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Greifswald 1931:
Hering mit Kartoffeln: 11 Pfennige



Greifswald 1990



Greifswald 1990



”In diesem Fall müssen wir
die Mitte des Schädels an 
drei Stellen öffnen, die 
Flüssigkeit ausfließen 
lassen und dann die
Wunden schließen .. “

Abulkassim Al Zahrawi, Cordoba 
(936-1013)  Extract No 3



Valvula
hidrocephalica

Leonardo da Vinci
1452-1519

Fälschung,
Aschoff 2003



Key & Retzius

Narkose 1846

Asepsis 1867

Liquor-
Physiologie

1875



Hydrocephalus:  Behandlungsgeschichte

4  Prinzipien

1.  Liquorableitung nach extern
(nur passager möglich)

2.  Intrathekale Umgehung

3.  Ableitung in ein extrathekales
Niederdruck-Kompartment

4.  Resektion des Plexus choroideus



Hydrocephalus:  Behandlungsgeschichte

Extrakorporale Liquorableitung
~980 Perkutane Liquordrainage

(Abulkassim Al Zahrawi 936-1013) 

1744 Externe Drainage  (= EVD; LeCat)
1881 Aseptische EVD   (Wernicke)
1891 Lumbalpunktion (Quincke)
1941 Geschlossene EVD  (Ingraham)
1963 Subkutanes Reservoir   (Ommaya)

1963 Lumbaldrainage (Vour´ch)



C. Wernicke 1881

Ventrikelpunktion /
Liquoraußendrainage

„Bei antiseptischen 
Cautelen ist diese 
Operation an sich 
vollkommen ungefährlich“

Lehrbuch der Gehirnkrankheiten 

Fischer, Kassel, 1881, p 378



Shunt & Ventrikulostomie:  Zwillinge!
Glaswolle-Docht ventrikulo-subarachnoido-

subgaleal

1893
Mikulicz
Breslau



1.Shunt +
1.Ventrikulostomie

Mikulicz 1893



Hydrocephalus:  Behandlungsgeschichte
Intrathekale Umgehungen

1893 Ventrikulo-subarachnoido-
subgalealer Shunt (Mikulicz)

1908 Transcallosale Fistel  (Anton & 
Bramann) 

1922 Ventrikulostomie, offen (Dandy)

1923 “ , endoskopisch (Mixter) 

1939 Ventrikulozisternostomie
(Torkildsen)



Anton G, 
von Bramann FG

Balkenstich bei 
Hydrocephalien, 
Tumoren und bei 

Epilepsie.

Münch med Wschr
11:1673-1675; 1908



„Balken-
stich“
nach 

Fjodor 
Krause 
1930

“Woran liegt es, daß der Balkenstich in der Praxis 
nicht die glänzenden Erfolge ergibt, die er theoretisch 

zu versprechen scheint?”
Babitzky Zbl. Chir. 52 (1925) 963



Mixter WJ 
Ventriculoscopy and puncture of the floor of the third 
ventricle. 
Boston Med Surg J 188:277-278; 1923

Mixter WJ

Erste endoskopische
Ventrikulostomie 1923

(Versehentlich bei einer 
Ventrikuloskopie)



Arne Torkildsen
1938

A new palliative 
procedure in cases 

of inoperable 
occlusion of the 

Sylvian duct

Acta Chir Scand
82:177-185; 1939 

Originalzeichnung



Gerlach 1960

931 Torkildsen-OPs, 18 deutsche Kliniken

Letalität perioperativ 29,9%

Überlebende nach 2 Jahren    54,5%
nach 5 Jahren      9,2%
nach 10 Jahren    3,2%

Aquäduktstenosen (beste Subgruppe): 
Nach 5 Jahren nur 14,7% Überlebende!

Gerlach J (1960) 
Spätergebnisse der Torkildsen-Drainage. 

Acta Neurochir (Wien) 9:581-594 



Endoskopische Plexektomie
Nachprüfung durch Grant 1996

Lespinasse vermerkte in einer 
Applikation zum American College
of Surgeons in Chicago 1913:

”Research interests: ... destruction of
choroid plexus for internal hydrocephalus“

OP-Daten, Fallzahl und Schicksal möglicher 
Patienten sind unbekannt, ein Vortrag nicht
belegt.

Grant JA (1996) Victor Darwin Lespinasse:
A biograpical sketch.  Neurosurgery 39:1232-1233



Hydrocephalus:  Behandlungsgeschichte
Extrathekale Ableitungen ohne Ventil

1893 Ventrikulo-(subarachnoido)-
subgalealer Shunt (Mikulicz)

1898 Lumbo-peritonealer Shunt
(Ferguson)

1905 Ventrikulo-peritoneal Shunt (Kausch)

1907 Ventrikulo-venöser Shunt (Payr)

1914 Ventrikulo-pleuraler Shunt (Heile)

1925 Ventrikulo-ureteraler Shunt (Heile)



Erwin Payr
*17.2.1871 in Innsbruck

- Humanistisches Gymnasium
in Innsbruck 

- Studium in Innsbruck & Wien
u.a. bei Billroth & Eiselsberg

- 1894 Promotion in Innsbruck:
Pathologie und Therapie des 

Hallux valgus. 



Erwin Payr

-Nach Innsbruck Studium
in Wien, u.a. bei 
Billroth & von Eiselsberg

- Pathologisch-
Anatomisches Institut
und Chirurgie Wien

Theodor Billroth
(1824-94) 

während einer OP 1890

Wiener Allgemeines 
Krankenhaus



- Assistent von Nicoladoni in Graz  - Habilitation 1899 in Chirurgie 
- Bis 1906 Primararzt am städtischen Krankenhaus Graz in der
chirurgisch-gynäkologischen & experimentell-chirurgischen Abt.

Graz, UB



Alte chirurgische Universitätsklinik Greifswald (1990)



Billroth &
Sauerbruch

Karrierestart
in Greifswald

Max Liebermann
Kunsthalle Hamburg



Erwin Payr als Neurochirurg 1

1896  Einige Versuche  über Explorativ-Operationen
am Gehirn

1902  Zur Anwendung der Gigli´schen Drahtsäge bei
Knochenoperationen am Schädel

1910  Diagnostik und Behandlung der Schädelbrüche
- Behandlung von Konvexitätsfrakturen
- Behandlung von Basisfrakturen

1913  Zur Technik der Hirnpunktion
Rinnenspatel als Nadelführer

1915  Erfahrungen über Schädelschüsse

1916  2 Soldaten mit Schädelschüssen



Holunder 
ist gut 

sterilisier-
bar und 
relativ 

gewebe-
freundlich. 

Im 
Gegensatz 
zu Metall 

und Gummi 
kein 

Wandern!

6 Fälle 
geheilt

Erwin Payr als Neurochirurg 2



Erwin Payr als 
Neurochirurg 3

1899 Über Behandlung 
schwerer Trigeminus-

neuralgien

1920  Einfacher Weg  
zum zweiten Trige-
minusaste zur 
Anästhesie bei 
Neuralgie Zblt Chir 40

Über Ursachen und 
Behandlungsplan der 
Trigeminusneuralgie
Münch. Med Wschr

33:1039-42



Arch Clin Chir
87:801-885; 1908



Payr 1907   Instrumente entwickelt für Sinus-Shunt



Payr Erwin
1907

Ventrikel-
Sinus-sagittalis-Shunt

mittels
V. saphena mit 

erhaltenen 
Venenklappen

Arch Clin Chir
87:801-885; 1908 



Payr OP-Bericht 1907



Payr 1907 1.Shunt-Patient mit bioprothetischem Ventil
ca. 4 Wochen postoperativ gebessert



Payr´s 1.Shunt mit Ventil

Exitus nach Liquorfistel & 
Infektion am 13.5.1908 
(8 Monate nach OP)

3 Sektionsphotos



Payr 1908  2. Shunt-Patient präoperativ, 14 Monate alt

Verstorben bei Zweiteingriff (Luftembolie?)
Kind hatte nur 6 mm Hirnmantel

Sektionsphoto mit intaktem & patenten Sinus-Shunt



Payr 1908

Ventrikulo-
stomie mit

Kalbsarterie
in den

Mittelspalt

Payr E:  Elfjähriger 
Dauererfolg einer 
Ventrikeldrainage
bei Hydrocephalus. 

Med Klin 49:1247-
1251; 1919



Payr
in 

Leipzig

aus 
K.Kühnel
V.Seifert

Erwin Payr
und sein 

Wirken auf 
dem Gebiet 
der Neuro-
chirurgie

Zentralblatt 
Neurochir

59(98) 
27-36



Payr Erwin 1911

Ventrikulo-venöser Shunt

Über Ventrikeldrainage bei 
Hydrocephalus

Verh dtsch Ges Chir

40: 515-535; 1911



Erwin Payr
in Leipzig

Neuroendoskopie
im Tierversuch

C.D. Friedrich 1807

Telscher Altar



„Kein Organ des Körpers 
ganz leer ausgegangen“



USA
Führend in der

Shunt-Technologie
1949-1973

Pudenz-
Heyer
1955

Hakim
1962

Pudenz-
Schulte
1960

Spitz-
Holter
1956

Nulsen-
Spitz
1949

Portnoy-
Schulte 

ASD 
1973



1955-1969 international Durchbruch
der Shunttherapie mit >100 Publikationen

In den beiden deutschsprachigen Zeitschriften 
„Zentralblatt“ und „Neurochirurgia“ finden sich in 
diesem Zeitraum nur 4 einschlägige Artikel

1960  Regenbrecht:  12 Shunts

1961  Jensen:  93 Shunts (aus Chicago!)

1967  Hemmer*:  301 OPs, 181 Pat.

1969  Tischer: 312 Shunts seit 1958

*Publ. in Develop Med Child Nerv



Deutschland
1914-1990 70 Jahre kein

bahnbrechender 
Beitrag 

zum Thema 
Hydrocephalus

Viel zitiert nur
Hemmer, 

Faulhauer,

Gruber



F. Tönnis 1948  in
„Die Chirurgie des Gehirns 

und seiner Häute“

Hydrocephalus wird 
abgehandelt in 9 Zeilen 

von 427 Seiten! 
Tenor:    „ ... nur 

Einzelerfolge bekannt 
geworden“

Kirschner, Nordmann (eds.) 
Die Chirurgie Vol. III 

Urban & Schwarzenberg, Wien, 
pp 453-880



“A combination of

a smaller catheter-diameter,
an ... hydrostatic off-set-valve and 
the programmable valve technology

could reduce the overdrainage-
risks to a minimum ...” (1991)

Aschoff A, Kremer P, Benesch C, Klank A, Kunze S 
Shunt-technology and overdrainage. 

SRHSB-Meeting, Liverpool, July 10 - 13th, 1991
Eur J Pediatr Surg 1991; 1 (Suppl I): 49-50 



Modifiziertes Hakim-Lumbar ohne Federventil
+ verstellbares Medos-Ventil

Schwerkraft-
Ventil

Katheterschleife
wegen

transversalen
Anschlüssen

5/1993 erstmals Schwerkraft- und 
Verstell-Ventil kombiniert



Kestle et al.:  Pediatr Neurosurg 2000; 33:230-236
Cedzich et al:  Zentralblt Neurochir 2003; 64:51-57

Eymann et al: Neurosurgery 3 Suppl Pediatrics 2007; 106:179-184
Rohde V, Haberl EJ.   J Neurosurg Pediatrics

Nach 1 Jahr

Nach 5 
Jahren

Cedzich 2003  PaediGAV
Eymann 2007  PaediGAV

Orbis-Sigma
Delta
DP-Valves
Drake-Kestle 2000

Tuli 1999
Rhode 2009

Rhode 2009  ProGAV+SA

Medos-P
1995-99

Heidelberg 
2010



Ventrikulo-pleuraler Shunt am 4.10.2010

Hydrothorax  massiv          Hydrothorax verschwunden
8.10.2010                               19.10.2010

ProGAV 4,  ProSA 10 cm        ProGAV 10, ProSA 22 cm



Moderner* Shunt:   Lebensqualität

Apocalypse no !
*Verstellbares + Schwerkraftventil



Simple   ASD- Schwerkraft- Wirklich pro-
DP- verstellbare- verstellbare    grammierbare

Ventile  Orbis-Sigma Schwerkraft- elektron. 
Ventile

1949           1970              2000                          
2015

Valvulus sapiensVentile 2015







Pathologie und Therapie des Hallux valgus, Diss. med., Beitr. z. klin. Med. u. 
Chir., Wien 1894
Beiträge zur Technik der der Blutgefäß- und Nervennaht nebst Mitteilungen 
über die Verwendung eines resorbierbaren Metalles in der Chirurgie. Arch Klin
Chir 62 (1900), 64 (1901), 72 (1904)
Transplantation von Schilddrüsengewebe in die Milz. Arch Klin Chir 80 (1906), 
106 (1915)
Die Erkrankungen der Knochen und Gelenke. In: Wilms/Wullstein (Hrsg.): 
Lehrbuch der Chirurgie, Bd. 3, 1912/1918
Chirurgische Behandlung der Verletzungen und Erkrankungen des Halses. In: 
Pentzoldt/Stintzing (Hrsg.): Handbuch d. gesamten Therapie, Bd. 6, 5. Aufl., 
Jena 1914
Lehrbuch der speziellen Chirurgie (m. J. Hochenegg). Berlin 1918/1927
Geschwülste des Magens als Gegenstand chirugischer Behandlung (mit J. A. 
Hohlbaum), In: Kraus/Brugsch (Hrsg.): Spezielle Pathologie u. Therapie innerer 
Krankheiten, Bd. 5/1, 1921
Allgemeine chirurgische Pathologie des Schädels und seines Inhaltes (mit E. 
Sonntag). 1926
Klinik der bösartigen Geschwülste (m. P. Zweifel). Leipzig 1924/1925/1927
Gelenksteifen und Gelenkplastik. Berlin 1934



Payr 1904
„Kein Organ des Körpers ganz leer 

ausgegangen““
In Allgemeiner Chirurgie befasste sich Payr unter anderem mit 
Techniken zur Blutgefäß- und Nervennaht, der Therapie von 
Wunden, Schussverletzungen und Amputationen. 
Die orthopädisch orientierte Pathologie und Chirurgie von 
Gelenkerkrankungen war ein weiterer Schwerpunkt seiner Arbeit. 
Darüber hinaus arbeitete er auf den Gebieten der Magenchirurgie 
(Magen- und Duodenalgeschwüre), Neurochirurgie, der 
Organtransplantation, Trigeminusneuralie, Bauchchirurgie 
(Verwachungen, Appendizitis,  Leber, Galle, Pankreas) und 
Therapie bösartiger Geschwülste sowie der Chirurgie des 
Urogentitaltrakts

Mod. Wikipedia



Erwin Payr *17.2.1871 Innsbruck; † 6.4.1946 Leipzig

- Humanistisches Gymnasium in Innsbruck 
- Studium in Innsbruck & Wien, (u.a. Billroth & Eiselsberg)

- 1894 Promotion in Innsbruck 
- Pathologisch-Anatomisches Institut & Chirurgie Wien
- Assistent von Nicoladoni in Graz 
- Habilitation 1899 für Chirurgie 
- Bis 1906 Primararzt am städtischen Krankenhaus Graz

in der chirurgisch-gynäkologischen &
experimentell-chirurgischen Abteilung 

- 1907 Ordinarius für Chirurgie Universität Greifswald
- 1910 Ordinarius für Chirurgie Universität Königsberg
- 1911-37 Ordinarius für Chirurgie in Leipzig







Technik von 1959
US-Cars in Cuba 2011

Ventile   


