Ricerche morfologiche e craniometriche, ecc. , loc. 

cit., p . 191 . 

C r a n i o N. 2625 2626 2627 2628 2629 2630 2631 203.2 2033,2(534 2(535 2636 2637 2638 Media 

Dis t anza ve r t i ca le 

del nas ion al di­

sopra de l l 1 0 . T. 

mm. Dis t anza ve r t i ca le 

del nas ion al di­

sopra de l l 1 0 . T. 

; 

Dis tanza ve r t i ca le 

del nas ion al di­

sopra de l l 1 0 . T. 11 17 17 32 20 27 30 30 3 0 3 0 27 23 22 25,0 

Dis tanza ver t i ca le 

del r in ion al d i ­

sopra de l l ' O. T . 

Dis tanza ver t i ca le 

del r in ion al d i ­

sopra de l l ' O. T . 1 7 8 ~ 6 5 7 8 11 S 9 7,0 

Dis t anza ver t i ca le 

de l l a base del la 

sp ina n a s a l e al d i ­

sotto deiro. T. 

Dis tanza ver t i ca le 

de l l a base del la 

sp ina n a s a l e al d i ­

sotto deiro. T. 27 20 17 18 31 23 25 22 26 26 20 27 27 20 21,1 
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considera la sola ape r tu ra nasale, la parte che resta al disotto del­

l 'or izzontale tedesca nei crani Europei (Emiliani e altr i) è circa 

due terzi , ment re un terzo res ta al disopra ({) ; invece che la media 

dei 14 crani di Sumat ra da una proporzione maggiore di due terzi 

nella porzione sottorbitale, e minore di un terzo, per conseguenza, 

nella porzione che res ta ai disopra del l 'or izzontale tedesca: difatti 

le due porzioni stanno come 24 a 7. Questi due fatti carat ter is t ic i 

riflettono E abbassamento di quella par te dello scheletro facciale in 

cui s ' impianta il naso, abbassamento da me già accertato nello 

studio delle razze inferiori (Melanesiani). Non occorre dimostrare che 

l 'ubicazione di questa par te dello scheletro facciale costituisce un ca­

r a t t e r e zoologico-comparativo di pr im'ordine ( ?), da cui dipende tut to 

l 'aspetto di superiori tà o d ' infer ior i tà del l ' insieme dello scheletro fac­

ciale visto nella norma anter iore . Esprimerò in poche parole il mio 

pensiero dicendo, che è un cara t te re il quale ha, nella norma ante­

r iore , la stessa importanza che il prognatismo nella norma la tera le . 

Infine ho ideato a l t re due nuove misure, due distanze inf s o r ­

bitali in terne , c ioè: una superiore, da prendere a l l ' a l tezza del da-

crion, ma più in ternamente , precisamente dove il compasso t rova 

la maggior distanza fra le due lamine papiracee; e una inferiore 

in corrispondenza della sutura etmoido-maxillare, nella stessa dire­

zione ver t icale della pr ima. Facendo la maggiore , che è l ' infer iore , 

= 100, si un indice di inclinazione della lamina papiracea, che 

esprime in cifre una cara t ter is t ica conformazione de l l ' in te rno delle 

orbite di alcuni di questi c ran i : cioè la presenza di due piani in­

clinati, che partendo dalla su tu ra fronlo-etmoidale scendono diret­

tamente alla fessura sfeno-mascellare, senza incurvarsi a gronda 

come d 'ord inar io . Questo rialzo che occupa la pare te interna del­

l 'o rb i ta è preceduto da un infossamento, che possiamo ch iamare 

re t ro lacr imale , il quale si approfonda specialmente al punto di con­

fluenza delle t r e su ture , la lacrimo etmoidale, la lacr imo-maxi l lare 

e la m a x i l l o e t m o i d a l e : questa disposizione morfologica è special­

mente constatabile nel cr . N.° 2632. P e r il detto rialzo succede che 

( 1 ) G I U F F R I D A - R U G G E R I , L'ubicazione a g l ' a p e r t u r a p i r i f o r m i s . Contributo alla 

craniologia dei popoli della Nolle del Po. A r c h . pe r T A n t r o p . e P E t n o L , 1897, 

fase. 2 ° , p . 2 3 0 . 

( 2 ) Cfr. A. v. T Ö R Ö K , lieber einige charakteristische Unterschiede zwischen 

Menschen-und TierschädeL C e n t r a i b l a t t f. A n t h r o p . E t h n o l . u . U r g e s c h . 1896, 

p a g . 193. 
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poster iormente manca una vera parete inferiore de l l ' o rd i ta ; ma, nei 

casi più accentuati , si hanno soltanto t r e pareti In questi casi 

l ' indice d ' incl inazione della lamina papiracea è molto basso: l ' indice 

difatti r isul ta tanto più piccolo quanto maggiore è la differenza fra 

le due distanze infraorbitali in terne, perciò quanto maggiore è la 

inclinazione della det ta lamina; un indice alto viceversa indica una 

direzione della lamina papiracea che si avvicina alla vert icale, com'è 

frequente nei crani Europei. Inoltre , facendo = 100 la distanza 

interorbi tale interna superiore e paragonandola alla comune distanza 

interorbi ta le (cioè l ' e s t e rna ) , presa, com 'è noto, da un dacrion al­

l ' a l t ro , si ha un indice inter orbitale, che può esprimere in cifre 

un a l t ro fatto carat ter is t ico, che colpisce in parecchi di questi crani , 

cioè un al largamento posteriore dello spazio interorbi tale . Anche 

qui, quanto maggiore è la differenza, tanto più basso r isul ta l ' indice, 

e viceversa. Il comportamento dei due nuovi indici si vede in questo 

prospetto : 

I-Prospetto V . 

C r a n i o 2625 2626 2627 3628 2629 2930 2631 2632 2633 2634 2635 2636 

Di s t anza i n t e r o r b i -

t a l e (esterna) . . 19 18 24 21 21 20 21 23 23 21 20 18 

Dis tanza i n t e r o r b i -

t a l e i n t e r n a s u p e ­

r iore 25 24 28 28 30 31 28 31 29 29 24 

Di s t anza i n t e r o r b i -

t a le i n t e r n a in fe ­

r io re 36 32 40 41 40 34 36 27 36 37 32 

Indice d ' i nc l i naz io ­

ne del la l a m i n a 

p a p i r a c e a . . . 79,4 75 70 68,2 75 91,1 77,7 83,7 80,5 78,3 75,2 

Indice i n t e ro rb i t a l e 76 75 85,7 75 70 64,5 — 82,1 74,1 72,4 68,9 75 

23 

34 

43 

24 

32 

79 | 75 

67,6 I 75 

Passiamo adesso alla misurazione delle mandibole. Par lando del­

l 'angolo di profilo abbiamo già accennato al l 'angolo della sinfisi; 

( l ) Sa rebbe da cons ig l i a r e a chi d isponesse di m o l t o m a t e r i a l e imo s tud io s u l l a 

p a r e t e i n t e r n a d e l l ' o r b i t a nei p r i m a t i , che p r e s e n t a c e r t o m o l t e v a r i e t à i n t e r e s ­

s a n t i . In un t e sch io di o r a n g o femmina a p p a r t e n e n t e a l Museo An t ropo log ico è 

ev i d en t i s s i ma V o b l i q u i t à de l la l a m i n a p a p i r a c e a con formazione di t r e p a r e t i or­

b i ta l i , d i spos iz ione che , p r o v v i s o r i a m e n t e , p o t r e b b e c h i a m a r s i p i tecoide lato sensu, 
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aggiungiamo qualche a l t ra osservazione crit ica. Secondo noi, s ' in­

ganna il Topinard (piando crede che l 'angolo della sinfisi, nonostante 

tu t te le variazioni a cui va soggetto, subisca come influenza domi­

nante quella della sporgenza mentoniera (*). Noi invece pensiamo 

che l ' influenza dominante sia quella della sporgenza maggiore o 

minore de l l ' a rca ta alveolare, il cosidetto progeneismo, e che quindi 

l 'angolo della sinfisi non misura lo sviluppo maggiore o minore 

della porzione basilare della mandibola, come crede il Topinard, ma 

bensì lo sviluppo della porzione a lveolare: è questo che essenzial­

mente costituisce il prognatismo mandibolare nel l 'uomo, e non già 

lo sviluppo minore del mento. Questa distinzione è importante, ed 

è confermata dalle vedute del Manouvrier , il quale dice: « il pro­

gnatismo mandibolare è una conseguenza del prognatismo del ma­

scellare e dello sviluppo eccessivo della regione alveolo-dentale della 

mandibola re la t ivamente alla porzione di quest'osso si tuata al disotto 

dei forami mentonieri » (2). Lo sviluppo della porzione alveolare è 

legata, secondo il Manouvrier, allo sviluppo delle funzioni vegeta­

tive, ment re la par te sottostante è legata allo sviluppo generale 

dello scheletro. Onde, egli dice, il prognatismo mandibolare, misu­

rato dal l 'angolo della sinfisi, dovrà essere maggiore nei popoli sel­

vaggi che nei civili (3), segno che anche egli è della nostra opinione, 

che l 'angolo della sinfisi misura lo sviluppo alveolare e non quello 

del mento. Ancora più chiaramente si vede manifestata la stessa 

opinione da Hovelacque e Hervé, dove dicono: « l 'angle symphysien 

s ' ouv re d ' au tan t plus quo les dents de remplacement antér ieures 

sont plus volumineuses, par suite de la poussée en avant qui s 'exerce 

sur la région alvéolaire correspondante (4) ». La prova di quanto 

abbiamo detto è fornita dalla nostra mandibola E, in cui l 'angolo 

della sinfisi supera cer tamente i 90°, non perchè manchi la spor­

genza mentoniera, che anzi è ben sviluppata, ma per la forte proie­

zione della porzione alveolare. Ciò è tanto vero che fra il mento 

e l ' a rca ta alveolare soprastante vi è un forte infossamento, come 

abbiamo detto nella descrizione di questa mandibola, il quale può es­

sere misurato dalla saetta abbassata sulla linea della sinfisi, conside-

(*) T O P I N A R D , Les caraclères simiens, ecc. , loc. cit., p . 4 1 2 . 

( ? ) M A N O U V R I E R , Apergu, ecc. , loc. cit. (Année psycho log ique ) , p . 5 8 3 . 

(3) Dìctionnaive des sciences anlhropologiques, p . 933 . 

( 4 ) H O V E L A C Q U E e t H E R V É , Op. cit., p . 2 7 0 . 
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ra ta come corda, e questa saetta misura ben 5 min, Assodato dunque 

che l 'angolo della sinfisi non misura il grado di sporgenza del 

mento, viene a mancare tu t ta la sua importanza, perd io quanto a 

misurare lo sviluppo dentario o alveolare abbiamo al t r i indici, molto 

migliori , come appresso diremo. Le misure che ho preso sulle man­

dibole non esigono dilucidazioni, t r anne che la larghezza bicondi-

loidea è stata presa col procedimento del Topinard, cioè misurata 

fra i punti medii degli assi t rasversal i dei condili. Ecco il prospet to: 

P r o s p e t t o V I . 
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Altezza a l l a sinfisi . . . . 33 31 31 M 35 33 32 40 33 25 

Al tezza a i condil i 5S C4 50 OS 58 00 04 5.1 59 54 

D i s t a n z a b igon iaca . . . . 05 <\s 80 108 102 109 100 89 99 93 100 

Dis tanza bieondi loidoa . . . 102 104 88 110 1C0 109 103 99 97 108 103 

La rghezza m e n t o n i e r a . . . 13 50 42 49 47 « 51 50 51 48 48 

Spessore a l l a sinfisi . . . . 13 l i 13 10 12,5 10 l i - 12 14 13 

Spessore al 2" grosso mola re . l i 17 14 18 10 19 17 15 17 18 

Corda gonion-s inf is i . . . . 89 SO 70 97 88 91 89 90 80 83 78 

Ango lo goniaco 120° 118° 127° 121° 127° 122° 121° 114° 124° 127° 
1 

120° 

I fatti più carat ter is t ic i che r isul tano dalle esposte misure sono: 

l 'ampiezza notevole della larghezza mentoniera , presa dal centro 

di un forame mentoniero a l l ' a l t ro , e l 'altezza ugualmente notevole, 

t r anne una eccezione, della sinfisi. Il significato di questi due fatti 

è ben stabilito. Il Manouvrier ha fatto notare che la larghezza 

mentoniera è di 45 mm, negli Europei e di 48 mm. negli indi­

geni della Nuova Caledonia. Ciò significa, egli dice, che lo sviluppo 

quanti ta t ivo della porzione alveolare, cioè dei denti , predomina 

nelle razze inferiori (*). Nelle mandibole di Sumat ra questa lar­

ghezza è in media di 48,4 mm., con un massimo di 51 mm. Anche 

E altezza della sinfisi raggiunge il suo massimo nei crani della 

Nuova Caledonia e il minimo negli Europei, secondo le r icerche 

(!) Bictionnaire c i t a t o , p . 7 2 3 . 
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del Renard , r i fer i te dallo stesso Manouvrier . Nelle mandibole di 

Sumatra , se escludiamo la mandibola G che è eccezionale per il 

poco sviluppo in altezza, abbiamo che la sinfisi è alta in media 

31,1 mm., con un massimo di 40 mm., che si avvicina a l l ' a l tezza 

di mm. 41 presentata dalla mandibola preistorica di Chancelade ( 1 ). 

Le a l t re mandibole preistoriche a me note presentano un altezza 

della sinfisi minore che la nos t ra : così nella mandibola di Spy N.° 1 

essa è di mm. 38 nella mandibola della Naulet te è di mm. 31 ( 3), 

press'a poco la stessa altezza presenta un frammento di mandibola 

i l lustrata da Hamy e a l t re tralascio. 

Anche lo spessore del corpo al livello del 2° grosso molare, 

che corrisponde al punto dov'è lo spessore massimo, è in quasi 

tu t te le mandibole abbastanza notevole, avendosi in media 16,5 mm., 

con un massimo di 19 mm. nella mandibola B. Io non conosco che 

una mandibola, la quale oltrepassa questa misura, ed è quella, già 

da me i l lustrata, appar tenente a un idiota (5) : essa ha uno spessore 

massimo di 20 mm. Ugualmente una sola mandibola io conosco che 

abbia uno spessore uguale, cioè 19 mm., ed è una mandibola prei­

storica, appar tenente al paleolitico più antico, s tata t rovata dal­

l ' I s se l in una caverna colitica della Liguria ("). Le a l t re mandi­

bole preistoriche a me note hanno uno spessore minore : la mandibola 

eli Arcy non misura, a livello del 2° grosso molare , che 17 mm. ( 7 ) , 

quella già citata della Naulet te 16 mm., quella di Malarnaud 

15 mm. ( 8), quella già citata eli Spy N.° 1 misura 14 mm. Questo 

spessore così notevole della mandibola B è in relazione col volume 

straordinario dei molari , del quale ci siamo occupati nella descri-

( ] ) T E S T U T , Recherches anthropologiques, ecc. , loc. cit., p . 178. 

( ? ) F R A I P O N T e t L O H E S T . La race humaine de Néanderthal ou de Canstatt en 

Belgique. A r c h i v e s de B i o l o g i e . Gami, 1887. 

( 3 ) T O P I N A R D . Les caractères simiens, ecc., loc. cit.. p . 3 9 2 . 

( 4 ) H A M Y , Etude sur les ossements humains trouvés par M. Biette dans la 

grotte murée de Gourdan. Revue d ' A n t h r o p o l o g i e , 1889, p . 205. 

( 5 ) G i u F F R i D A - R u G G E R i , Sopravvivenze morfologiche in crani di alienati. A r ­

chivio di P s i ch . e A n t r o p . c r im. , vol . X X I I , fase. I . 

( 6 ) I S S E L , Liguria geologica e preistorica. Genova, 1892, vol . I I , p . 298 . 

( 7 ) D E V I B R A T E , Note sur les ossements fossiles accompagnés d'une mâchoire 

humaine trouvés dans les grottes d* Arcy-sur-Cure. B u l l , de la Soc ié té géo l . de 

F r a n c e , 1860, p . 462 e seg . 

( 8 ) H . F I L H O L , Note sur une mâchoire humaine trouvée dans la caverne de 

Malarnaud. P a r i s , 1889. 
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zione della, medesima mandibola, Qui basterà aggiungere che la 

lunghezza complessiva dei molari e premolari, è ben 54 min., e la 

lunghezza dei soli molari è di 30 min, : tanto l 'una che l ' a l t r a 

sono superiori a quelle preseni afe dalla mandibola della Naulet te 

Il fondo degli alveoli dei canini è a 20 min, dal margine alveolare. 

È questa stessa mandibola che presenta il massimo di distanza da 

un foro mentoniero a l l ' a l t ro , ben 54 mm. : onde confermiamo la 

anzidetta opinione di Manonvrier , che la distanza, mentoniera sia 

un ottimo indice di robustezza. Difatti è difficile t rovare una man­

dibola che presenti un numero maggiore di cara t ter i di robustezza, 

e il nostro caso si può considerare come un exper i raen lum crucis: 

tanto più che i forami non sono spostali indietro, ma si t rovano 

al loro posto normale, cioè a un punto intermedio fra i due pre­

molari . Quindi l 'aumento della lunghezza mentoniera e tut to do­

vuto rea lmente al forte sviluppo quanti tat ivo della porzione alveo­

lare. Nel frammento di mandibola qua te rnar ia recentemente sco­

perto a Krapina in Croazia, fossile preziosissimo, che presenta così 

notevoli e imponenti segni di inferiorità, il forameli mentale si 

t rova nientemeno che al di sotto del 1° molare In questo caso 

si comprende che l ' aumento della distanza mentoniera è in par te 

da imputare alla posizione del forame. 

À completare la conoscenza di questa importantissima mandi­

bola B facciamo notare infine che anche la sinfisi è molto spessa. 

Essa misura 10 mm. Di questa dimensione ho un al t ro esempio 

nella stessa collezione (mandibola del cranio N.° 2037). I frammenti 

preistorici di Gourdan, i l lustrati dal l ' Hamy nella pubblicazione ci­

ta ta , misuravano da 15 a 10 min., la mandibola parimenti citata 

di Arcy solo 15,5 mm., quella più volte citata di Spy e quella di 

Goyct (3) non oltrepassavano 15 mm. Essendo l 'a l tezza della man­

dibola B di 33 mm. alla sinfisi, se si fa questa dimensione = 100, 

si ha che il rapporto fra l 'a l tezza e lo spessore e 48,4, che è cer-

( 1 ) T O P I N A R D , Les caractères simiens, ecc. , loc. cit., p . 4 0 8 , n o t a l a . 

( 2 ) G O R J A N O V I C - K R À M B E R G E R . Der paläolitische Mensch, ecc. Mi t t l i e i l . ci t . , 

1 9 0 1 , p . 1 8 8 , % . 1 2 0 , A , — Vedi a l t r e s ì la fig. 1 1 2 de l la p a r t e I I (Mi t t l i e i l . cit . , 

1 9 0 2 ) . 

( 3 ) H A M Y , Sur quelques ossements humains découverts dans la troisième ca­

verne de Goyet} près Namèche (Belgique). Bu l l , de la Soc. d ' A n t h r o p . de P a r i s , 

1 8 7 3 , p . 4 3 2 , 
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tamente eccezionale, data l 'a l tezza della mandibola Basti dire 

che il Topinard, che insti tuì tale rapporto ( 2), t rovò nei Par ig ini 

40,8, nei Negri africani 42 ,1 , in 4 gorilla 50,3, e in 4 oranghi 50,8. 

Non ho bisogno di far no ta re che nel corso della descrizione 

morfologica delle mandibole si t rova qualche a l t ra misura, la quale, 

essendo stata presa per l 'eccezionalità del caso, deve essere r iguar­

data come un massimo o un minimo a seconda dei casi. Ad esem­

pio, l ' i nd ice della branca della mandibola del cranio N.° 2637 che 

è di 57 ,3 . e quello della branca della mandibola D che è di 57,8, 

sono dei massimi. Gli a l t r i indici sono più bassi, e ho fatto a meno 

di r i ferir l i , la loro importanza etnologica essendo molto diminuita 

dal fatto che si t r a t t a di poche mandibole, riferibili a popolazioni 

non ben de te rmina te . 

Il r isultato complessivo delle nostre misurazioni sulle mandibole 

e dei paragoni fatti si accorda molto berne coi dati descrit t ivi , dai 

quali appariva già evidente la robustezza dell 'apparato masticatorio, 

e completa il quadro di non dubbia inferiori tà morfologica che mo­

stra, t ranne qualche eccezione, lo scheletro facciale dei crani illu­

s t ra t i . Si può affermare che la mandibola è l 'esponente più net to 

e più costante di tale inferiori tà : il che si spiega per il fatto che 

rappresenta nel modo più genuino le funzioni vegetative. Non sem­

pre però il suo sviluppo quanti tat ivo è così manifesto nelle razze 

inferiori, anzi può essere piccolo : ad esempio, nei Melanesiani. Se 

si riflette bene però, si deve concludere che anche in questi casi 

lo sviluppo della mandibola non è in contraddizione con l ' in fe r io ­

r i tà della razza, ma è soltanto mascherato . Difatti si t r a t t a di razze 

microprosope, e la mandibola non può non essere piccola, essendo 

piccolo tu t to lo scheletro facciale. Quando invece, come nel nostro 

caso, si t r a t t a di razze metrioprosope o macroprosope, lo sviluppo 

quant i ta t ivo della mandibola è più appariscente . Non vi è dunque 

contraddizione. A par i tà di sviluppo facciale le razze inferiori pre­

sentano mandibole in genere più voluminose. Le mandibole dei me-

trioprosopi e macroprosopi Europei sono ce r tamente meno svilup­

pate che quelle dei metrioprosopi e macroprosopi di Sumatra , e la 

differenza aumenta senza dubbio se degli Europei si scelgono gl ' in-

( 1 ) D i fa t t i se la m a n d i b o l a fosse e c c e z i o n a l m e n t e b a s s a q u e s t o r a p p o r t o n o n 

farebbe a l c u n a m e r a v i g l i a : n e l l a m a n d i b o l a G, p e r e s . , in cu i l ' a l t e z z a è solo 

25 min, , i l r a p p o r t o con lo spesso re dà u n ind ice d i 52 . 

( 2 ) T O P I N A R D , Les caractères simiens, ecc., loc. cit. p , 3 9 1 . 
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dividili somaticamente più evoluti. Difatti Mac Curdy ha potuto 

constatare che aumentando la capacità cranica la mandibola dimi­

nuisce, non soltanto relat ivamente (indice mandibole-cerebrale), ma 

anche assolutamente Il che sta a indicare che negli individui a 

capacità cranica maggiore la regressione della mandibola, e in ge­

nere del l ' appara to masticatorio, è più avanzata che negl ' individui 

a capacita cranica minore, quindi nei ceti sociali intel le t tualmente 

più elevati a preferenza che nei ceti sociali bassi, i quali presen­

tano una minore capacità cranica (2). 

Conclusioni. 

Abbiamo detto già che il mater ia le studiato appartiene, per di­

chiarazione del raccoglitore, a razze miste. Gli elementi malesoidi 

devono cer tamente abbondare. Abbiamo d i fa t t i : brachicefalia (in 

una metà dei casi), prognatismo subnasale o alveolare paragonabile 

a quello che si osserva nei Siamesi (3), orbite carat ter is t iche delle 

razze g ia l l e : cioè notevolmente ipsiconche, e tali , per la loro ubi­

cazione, che nonostante il loro sviluppo nel senso vert icale, non 

scendono affatto relat ivamente a l l ' ape r tu r a nasale, come abbiamo 

già notato a proposito del cranio N.° 2033 ; il che vale a dire che 

la forte altezza orbitale è ot tenuta a spese della parte più alta 

della faccia. Sono frequenti al tresì le a l t re cara t te r i s t iche delle 

orbite mongoliche messe in luce dal Regalia ( 4 ) : cioè il dacrion piut­

tosto in basso relat ivamente all 'altezza totale dell 'orbita, e il mar­

gine inferiore dell 'orbita piuttosto orizzontale che obliquo; frequen­

tissima la grande ampiezza del canale lacrimale, carat ter is t ica anche 

essa delle razze gialle (5). Nel complesso queste orbite danno l ' im-

0) M A C C U R D Y , Le poids et la capacité da crdne, le poids de la mandibule, 

Ics indices crdnio-mandibulaire, cranio-cerebrale, eie, étudics sur 61 crdnes de 

criminels. Bu l l , de la Soc. d ' A n t h r o p . de P a r i s , 1 8 9 7 , Fase . 5 , p . 4 1 9 , ta l) . XII . 

( 2 ) Cfr. P F I T Z N E R , Social-Ànthropologische Studien. Ze i t schr . f. Morpl io l . u . 

A n t h r o p . , t. I l i , n . 3 e t. IV, n . 1 , 1 9 0 1 . 

( 3 ) Cfr., ad e sempio , S E R G I , Crani siamesi. B u l l . de lPAccad . Medica di R o m a , 

1890, p . 2 7 8 . 

( 4 ) R E G A L I A , Orbita ed obliquità dell'occhio mongolico. À r d i , p e r P A n t r o p . e 

P E t n o l . , 1888. 

( 5 ) H O V E L A C Q I ; E ; et H E R V É . Op. cit., p . 3 1 1 . 
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pressione di essere tondeggianti paragonabili alle orbite infanti l i : 

sarebbe un a r res to di sviluppo? Non sarei alieno dal credere che si 

t ra t t i di un caso di infantilismo circoscritto paragonabile a quello 

rappresentato dall 'eccessiva larghezza del l ' in terval lo interoculare ( 3), 

e alle a l t re part icolari tà dell 'occhio mongolico, dovute secondo la 

opinione del Metchnikov alla persistenza di uno stato fetale. 

Oltre agli elementi malesoidi, appare qualche elemento inter­

medio, quanto allo scheletro facciale, t r a il malesoide e il cosidetto 

caucasico: è noto del resto che il tipo Batacco e il t ipo Nias hanno 

molto del caucasico ( 5 ) . Sarebbe l 'elemento Indonesiano propriamente 

detto, uno dei rami della branca bianca allofìla di Quatrefages, del 

quale quest 'autore dice quanto al cranio « le type hypsisténocéphale 

se re t rouve au coeur de Sumatra chez les Battas ou Battaks, dont 

Junghuhn avait fait le type de la race que nous isolons a notre 

tour sous le noni d ' Indonésienne » ( 6). L' ipsistenocefalia è un carat­

te re che, sebbene at tenuato, si r i t rova in alcuni dei nostri crani più 

al lungati . Forse anche si può ammet tere qualche elemento indù ( 7), 

come non si può escludere qualche elemento cinese genuino (8). 

Ricapitolando: t roviamo molto importante lo scheletro facciale. 

La sola ispezione di questo mostrerebbe anche a un profano che 

si t r a t t a di crani esotici; ment re la scatola cranica difficilmente 

si può dist inguere, se non agli occhi di un provetto antropologo, 

dalle scatole craniche nostrane o di al tr i paesi. I cinque crani 

aperti (N. 1 2625, 2626, 2629, 2632 e 2633) ci hanno fornito molti 

particolari descrit t ivi che sono a l t re t tant i contributi a quella che i 

tedeschi chiamano già Rassenanatomie, e che è ancora quasi tu t ta 

( 1 ) E t a le è F o r b i t a t i p i c a mongo l i ca figurala dal R e g a l i a . Loc. cit., p . 133, 

figura I I . 

( 2 ) Cfr. G I U F F R L D A - R U G G E R I , Considerazioni antropologiche sull'infantili-

>mo9 ecc . Loc. cit. 

( 3 ) H O V E L A C Q U E et H E R V É , Op. cit., p . 338 . 

(4) Zeitschr. f. Ethnol, 1874. 

( 5 ) Cfr. D A N I E L L I , Studio craniologico sui Nias. Àrc l i . pe r F À n t r o p . e F E t n o l . 

8 8 1 , p . 3 8 ; n o n c h é : T E N K A T E , Sur les crdnes malais du musée de Leyde. 

ìu l l . de la Soc. d ' À n t h r o p . de P a r i s , 1881, p . 3 8 . 

( 6 ) D E Q U A T R E F A G E S e t H A M Y , Crania ethnica. P a r i s , 1882, p . 4 5 2 . 

( 7 ) Cfr. D E N I R E R , Les races et les peuples de la terre. P a r i s , 1900, p . 5 5 8 . 

( 8 ) Ne l l a desc r iz ione dei c ran i a b b i a m o g ià no ta to q u a l c h e t ipo facciale e d i ­

verse p a r t i c o l a r i t à mor fo log iche che si r i s c o n t r a n o e s a t t a m e n t e n e l l ' o p e r a d e l ­

l ' H a b e r e r sui c ran i di P e c h i n o . 
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da faro. Al t re t tan to diciamo delle part icolari tà morfologiche de­

scri t te nella norma basilare e nella norma facciale; come pure di 

quelle descri t te , o misurate, nelle mandibole, alcune veramente ec­

cezionali, come quelle r iguardant i i molari . Ho abbondato, a pro­

posito delle mandibole stesse, in confronti con mater ia le preistorico, 

non per lusso o sfoggio, ina per la mia convinzione che l 'uomo 

attuale riceve luce dal l 'uomo delle età passate; quindi la conoscenza 

del mater ia le preistorico e così necessaria al l 'antropologo come la 

conoscenza dell 'embriologia al l 'anatomico. In complesso non credo 

di aver nulla t rascurato di ciò che, secondo io ho giudicato meglio, 

poteva i l lustrare, dal lato morfologico, la piccola, ma interessante 

collezione. 


