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Einleitung. 
Bei meinen Untersuchungen fiber die Abh~ngigkeit der Herzschlagzahl bei 

Eidechsenkeimlingen yore Alter dcs Embryo und der Temperatur 1 kamen mir 
ungef~hr 500 Keimlinge verschiedener GrSl3e unter die Hand. Dabei beobachtete 
ich zweimal auffallendere Abnormit/~ten. Das eine Mal waren es Zwillingc, die 
b/~uchlings in der Brustgegend und zum Tell noch in der Bauchgegend verwachsen 
waren. Das andere Mal war es ein Keimling, der auf den ersten Blick den Ein- 
druck machte, als ob der ganze Hinterk6rper von der Vorderbeinanlage ab zu- 
sammengestaucht worden w~tre. 

Beide Fitlle schienen mir aus verschiedenen Grtinden einer genaucren Unter- 
suchung weft zu sein. Vor allem, weft gerade unter den Reptilien verhMtnism~Big 
wenig miBgebildete Keimlinge bekanntgeworden sind, was damit  zusammen- 
h~ngt, dab aus dieser Wirbeltierklasse im Vergleich zu anderen, z.B. V6geln und 
S/~ugern, bedeutend weniger Keimlinge noch untersucht wurden. Ferner liiBt jede 
MiBbildung auf abnormen Entwicklungsverlauf schlieBen und stellt gleichsam 
ein durch die Natur  angestelltes entwicklungsmechanisehes Experiment dar. 

: Z. vergl. Physiol. 9, 178--211 (1929). 
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Da Reptilienkeimlinge fast nicht zu derartigen Versuchen benutzt  worden sind, 
so dfinkten mir gerade diese MiBbildungen an Lacerta agili8 fiir wertvoll. 

Es zeigte sich, dab beide Fiille vor allem aueh ffir die Frage der Entstehung 
des Situs inversus bedeutungsvoll sind. Die HemmungsmiBbildung ist aul3erdem 
insofern besonders bemerkenswert, als sie bis jetzt  der einzige nicht bei S/iuge- 
tieren beobachtete Fall yon oftener Bauchspalte ist. Zudem lebte der Keimling 
noch, wiihrend alle derartigen Mi6bildungen bisher nur an bereits abgestorbenen 
Feten beobachtet  werden konnten. So tr/igt der Fall fiberdies zur K1/~rung der 
Streitfrage bei, ob die vielfach an /~hnlichen Mil]bildungen bei S/~ugetieren und 
besonders beim Menschen beobachtete Eindellung am l~ficken (,,Physiologische 
Riickenkrfimmung") eine Leichenerscheinung ist oder nicht. 

Aus diesen Grfinden hielt ich es fiir wichtig, beide F/~lle mitzuteilen, auch wenn 
sich, wie bei der Hemmungsmi6bildung, nicht alles klar erkennen und deuten 1/~Bt. 

I. Die Doppelbildung (ventro.lateraler Thorakopagus). 
Die Zahl der bei den Reptilien beobachteten Doppelbildungen ist aus leieht 

begreiflichen Griinden (s. Einleitung) sehr klein. E. SCHWALBE (1907) hat  die 
wenigen beobachteten F/~lle zusammengestellt .  Meist handelt  es sich um frfihe 

Entwicklungsstufen. Eine/~ltere, unserer ~hn- 

1 
Abb. 1. Doppelb i ldung  yon Lacer ta  
agilis L. im Alter  eines ca. 12--15 mm 
Sstl. gro6en normalen Keimlings.  8 : 1 .  

liche Doppelbildung eines Reptils konnte ich 
in der Literatur  nicht finden. 

Bei der Doppelbildung sind sowohl der 
rechte als auch der linke Keimling 1 iiuBerlich 
vollkommen normal ausgebildet. Sie befinden 
sich auf der Entwicklungsstufe eines ungef/ihr 
12--15 m m  Sstl. gro6en normalen Eidechsen- 
keimlings. Wie die Partner  gestaltet sind und 
zueinander liegen, zeigt Abb. 1. Der linke ist 
verh~ltnism~Big wenig gekriimmt, mit  Aus- 
nahme des eingerollten Schwanzes (in der 
Zeichnung wurde dieser, weil abgebrochen, weg- 
gelassen). Der Kopf ist ein wenig nach reehts 
gedreht. Der rechte Individualteil  ist st~,rker 
gekrfimmt und der KSrper entgegen dem Uhr- 
zeigersinn etwas schraubig gedreht. Die Em- 
bryonen sind yon der Schulter bis fast  zur 
Beckengegend haupts/~chlich biiuchlings ver- 
wachsen. Daher sind die ventral  gelegenen 
Organe, wie z. B. das Herz, meist nur einfach 

vorhanden, wi~hrend die dorsalen ffir jeden Keimling in der Normalzahl ange- 
legt sind. Darauf d.euten schon die gut entwickelten innenseitigen Gliedmafien- 
s tummel hin. Organe yon gr6Berer dorso-ventraler Ausdehnung, wie die 
Leber, zeigen in ihren dorsalen und auBenseitigen Teilen fiir jeden Individualteil 

1 E. SCnWCALBE (1907) spricht vom Individualteil. In unserem Falle, wo beide Teile 
gleich gut ausgebildet sind, kann man meinem Dafiirhalten nach schon yon tinkem und 
rechtem Keimling oder Partner sprechen. 
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normale Ausbildung, in der ventralen und innenseitigen Verwachsungszone sind 
sie dagegen gew6hnlich zu einem verschmolzen. 

Die Medianebenen stol~en in der Brustgegend in einem stumpfen Winkel 
(110 ~ zusammen (s. Abb. 3a). Schwanzw~rts wird dieser Winke[ immer spitzer. 
In  H6he der Pankreaslage betri~gt er etwa 80 ~ (Abb. 3b) und in Nabelh6he nur 
mehr ungefi~hr 60 ~ Die Medianebenen biMen demnach mit der Symmetrie- 
ebene, auch Hauptsymmetr ieebene genannt - -  besser wiirde man vielleicht yon 
Zwillingsebene sprechen ~ einen verschieden grol~en Winkel in der Brust- und 
in der Bauchgegend. 

Wenn auch der linke Par tner  einige Zehntelmillimeter h6her liegt ats der 
rechte, wie uns die Querschnittsreihe zeigt, so k6nnen wir die Doppelbildung doch 
als symmetrisch bezeichnen. Da aber nur die Zwillingsebene eine Symmetrie- 
ebene fiir die Doppelbildung ist und nicht die Medianebenen auch noch (diese 
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Abb. 2. Die vorderen Ex t remi t~ ten  des l inken und  rechten Keimlings der Doppclb i ldung yon Abb. 1. 

mtil~ten sonst unter 180 ~ zusammenstol~en), so handelt es sich um eine Dupli- 
citas monosymmetros.  Die Verwachsung umfal~t nur den Rumpf  bauchw:,irts; 
es liegt somit ventro-lateraler Thorakopagus vor. 

Hier interessiert uns nun die ]?rage, ob bei der Doppelbildung auch Situs 
inversus vorhanden ist und bei welchem Partner, wie er vielfach bei S~ugetieren 
beschrieben worden ist und wie ihn K. SeE~ANN mit seinen Schiilern bei ktinstlich 
erzeugten Zwillings- und Doppelbildungen erhalten hat. 

Die yon SeEMANN und FALKE~BERG (1919) beobachtete Entwickhmgs- 
hemmung der innenseitigen Organe, vor allem der Gliedma~en, ist nur  schwach 
ausgepr~gt. Ein kleiner Unterschied in der GrSBe zwisehen den rechten und linken 
Beinstummeln macht  sich erst ill der Zeichnung bemerkbar.  Die Abb. 2, welche 
die Vordergliedmal~en vergrSl3ert wiedergibt, zeigt, da[~ die rechte Beinanlage 
des linken Keimlings kleiner ist als seine linke, und ebenso, dal.~ die linke des 
rechten Partners  kleiner ist als dessen rechte. In  beiden F:,illen sind die gedrun- 
generen Beinstummel die innenseitigen. Die geringen Gr61~enunterschiede k6nnte 
man als zufMlig ansehen, wenn nicht in alien 4 Fi~llen immer die innenseitigen 
GliedmaBen die etwas kleineren w~ren. 

Wie steht es nun mit  der Inversion des Situs~. Das Hem hat  einen Kammer-  
abschnit$ mit  2 Aortenst4mmen. Der rechte Ductus Cuvicri des linken Keim- 
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lings ist mit  dem linken des rechten vereinigt. Auch die beiden Sinus venosus 
und die Vorhofsabschnitte flieBen mittw~rts ineinander. Da der Kammertei l ,  
wie normalerweise auch, am weitesten bauchw~rts liegt (Abb. 3a), so ist dieser 
Teil des Herzens in bezug auf den linken Keimling s tar t  rechts und ventral  
in der Hauptsache links ventral  gelegen. Aber auch in bezug auf den reehten 
Keimling ist die Kammer  etwas verschoben, und zwar mehr ventral  gedr~ngt. 

])as Septum pericardiaco-pleuroperitoneale des linken und rechten Keimlings 
sind gleichfalls vereinigt. Sie wfirden beide in einem Winkel yon nieht ganz 90 o 
zusammenstoBen. Da aber das davorliegende Herz den Raum beansprueht,  
so werden sie gleichsam zuriickgedr/~ngt und der Winkel nahezu gestreekt. Das 
hat  weiter zur Folge, dab die Anheftungsstel]en des Ligamentum hepato-entericum 
aus der Mitte nach innen, d .h .  gegen die Verwachsungsebene, geriickt sind 
(Abb. 3a). 

a b 

Abb. 3 a und  b. Querschni t te  durch  die Doppelb i ldung  yon Lacer ta  agilis I-. 
Buchs tabenerk l~rung siehe S. 257. 15 : 1. 

Die Vena cava posterior ist doppelt vorhanden. Soweit sie in dem, bei beiden 
Keimlingen normal rechts liegenden Lobus caudatus der Leber verlaufen, sind 
sie wie ihre paarigen Urnierenteile normal entwickelt (Abb. 3b). I m  kranialen 
Teil der Leber vereinigen sich beide, mtinden aber getrennt. Normalerweise wird 
die proximale Endstrecke der Ven~ omphalo-mesenteriea dextra,  die sieh als 
Vena hepatica revehens erh/~lt, zur Miindung der hinteren Hohlvene. In  unserem 
Falle miindet die Vena cava p. beim rechten Keimling zwar rechts vom Ligamen- 
~um hepato-enterieum, d~s Miindungsstiick ist aber die urspriinglich linke Vena 
omph.-mes. (Abb. 3a). Umgekehrt  verhiilt es sich mit der Hohlvenenmiindung 
des linken Keimlings. Sie liegt links vom Ligamentum hep.-ent., ist aber das 
Ende der ursprfinglieh rechten Vena omph.-mes, des linken Keimlings. 

Die Umbilicalvenen sind in jedem Individualteil  doppelt vorhanden. Die 
reehte des linken hat  in ihrem ganzen Verlauf einen sehr kleinen Querschnitt. 
U m  so gr6Ber ist ihr linker Partner,  wenigstens soweit er in der Leibeswand vet- 
1/tuft. Auch beim reehten Keimling ist ein kleines Ubergewicht der linken Nabe[- 
vene zu beobachten. Normalerweise obliteriert die reehte Vena umbilicalis 
~oweit sie in der Leibeswand steekt und die linke verliert die M/indung zum 
Iterzen nachdem sie mit  der Leber in Verbindung getreten ist. In  unserem Falle 
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sind beim hnken Keimling diese Umwandlungen offenbar normal abgelaufen. Beim 
rechten beobaehten wir jedoeh wenigstens eine teilweise Invertierung. Es steht  nttm- 
lieh die rechte Nabelvene durch Anastomosen mit  der Leber in Verbindung und 
die linke miindet noch immer, wenn auch mit  kleinerem Querschnitt, als sie in der 
Leibeswand aufweist (Raumbeengung in der Verwachsungsgegend ~.), in das Herz. 

Die Gallenblase ist nur einmal vorhanden, dafiir aber iibergrol~ entwickelt. 
Normalerweise liegt sie an der ventralen F1/~che der Leber, ungef~thr in der Mittel- 
ebene. Bei unserer Doppelbildung findet sie sich auch ventral, aber in der Sym- 
metrieebene. I m  rechten Keimling erscheint sie daher etwas nach reehts aus dessen 
Medianebene verschoben und im linken in gleicher Weise nach links. In  bezug auf 
den Darm liegt sie beim linken Keimling normal  auf dessen linker Seite, beim 
rechten aber verkehrt  auf seiner reehten. Magen und Duodenum haben beim lin- 
ken Keimling Normallage. Sie befinden sieh auf dessen linker Seite. Beim reehten 
Keimling liegen beide fast  median, ja der Magen ist sogar etwas nach rechts durch 
das Leberpolster verdr/s (Abb. 3b). Das ventrale Mesogastrium sitzt allerdings 
auch mehr links am Magen an. Der Reeessus hepato-entericus ist daher, well 
ja auch der Lobus eaudatus reehts liegt, reehts vom Darm anzunehmen, t rotzdem 
auf der linken Seite des Magens sieh auch noch eine betr/ichtliche Lebermasse 
findet, die ihn eben nach rechts verdr~ngt. Der Vorderdarm des linken und der 
des rechten Keimlings vereinigen sieh gleich naeh dem Abgang der dorsalen und 
ventralen ])ankreasanlage (nur einfaeh vorhanden) aus dem Darm des linken 
Individualtei!s (Abb. 3b). ])er ] )arm als Ganzes bildet demnach von den beiden 
Magenstrecken ab einen etwas caudal geriehteten ventral konvexen Bogen. 
])as ist nur mOglich, indem das Duodenum des rechten Keimlings s tar t  nach rechts 
nach links umbiegt.  Nach der Vereinigung der beiden Duodenumstrecken verl:Auft 
das gemeinsame Darmrohr  in der Hauptsymmetr ieebene  der Doppelbildung ziem- 
lich welt ventral schwanzw/~rts. Naeh ungefKhr 500 # gabelt sieh die gemeinsame 
])armstrecke wieder in 2 Rohre. Das rechte zieht rechts von der nach hinten 
verlaufenden gemeinsamen Darmstrecke wieder nach vorne, d. i. kopfw~rts, um in 
den Enddarm des rechten Keimlings fiberzugehen. Die linke Gabelstrecke steigt 
in einem kleinen nach links konvex gewSlbten und nur wenig riicklaufigen Bogen 
dorsal auf, um als gerader Enddarm im linken Keimling caudal welter zu laufen. 

])ie P]orgader bildet deutlich in der Leber in HShe der Magenstrecke einen 
gemeinsamen Stamm, ist also nur einmal vorhanden. Welter schwanzw~rts, wo 
sieh die Duodenumstrecken yon links und reehts her zu vereinigen beginnen, ist 
die gemeinsame Pfortader aber in 2 Venen geteilt. Die eine liegt dorsal vom 
Darm und etwas links yon der Zwillingsebene, die andere ventral  und etwas rechts. 
Gegen den Schwanz zu begleiten sie die gemeinsame Diinndarmstrecke rechts 
und links. Natiirlich ist auch die Dottersackarterie im linken und im rechten 
Keimling vorhanden. 

Ffir die Entstehung dieser Doppelbildung gibt es 2 MSglichkeiten: 1. un- 
vollst/~ndige Teilung einer Anlage; 2. Verwachsung zweier Anlagen. Als Drittes 
w~re eine Verbindung von 1. und 2. denkbar, dal~ n/~mlieh eine Anlage zuerst 
in 2 Teile gespalten wird, die dann nach einiger Zeit wieder verwachsen. Welehe 
von diesen Erkl/s ffir unseren Fall zutrifft, 1/i6t sich mit  Bestimmtheit  
nicht entscheiden. Experimentell  wurden sowohl durch unvollst/indige Teilung 
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einer Anlage mittels meehanischer Eingriffe, besonders durch mediane Schniirung 
(durch SrEMA~N und seine Schule, namentlich bei Amphibienkeimen) als aueh 
durch Verschmelzung zweier Anlagen (F. KOETHER 1927 an Tritonkeimlingen) 
Doppelbildungen erzielt. Diese Experimente lassen ffir unseren Fall die Frage 
nach der Entstehung nicht entscheiden. Das gilt einmal weil die Eidechsen- 
doppelbildung sowohl mit durch Schniirung als auch mit durch Verschmelzung 
entstandenen Amphibien-Doppelbildungen Ahnlichkeiten aufweist und zum 
anderen, weft die an Amphibien gewonnenen Erkenntnisse sieh sicherlich nicht 
ohne weiteres auf die Reptilien fibertragen lassen. Es bleibt uns daher nur 
fibrig zu erw/~gen, welche der 3 MSgliehkeiten die grSBte Wahrscheinlichkeit 
bier fiir sich hat. Das dfirfte zweifelohne mit der Entstehung durch unvollst/~ndige 
Teilung einer Anlage der Fall sein. Dafiir spricht, dab die Partner  ungef/~hr 
gleich hoch liegen und dorsal vollkommen getrennt sind, w/~hrend sie ventral 
zusammenh/s AuBerdem diirfte art und ffir sich fiir die Reptilien die MSg- 
lichkeit, dab eine Anlage durch irgendwelche Umst/~nde unvollstiindig geteilt 
wird, grSBer sein als die, dab zwei Anlagen miteinander versehmelzen und noeh 
dazu so vollkommen symmetrisch. Die 3. MSgliehkeit scheint mir ffir Doppel- 
bildungen aus meroblastisehen Eiern, mit discoidaler Furchung iiberhaupt sebr 
unwahrscheinlich zu sein. 

Zusammenfassend k6nnen wir feststellen, dab d e r n u r  einfach vorhandene 
Kammerabschnit t  des Herzens in bezug auf beide Keimlinge etwas verschoben ist. 
Die Vena cava posterior des rechten Keimlings miindet zwar normal mit der End- 
streeke der Vena omphalo-mes, dextra,  aber in das linke Sinushorn. Die des linken 
verh~lt sich gerade umgekehrt. Die Nabelvenen des linken Keimlings sind normal, 
die des rechten wenigstens teilweise invertiert. Die nur einfach vorhandene GaUen- 
blase liegt zum Darm des linken Partners normal, zu dem des rechten auf der 
verkehrten Seite. Der Magen ist der An]age nach in beiden F/~llen normal gelegen, 
wird aber beim rechten Keimling durch die Leber etwas nach rechts gedrfickt. 
J~hnlich verhiilt es sich mit dessert Duodenum, das zwangsl/~ufig einen Bogen 
nach links beschreibt, weil es mit dem des linken Individualteils verw/ichst. 
Das gleiche gilt ffir die Enddarmstreeke, die beim rechten Keimling nach rechts 
umbiegen muB, um in dessen Enddarm iibergehen zu kSnnen. 

lI. Die Hemmungsmil~bildung. (Eidechsenkeimling mit offener Bauchspalte 
und sog. physiol. Riickenkriimmung.) 

Der Keimling real3 7 mm vom Scheitel bis zum SteiB; zwei andere Tiere des 
gleichen Geleges, also mit ihm gleichaltrige, 11 mm Sstl. Nach dem Herausnehmen 
aus dem Ei war er vollkommen frisch und munter und das Herz schlug noch 
einige Stunden hindureh, wiihrend deren ich ihn lebend beobachtete, zeichnete 
und photographierte. 

1. ~ul~eres Aussehen. 
Gegeniiber normalen Keimlingen des gleichen Alters f/illt auf den ersten Blick 

das Fehlen des ffir die Eidechsen charakteristischen Schwanzes auf, der ungef/~hr 
ebenso lang wie der iibrige K5rper sein sollte. Die Photographie (Abb. 4) und die 
den Embryo ungef/~hr in gleicher Stellung wiedergebende Zeichnung in Abb. 5 
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lassen ferner erkennen, dab die HintergliedmaBen ziemlich nahe an den Vorder- 
beinen liegen und daft zwischen beiden der KSrper gleichsam eingeschniirt ist, 
was durch eine Eindellung oder einen 
Knick zwischen Brust  und Hinterleib 
verursacht wird. Sonst kann man ~uBer- 
lich zun/~chst keine weiteren Abweichungen 
vom gew6hnlichen Bau feststellen. Die 
GliedmaBen sind, wie es diesem Alter ent- 
spricht, noch plumpe, ungcgliederte, 
schaufe]f6rmige Stummeln. Die beiden 
hinteren sind aber genau so gut ent- 
wickelt wie die vorderen. Der Kopf  ist 
mit  den groBen Augen m/ichtig entfaltet ,  
noch fehlt abet  die Unterlippe. Deutlich 
schimmern durch den Hals die vorderen 
Hauptvenen  und 3 Schlundbogengefi~Be 
hindurch. Das Hcrz scheint ganz auBer- Abb. 
halb der Brusth6hle zu liegen. Man kann 
gut das Pulsicren des Vorhof- und Kammer-  
teils beobachten, besonders wenn man den Keim- 
ling auf die linke Seite und halb bguchlings legt 
(Abb. 4 und 5). Liegt der Keimling auf der 
rechten Seite und halb auf dem Riicken, dann 
erkennt man unter dem Herzen nicht ganz deut- 
lich verfolgbare grol~e GefgBe, die man der Lage 
nach fiir Leberabschnitte ansprechen muB und 
die sich um einen Darmabschni t t  winden. 
Schwanzwhrts folgen dann wulstig eingerollte, 
h~utige Gebilde, die aufgekrempelten Ri~nder 
des abgeschnittenen Dottersackes. Der Anblick 
des Keimlings, namentlich yon der linkcn 
Seite, erweck~ den Eindruck, als ob die ganzen 
Eingewcide in Brust  und Bauch offen dal~gen 
und die vordere Leibeswand fehle. DaB dem 
wirklich so ist, zeigt uns die Schnittreihe und 
das Modell der Brustbauchgegend in Abb. 6. 

Es ist also ein Eidechscnkeimling mit  offc- 
ner Bauchspalte. AuBer beim Menschen und bei 
Siiugetieren wurde meines Wissens eine derartige 
MiBbildung bisher noch in keiner anderen 

4. Miflgebildeter Eldechsenembryo. Lebend 
photographlert. 7 : 1. 

Abb. 5. 1)er miggebildete Eidechsen- 
embryo der Abb. 4 naeh dem Leben ge- 
zeiehnet. Buehstabenerkl~.rung siehe 

S.257. 10: I, 

Wirbelt iergruppe beobachtet .  
]a teressant  ist die Eindelhmg am Riicken zwischen Brust  und Hinterleib. 

Diese von His  a]s physiologische Riickenkriimmung bezeichnete Anomalit/~t 
wurde mebrfach bei menschlichen Embryonen mit RumpfmiBbildungen geschen. 
l~. KEI~ME~AVER1 (1909) fiihrt aus der Literatur  eine I~eihc solcher F/ille an und 

1 E. SCHWALB~., Die Morphologie der Miflbildungen des Menschen und der Tiere. 
Teil III ,  Abt. l, Kap. 2 u. 3. (Jena 1909). 
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bildet eine Zeichnung eines pathologischen menschlichen Embryos  nach FISCHER 
ab, der groBe _~hnlichkeit mit  unserem Eidechsenkeimling aufweist. Die Er- 
kl/irung His,  dab es sich um eine Leichenerscheinung dabei handele, ,,was durch- 
aus plausibel ist, um so mehr, als bei Tieren eine solche physiologische Riieken- 
kriimmu ng nie beobachtet  ist", wie KERMENA UER meint, wird allerdings durch unse- 
ren Fall widerlegt. Eine Leichenerscheinung kann die Einschniirung hier nicht 
sein, da der Keimling beim 0ffnen des Eies noch lebte. Sie mug viehnehr auf andere 
Ursachen, wahrscheinlich auf einen Druck, zuriickgefiihrt werden, sei es von 
auBen her auf das El, sei es durch irgendwelehe Umstande im Ei selbst. Diese 
meehanische St6rung ist h6chstwahrscheinlich die prim/ire Ursache der weiteren, 
durch Waehstumshemmungen verursachten MiBbildungen an dem Embryo.  
Sie sollen im folgenden Abschnitt  dargelegt werden. 

Abb. 6. Modell der Brus tgegend des mittgebildeten Eidechsenkeimlings von ventra l  gesehen. 
Buchstabenerkl~trung siehe S. 257. 40 : 1. 

2. Sektionsbefund auf Grund der Schnittserie. 
Um die anatomischen Ver/inderungen des miBgebildeten Keimlings fest- 

stellen zu k6nnen, wurde er nach den1 FSrben im Stiick mit  Boraxcarmin in eine 
Reihe 20 tt dicker Querschnitte zerlegt. Damit  wurde eine gleichliegende Schnitt- 
serie eines normalen, gleichalterigen, also 11 mm Sstl. groBen Eidechsenkeimlings 
verglichen. Um sich ein richtiges Bild yon den Ver/~nderungen der Brust-Bauch- 
gegend machen zu k6nnen, wurde diese als Ganzes nach der Bornschen Wachs- 
plat tenmethode in 100facher VergrSBerung nachgeformt, desgleichen auch das 
s tark  ver/inderte Venensystem. 

Ms besondere Abweiehung muB in erster Linie die Ver/~nderung der Riicken- 
marksanlage erw/~hnt werden. Etwa in H6he der Vereinigung der beiden Aorten 
beginnt die Lichtung des Riickenmarkkanals langsam zu verschwinden, indem 
seine seitlichen W/s sich zun/ichst aneinanderlegen und dann verschmelzen, 
bis schlieBlich vom ganzen Kanal  nur mehr ein winziger Rest  dorsal und ventral  
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zurfickbleibt. Noch weiter schwanzwi~rts schwindet auch der untere Rest, wiihrend 
der obere so lange als winziges Loch auf den Querschnitten zu sehen ist (Abb. 7 a), 
wie iiberhaupt noch etwas vom Rfickenmark beobachtet  werden kann. Gleieh- 
zeitig verschmiilert sich das Rfickenmark mehr und mehr und nimmt dann auch 
in dorsoventraler Ausdehnung ab, bis schlieBlich ein im Querschnitt rundlicher 
kleiner Zellstrang fibrig bleibt mit  exzentrisch gelegenem winzigen Rest des Zen- 
tralkanals (Abb. 7 b) und bauchwiirts einem kaum merkbaren des Randschleiers 
oder der Nervenfaserschicht. Aber auch dieses Uberbleibsel des Rfickenmarks 
wird welter schwanzw/trts immer noch kleiner, bis es zuletzt hinter dem Knick 
in H6he der Hintergliedmal~en mit  dem Auf~enblatt der Epidermis verstreicht. 

Die Chorda dorsalis weist insofern eine Ver/inderung auf, als sie gegen die 
Knickstelle zu dfinner wird. Sie geht fiber diese nicht hinaus, sondern zieht vor 
ihr in einem kurzen Gewebspfeiler, in dem auch die Aorta liegt, bauchwiirts vor 
(Abb. 7d) und biegt dann kopfw/irts um, um pl6tzlich aufzuh6ren. Nach der 
Knickstelle ist keine Chorda mehr zu sehen. 

Auch der Darmkanal ist s tark in Mitleidenschaft gezogen. Vor der Knick- 
stelle bildet er noch ein geschlossenes Rohr, das allerdings in seinem Verlau[ 
weitgehend yon dem des normalen Keimlings abweieht. In  der Einschnfirung 
(Abb. 7e) ist der Darm wie unterbrochen und kaum als flaeh ausgebreitetes 
Epithel an der Ventralseite zu erkennen. Hinter  dem Knick (Abb. 7f) ist das 
Entoderm wieder deutlieh als Wfirfel- bis Zylinderepithel entwickelt. Es ist aber 
nicht zum Rohr geschlossen, sondern buchtet  sich nur unregelmiiflig verschiedent- 
lich dorsal ein. Nur am Ende bildet es ungef/ihr 40/~ weit einen blind geschlossenen 
Schwanzdarm. Der vor der Knickstelle gelegene Darmabschnit t  erweitert sich 
schon in H6he der Luftr6hre wie zum Magen und verengert sich wieder, wenn die 
Lungen noch nicht einmal ihr hinteres Ende erreicht haben. Augerdem ist dieser 
Abschnit t  des Darmes wenigstens insofern invertiert, als er hinter den Lungen 
nach rechts zieht. Auf seiner linken Seite t r i t t  in der Schnittfolge kopfschwanz- 
wi~rts bald weiteres Darmgewebe auf (Abb. 7c), dessen Epithel sich nicht klar 
entwirren l~gt. Einige Sehnitte weiter schwanzwiirts kann man in ihm aber deut- 
lich einen zweiten Darmquerschnit t  feststellen, aus dem andere epitheliale Ge- 
bride, die offenbar der Pankreasanlage entsprechen, hervorsprossen. Beide Darm- 
querschnitte laufen 9 Schnitte welt nebeneinander schwanzwi~rts und vereinigen 
sich auf dem 10. Das Duodenum, als solches dfirfen wir diesen Tell des Darmes 
wohl ansprechen, bildet also eine kurze, schwanzwiirts gerichtete V-f6rmige 
Schleife, s tar t  eines ventralabsteigenden linksseitigen Bogens. Der fibrige Darm- 
kanal  ist nicht mehr als gesctflossenes Rohr vorhanden. 

Das Herz weist gleichfalJs weitgehende Veritnderungen auf. Es ist deutlich 
invertiert.  Beim normalen Keimling liegt der Vorhofsabschnitt in der Hauptsache 
links vom Kammertei l .  Beim miggebildeten Embryo dagegen ist der Vorhof nach 
i echts hinausgeschoben und die Kammer  liegt links davon (Abb. 6 und 9). Am 
deutlichsten t r i t t  der Unterschied in der Lage des Herzens beim Vergleich der 
Schnittbilder 7a  und 8a hervor. Ob mit der Inversion auch die Umkehr  der 
Gr6Benverh/~ltnisse zwisehen Kammer-  und Vorhofsabschnitt  zusammenh/i, ngt, 
kann nicht bewiesen werden. W/ihrend n~mlich beim normalen Keimling die 
K a m m e r  den Vorhof an Umfang fibertrifft, sind beim anormalen die Gr613en- 
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Abb.  ? a - - f .  Quer schn i t t e  clurch den  miBgebiIdeten E idcchsenke iml ing .  Abs tand  : a - - b  = 0,160 ram, 
b - - c  = 0 ,220 ram,  c - - d  = 0 ,200 ram,  d - - e  = 0,120 m m ,  e - - f  = 0,420 ram.  Buchd ;abcne rk l~ rung  

s iehe  S. 257. 2 5 : 1 .  
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verh~ltnisse gerade umgekehrt.  Das riihrt davon her, dal~ der Ventrikel kaum 
welter schwanzw~irts ausgedehnt ist als der Vorhof. Mit der geringeren kranio- 
caudalen Ausdehnung des Kammertei ls  h~ngt offenbar auch das Zuriickbleiben 
in den beiden anderen Richtungen zusammen, so dal~ dieser Hcrzabschnit t  im 
ganzen kleiner ist als beim normalen Tier. 

Die Leber hat  vor allem ihre auf dieser Stufe schon ziemlich bestimmte Ge- 
stalt  eingebfi~t, wie ein Vergleich zwischen den Schnitten der Abb. 7b und 8b lehrt. 
Sie besteht aus einem groI~en Venenabschnitt  (wir wollen ihn kurz Lebervene 
nennen), der in der Hauptsache links und caudal yore Herzen sich ausdehnt 
(Abb. 6 und 9). Das eigentliche Lebergewebe, die sog. Leberb~lkchen, siml sehr 
sp~rlich und nur an der ventralen Seite der Lebervene cntwickelt (Abb. 7 b und c). 

Yum 

Mo 

" ~rl 

a b 

Abb.  8 a  und  b. Quer schn i t t e  durch  einen no rma len  Ke iml ing  gleichen Alters  wic der  mi[Jgcbildete.  
Sstl .  = 11 mm.  Abs tand  a - - b  = 0,540 ram. Buchs tabenerk l i i rungs iehe  S. 257. 25 : 1. 

Dieser Venensinus empf~ngt sein Blut durch die Venae omphalo-mesentericae 
und die beiden HohlvenenKste (s. u.) und miindet durch eine linke Vena hepatis 
revehentis in den Sinus venosus des Herzens. 

]nteressant  sind die Verdnderungen de8 Venensystems. Beim normalen Keim- 
ling gehen die zwei vorderen Hauptvenen in gleichcr H6he in die Ductus Cuvieri 
fiber und diese mfinden in den Sinus venosus (Abb. 8a). In  diesen gehen einige 
Schnitte welter schwanzw.hrts und wiederum gleichzeitig die linke und rcchte Nabel- 
vene. Beim miBgebildeten Keimling erlangt die rcchtc vordere Kardinalvene 
keine Verbindung mit  dem Herzen (Abb. 10 und 7a). Wir beobachtcn daher nur 
einen linken Ductus Cuvieri, der recbte bleibt im Urnierenwulst gleichsam 
stecken. Infolgedessen besteht auch der Sinus venosus nur aus dem linken Horn. 
]~'erner mfindet nur die linke Vena umbilicalis in den Sinus ein (Abb. 7 a). Die 
rechte h~ngt mit  dem Herzen wiederum nicht zusammen. Sie endet blind in der 
Leibeswand. In  der Schnittfolge kopfschwanzwi~rts t r i t t  sie mit  ungew6hnlich 
gro$em Querschnitt ziemlich unvermit tel t  in der rechten Leibeswand auf und 
scheint mit  der bald darauf in der Schnittreihe verschwindenden rechten vorderen 
Kardinalvene bzw. mit  deren Fortsetzung, dem im Urnierenwulst und Leibeswand 
steckengebliebenen rechten Ductus Cuveri, durch Anastomosen auf kurzer Streckc 

17" 
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zusammenzuh/~ngen. Die rechte Vena umbilicalis hat  gegeniiber der linken, die 
in ihrem ganzen Verlauf normal weit ist, in ihrem kranialen Ende einen etwa 
10fach grSBeren Querschnitt (Abb. 7 c). Beide Nabelvenen vcrlaufen in der N/~he 
des Randes der abgestutzten Leibeswand und ziehen sich, wenn wir die Schnitt- 
serie schwanzw/~rts verfolgen, mit  ihm allm/s rfickenw/~rts zuriick (Abb. 7 d). 

Die hintere Hohlvene entsteht  bei Lacerta aus 3 verschiedenen Abschnitten: 
einem Urnierenteil (an der medialen Seite der Urnieren), der Vena hepatica reve- 
hens dextra  (~-proximale  Endstrecke der rechten Vena omphalo mesenterica) 
und einem selbst/~ndig entstandenen Verbindungsstfick zwischen beiden. Beim 
norma.len Keimling unserer Stufe ist der Urnierenteit schwanzwiirts vom Darm- 
pfeiler unpaar. In diesem gabelt er sich in 2 ~ste,  die zwischen sich die Dotter- 
sackarterie ventral  absteigen lassen. ]:)ann vereinigen sie sich wieder zur unpaaren 

Abb. 9. :~Iodell der  H S h l u n g e n  des  Herzens  und  des u  yon  l inks ven t r a l  gesehen.  40 : 1. 
Buchs tabenerk l i t rung  siehe S. 257. 

Vene, die im Hohlvenenlappen der Leber verl~uft um sich schlielMich mit  der 
rechten Vena hepatica rev. d. zu vereinigen. Beim mil3gebildeten Keimling 
ist der Urnierenteil der Hohlvene zun/s auch unpaar. In  dem Gewebspfeiler 
derAbb.  7d gabe]t er sich dann in 2 ~s te  um d ieAor ta  und die Chordadorsalis 
zwischen sich bauchw~rts hindurchzulassen. Dann vereinigen sie sich aber nicht 
mehr, sondern mfinden getrennt  in den Hohlvenenabschnitt ,  der den caudal 
ziehenden Vorderdarm bauehw/irts umgibt  und ventral  die Leberb~.lkchen ein- 
gelagert hat. Der rechte Hohlvenenast  mfindet zuerst, d. i. welter schwanz- 
wi~rts und rechts vom Vorderdarm ais der linke, der 7 Schnitte weiter kopfwiirts 
und links yon ihm sich mit der Lebervene vereinigt. I m  Gcgensatz zum 
Normaltier,  wo bei beiden Xsten die Lichtung ungef/~hr gleich grof~ ist, ist beim 
miSgebfldeten zuns dcr linke Hohlvenenast  gegenfiber dem rechten stark 
unterdrfickt. Gegen die Einmiindung in den groi~en Venensinus (Lebervene) 
kehrt  sich das Gr6Benverh/~ttnis um, so dab schlieillich der linke Ast mit  bedeutend 
weiterer Lichtung einmfindet als der rechte. Auch ist hier die linke Vena hepatica 
rcvehens die proximale Endstrecke der hinteren Hohlvene. 
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Die P/ortader ist infolge der Zusammenstauchung des Hinterleibes und der 
weitgehenden Ver~nderungen des Darmkanales sehr stark umgebildet. Normaler-  
weise ist sie auf diesem Stadium die den Darm yon links fiber dorsal nach reehts 
umziehende unpaar  gewordene Vena omphalo-mesenterica. Sie t r i t t  rechts vom 
Darm in die Leber ein, zerf/~llt in dieser in ein Vcnennetz und miindet durch das 
erhalten gebliebene Endstiick der rechten Dottersackvene als Vena hepatica 
revehens (----sp/iteres Endstiick der Vena cava posterior) in das Herz ein. Bei 
der MiBbildung beobachten wir kurz vor dem hinteren Leberende aus der rechten 
Seite des linken I)armgewebes und ventral  vor dem schwanzw/irts ziehenden 
Darm eine Vene zur Leber abgehen. Hier miindet sie bald in den als Lebervene 
bezeichneten Sinus ein. Einige Schnitte welter kopfw/irts, in HShe der Miindung 
des rechten Hohlvenenastes sehen wir abermals aus dem linken Darmgewebe eine 

Abb.  10. ~ode l l  der  Hi ih lungen des Herzens  und  des Venensys tems  u rechts  dorsal  gesehen.  40 : 1. 
Buchstabcnerkl~irung siehe S. 257. 

Vene, nun aber rechts dorsal, auftauchen. Diese vereinigt sich bald darauf gleich- 
falls mit  der groBen Lebervene. Die Fortsetzung zum Herzen bildet die auf der 
l inker Seite s ta t t  auf der reehten ausgebildete Vena hepatica revehens. 

Die Aorta schickt normalerweise im Darmpfeiler die Dottersackarterie bauch- 
wi~rts vor und verl/tuft selbst schwanzw~rts welter um sich sp/~ter in die beiden Arte- 
rien der Hintergliedmai3en und in die Schwanzarterie zu gabeln. Beim mi6gebil- 
deten Keimling rtiekt die Aorta mit  dem Chordastrang allm/~hlich bauchw/~rts vor, 
um schlielMich, ehe dieser ganz ventral vorzieht, einen kurzen dicken Ast, den 
wit wohl als die verkiimmerte Dottersackarterie anspreehen dfirfen, bauehw/~rts 
vorzuschieken. Die Aorta selbst ist dann noeh einige Sehnitte welt rechts yon der 
unter der Do~tersackarterie ventral laufenden Chorda dorsalis (s. o.) zu sehen. 
Sic wird abet  rasch kleiner und verschwindet ungefithr mit  der Riickenseite. 
Naeh dem Knick ist sic gleichfalls nicht mehr zu sehen. 

Die Urnieren beginnen bei unserem Embryo links welter kopfw/~rts als rechts. 
Auf dieser Seite taucht  das erste, sehr weitlumige Kan/ilehen erst lange nach der 
Gabelung der Luftr6hre und unterhalb der Einmiindung der linken Nabelvene in 
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den Sinus venosus auf. Auch bleibt die rechte Urniere in der GrSl~e hinter der 
linken auf eine ziemliche Strecke zurfick. Die ]inke ist inzwischen, ungef~hr 
3 Sehnitte vor dem der Abb. 7 c, mit  der gro~en Lebervene in Verbindung getreten, 
hat  diese aber schon wieder vor der deutlichen Abgrenzung des linken Hohlvenen- 
astes alffgegebcn. Die rechte, immer noch kleinere Urniere bzw. die rechte Vena 
cardinalis post. ist in dieser Gegend yon der Leber noch weir entfernt. Es liegt 
die rechte Lungenfliigelanlage und die Fortsetzung der steckengebliebenen Vena 
cardinalis cran. dazwischen. Sohald diese zu Ende sind, dehnt sieh die rechte Ur- 
niere bauchw~rts und seitlich aus und erreicht den Umfang der linken. An dieser 
maeht  sich nun vcntral  und etwas mittw~irts einc kleine leistenfSrmige Verdickung 
bemerkbar,  die Anlage der Gonade. Rechts liegt sic wieder tiefer und wird erst auf 
dem Schnitt  der Abb. 7 e znm ersten Male sichtbar. In  dieser tIShe gibt der rechte 
hintere Hohlvenenast  nochmalse inenwei tenAstzurUrnie reab .  Derl inkedagegen,  
der ] e tz t  selbst sehr sehwach ist, sender in ihre Urniere nur  einen ldeinen Zweig. 
Nachdem Chorda dorsalis und Dottcrsackarterie bauehw~irts vorgerfickt sind und 
das kurze Endstfick der Aorta verschwunden ist, verschmelzen die Urnieren in 
ItShe der Einschniirung vollkommen, so daB, wie Abb. 7 e zeigt, zwischen ihnen 
keine Grenze mehr gezoge n werden kann. DaB dieses Gewirr yon Urnierenkani~Ichen 
aber 2 Urnieren entspricht, ist noeh an den beiden Gonadenwfilsten zu erkennen. 
Kurz  hernach verschwinden die Gonaden und bald darauf auch die Urnieren bis alff 
einen dorsalgelegenen Rest. Anihre  Stelle t r i t t  loekeres, unregelm~Big angeordnetes 
Bindegewebe, das ventral  yon Wiirfel- bis Zylinderepithel des Entoderms begrenzt 
wird (s. Darm) und das seitlich in keulenfSrmige Dottersackepithelzellenfibergeht. 

3. Zusammenfassung und Deutung des Befundes. 

1. Der miflgebilde!e Keimling ist der erste nicht bei Sd'ugetieren beobachtete 
.Fall yon hochgradigem Bauchbruch (Eventration). Von den typischen, beim Menschen 
beschriebenen F~llen weicht er insofern ab, als die Leibeswand, die bis auf ein 
ganz kleines vorderstes Stiick in de r  Brustgegend nicht geschlossen ist, wie ab- 
geschnitten erscheint und sich nirgends in ein Amnion fortsetzt. I)aher kann auch 
yon keinem Nabel die Rede sein. 

2 .  Der dorsale Knick: zwischen Brust und Hinlerleib, der vielfach schon bei 
menschlichen Keimlingen mit mil~gebildetem Thorax beobachte~ wurde, ist keine 
Leichenerscheinung, wie man bisher glaubte, sondern df r f te  die Folge ~uBerer 
mechanischer Einwirkungen auf fri ihembryonaler Stufe sein. 

3. Die starke Verkiirzung des Hinterleibes geht nicht bloB auf Kosten des 
Schwanzes, der einen kleinen Stummel bildet, sondern beruht  auch auf einer 
Waehstumshemmung der Bauchgegend, d ie  sich bis in die Brus~ hinaus auswirkt. 

4. Hinter  der Knickung linden wir weder Darm noch Rfickenmark oder sonst 
ein Organ entwickelt, nur  einige UI~fierenkan~ile. Die Hintergliedmal]en sind abet  
normal  ausgebildet. 

5. ]:)as Riickenmark verkfimmert  gegen die Einschnfirung immer mehr. D i e  
Chorda dorsalis wird gleichfalls dfinner und biegt ve t  dem Knick wieder kopfwiirts 
um und h6rt dann ganz auf. 

6. Der Darmkanal ist bereits in Lungenh6he erweitert; es scheint, als ob der 
Magenabsehnitt  nach vorn  geschoben worden wi~re. Der Darm (Duodemlm) 



und Hemmungsmiflbildung (Eventration) bei Laeerta agilis-Embryonen. 253 

verliiuft dann etwas nach rechts verschoben, schwanzwiirts gerade welter, biegt 
~4eder kopfwiirts nach links urn, endet aber bald in einem unentwirrbaren Epithel- 
und Bindegewebskn~uel. Dann ist das Darmepithel nicht mehr deutlich zu er- 
kennen his hinter der Einschnfirung, wo es an der Bauchseite des Keimlings 
flach ausgebreitet ist, versehiedentlich wohl kerbartig in den Leib sich einbuchtet, 
aber  nur auf ganz kurze Strecke gegen den Schwanz zu wieder geschlossen ist. 
Der Vorderdarm ist also, wenn auch undeutlich, invcrtiert. 

7. Auch das Herz ist invertiert. Desgleichen sind es zum Tell die venSsen 
Blutgef~i~e. Bedeutsam ist, dab die rechte vordere Kardinalvene nicht mit dem 
tterzen in Verbindung tri t t ,  desgleiehen nicht die rechte ~qabelvene. Es fehlt 
daher auch das rechte Sinushorn. 

8. Die :Leber ist in der Entwicklung stark gehemmt und ihre Lage Und Ge- 
stalt ver/~ndert. Abgesehen davon, dab die Leberb~lkchen nur spiirlieh vorhanden 
sind, sind sie in die ventrale Wand eines grogen venSsen Blutraumes (Lebervene) 
eingelagert, in den das Blut der beiden Venae omphalo-mes, und der beiden Hohl- 
venen~ste flieSt und der in das linke Sinushorn einmtindet. 

Fiir die Entstehunff der Bauchspalten werden die verschiedensten Ursaehen 
angenommen. Die Ansichten dariiber lassen sich in 2 Gruppen zusammenfasscn. 
Die einen sehen die Ursache in eincr prim~ren St6rung (Wachstumshemmung) 
der Bauchdecken, die anderen in einer prim~ren Vcr~nderung (Vergr6Berung 
einzelner Eingeweide, mangelhafte relative Verkiirzung der Mesenterien) der 
Eingeweide. In  unserem Falle sind es eindeutig die im Wachstum zurfickgeblie- 
benen Bauchw~nde. Eine andere Frage ist, welcher Umstand das Wachstum 
der Bauchdecken hemmte und ob damit  der Knick der K6rperachse in urs~chlicher 
Beziehung steht. K~R~IE~AVER faint seine Meinung fiber die Iormale Genese der 
Bauchspalten dahin zusammen, ,,dab eine Wachstumsst6rung der Urwirbel" 
den Vorgang einleite. Das diirfte auch fiir unseren Fall zutreffen. AuBer den 
Urwirbeln mfiBten aber auch noch die Seitenplatten in ihrem Breitenwachstum 
eine starke VerzSgerung erfahren haben, da ja die Bildung des Amnions 
unterblieb. 

Die vielfach beobachtete K6rperachsenverkrfimmung wurde zuerst von 
CRUVEILmE~ (1849) als die prim/s Ursache der Bauchspalten angesprochen. 
Dic Mcinungen sind heute~lariiber geteilt. W~hrcnd die einen sie als das Primiire 
ansehen, betrachten die anderen sie als Begle i t -und Fo]geerscheinung. 

In  unserem Falle glaube ich aus zweierlei Griinden annehmen zu diir/en, daft 
der Knick das Primgre ist un d die Entwir der Bauchdecken sekunddr 
damit zusammenhdngl. Die Knickstelle erscheint" gleichsam als das Hemmungs- 
zentrum. Hier ist der Keimling nicht nur in dorsoventraler Richtung am schmal- 
sten, sondern die liirke und rechte KSrperwand sind hier relativ am kfirzesten 
und werden mit der Entfernung vom Knick 1/s Das gleiche gilt auch fiir das 
Riickenmark und die Chorda dorsalis. Ferncr ist die Knickstelle entscheidend 
gewesen fiir die Ausbildung des Darmes, der sich vor ihr noch zum l~ohre geschlos. 
sen hat,  hinter ihr abcr flach gebreitetes Epithel blieb. Ob der Knick auf ~ul3ere, 
d. h. mechani~che Einwirkung (Druck auf das El) oder auf im Ei selbst gelegeno 
Ursachen zuriickzufiihren ist, l~iBt sich nicht entscheiden. 
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Die Ver/inderungen des Darmsystems diirften aus den eben genannten Griin- 
den unmittelbar mit  der Einschniirung zusammenh/~ngen und unabh~ngig yon 
der Bauchspaltenbitdung sein. Die Regelwidrigkeiten des Venensystems stehen 
in unmittelbarer Beziehung tells zur Vc'achstumshemmung der Leibeswand, tells 
zur Lage/~nderung des Darmes. Die Inversion des Herzens ist erst mittelbar 
eine Folge des Knickes und der Bauchspaltenbildung, insofern, als sie wahrschein- 
lich durch die einseitige Ausbildung der Vena umbilicalis und der linken Vena 
cardinalis und damit zusammenhiingend dem Fehlen des rechten Sinushorns ver- 
ursaeht wurde. Wenn auch F. v. W~RD~ (1921) die Beteiligung des Venensystems 
an der Entstehung des Situs inversus entschieden verneint, so sprechen doch 
in diesem Falle verschiedene Griinde dafiir, vor allem der Umstand, dab die 
die wachstumshemmung ausl6sende Ursache sehon sehr friih, wenn nicht gar 
yon vorneherein wirksam gewesen sein mul3, ferner, dab die Vena vaca p. auch auf 
der verkehrten Seite mtindet. Es dfirfte also keinem Zweifel unterliegen, da/] die 
Inversion des Herzens dutch die ver/inderten Verh/iltnisse im Venensystem 
zwangsl~ufig herbeigefiihrt worden ist. Das gleiche gilt fiir das Venensystem 
selbst, dessen Ver/~nderungen ]etzten Endcs eine/~olge der Wachstumshemmung 
in der Lendengegend sind. Aueh die innere Struktur des Darmes ist nicht um- 
gekehrt. Seine J~nderungen sind vielmehr dutch die Wachstumsver|diltnisse 
seiner Umgebung und besonders durch die Entwicklungshemmung in der Knick- 
stelle zwangsl~ufig beeinflul]t worden. ])as zeigt vor allem der in die Brust hin- 
eingesehobene Magen und die Duodenumsehleife {s. S. 247). Die abnorme Ent- 
wicklung der Leber ist sowohl auf die Ver/~nderungen des Darmes als auch der in 
Betracht kommenden Vene zurfickzufiihren. 

HI .  Was  1/iBt sieh aus den beiden F/illen fiir die Bean twor tung  der Frage  
nach  der En t s t ehung  des Situs inversus ableiten? 

Als Ursaehe fiir die Entstehung des Situs inversus sind 2 MSghchkeiten 
denkbar:  1. Umkehr der Int imstruktur  des ~Eies oder des frfihen Keimes und 2. die 
zwangsm/~$ige Verlagerung der sich entwickelnden Organe entgegen dem inneren 
Wachstumsstreben durch/iul~ere Faktoren. Welche yon den beiden MSglichkeiten 
im e in~lnen zutrifft, diirfte h/iufig schwer einwandfrei zu entscheiden sein. AHem 
Anschein nach wird aber in den meisten F/s die spiegelbildhche Umkehr der 
Lage der Eingeweide durch Einwirken /~ul~erer Faktoren bei unver/~nderter 
Int imstruktur  bewirkt werden. Es ware also meistens eine pathologische Er- 
seheinung, wie O. MANCOLI) (1921) sich ausdriickt. 

Sehon SPr:~NN (1919) hielt die Invertierung des Situs bei den durch mediane 
Schniirung entstandenen Doppel- und Zwillingsbildungen an Tritonkeimen durch 
dell bei der Durchtrennung entstandenen innenseitigen Defekt verursaeht. Er  
zieht zwar auch die MSglichkeit der Umkehr der Mikrostruktur in Betracht, 
glaubt aber durch die erste Annahme die Tatsache, da~ nicht immer die rechten 
Zwillinge invertiert sind, sondern, wenn auch selten, manchmal auch ein linker, 
besser erkl/iren zu kSnnen. Als weitere Stiitze daffir ffihrt er die Versuche yon 
WARY~SXI und FoI~ an, die beim Hfihnerembryo Umkehr der Lage der Eingeweide 
durch Erhitzen der hnken Seite hervorrufen konnten, weil die rechte dann das 
~bergewicht  bekam. 



und Hemmungsmiflbildung (Eventration) bei Lacerta agilis-Embryonen. 255 

O. MA~COLD (1921) weist mit Recht  darauf hin, dab eine Inversion der Intim- 
s truktur  des Eies notwendig eine Umkehr aUer Organe zur Folge haben mul3. 
])as ist aber selten der Fall, sondern rheistens liegt nur e in  versehieden starker 
partieller Situs inversus vor. 

Ein dritter Erkliirungsversueh wurde durch H. WILnEr~I (1921) beigebraeht. 
lqaeh ihr befinde sieh in der linken H/ilfte des Embryo an bestimmter Stelle ein 
Faktor,  der die Entwieklung yon Herz und Darm in normaler Lage bedinge. 
Wird dieser Faktor  entfernt (bei Zwillingsbildungen komme er in den linken 
Keimling und fehle damit im reehten), so sei es dem Zufall fiberlassen, ob normaler 
Situs oder inverser entstehe. Sie sieht den Beweis darin, dab es ihr gelang, Situs 
inversus in Tritonkeimlingen durch I-Ierausnahme eines kleinen linken Stfiekes 
des Keimdaches der friihen Neurula zu erzeugen. S P ~ A s ~  ~1922) wendet da- 
gegen, meines Erachtens mit Reeht, vor allem zweierlei ein. Erstens k'ann das 
Experiment W i ~ E r ~ I s  auch dahin gedeutet werden, da$ der Defekt dureh die 
linksseitige Operation der Keime eine Wachstumshemmung dieser Seite (Kriim- 
mung) und dadureh den Situs inversus bewirkt habe. Zweitens bereite die Vor- 
stellung, dal~ der Asymmetriefaktor nur auf eine kleine Stelle der linken Seite 
lokalisiert sei, gewisse Schwierigkeiten. Viel wahrseheinlicher sei es, dab die 
Kriimmungstendenz den ganzen Querschnitt der Darmanlage umfasse, so dail 

a u e h  deren rechte H~tlfte sie noch besitze, auch wenn sic vonde r  linken getrennt 
ist. Ein frtiherer Versuch SPEMA!~S und seines Schiilers MEYER (1913), bei dem 
.Inversion des Darmes durch Umdrehung eines Stiickes der Riickenplatte erzeugt 
wurde, ist leieht erkl/irlieh dutch die Annahme, dal~ mit der Umkehr der l~iicken- 
platte aueh die Int imstruktur  des Darmes umgedreht wurde. In den ~Ftillen, 
wo das mittlere Stiick der l~iickenpiatte ganz entfernt worden war, waren Keim- 
linge mit normalem Situs entstanden, weil der Defekt symmetrisch war. Wiirde 
die Erld~rung WILr~EL~IS zutreffen, so mfil~te auch in diesem Falle Inversion ein- 
getreten sein, da der Asymmetriefaktor mit dem Stiick Riickenplatte entfernt  
worden war. 

P. I - Io~ {1924) beobachtete eine teflweise Inversion bei zwei Larven yon 
Bombinator igneus, deren reehte vordere Beinanlage entfernt oder beschiidigt 
worden war. Die meisten Organe zeigten normale Lage, und nut  M_ilz, Diinndarm 
mit  Gekr6se waren verkehrt.  Was auf dem sp/iten Stadium des Eingriffes in 
seiner Lage schon bestimmt war, blieb eben unbeeinflufSt, t toFF wirft bei der 
Auswertung der Versuehe die Frage auf, ob die invertierten Larven yon SPI~MA~N 
und seinen :Nachfolgern wirklich spiegelbildlich verkehrt waren oder ob nicht bloB 
eine u in Bezug auf die Medianebene eingetreten war. Von einer 
eehten Inversion k6nne nur dann gesprochen werden, wenn z. B. die Milz, die 
normalerweise auf der linken Seite des Magens sich entwickelt, auf die reehte 
zu liegen komme. Falls die Ergebnisse der Versuehe HorFs  keine Zufallsergebnisse 
bleiben, zeigen sie, dab eine teilweise Inversion dureh ~ul3ere Einwirkungen auch 
noch auf sehr spt~ten Stadien mSglieh ist, so ]ange offenbar noeh irgendwelehe 
Organe in ihrer Lage nicht fixiert sind. 

In  unseren beiden ]~/~llen handelt es sieh jedesmal um unvollkommenen 
Situs inversus. Als dessen Ursache seheidet die erste Erklhrungsgruppe offen- 
sichtlieh aus. Dureh Umkehr der Int imstruktur ist er nicht erzeugt worden. 
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Beide Male dfirfte die Lageumkehr entgegen der normal gerichteten Wachstums- 
neigung entstanden sein, sei es durch Verdr~ingung der Naehbarorgane, durch 
Verwaehsung (Darm der Doppelbildung!) oder als Folge abnormer (einseitiger) 
Entwicklung von in Be~iehung stehenden Organen (Venen und Herz bei der 
Hemmungsmil~bildung). 

Am klarsten zeigt das die Doppelbildung, deren Schnittbflder deutlich die 
Zwangsstellung einzelner Organe erkennen lassen. Ieh verweise nur auf den Magen 
und das Duodenum des rechten Individualteils. Beim linken kann sieh der 
Vorderarm, weil er nicht beengt ist, und weft das Duodenum normalerweise 
schon yon ]inks nach rechts verl~uft, riehtig entwiekeln. Beim rechten dagegen 
wird der Magen durch die Lebermasse nach rechts gedr~ngt und das Duodenum 
mu2 infolge des Zusammenhangs des Diinndarms mit dem des linken Partners  
nach ligks hinfiberziehen. Daher kommt es auch, warum bei der Doppelbildung 
der rechte Keimling stKrker invertiert erseheint als der linke. Sehr schSn 1/iBt 
sich die zwangsl/iufige Inversion auch an der Mfindung der Vena cava posterior 
erkennen. Infolge der Versehiebung der Bauehgegend gegenfiber der Rficken- 
gegend, was durch die Druckverhiiltnisse sich erkliirt, miindet beim rechten 
Keimling die zwar rechts gelegene Vena eava p. in das Sinushorn, wii.hrend es 
beim linken Keimling gerade umgekehrt  ist. 

Nieht so klar liegen die Verhaltnisse bei der Hemmungsmil~bildung. Hier  
kann von einer deutliehen Invertierung nur beim Herzen die Rede ein. Der 
Darm ist dutch die Wachstumshemnmng so sehr in Mitleidenschaft gezogen 
worden, da$ er seine Lage und Gestalt fiberhaupt vSllig /inderte. Von einer In- 
version kann man bei ihm nieht spreehen, hSchstens bei der Duodenumschleife 
(s. S. 247). Deren Ausbildung und Lage ist abet unzweifelhaft eine Folgr der 
dutch die Waehstumshemmung bedingten Zwangslage und nicht einer spiegel- 
bildlichen Umkehr der inneren Waehstumsriehtung des ganzen Darmes. Fiir das 
Herz wurde oben, in Abschnitt II,3, schon festgestellt, dail seine Inversion hSchst- 
wahrscheinlieh die Folge davon ist, dal3 nut  die linke vordere Hauptvene und die 
linke Nabelvene mit dem Herzen in Verbindung getreten sind, und da$ daher n u r  
alas linke Sinushorn sich entfalten konnte und die Vena vaca p. auf der linken 
Seite miindete. 

Zusammenfassend kSnnen wit fiber die Invertierung also folgendes fest- 
stellen: 

1. Bei der Doppelbildung ist der reehte Keimling st/irker invertiert (Darm, 
Gallenblase) als der.lirrke. Den Grund daffir s. o., S. 255. Bei der Hemmungs- 
migbildung ist das Hertz mit der Vena eava p. deutlich, die Duodenumschleife 
undeutlieh invertiert. 

2. In den meisten F/~llerl, z. B. Magen und Duodenum beim rechten Keim- 
ling der Doppelbildung, ist nur die Lage zur Mittelebene invers, nicht abet das 
ganze Organ spiegelbildlieh umgedreht. Die ursprfinglieh reehte Seite des Organs 
bleibt reehte Seite. Wo bei der Doppelbildung scheinbar aueh eine Seitenumkehr 
stattgefunden hat  (Duodenum des rechten Keimlings mit Gallenblase), handelt  es 
sich um nur einfaeh entwickelte Organe. Die Gallenblase gehSrt offenbar zum 
Darm des linken Keimlings, die des rechten wurde nicht entwickelt, 
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3. Die Inve r t i e rung  ist n ich t  auf eine Umkehr  der I n t i m s t r u k t u r  zuriick- 
zufiihren, sondern erfolgte gegen die innere normale  Wachs tumsr ich tung  zwangs- 
weise, bedingt  durch  die infolge der Doppelbi ldung oder Hemmungsmfl ]b i ldung 
ver~inderten Wachstumsverhi~ltnisse der Organe selbst und  ihrer Nachbarorgane.  

4. Die lc tz ten  Ursachen  ffir die teilweise Inver t i e rung  sind die ~uBeren Ein-  
wi rkungen ,  die die Doppelb i ldung und  die Mi6bi ldung selbst bewirkten.  

A o l n  : -  

A o  ~ Aorta. 
B = abgeschnittene Beinanlagen. 

Br = Bronchus. 
Chd = Chorda dorsalis. 

D----- Darm. 
D C  ~ Duetus Cuvieri. 
D d - -  Diinndarm. 
Go ~ Gonade. 

h G l  ~ hintere GliedmaBe. 
K a  ----- Herzkammer. 
L c  ~-  Hohlvenenlappen der Leber. 
/:h ~ Leibeshfihle. 
Lw ~ Leibeswand. 
M a  ~ Magen. 

Erkl~rung der Abkiirzungen. 
Arteria omphalomesenterica P a  ~ Pankreas. 

R ~  
S p =  

Y c p  = 

v G l  .~- 

V h e  = 

V o m  

V , u m  

d =  

8 ~  

V c c r  

V h =  

V y =  

T r  -= 

U n  == 
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