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IV. 

Beitrag zur Lehre yon der doppelten flebiirmutter 
(Uterus didelphys) nebst besonderer Wiirdigung 

der Aetiologie dieser Oifformit t. 

Von Dr. P. Kubas s ow zu St. Petersburg. 

(ttierzu Tar. IV.) 

I. Beschreibung eines Falles yon doppelter Geb~r- 
mutter und doppelter Seheide (Uterus didelphys et 

vagina duplex separata). 
1. K r a n k e n g e s c h i e h t e .  

Am 29. Mai 1881 wurde in die tempor~re Frauenabtbeilung des 
St. Nicolaihospitals zu St. Petersburg eine Xranke wegen Febris recurrens 
aufgenommen, welche einen 5Ionat darauf im Beginne des 4. Anfalles unter 
Collaps verstarb. Die bei tier Section untemommene makroskopische Unter- 
suchung tier Genitalien zeigte am Uterus, hinten rechts, einen Appendix 
nicht eutzfindliehen Urspruugs, yon S-fSrmiger Gestalt, weleher sieh you 
dem rechten Winkel des Fundus his zum eatsprechenden ScheidengewSlbe 
erstreckte. - -  Da ich fiber die Natur desselben im Unklaren war, so legte 
ich den Uterus mit seinen Adnexen meinem geehrten Lehrer~ dem Herrn 
Prof. H o r w i t z  ,~or. 

Nach Durchmustemng des PrSparates sprach derselbe die ~Iuthmaassung 
aus, dass es sich wohl um einen hSchst seltenen Bildungsfebler der Geb~r- 
mutter, um einen Uterus didelphys, handle, und in der That die genaue 
makro- und mikroskopische Untersuchung des betreffenden Pr~parates be- 
sti~tigte vollkommen jene Voraussetzung. Bevor ieh aber zur pathologisc h- 
anatomischen Analyse des Falles fibergehe, mSchte ich hier einige Auszfige 
aus dem Krankenjournal ,~orausschicken, obwohl dasselbe leider ein recht 
ungen~gendes zu nennen ist, insbesondere was die genitalen Functioneu 
der Patientin betrifft. Diese Mangelhaftigkeit erkliirt sich dadurch, dass 
Patientin mit einer Krankheit zur Aufnahme kam, welche anfanglich l~ichts 
mit der genitalen Sphere gemein hatte. 

Alexandra Iwanow, 88 Jahre alt, KSebin, seit kurzem in St. Peters- 
burg. Ist seit 5 Tagen unwohl, erkrankte pl6tzlich: sie bekam Kopf- 
schrnerzeu, Schwindel, FrSsteln, ]~itze, Durst, Uebelkeit, gelinden Itusten, 
starke Gliederschmerzen , besonders in den nnteren Extremit~ten. 
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Difformit~ten an Knochen uad Gelenken der unteren Glied- 
m ~ s s e n  in Folge yon WachsthumsstSrun~en ~ehSren zu den 



Patientin ist ~oll mittlereln Wuehs, yon ra'~ssigera KSrperbau: Knochen- 
ger/ist regelra~ssig, Nuseulatur ragssig, Pettpolster sehwaeh emwiekelt. 
Die Haatdeeken and siehtbaren SehleimMute blass. Die Haat mit [eiehtera 
Sehweiss bedeekt, Zunge eswas beleg~. - -  3Ienstruirte stets regelmgssig: 
abortirte nicbt; kara raehrere Mal glfieklieh nieder. Die letzte 2fenstruatiolt 
ist bereits 2 Woehen ausgeblieben; die MSgliel~keit einer Sehwangersehaft 
wird seitens der Patientin nieht in Abrede gesteilt. Leber and ~ilz leiebt 
vergrSssert: der Leib welch, nieht aafgetrieben, unerapfindlieh. Pals ge- 
spannt, zeigt eine Frequenz yen 100 Sehl~gen. Teraperatar Abends 39,8~ 
~'Iorgens 39,5. Auf Grand solehen Befundes s a d  des weiterenKrankheits- 
verlaufes lautete die Diagnose: Febris reeurrens. 

Wit  geben bier keinen vollsfgndigen Auszug aus dera nieht ~'on ans 
selbst geffihrten Krankenjeurnale, da .~a dies flit die Betraehtung des vor- 
5egenden Falles yon 2fissbildung kaura yon Belang sein kSnnte. Wir 
besehr~nken tins blos ant die Bemerknng, dass die Kranke im Ganzel~ 
3 Anfglle durebgeraaeht hatte and ira Beginne des 4.~ wie bereits erwghn~. 
eollabirte and starb. Der Charakter der Reeurrens bet keine nennens- 
werthen Abweiehangen sowohl in Betreff der IntensitY.t, als aueh des 
Verlanfes. Die ~{aximalteraperamr, welehe 40,70 betrug, fiel auf den 3. 
!rag des 3. Anfalls. die raiairaale - -  34,4 gehSrt zur Krisis des 2. l~/iek- 
falls, so dass also die Amplitude der W~rraesehwankungen die GrSsse 
yon 6~3 o erreiehte. Jeder Anfall kam gewShnlieh vermittalst einer ein- 
faehen Iirisis zmn Absehluss, den 1. Anfalt ansgenommen, weleher yon 
einer etliehe StaMen andauernden Psendokrisis rait eint~giger Teraperatur- 
steigerung bis aaf 39.80 begleitet ward. Ven dan Coraplieationen sind h~er 
zu erwghnen: Hustm: rait troekenen Rhonehi m beiden Lungen and be- 
deutende Blutung aas N~se und Raehen end Netrorrhagie: letztere finder 
/ibrigens ihre Erklgrung in dera beginnenden Abortus, denn Patientin er- 
wies sieh ira 2. ~genat sehwanger. Der Abortus t.ra~ ein in der 5. Woebe 
uaeh dem Erkranken, am Ende des 3. R/iekfailes : daraaf wurde die Kranke 
in die unter meiner Leitung stehende Abtheilung fibergeNhrt, we sieh Fol- 
gendes ergab: Terapera~ur 39,4 o, Pals kleiu, frequent,, Respiration be- 
sehleunigt~ ersehwert nnd rasselnd; allgemeine Abzehrung, Sehw'gehe, 
Bl~sse der tIautdeeken. Leib a~l)etrieben-: Ffypogastrinra empfindlich: 
~andus uteri fiber tier Sehamfuge sehwer darehzuffihlen; Bhltabgang al~s 
dem Uterus, weteher sehon eT, wa 2 Woehen anM| t :  die ersten 3 Tage war 
derselbe ein ragssiger, alsdann eessirte er e~.wa 7 Tage, seit den letzten 
3 Tagen abet stellte sieh wiedertlra eine neue und sehr profuse Blutung 
ein in Begleitnng heftiger Sehraerzen ira Unterleibe and ira Kreuze, welebe 
sehon seit 2 Woehen best~ndig anhielten. 

Die iaaere Untersuehang zeig~e den Mutterraund einen Finger breit 
otfen, die Vaginalportien etwas verkfirzt, den ~usseren Mutterraund seharf 
gerandet; der Cerviealkanal vSllig permeabel his zur Uterush6hle, aus der 
Bluteoagula her vorragen : naeh Entfermmg letzterer palpirte m~n am Fmldus 
uteri feste Gewebsst/ieke die ~'m~ ihrer AnSeffungsstelle ~ehwer abzulSsen 
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waren und, n~her untersucht, sich als Adnexe des Fruchteies erwiesen. Die 
Austreibung yon Blutgerinnsetn und Deciduastficken dauerte einige Tage, 
wobei schon am 2. Tage sich iibler Gerncb eins~ellte, doch Dank sorgf~l~iger 
Pflege und desinficirender Intrauterininjectionen ~'erlor sieh derselbe bald, 
tier Muttermund schloss sieh~ die Temperatur fiel ab~ und die Kranke 
besserte sieh. Ungl~icklicherweise erfolgte am 7. Tage nach dem Abort und 
am 6. Tage naeh der Krisis ein honer Anfall nnd 2 Tage darauf eollabirte 
die Kranke und starb. 

In Betreff des Abortes w~re es hier am Platze, Folgendes 
zu erw~hnen: Hatten wit das Corpus delicti desselben, d. h. das 
Ei auch nicht auffinden kSnnon, so diirfto man bier das Vor- 
handensein yon Gravidit/it doch wohl nicht in Abrede stellen, 
wenn man beriicksiehtigt, dass dieselbe als eine hSchstens 
im Beginne des 2. ;~lonats stehende zu taxiren ist, ferner, dass 
die Kranke w~hrend ihres Verweilens in der Abtheilung fiir 
Typhuskranke zu abortiren beg'ann, wo solches ja leicht /iber- 
sehen werden konnte; haupts~chlieh aber f/~llt jeder Zweifel, 
wenn man den objectiven Befund des Uterus und der aus dem- 
selben am 3.--4.  Tage post abortum erfolgten Abg~nge erw@t 
und wenn man die am Sectionstische erhal~enen, welter im ne- 
kroskopisehen Berichte angeffihrteu Dimensionen des Uterus im 
Auge beh~lt. 

v.. B e r i c h t  f iber  die  am 6. J u l i  a u s g e f f i h r t e  A u t o p s i e :  

Stark ausgepr~gte Abraagerung des Cadaver~ grosse postmorfale 
Fiecken; am KSrper, an den Lippen, in der ~[undh6hle, an den /insseren 
Genitalien nichts Abnormes; Mons veneris et Labia majora reichlieh mit 
Haaren bedeckt, grosse und kleine Schamlippen regelm~ssig entwicke]t; Cli- 
toris klein. Rima pudendorum klaffend. Im Scheideneingang kleine myrthen- 
fSrmige Camnkeln. Die Lungen liegen frei, sind genfigend retrahirt; ihre 
oberon Lappen ffir Luft permeabel, die unteren, besonders an der rechten 
Lunge, zeigen IIypostase~ sind 5dematSs und ffihren wenig Luft. Das Herz 
bietet nichts Besonderes, mit Ausnahme ~Ton Atrophie and fettiger Degene- 
ration seiner )Iusculatnr. Die Leber vergrSssert, blass, yon gelblicher 
Farbe, knistert beirn Durehsehneiden und zeigt an den Grenzen der 
4 Lappen, besonders des linken (Yorderen) etliehe grosse Infarcte yon leh-' 
miger Farbung und mit verwiscbten Acini; in den freien Winkeln des 
erw~hnten Lappens befindet sich ein hfihnereigrosser Infarct mit eitri- 
gem Detritus in seinem Centrum. Die Milz ist vergrSssert~ blass, yon fester 
Consistenz~ knistert unter dem ~'Iesser; ihre Pulpa lasst sich gar nicht her- 
ausschaben; das Gewebe enth~lt viele grosse and kleine Infarcte yon 
gleieher Besehaffenheit~ wie die in der Leber angetroffene~; jedoeh sind sie 
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fret van Eiterheerdem - -  Die Nieren gross, bIass: yen fester Consistenz, 
yon ~ormaIer Form: ihre CorticaIis etwas verdickt, die Pyramidsn dunkel 
singirt- bet Druck auf die Papillen quillt eine geringe Quantit~t milehiger 
Flfissigkeit herder. Die Gedgrme zeigen ein sages Lumen, sind atrephirt;  
ihre ]~Iueosa blass. ,7erd/innt; in der Oegend der Ileoc6ealklappe st6sst man 
auf alte, narbige Fleeke an Stelle der Peyer'sehen Dr/isen Zeiehen sines 
~i~gs~ iiberstal~dene~ [leot~phus. ~ Der Peritonealiiberzug der u~teren 
Darmsehlingen e~was hyper~misch, zeigt stellenweise einen dfinnen, fri- 
sehen exsuda, tiven Belag; eine i~hnliehe ExstldatgbJagerung bemerkt man 
Jim Cavnm Dongl~sii trod auf tier serSsen Utemshiills im Bereiehe des linken 
Wtnkels des Fandus. Der Uterus selbst, ~on vorne betraehtet, zeigt nor- 
male Configuration, hat seine /ibliebe Late  inne, ist ~ergrSssert. 

DIs L~nge desselben . . . . .  10 em 
~rSsste Brsite (am Fundus) . 7 
Dieke der Wandungsn am Fundus .  1,5 - 
Dieke tier Wandtmgen am Collum . 1,0 - 
g/inge der UterushShle . . . . .  4,5 - 
Breite derselben . . . . . . .  4,0 - 
L~nge des Cerviea|kanals . . . .  4 
Breite desselben . . . . . . .  1,5 - 

[)as Utemsgewebe ist yon fester Consistenz, blass; die Innenfl~ehe 
rauh, stelIenweise zeigt dieselbe recht tiefgehende Usaren, haupts~ehlicb 
reehts an der ~orderwand; aueh gewahrt man an derselben Suffusionen, 
besonders in der N~he der erw~haten Usuren m~d Prominenzen, im 
Cerviealkana! and aIJ. den Lippen des Seheidsntheils um den ~usseren 
~Iuttermund. Die Bamblase ist l~ngs des ~'orderen Utemswand sta.rk 
eollabirt, ihre 5[ueosa leieht injteirt. Die Seheide fast gan~ ohne Falten, 
Columnae rugarum kaum bemerkbar. Late  des Rectum normal. An den 
dem Uterus zngewandten Fl~ehen tier Blase und des Mastdarms keine ano- 
malen FMten (Lig. recte-vesieale) ~orhanden. An der hinteren Utems~ehe ,  
mehr dem reehten Rande zn, befindet sieh ein S-fSrmiger, gehShlter KSrper, 
der sieh yon dem reehten Funduswinkel his zum sechten SeheidengewSlbe 
erstreekt; dieser XSrper ist eben die zweite Geb~rmutter (die hintere oder 
reehte) sammt Seheide, deren detaillirte Beschrsibung nebst ~tiologisehen 
Betraehtungen vorliegende Arbeit zum Zweeke hat. 

3. ~ a k r o -  u n d  m i k r o s k o p i s c h e  U i ~ t e r s u e h u n g .  

ZuvSrderst mSgen hier die Maasse der zweiten Geb~rmutter nebst ihren 
Adnexen angeffihrt werden: Distanz zwisehen den oberen Winkeln des 
Fundus 6 am, ,~om reehten FunduswinkeI his zum ~usseren Muttermund 
7 era; veto linken Winkel his zu derselben SteI]e 3 era; grSsster ~usserer 
Querdurehmesser, perpendicular zur Axe des Organs genommen, 3,5 era; 
Dieke der Wandungen etwu ~} era; gr6sste Breite der IfShle 2,5 era; L~nge 
des Cer~icMkanals 1,5 era; Breite desselben etwa 1 era; L~nge des Seheide 

era; Querdurchmesser derselben 3 era. Naeh uuten ,~on derselben and 
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mit ibr nieht eommunidrend verl~iuft der rudimentfLre Theil der Scheide 
in Form eines blind endigenden Cylinders yon etwa 9.,5 em Liage und 
mehr als �89 Breite. Beide Tuben sind mit ihren Abdominalenden ver- 
mittelst eiaes erwei~ertea Sehaltst/iekes (tIydafis Norgagnii), yon der 
Grbsse einer Bohne verbunden. Von dem letzteren und namentlieh yea 
der Insertion der kfirzeren (linken) Tube an dasselbe verlaufen fimbrien- 
artige Falten zu den Ovarien. Der uterine Abschnitt der l~ngeren (reehten) 
Tube ist etwas dilatirt und eommunieirt nieht mit der Utemshbhle. Die 
Ovarien liegen eiaes dieht vet dem anderen und sind ebenfalls verwaehsen; 
ihre Oberfl~ehe ist gelappt; ihre Linage betr/igt 4 cm, Breite 3 era, Dieke 
2 era; yon ihrem oberen Segmente in der Riehtung der Vasa spermatiea 
interna sinistra entspringt ein breites und dickes Ligament; auf der Ober- 
fl~iehe der Ovarien gewahrt man narbige Stellen, anf der Durchsehnittsfl~che 
eine grosse Anzabl Graaf'scher Follikel in den versehiedenstea Entwieke- 
lungsstadien nnd viele alte gelbe Xbrper; in der NiChe der Insertion der 
erwiihmen ~'alte befindet sieh in derselben eine eystenartige Erweiterung 
yon des Grbsse einer Bohne. Die Ovarien sind mit ihrea Li E. ovar. 
propria versehen. 

Yon dem uterinen Ende der langeren Tube entspringt noeh eiae Falte ~), 
die sieh bald in 2 kleinere theilt; die eine yon ihaen, fest mit dem EiMter 
verwaehsen, zieht in Gemeinsehaft des letzteren zu den Ovariea, die andere 
abet, die eine mehr membranbse Beschaffenheit zeigt, geht abw~rts nnd 
nach links und verliert sieh in dem Zellgewebe des hinteren Seheiden- 
gewblbes. Diese Ligameate scbliessen nnter Anderem viele Blutgefi~sse 
ein, besonders alas erste. Von den runden Uternsb~ndern ist nut das linke 
und zudem ia weni E entwickeltem Zustande vorhauden. 

Die Eierstbcke and Tuben sind bedeckt you Pseadomembranen, ver- 
mittelst welcher sic dem grbsseren oder vordereu Uterus angelbthet siad. 
Beide Uteri sind an -~ Stellen zusammengewaehsea: Der erste Ansatz liegt 
den Tubarm/induagen gegen/iber, ist ein mehr inniger:), theilweise yon 
museul~rer Besehaffenheit, hat 0,5 cm Dicke und einen hohlen Verbindungs- 
kanal, dessenWeite das Tubarlumen nicht iibertrifft; die zweite Commissur 
tiegt auf der IIbhe des Os internum, ist mehr oberflaehljeh und membrangs. 
Der obere, grbssere Absehnitt der reehten Vagina ist ebenfalls vermittelst 
einer h{embran an don linken Uterus geheftet. Voa den freien Seiten- 

1) Diese Falte ma E wohl das rechte, rudiment~re Li E. rotundum sein, 
da in derselben ausser anderen histologisehen Bestandtheilen auch 
noeh glatte }Iuskelelemente vorhandeu sind. 

s) Diese Verbindung, welche eine viel im~igere, als die andere, cervieale 
ist, hat eine sehr wichtige Bedeutuag f/Jr die Genese des Ute~as, da 
dieselbe vermuthen lgsst, dass die Vereinigung der ~Iiiller'sehen Ka- 
nixie, um die urogenitale I[bhle za bilden, nicht yon einem Punkte 
ausgeht, jedenfalls nicht yon demjenigen, welchen D o h r n  annimmt, 
sondern hbehst wahrscheinlich yon 2 Grenzp~mkten, weiehe die Auf- 
gabe baben, yen Anfan E an die Region des sp~terhin sich ausbil 
deaden Uterus zu bestimmen. 
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rgndern der bald.an Uteri entspringen die brei~en B~,nder (Lig, uteri tata)~ 
in dem reehten Ligament tiegt, auf der 1-15he des Collum (des hinteren) 
eb~ kugelfSrmiger KSrper, wahrseheinlich ein Rudiment des WolfFsehen 
K6rpers, Derselbe ist walhmssgross, mit einem inneren, ziemlich fasten 
Kern yon der ]~'orm eines glg•zenden, gestielten u~d mit warzenghnliebe~ 
ErhShungen besaeten Knopfes. Unter dem Nikroskope gewahrte man an 
den dnreh diesen Kern gd.egten Sehnitten einige blind endigende kleine 
8gekehen und eine kleine Anzahl gewundener Kaa~]ohen~ denen der Nieren 
ghnlich. Zwiscben diesem Kern und seiner 5.usseren Kfille, deren Innen- 
flgche ebenfaU_s g'lhnzend ug.d warzig ist, befindet sieh eine HShle mit einer 
durehsichtigen, z~hen F]/issigkeit erffillt. Unterhalb dieses KSrpers, in 
demselben Bande, stSsst man auf ein paramet.ritimehes Exsuda~ mit einer 
betr~cbfliehen Anzahl yon gelbtiehen und Pigmant enthaltenden tIeerden. 

Bei ErSffnnr~g des kleineren Uterus fund man in seiner ItShte eine 
weisstiehgraue breiige Nasse vor, die lau~ mikroskopisehem Befimde einen 
Detritus yon Zellendementen darstellt ; unter den Ietzteren traf man einige 
an Pflasterepithel erinnernde Gmppen, nur waren die Elemente dieser 
(?ruppen mehr rund, batten einen grossen Kern und ihre Or6sse betrug 
uieht mehr Ms der Quersehnitt einer Cylinderepithelzelle. 

Bei Drnek mit der Pr~parin~adel anf dam Deckgl~tsehen zerfielen die 
Zellenhanfen in Detritnsk6rner nnd einzelne gallon, yon denen ~*iele mit 
grosser Wahrseheinliehkeit als Cylinderepithel zu betraehten mind. sie waren 
keilfSrmig and hatten einen lgngliehen Kern, wobei man an ihrem breiteren 
Ende hier and da Andeutungen eines Ciliensaumes bemerken konnIe. Dies 
kam bemonders zur Sehan bei Untersuehung des Contentum der Morgag'ni'- 
sehen Hydatide, in welchem diese Elemente basset eonservirt waren, sowie 
ouch bel Exptoratiort des in dam abgesehn@ten Theile der reehten Vagina 
~orgefundenen Detritus~ dessen Zellenelemente ein ganz anderes Bild zeig- 
ten (sie waren grSsser, polygonal, mit einem retativ kleinen Kern) und der 
bei Drnck auf dos Deckglgsehen sehwierig in seN e ei~zelnen Elemente zer- 
rid; letztere untermeNeden sieh ~on den pfl~mterartig angeordneten Ele- 
menten gar nieht, d.h. sie ersehienen nieht ale e~lindrisehe Zel]en, sondern 
als fl~ebe gpithelien. 

Fast die gesammte Sehleimhaut dieser Geb~rmutter tr~gt Paimae pli- 
catae; ihre Oberfl~ehe ist blassgrau gefgrbt, ziemlieh gl~nzend; die Gef~sse 
derselben gar nieht injieirt; die Nfindungen der Utrieulardr/isen sind nieht 
zu bemerken, doeh gewahrt man eine gromse Zahl punktfSrmiger Ver- 
tiefungen. An mikroskopisehen 8ehnitten eonstatirtml wir Folgendes: Die 
N~chtigkeit der Sehleimhant des Corpus uteri sehwankt zwisehen 0,2 bis 
0,3 ram, ihr C~qinderepithel imt fast fiberall abgestossen, nur hier und da 
sieht man einzelne Zellen derselben, ohne jegliehe Spur yon Flimmern. 
Die Zah] der Utrimflardrfsen is~ eine sehr geringe; sie stehen vereinzelt, 
zeigen 6fters die Form yon Kv.gelsegmenten; ihre Basis reieht kaum bis in 
die mittlere Pattie der Sehleimhaut und selten ~heilg sie sieh in 2 Sehl~uche. 
Das Drfisenepithet ist zum grSss~ea Theil ausge• und nur sf.ellenweise 
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trifft man in den Schlfiuchen einzelne Epithelien bedeutend niedriger~ Ms 
die die Schleimhautoberfl~che auskleidenden Zellen und Schleimkugeln. 

Die Schleimhant selbst besteht ans Fasern, KSrnern, Sehleimscheiden 
nnd Zellenelementen, hanpts~ehlich yon rundlicher und ovaler Form, deren 
GrSsse die Dimensionen der weissen Blutktigelchen iibertrifft; ihr Kern ist 
relativ gross; in der Nfihe der Drfisen und Gefasse, die hier aueh kauna 
vorhanden stud, erscheinen die Zellen mehr spindelfSrmig. Das museul~re 
Stratum des Uterus bietet nichts Besonderes mit Ausnahme eines relativ 
grSsseren Gehaltes an Bindegewebe. Die ]~Iucosa des Collum ist dfinner 
und reicher an Falten nnd Driisen. - -  Die Wandung der Vagina ist relativ 
dfinn; ihre hintere ~ussere Fl~ehe wird vein Peritoni~um bedeckt, unter 
welchem sich viele Lymphr~ume vorfinden. Muskelelemente sind in sp~r- 
licher Zahl vorhanden; die Mucosa bildet, sowohl an der vorderen, als auch 
an der hinteren Wand Falten, namentlich in der L~ngsrich~ung und ist 
mit vielgeschichfetem, relativ kleinzelligem Pl•ttchenepithel besetzt. Drfisen 
stud kaum anzntreffen. 

Es wurde bereits obeu erw~hnt, dass man naeh ErSffnung des Neben- 
uterus in letzterem keine Spuren yon Blur oder dessen Pigment vorfand, 
die als Resultat ether Menstruation gelten konnten. Nun entsteht aber die 
Frage, ob dieser Uterus menstruirte. HSchst wahrseheinlieh menstruirte er 
nicht oder solehes land zu sehr entlegener Zeit start, was sich aach noeh 
daraus ergiebt, dass die Sehleimhaut des besagten Uterus relativ dfinn ist, 
eine recht besehr~nkLe Zahl yon Drfisen tr~gt nnd fast gar keine Gef~sse 
und Lymphrgume aufweist. 

Wie aus der eben gegebenen Schilderung erhellt, repr~sen- 
tirt vorliegendes Pr~parat einen hSchst seltenen Fall yon Uterus- 
duplieit~t, die Uterus didelphys cure vagina duplice benannt 
wird. Einen ~hnliehen Bildungsfehler bet einer erwachsenen 
Frau, die geboren hatte, beobachtete nur noeh ein Arzt - -  
O]livier. Beschreibungen yon derartigen, bet Kindern und un- 
ausgetragenen Frfichten vorgefundenen Fs giebt es dagegen 
mehrere. Einige yon ihnen beriihren auch die Frage fiber die 
Ursaehe dieser Missbildung, die Sache wird aber vorfibergehend 
und reeht oberfl'~ehlieh abgethan. Dies ist der Grund, weshalb 
ich, im Besitze eines so dankbaren Pr~parates, beflissen war, 
aus demselben, selbst ohne seine Integrit~t zu sehonen, den 
grSsstmSglichen Nutzen zu ziehen, namentlieh in ~itiotogiseher 
Beziehung. Zur besseren Illustration raeines Operationsfeldes 
gestatte ich mir einen tieferen Einblick in die Embryologie zu 
thun, alsdann eine gedr/ingte Classification /~hnlieher Anoraalien 
zu geben, die muthmaasslichen Ursachen im Allgemeinen dutch- 
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zusmdiren and selbige auf gegebetlen Fall anzuwenden. In 
Anbetraeht der biologisehen Bedeutung der ber{ihrten Frage and 
des hohen Interesses, welches die gewonnenen Data darbieten, 
wird der Leser, hoffe ieh, mir die folgenden ErSrterungen wohl 
~fieht {ibel nehmen. 

H. Einige embryolog isehe  Bemerkungem 

Nad~ der Befruehtung des Eies und dem Schwunde des 
geimbliisehens kommt bekanntlieh im Dotter eine Reihe beson- 
deter Vorgiinge zur Beobaehtung, die nut den Eiern eigenth~m- 
lieh sind. Diese Erscheinungen bestehen in einer siehtbaren 
Thei lung (Segmen ta t i on )  des Dotters  oder dem Fur- 
ehungsprozesse. Das Resultat hiervon ist das Aut%reten einer 
Masse kugeliger Zellen Keim- oder Bi ldungsze l len  --,  
aus denen sehliesslieh der gesammte Organismus aufgebaut wird. 
Naeh ihrem Entstehen ordnen sieh die Zellen zu bestimm~en 
Schiehten, wobei die Vermehrung der @undelemente des Keimes 
weiter vor sieh geht. Die erste Gruppimng dieser Elemente be- 
steht in einer Vertheilung derselben in der Peripherie und in 
der Bildung einer Ilghle im Inneren, wobei in dem einen Thefle 
des Eies die Zellen sich nut in eine Sehieht lagern, in dem an- 
deren sieh zu einem Haufen ansammeln. Die gesammte 
~iasse der so vertheilten Zellen ffihrt nun den Namen Keim- 
haut  (Blss~oderma) .  der yon ihnen gebildete IIfigel den 
Namen Keimh[igel oder Keimfleek:  aus diesem letzteren 
entwiekelt sieh der Embryo. Die Keimhaut bietet sehon bald 
naeh ihrem Erseheinen alas Bild einer doppelten Zellenreihe, 
die den Namen KeimseMehten ( 'gussere  und i n n e r e )  
f/ihren: diese Sehiehten wachsen weiter dutch Theilung und 
Vermehmng ihrer Zellen. Eine solche 8onderung der Zellen in 
zwei Gruppen geht auch theilweise am Keimhiigel vor sieh, und 
letzterer erhglt jetzt an Stelle seiner fr/iheren rundliehen Gestalt 
eine mehr elliptische, mit einer, P r imi t iv r inne  genannten 
L~ngsfurche versehene Form. Aus dieser Rinne bilden sieh im 
weiteren Verlauf bei den Sgugethieren der Canalis centralis me- 
dullae spinalis, die 4. Gehirnkammer und der Aquaeduetus 
Sylvii, indem die dieser Rimle anliegenden Seitenplatten die- 
selbe ~iberwachsen und zu einem Kanal umschliessen. - -  gier- 



43 

bei sei die Bemerkung vorausgeschickt, dass, w/ihrend der em- 
bryona,le n Entwiekelung die peripherisehe Zellsehieht, sowohl 
deren 5usserste, wie aueh deren innerste Lage, also die ~;Iteste 
der Entwickelungszeit gem~ss, wenig Vergnderungen erleidet. Die 
erstere Lage oder Reicher~ 's  ausk le idende  Membran ver-  
schwindet mit der Zeit; aus der anderen aber (Baer ' s  Sehleim- 
schicht )  entwickelt sigh das Darmepithel; der grSsste Theil des 
Embryo geht aber aus der zwisehen diesen beiden Schichten ge- 
legenen, unaufhgrlich sich vermehrenden Zellenmasse hervor, 
welehe Re icher t ' s  Membrana  i n t e r m e d i a  bildet. Die bei- 
den ersten Sehichten zusammen benennt 0 r t  Arch ib las t ,  die 
mittlere Parablast .  Mit diesem naeh Bri icke (Handb. d. 
Physiol.) skizzirten Schema der KeimsGhiehteu sind fibrigens 
night alle Embryologen einverstanden. So h~lt sich Sehenk  in 
seinem Lehrbuch der vergleichenden Embryologie der Wirbel- 

thiere mehr an die Remak'sehe Theorie. Letzterer nimmt 
ebenfalls 3 Sehichten an; eine i~ussere, das Hornb la t t ,  eine 
mittlere, alas mo to r i s eh -ge rmina t ive ,  und eine inhere, das 
Darmdr i i senb la t t ;  diese Schiehten bilden 3 vollkoramen 
selbst~ndige BlOtter, die yon einander unabh~ngig zur Entwicke- 
lung kommen. Eine umhiillende, passive ~lembran erkennt 
Remak nicb~ an. Er behauptet, dass die oberflSehlichste 5nssere 
Schicht nieht nur w~hrend des embryonalen Stadiums existirt, 
sondern auch das Bildungsmaterial abgiebt fiir das Nervensystem 
und die I-Iornbildungen. Wenngleich an dieser Schicht in der 
That nach Entwickelung der Epidermis eine Abstossung tier ober- 
lt~chlichsten Zellen vor sigh geht, so dass also das ~ussere Keim- 
blurt zum Theil die Rolle einer Hiille spielt, entbehren wir 
nichtsdestoweniger, wie Sehenk bemerkt, jeglichen Grundes, die 
Existenz eines besonderen, solchen Zwecken dienenden Keim- 
blattes anzunehmen. Die Benennungen der Remak'schen BlOtter 
selbst weisen auf deren Bestimmung him So en~s~ehen aus 
dem I Iornbla t te  das centrale und peripherische Nervensystem, 
die Hornbildungen und das die innere Amniosfl/~che auskleidende 
Epithel. Aus dem Darmdr f i s enb la t t e  entwickeln sich: alas 
Epithel der Ged~rme and der Ausfiihrungskan~le der embryo- 
nalen Darmdr/isen (der Lunge, Leber, Pancreas u. s.w.). Aus 
dem zwisehen den beiden e benerwihnten Schichten gelegenen 
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motor ischogermina~iven B l ~ t e  gehen alie /ibrige,-~ Organe 
hervor. 

His vertritt seine zwe ib l~ t t r ige  [typothese, indem er 
meint., dass sein oberes Blatt dem tIornblat~e Remak's und 
sein unt, eres Blatt dem Darmdr/isenblatte des letzteren For- 
sehers entspreehen. Remak's motorisch-germina,tives Bta~t wgre 
naeh den Angaben yon IIis kein selbstitndiges Blare, sondern 
werde yon diesen beiden Blgttern zusammengeser~z~. Die ans 
dem oberen Blatte herstammende Zellensehieht bezeichnet His 
ale obere Nebenpla t t e :  die andere- die aus dem un~eren 
Blatte hervorgehe, als un~ere Nebenplat te .  Diese beiden 
Platten ]iegen zwisehen den beiden Bli/ttern und ensspreehen 
dem Remak'sehen mittleren Keimbla~e (dem motoriseh-germi- 
nativen Blatte). - -  Ausser den aufgeftihrten Bl/~t.fern nimmt 
His die Existenz noeh eines dritten an der gef'~ssbilden- 
den Nembran~ welehe yon dem Randtheile des Keimwulstes 
entspringt and sieh zu dessen Axentheile wendet. Der ~Iei- 
hung yon His sebliesst sieh Dursy  an; die Theorie yon Remak 
vem'eten Sehenk,  Hensen.  S t r ieker  u. A. 

Auf diese kurzen Notizen aus der allgemeinen Embryologie 
will ieh reich besehr~nken und wende reich nun zur Betrael~tung 
des uns am meisten interessirenden Remak'sehen mittleren 
Keimblattes, insofern dasselbe f/Jr die Beleuehtung der Ent- 
wickelungsweise dee Urogenitalrohres yon Belang ist. 

Wie bereits oben bemerkt, dient das mittlere, das moto- 
riseh-germinat, ive geimblatt zur Entwiekelung aller Organe und 
(lewebe des Kgrpers rnit Ausnahme deljenigem welehe aus dem 
~usseren Blatte hervorgehen, und des Darmepithels. Dieses Blat~ 
besteht naeh seiner Entstehung aus einer Gruppe senst nichts 
Besonderes darbietender Zellen, Sie sind yon lgnglieher poly- 
gonaler Form mit dentli~em Kern und Kernehen, die yon 
Carmin dunkel tingirt werden. Yon dem //usseren und inneren 
Blatte wird die betreffende Sehieht in ihrer ganzen Ausdehnung 
abgegrenzt. Sobald alas eentrale Nervensystem sieh zu en~- 
wiekeln beginnt, sehwindet die ers~e Grenze in dem Axentheile 
des Embryo, wo das ~ussere und mitttere Blatt gleiehsam zu- 
sammenfliessen. Gleiehzeitig mit den erstejl Anzeiehen yon der 
Bilduvg des Nervensys~ems maeht sich anch ~mterhalb dee een- 
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tra]en Theiles desselben eine besondere Anordnung der Zellen 
bemerklich, und zwar im Axentheile des mittleren Keimblattes, 
wo sieh ein cylindriseher Strang heranbildet, der ~-om Sehwanz- 
ende des Embryo fast bis zu dessen Kopfende verlSuft. Dieses 
ist die Chorda dorsa l is .  Ursprfinglieh besteht dieselbe aus 
Zellen, spgterhin l~sst sich auch eine in tereellul~ire Substanz 
unterseheiden. Zu beiden Seiten dieses Stranges, seiner ganzen 
L~nge nach, differenzirt sieh eine andere Gruppe yon Zellen - -  
die U r w i r b e l p l a t t e n  - - ,  die urspriinglich eine solide Masse dar- 
stellen und die ausser der Chorda, noch an die Seitenplatten 
des lnittleren Keimblattes grenzen. Bald jedoch zerf/~llt jede 
Platte in 2--3 wfirfelf@mige, wenig durchscheinende Geb i lde -  
die Urwi rbe l  - - ,  die bekanntlich nicht allein die Anlage der 
Wirbel sind, sondern auch noch dasjenige Material abgeben, das 
an dem Aufbau s/immtlicher Organe der Wirbelthiere Antheil 
nimmt. Diese Gebilde (die Urwirbel) umsehliessen alle ila 
Embryo entstehenden IIShlen und liefern die Eihfillen. Ueber- 
haul?t geh6ren die Urwirbel zu den wiehtigstene~"P'~rodueten em- 
bryona]er Zellendifferenzirung, indem sie an dem Aufbau des 
ONanismus in hSehst bedeutendem Maasse partieipiren; aus 
diesem Grunde werden dieselben auch an dieser Stelle eingehen- 
der betrachtet. - -  Sobald die Urwirbelplatten in die wfirfel- 
fSrmigen Gebilde zerfallen sind, spaltet sich der ihnen unmittel- 
bar anliegende Theil des mittleren Keimblattes, yon den Ur- 
wirbeln an bis zum Randtheil des Embryo, wodurch 2 neue 
Lamel]en entstehen, die fiber einander liegen und nur in un- 
mittelbarer NShe der Urwirbel mit einander und mit den letzteren 
zusammenfliessen. Die eine, dem gusseren Keimblatte anliegende 
Lamelle nennt Remak  die I I a u t m u s k e l p l a t t e ,  die andere 
die Darmfase rp la t t e .  His l/~sst die erste Lamelle, die er 
obere Nebenplatte nennt, aus dem oberen Keimblatte entstehen, 
die zweite (die untere Nebenplatte) aus dem unteren Keimblatte; 
in dem Axentheile sollen sic beide Init dem oberen Keimblatte 
verschmelzen, welches an dieser Stelle eine Gruppe yon Zellen 
zur Anlage der Chorda und der Urwirbelmasse hergebe. - -  An 
den peripherisehen Theilen des mittlereen Keimblattes bleiben 
beide Zellenschichten yon einander getrennt u nd scbliessen 
zwisehen sieh eine I-IShle ein, die sogen, per i ton~ale ,  welche 
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ursprfinglich sine paarige ist, sp'~,terhin aber zu einer einfaehen. 
zur P l eu ro -pe r i t on~a lh5h l e  (Hgekel ' s  Coelom) wird. Die 
Wandungen dieser letzteren, yon tier Darmfaserplatte und ttaut- 
muskelplatte zusammengesetzt, bilden alas primiti:e Epithelium 
der Embryoh5hls. welches sieh spgter aus einem e?qindrisehen 
zum cubischen und schliesslich sum bleibendml Plgttchenepithel 
umwandelt. Nut an einer Stelle behglt dasselbe seine cylin- 
drischs Form and zwar an den Wirbeln deft. we eine Urwirbel- 
platte in die aMere, nSehstliegende /ibergeht. Disses Cylinder- 
epithel neant W a l d e y e r  das Keimepi thel .  Aus diessm Ep~- 
thel en~wiekelt sieh naeh Wa ldeye r  das Ei des Embryo. so 
dass also die n~iehs~e Generation ira weibliehen embryonalen 
KSrper bereits entwickelt erseheint; bei den Thieren, die 
lebends Jungen zur Welt bringen, tr~igt also die Mutter in sich 
den KSrper zweier n'~ehsffolgender Generagionen, sine Generation 
in Form des Embryo, die andere als Ei des Embryo (Sehenk,  
s. 65). 

Wenn wir somit erkannt haben, dass an& aus diesen bei- 
del~ neuen Platten (Hautmnskelplatte and l)armfaserplatte) nur 
das Keimspithel und das periton~iale (das Endothelium) sieh 
hervorbilden, so wird es leicht zu erkennen sein, dass die An- 
lagen aller KeimblStt, er (des 5ussersn. mittleren und inhere@ 
nut Epithelial- oder Nervengewebe geben mit Ausnatnne der 
Chorda dorsalis, die knorpelartig ist, und der Urwirbel, welche 
allein das Grundmaterial zn den verschiedensten Gewebsn (zu 
allen itbrigen Geweben des KSrpers der Wirbelthiere) hergeben. 

Jetzt gehe ieh fiber zm ~ Entwickelungsgesehiehte sines KSr- 
pets, der f/it unsersn speciellen Zweek yon ~anz besonderer Be- 
deumng ist; dies ist der sogen. Wolff'sche Kgrper. Oben h~ben 
wir gesehen, dass die ganze Pleuroperitqn~alhShle yon flachem 
Epithelium ausgekleidet wird. welches sie h spgterhin zum Endo- 
thelium der ganzen serSsen It/ills umbildet; das Epithelimn per- 
sistirt an letzterer nut in Form yon 2 symme~risehen @uppen. 
die, je sine. beJderseits yon der WirbelsSnle an der Urwirbel- 
masse und zwar an der Uebergangsstelle der Haufmuskelpla,tte 
in die Darmf~serplatte gslegen sind (Waldeye r ' s  Keimspi th  el). 
Unter diesem Epighel sondert sieh aus der Urwirbe]masse sine, 
3 5 Reihen im Dickendurchmesser Nhrende Zellengmppen ab. 
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Ein Theil dieser Zellen gruppirt sieh bald der Art, dass ein 
Kanal entsteht. Dies ist die erste Anlage des Wol f f ' s ehen  
KSrpers nebs t  Ausf / ihrungsgang,  die auf der tISl~e dos- 
jenigen Rumpfabsehnittes, wo die Urwirbelplatten in wfirfel- 
fSrmige Gebflde zerfallen stud, beginnen und yon bier bis zum 
Schwanzende dos Embryo reiehen. - -  Es muss an dieser Stelle 
noeh bemerkt werden, dass das mittlere Keimblatt und dessen 
Urwirbel die Grundlage zum Aufbau fast aller rShrenf~rmigen 
Gebilde abgeben (der Blur-, der Lymphbahnen u. s.w.); dabei 
lagern sieh die sich vermehrenden Zellen der Urwirbelmasse urn 
die erw~hnten tIShlen und Kan~le (urn das eentrale Nerven- 
system, beide PleuroperitonSalhShlen, uln den Darm, um den 
Ausf/ihrungsgang des Wolff'schen K6rpers u. s. w.) und bilden 
deren Bindegewebe, Muskeln, Knoehen etc. Jedoeh daft mart 
nieht ~r dass dies nieht die einzige Quelle f/ir die Bil- 
dung der angegebenen Gewebselemente ist und dass naeh dem 
Erseheinen der Blutgef/isse die aus letzteren emigrirenden Kgrper 
ebenfalls die Bildungsanlage dieses oder jenes Gewebes abgeben 
kSnnen. Um den Ausffihrungsgang des Wolff'sehen KSrpers ist 
gleiehfalls Urwh'belm~sse gel~gert, indem sie dessert Wandung, 
das Et?ithel der letzteren ausgenommen, bildet. In Folge der 
seitliehen Krtimmungen des Embryo, die ZUln Yersehluss des 
Darmkanals nnd der KSrperhShle fiihren, wird genannter Gang 
yon dem ~usseren Keimblatte mehr und mehr entfernt and 
komm~ tiefer, n//her sum Schwanzende und der Nedianlinie des 
Embryo zu liegen. 

Naehdem die Urwirbelmasse den Wolff'schen Gang mn- 
lagert hat, dringt dieselbe vermittelst eentrifugaler Kemvermeh- 
rung wetter vor in der Richtung zur Peripherie des Embryo, 
sieh zwisehen Hantmuskelplatte und "~usserem Keimblatte vor- 
schiebend. Diese sieh vorsehiebende Partie wh'd yon aussen her 
yore i/usserenKeimblatte bedeekt; yon innen aber stSsst an jene 
die Hornmuskelplatte und grenzt jene yon der Pleuroperitonaal- 
hShle ab. Diese 3 Platten, und zwar die /~ussere, die museulgre 
und die zwisehen die letztere eingesehobene, zusammen bil- 
den eine neue Platte, die S e i t e n p l a t t e  des Embryo, welehe 
die KSrperwandung mit all' ihren Organen und Gebflden liefert; 
so dient der sieh vorsehiebende Theil zmn Aufbau der Extremi- 
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t'~ten, der Rippen, des Brustbeins, tier Rficken- nnd B~ueh~ 
muskeln, der eigentlichen Cuds und anderer Gewebe and Or- 
gane. die zwisehen dem Epithelium der g~ut und dem Epithelium 
des Periton'~um purietMe eingesehlossen sind: das Bindegewebe 
des letzteren entwickelt sich ebenfalls arts dieser Platte. 

Die Urwirbelmasse drin~ aueh nach innen vor, zwisehen 
Darmfaserplatte nnd innerem Keimblatte (D~rmdrfisenplutte) zur 
Bitdung der ])armwand, des Peritoneum viseerale, des Mesen- 
terium nnd der D~rmdriisen, eigentlich desjenigen Theiles der 
letzteren, welcher sich aus dem mittleren Keimblatte entwi&elt. 
Vermittelst dieser neuen Platte - -  Sehenk's  Da. rmplat te  
wird der I)armkanM vollkomlnen umschlosse~, alsdam~ werden 
in der Richtung zur Pleuroperiton~alhShle die Wandungen des- 
selben yon der Darmfaserplatte umgeben, welche das primate 
Epithel des Periton'~tum viscerale bildef. Nachdem diese Darm- 
platte bis an die Vasa omphalomesarMea vorgedrungen ist and der 
Darm die Form einer RShre aequirirt hat, vereinigen sieh beide 
Seitenplatten an beiden Seiten. am Kopf- und Schwanzende 
des Embryo. GMch daruuf verschmelzen die bis zu diesem Ent- 
wiekelungsstadium pearig gewesenen Plem'operiton'~alhShlen zu 
einer gemeins~men H~hle, welehe den DarmkanM umgiebt Nut 
an der Stelle des zuk/inftigen Nabels kommt es auf knrze Zeit zu 
keiner solehen Vereinignng der Seitenplatiem und hier dringt, der 
zu einem Kanal nieht ulngewandelte Theil des Darmes vor (der  
D o t t e r s a c k .  ve s i eu l a  umbi l i eMis )  vermittelt seines ver- 
jiingten Theiles. seines Stieles (Dot te rgang ,  Ductns  om- 
p h a l o - m e s e n t e r i e u s ) .  Es bilden ~lso die Darmwand  for 
gende Theile. yon aussen naeh innen gerechnet: die Darmt'aser- 
platte, Schenk's  Darmplatte und &.s l)armda'fisenblatt. Die 
Seitenpla.tten bestehen, in derselben Richtung betraehte~, aus 
t'olgenden 3 Sehiehten: aus dem iiusseren Keimblatte. aus dem 
sieh zwisehenlagernden Theile der Urwirbelmasse und aus der 
thutmuskelplatte. 

Aus dem Ebengeschilderten erhell~, dass das P e r i t o M u m  
keine besondere membranSse Anlage bitdet; dieses hat: man im 
Auge zu behalten bei der Betrachtung der Entwiekelungsweise 
einiger .~'lissbildungen. Nut das die Wandungen tier PeritonSal- 
h~hle austapezirende Epithel finder sieh in de~ fr/ihesten Ent- 
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wickelungsperioden des Embryo vor. Das eigentliche Bauchfell, 
sowohl sein parietales als auch sein viscerales Blatt, entwickelt 
sich, wie wir bereits sahen, aus den entsprechenden Fortsetzun- 
gender  Urwirbelmasse, und zwar bildet sich das Pe r i t oneum 
pa r i e tMe  ans der mittleren Schicht der Seitenplatte, das Peri-  
tongum v isce ra le  aus der nehmlichen Schicht, aus welcher 
auch der Darrn hervorgeht, d.h.  aus der Darrnplatte. Der 
Uebergang des Peritoneum parietale in das viscerale giebt den 
Anfang zu dem GekrSse, verrnittelst welches der Darrn an der 
Vorderfli/che des embryonalen WirbelsSule suspendirt ist. Das 
GekrSse entwickelt sich also aus der Urwirbelrnasse und bekomrnt 
seine Hfille yore periton~alen Epithelium; auf der HShe des 
sparer sich bildenden Magens forrnirt sich aus dern GekrSse das 
Mesogastriurn. Es versteht sich yon selbst, dass diejenigen 
Darrndr/isenorgane, die sp/~terhin yon der prirn/~ren Lagernngs- 
Stelle des ernbryonalen Darrnes sich entfernen, urn ihre norrnale 
Lage einzunehrnen, an einer Bauclffellfalte (GekrSse) yon welt 
grSsserer L~nge h~ngen. In Folge bedeutender Lagever~nderun- 
gen seitens der Baucheingeweide entstehen die sogen. Netze 
(Ornenta).  - -  Diejenigen Abschnitte des Darrns, die lnit sogen. 
partiellern Peritongurn bedeckt sind, haben kein periton/~ales Epi- 
thel an den yore Periton/~urn entblSssten Partien; Bindegewebe 
finder sich indessen bei allen vor. 

Gleichzeitig rnit der Bildung des Darrnrohres springt am 
blinden Schwanzende des Embryo ein solider HScker hervor, 
der spgteAin hohl wird. Diese Axfftreibung ist die erste An- 
lage des t t a rnsackes  (Al l an to i s ) ,  welcher noch rnit dem 
Darrne cornrnunicirt, hn Laufe der ZeiL wenn sieh der Dotter- 
gang (Ductus ornphalo-rnesaraicus) forrnirt hat, d. h. wenn beide 
Seitenplatten des Embryo sich einander gen'~hert haben, urn durch 
ihre Versclunelzung den Nabelring zu b i l d e n , -  wird ein Theft 
dieses sich hervorwSlbenden Sackes in die BauchhSMe einge- 
schlossen, wo er, sich rnehr und rnehr erweiternd, zur Iqarn- 
blase (Ves ica  u r i n a r i a )  wird; der verjtingte Abschnitt aber 
desselben, der durch den Nabelring geht, heisst Urachus .  - -  
Hieraus folgt, dass auf einer gewJssen Entwickelungsstufe des 
uterinen Fruehtlebens der unterste Abschnitt des Darmrohres 
rnit der Harnblase sich zu einern gemeinsarnen Sacke vereinigen. 

Archly  f, pathol, Anat. Bd. XC[L Hft. 1. 2~ 
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In diesen Sack m/htden aoch, wie wir weiter unten seheu wet- 
den, die Ausf~ihrungskanSle der Nieren und der Geschlechtsorgane. 
Aus diesen Grfinden trSgt auch dieser Sack die Benemmng 
,~Kloake" (Sinus u rogen i ta l i s )  als Vereinigungsort aller 
Hauptausffihrungsg~nge des Organismus. 

Jetzt gehe ieh ~iber zur Entwickelungsgesehiehte derjenigen 
Organe, mit deren Beschreibung ich eigentlich den Anfang machen 
sollte: dies sind die Gesclflechtsorgane, deren Entwickelungs- 
schema f/ir sich allein die Entstehnngsweise der yon mir be 
schriebenen Missbildung augenscheinlich erl~utern dfirfte. Doch 
dem ist lunge nicht so, und der Leser wird wohl aus dem Nach- 
fblgenden ersehen, dass die Entstehungsursache dieses Bildungs- 
fehlers noch nicht in dem ~aasse aufgekl/~rt ist, als dass man 
dieselbe direct auf prim~ren Zusammenhang mit den Genital- 
anlagen zurfickfiihren kSnnte. 

Alle Embryologen stimmen darin /iberein, dass zu beiden 
Seiten der Urwirbels~ulenanlage zwei besondere Gebilde ihre 
Lage hubert: nehmlich 2 solide drfisige KSrper yon 1//nglich- 
ovaler Gestalt, die Urn ie ren  oder Oken ' sche  N i e r en ,  auch 
Wolff ' sche KSrper  genannt. Nach aussen yon diesen KSrpern 
gewahrt man bald einen Kanal, den Welf f ' schen  Gang, der 
in die Kloake m/indet; auf ihrer Innenseite aber, we bekannt- 
lich das Cylinderepithel (Keimepithel)zur/ickbleibt, wuchert 
letzteres zu einem kleinen HScker hervor, Anlage tier Ge- 
sch lech t sdr / i sen ,  yon welchem nach nnten sich ein zweiter 
Kanal, der M/iller~sche Gang, bildet, um ebenfalls in die 
Kloake einzumfindem 

Dies sind alle Elementarorgane, ans welchen sich der Ge- 
schlechtsapparat, sowohl tier m~nnliche, als auch der weibliche, 
aufbaut. Sie Mle sind paarig, so class auf einem gewissen Ent- 
wickelungsstadium des Embryo (6. Woche) seine Geschlechtsor- 
gane ein paariges, ddisiges, zu beiden Seiten der Wirbels~ule 
gelegenes Gebilde sammt dessert Ausf/ihrungsg~ngell darstellen, 
und der Embryo auf dieser Entwickelungsstufe als wahre Zwitter- 
bildung erscheint; als solche verbleiben die Embryonen bei vielen 
uiederen Thierarten und yon den Wirbelthieren beim Aal (nicht 
yon allen Forscheru angenommen), bei Serranus und bei einigen 
KrSten. 
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Aus der gegebenen Besehreibung ist zu ersehen, dass die 
Gesahleehtsdrfisen und M fi 11 e r'schen Ausffihrungsg~nge der Innen- 
seite der Wolff'schen KSrper und ihrer Kan~le anliegen. In- 
dessen liegt beim Schafe, nach den Angaben yon Thierschi) ,  
der Mfiller'sche Gang anfgnglieh nach aussen yon dem Wolff ' -  
schen Kanal, alsdann besehreibt derselbe um letzteren eine halbe 
Spiralwindung, geht auf dessert inhere Fl~che fiber und legt rich 
hier dicht neben den entsprechenden Strang der anderen Seite. 

�9 Naeh dieser Uebersicht der Anlagen der Geschlechtsorgane 
gehe ich fiber zur Besehreibung jeder einzelnen yon ihnen, wobei 
nicht der histologische Bau derselben, sondern hanpts~dfiich ihre 
Entwickelung in tote, ihre relative Lage und die spgterhin ein- 
tretende Transposition gewfirdigt werden sell. 

Ich beginne wiederum mit dem Wolff'schen KSrper, als 
dem Ausgangspunkt fiir die Entwiekelung des Genitalapparates. 
Man stritt lange fiber die Frage, aus welchem Keimblatte rich 
der Ausfiihrungsgang dieses K@pers formire ; jetzt jedoeh stimmen 
fast Alle darin fiberein, dass das mittlere Keimblatt, eigentlich 
dessen Urwirbel, den Bildungsboden fiir jegliche GescMechtsan- 
lage, folglich also auch ffir besagten Kanal abgebe. Die Ueber- 
gangsstelle der peripherischen Theile der Urwirbel in die Itaut- 
muskelplatte l~sst Schenk ffir die Bildung dieses Kanals be- 
stimmt rein. Wie wird nun aber der Kanal anfgebant? Einige 
An~oren rind der Meinungl class die Gruppe yon Zellen des 
Wolff'schen Kgrpers, welche zur Formirung dieses Ausffihrnngs- 
ganges bestimmt ist, anfangs in Form eines soliden Stranger rich 
abtheile, der ira gusseren Theile der Urniere zu liegen komme, 
und dass erst sp~terhin dieser Strang rich in eine RShre um- 
wandle, d.h. gehSMt werde. Andere Embryologen beschreiben 
diese Sache ganz anders. 8o l~sst Waldeye r  (Eierstock nnd 
Ei) di6sen Kanal auf folgende Weise entstehen: Die solide An- 
lage des Wolff'schen ggrpers bildet si& aus der Zellenmasse, 
welche das innere Ende der 8eitenplatten mit der gnsseren 
Fl~che tier Urwirbel verbindet. 8owoM diese Zellen, als anch 
die Urwirbel l~sst genannter Autor aus dem ttornblatte her- 
stammen. Aus der dem letzteren (gusseren) Blatte zugewendeten 

~) K u s s m a n l ,  Yon dem )[angel, Verk~immernng und der Verdopp. d. 
Gebgr~nutter. 1859. S. 6. 

4* 
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Fl.ache dieser gellenmasse wiiehs~ eine Leis*.e hervor, deren Basis 
allm'~hlich schm~ler wird, deren oberes Ende sieh verdi&{, naeh 
aussen umbiegt und sieh der Muskelplatte nithert, welche sich 
bogenfSrmig in der Richtung zu dieser Leiste in Folge yon Ans- 
weitung der serSsen HShle hervorwSlbt und endlieh mit der erste- 
ren verschmilzt, so dass ein cylindrischer Hohlraum, das Lumen 
des Wolff'sehen Ganges, en~steht. Weiterhin riehten sieh die sieh 
vermehrenden Ze!!en, die diesen Gang umgeben, zur Epithd- 
schieht der HShle und dr~ngen den ganal mehr in die Tiefe, 
wodurch dessert Axe der am Weitesten nach innen hervorge- 
w51bten Ausbuchtung der serSsen HSMe nSher gebraeht wird. 
~n die letztere w~ehst das Bindegewebe des Wolff'sehen KSrpers 
herein, ein Gebilde erzeugend, wdches Wal d By er S exuadw all 
nennt. Die Oberfl~.che desselben und die N~chbartheile der 
Serosa sind yon eylindrischem Epithet (dem Keimepithel) 
ausgekleidet, welches, Wie das Epithel des Wolff'sehen Ganges, 
mSglicher Weise yon dem tIornblatte gbstammt, tibrigens aber 
die Charaktere des Epitheliums der Serosa besitzt, welches be- 
kanntlieh eine bindegewebige Formation ist (His). Wa ldeye r  
unterseheidet deshalb an tier serSsen F15che des Periton'amn eine 
Regio ge rmina t i va  und eine Regio lymphat ica .  

Der ganze Wolff'sehe KSrper als Sexualwall ragt in die 
Pleuroperiton'aalhSMe hinein. Ueber demselben la,gert sich eine 
dichte Zellenmasse, aus der sieh die b le ibenden  Nieren  ent- 
wiekeln und zwa.r folgendermaassen: In dem unteren Absehnitte 
des Wolff'sehen Kanales, in der Richtung zu den Urwirbeln, ent- 
steht eine ziemlich bemerkbare Ausweitung dutch Vorbuehtung 
des Epithelium des Wolff'sehen AusNhrnngsgangs; diese Vor- 
buehtung wird in sp'ateren Entwiekelungsstadien abgeschn/~rt und 
in Harnleiter und Niere umgewandelt. An der Innenseite dieser 
Ausst~lpung befindet sieh ein grSsseres GeNss (Ven~ cardinalis), 
aus welehem die zn den Ham- und Gesch.leehtsorganen ver- 
laufenden Aeste ihren Ursprung nehmen. Der Wolff'sehe Kanal 
verwandelt sich spgter dutch Sprossenbildung in grSssere und 
kleinere Harnkaniilchen scheinbar in derselben Weise, wie die 
Urniere aus dem Wolff'sehen K/Srper hervorgeht. Dies ist [ibri- 
gens noeh eine Streitfrage. Nach Remak entwickeln sieh die 
bleibenden Nieren (beim ld/ihnerembryo) aus dem letzten Ende 
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des Mastdarmes in F o ~  hohler, sackf6rmiger Ausss/ilpungen. 
KSll iker  h~lt die Neren und Harnleiter Nr Auss~/ilpungen der 
Harnblase oder des friiheren Uraehus. In den frfihesten Ent- 
wickelungsperioden reichen die Wolff'sehen KSrper his zum Kopf- 
ende des Embryo, bei dem Weiterwaehsen dieses letzteren bleiben 
sie jedoeh im Wachsthum zurfiek, so dass sie hierdm'ch ira Em- 
bryo immer tiefer und tiefer zu liegen kommen und schliesslich 
in dem Becken in Form zweier relativ kurzer KSrper ihren 
Platz finden. 

Die erste Andeutung der Keimdr i i sen  (helm Hiihnehen) 
kommt am Ende des 4. Tages zum Vorsehein. Zu dieser Zeit 
ist bereits der Wolff'sche K6rper mit regelm//ssigem Cylinder- 
epithel bekleidet, w~hrend die /ibrigo BauchhShle mit kleinen, 
flachen Zellen austapezirt wird. gom 4. Tage an beginnt in der 
Mi~te und an den Seiten der Wolff'schen KSrper eine Vermeh- 
rung des eylindrischen Epithels, und es bildet sieh eine Intu- 
meseenz, die sp/i~erhin sich in eine Erh6hung odor einen H6cker 
umformt. Letzterer ist eben die erste Anlage des Ovarium; die 
seitli~chen Auswiichse aber bauen den Mfiller'schen Gang auf. Beim 
miinnliehen Embryo existirt obenfalls eine solehe epitheliale Ver= 
dickung, sie verschwindet jedoch etwa urn den 8. odor 9. Tag. Bei 
weiblicMr Entwickelung dagegen nimmt dieselbe immer mehr an 
Gr6sse zu, wobei unter dieser verdi&ten Epithellage eine Wuehe- 
rung des interstitMlen Gewebes bemerkbar wird, was zur Bil- 
dung des sogen. Sexualwal les  fiihrt, dessen verdicktes Epithel, 
saekf6rmige AusMchtungen in das interstitielle Gewebe gebend, 
zur Bildung tier Graaf'schen Bl~schen dient. 

Unter den auf solehe Weise in die Tiefe des OVarialen 
Strom~ vor&ingenden Epithelzellen trifft man solche, die ihrer 
Form, GrSsse, ihrem ungemein grossen Kerne, ihrer regelm~ssigen 
Bildung, ihrem stetigen Vorhandensein nach mit Recht als die 
jiingsten thierischen Eier zu betrachten sind. 

Jetzt wende ich reich zn den Mtiller'schen Str~ngen. Eben 
machten wir die Bemerkung, dass an den Seitentheilen des 
Wolff'selwn KSrpers das Keimepithel wulstartig anw~chs~, so dass 
anf~nglich eine Rinne entsteht, die sp'Xter zu einem Kanal sich 
umformt, theils dur& N~herriieken, theils durch Verschmelzung 
der K~mme dieser Wtilste. Andere Forscher dagegen sind der 
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Meimmg, das,s d~  Keimepithe] an den Seiter~ des Wolff'schen 
KSrpers in die Tiefe zu tier Urwirbelmasse hin wuchert in Form 
eines soliden Stranges, der nach Art des Wolff'schen Ganges ers~ 
sp~r kan~lisirt wird. Der Mfiller'sche Ausffihrungsgang stSsst 
mit seinem oberen blinden Ende an die Oesehlechtsdr/ise, sein 
antares Ende aber miindet in die Kloake, etwas unterhalb der 
Einmiindxmg der primordialen I{arnleiger. 

Nun gehe ich fiber zur eigentlichen Differenzh'ung tier Uro- 
genitalanlagen. Beim mgnnlichen Gesehleeht liefern: 1) die Ge- 
schlechtsdriise den t toden  (Tes t i eu lus ) ;  2) die inhere Partie 
der Wolff'sehen KSrper den Nebenhoden  (Ep id idymis ) ;  
3) der Wolff'sehe Kanal den S a m e n l e i t e r  (Vas de fe rens ) ;  
4) tier '~ussere Theil des Wolff'schen KSrpers das Gi rMd;s ' -  
sche Organ  ( P a r a d i d y m i s ) ;  5) alas untere Ende der Miiller'- 
schen G~nge die Ves ieu la  p r o s t a t i c a  oder dan Uterus  
m a s c u l i n u s  yon Weber .  

Beim weiblichen FStus liefern: 1) die Gesehlechtsdrfisen die 
Eiers tScke (O's'aria); 2) die Miiller'schen G'~nge die oberen 
Abschnitte derselben his an die Insertio~ der runden Uterus- 
b~inder, die E i l e i t e r  (Tub ae Fa l lop i i ) ;  die Enden der 5{filler'- 
sehen @s durch ihre Versehmelzung die GebSrmu~te r  
( U t e r u s )  und die Sehe ide  (Vagina) ;  3) die mittleren Theile 
des Wotff'sehen KSrpers den N e b e n e i e r s t o c k  ( P a r o v a r i u m  
s. T e s t i e u l u s  mu l i eb r i s ) ;  4 ) d i e  ~.usseren Absehnitte des 
Wolff'sehen KSrpers (sein Primordialnierentheil) die llydatide 
(Paroophoron, yon dunkler Bedeutm~g, liegt im Lit. ]atum, 
zwischen dem Eierstoek und Eileiter). 

Man daft nieht vergessen, dass aus dem Wolff'sehen KSrper 
and den Miiller'sehen GSngen sich nur die epithelialen Anlagen 
der hergez~hlten Organe entwickeln; ihr gesammtes Stroma (d. h. 
das Muskel- und Bindegewebe) geht aus den Urwirbeln hervor. 

Ant der HShe tier Beekenregion trifft man zu beiden Seiten 
des Darmrohres und seiner GekrSse Falten (Plieae urogenitales), 
die yon oben nach nnten gereehnet, die Nierenkan~le, die Wolff'- 
sehen Ausffihrungsggnge und die Mfiller'schen Striinge entMlten. 
Diese Falten treten um diejenige Entwiekelungsperiode ant, wo 
die zukfinftigen Knoehengebilde bereits verknorpelt sind. 

Was den Nierenkanal (den Harnleiter) betrifft, so wissen 
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wit bereits, dass er sich aus dern Wolff'sehen Ausfiihrungsgange 
verrnitSelst Abschniirung bildet. ~ach KSl l ike r  jedoeh ent- 
wickeln sich die Harnleiter und Nieren aus der Harnblase dutch 
allm~ihliehe Bildung yon Aasbuehtungen, welche alsdann, sarnrnt 
den Wolff'schen und Miiller'sehen Kan~lea, eine urnhiillende 
Seheide erhalten, die aaeh hiaten zu in die genaaate Falte 
iibergeht. 

Am hinteren Leibesende rnfinden diese 3 Kan~le in die 
Kloake, die gerneinsarne Miindung der Ausfiihrungsgange des uro- 
genitalen Apparates, des Darmes and des I{arnsackes (Allantois), 
welcher in die Afterrniindnng (Anus) fibergeht, nachdern die 
~usseren Genitalien sich entwiekelt haben. Die Bildung letzterer 
beruht zuvSrderst in einer Trennuag des Daises yon der uro- 
genitalen HShe durch den Darnm (Pe r in~um) ,  welcher folgen- 
derrnaassen formirt wird; Es erheben sich Mater dem Endtheile 
der Miiller'schen Ggnge, an der Wand der Kloake, l~ngliche 
Falten und theilen die HShle der Kloake in den Darrn and den 
Sinus m'ogenitalis ab; die Seheidewand zwischen diesen beiden 
HShlen wandelt sieh nun sp~terhin zum Damrn (Perin~urn) urn. 
Ira weiterea Entwickelungverlauf wird tier Sinus urogenitalis 
kiirzer, die Scheide aber w~chst nach unten und wird weiter; 
der in die L~nge gestreckte Theil der Harnblase wird eager uad 
bildet die Urethra, die sich yon den Sexualorganen verrnittelst 
Verk~irzung des genannten Sinus and Verl~ngerung der Scheide 
absondert. 

Nach Abschluss seiner Entwickelang zeigt der rn~nnliehe 
and weibliche Geschlechtsapparat 3 gesonderte Abtheilungen, 
welche als Keirndr/isea (Ovaria et testictdi), Leitapparate der 
Geschlechtsproducte oder Geschleehtsg~nge (Tubae, Uterus, Vagina, 
u deferentia, Duetns ejaculatorius) scharf gesondert werden 
kSnnen. Der Hymen and die Abdorninahniiudung der Tuben 
bezeichnen bei dern Weibe sehr genau die Grenzen dieser Ab- 
theilungen, w/~hrend bei dem Marine die untere derselben durch 
die 5~iindung der Ductus ejaeulatorii seharf bestirnmbar ist, die 
obere aber dareh Einschaltnng der Epididyrnis, deren Analogon 
beirn Weibe, das Parovarium (Epoophoron), nur rudirnentar and 
ausser Verbindung mit den Keirndriisen und Gesehlechtsg/~ngen 
verkfirzt wird. 
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Wit geben bier ~ine~ T~betie der fStaie~ El~twicketung der 
Gesehleehtsorgane nach K 511ik e r: 

Am gnde Geschleehts- Weibliehe. Mfinnliehe~ 
der abtheilnngen. 

( L Keimdrfisen. 

]~ I ! Gesehleehts- 6. Wochex " gang. 
III. Aeussere Geni- 

i taliem 

I. Keimdrfisen. 

~[I. Gesebleehts- 
8. Woehe., gang. 

III. 

!0. Woehe. 

12. Woehe. 

20. Woehe. 

40. Woehe. 

Aeussere Geni- 
tulien. 

i tlL keussere Geni- 
talien. 

I. Keimdriisen. 

I[. Gesehleehts- 
gang. 

!I[I. Aeussere (ieni- 
talien. 

!I. Gesehleehts- 
gang. 

IIl. Aeussere Geni- 
talien. 

[. Keimdrfisen. 

]I. Gesehleehts- 
gang. 

Ovarinm - -  Wolff'seh. 
Kgrper. 

)I/iller'sehe Gi~nge 
Wolff'sehe GS.nge. 

Kloake. Gesebieehts- 
hSeker und Falten. 

Involution der Wolff '- 
sehen KSrper. 
(Bleibende Nieren.' 

Involution der Wolff'- 
schen Ggnge. Mill- 
ler'sche G~tnge hn 
Genitals~raVg uoeb 
nieh~,~ersehmolzem 

Geschleehtsfurehe. 

Perin~um. 

Deseensus ovariar. 
Par- ll. Epoopheroa. 

l~Iiiller'sdne G:ange im 
Genitalstrang ver- 
sehmolzen (Uterus 
bieornis, unieollis, 
Vagina simplex). 

Sinus urogenitalis. 
Breites Perin~um. 

Uterus planiNndalis. 
Faltung der Uterus- : 
schleimhaut. Va- 
gina g la t t -  Hymen. 

Clitoris, Vestibulum, 
Labia maj., minora. 

Faltung der Seheiden- 
sehteimhauL 

�9 u , Testlcu]us.-- ,Votff- 
sehe K5rper. 

Wolff'se!le GSnge - -  
}I/iller sehe G~nge. 

Ebenso. 

Invol. des Urnieren- 
theils d. Wolff'sch. 
KSrpers. Sexual- 
theit nimmt zu. 

Invol. der }I/iller'- 
schen Giinge (Grad 
anbestimmt). 
Wolff'saber Ga~g 
- -  \~as deferens. 

Ebenso. 

Ebenso. 

Dese. testJeul, intra- 
abd. Epi- et Para- 
didymis. 

Prostata, Vesieula 
prostatiea. Samen- 
blasen. 

ghaphe seroti et ure- 
thrae. Glanspenis. 

Dr/isen der Prostata. 

Praeputium. 

Dese. testieu!, scro- 
talis. 

[ I I .  C l a s s i f i c a t i o n  d e r  B i l d u n g s f e h l e r  d e s  U t e r u s .  

Schon oben wurde die Bemerkung ge than ,  dass in der 
7. in t rauter inen Lebenswoehe der weibliche Gesehleehtsappa 'a t  
des Embl) 'o,  eigentlieh die Miiller 'schen G'~,nge, zwei vol lkommen 
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gesonderge RShren bildet, yon denen jede dot Innenseite des 
Wolff'schen R@pers anliegt (beim Sehafe maehen sie eine halbe 
Spiralwindung yon aussen naeh innen)and  vermittelst einer 
DarmgekrSsfalte (Pliea nrogenitalis) geIragen wird. Bei den 
Ma-supialia und Monotremata ist soleh' ein Verhalten der Miiller- 
sehen (~gnge ein persistirendes und jeder yon ihnen gestaltet 
sieh in einen selbstgndigen Lei~apparat der Gesehtechtspro- 
ducte urn, d.h.  diese Thiere haben eine doppelte Geb~rmutter 
(Uterus duplex separatus s. didelphys). Bei den fibrigen Wirbel- 
thieren abet versehmelzen diese Kan~le in einen gemeinsamen 
Gesehlechtsgang (Uterus simplex); gesehieht dies nieht, so ergiebt 
sich ein Bildungsfehler der Oeschleehtsorgane, welcher doppelte 
Gebitrmutter (Uterus duplex) benannt wird. 

Die Gesehleehtsdifferenzirung maeht sieh erst in der 8. Woche 
bemerkbar und zwar darin, class die Mfiller'schen Giinge bei 
mgnnlieher Eutwiekelung atrophiren oder umgekehrt, wenn der 
F6tns weibtiehen Gesehleehts werden sell, die Wolff'sehen Ggnge 
vergehen. Im letz~eren Falle gehen die zu beiden Seiten der 
Medianlinie gelegenen Mfiller'schen Stlqinge allmi~hlich yon aussen 
und oben nach innen und unten, zwisehen sieh einen spitzen 
Winkel bfldend. Im weiteren Entwickelungsverlaufe n~hern sieh 
die unteren Absehnitte der Str//nge, legen sich dieht an eiuander, 
so dass die in Ber/ihrnng kommenden Wanduugen abgeflaeht 
werde~, und zu einer gemeinsamen Seheidewand versehmelzen, 
welehe sp~terhin g~nzlieh sehwindet, und alsdann bilden beide 
Ggnge an dieser Stelle einen gemeinsehaftliehen Kanal; widrigen- 
fails, d. h. wenn diese Seheidewand nicht involvirt wird, entsteht 
eine neue Art yon Deformit//t, eine Theilung des Gesehlechts- 
ganges (Uterus et vagina septa et subsepta). 

Diese Versehmelzung der Miiller'sehen G/inge beginnt naeh 
Dohrn  1) zwisehen ihrem mittleren und unteren Drittel und 
sgreitet yon hier sehnell naeh oben und unten fort. Unter 
normalen Verh//ltnissen versehwindet die untere Scheidewand 
ggnzlieh bereits in der 12. Woehe des Fruchtlebens. Die obere 
6renze dieser Versehmelzung ist durch die Iusertion der runden 
Geb~rmutterbander (L. rotunda) markirt, welche sieh aus dem 

~) Dohrn ,  l~Ionatsschrift ffir Geburtsk. und Frauenkr. 1869. Novemb. 
S. 383. 
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Gubernaculum Hunteri entwickeln. Zu dieser Zeit schn/iren sich 
an den oberen Enden beider Kan~le die Eileiter (Tubue) ab, 
deren Abdominalmfindung (Morsus diaboli) zu einer spSteren 
Periode (etwa im 3. Schwangerseh~ftsmonat) und zwar aus einer 
l~nglichen Seitenspalte des Mfiller'schen Ganges sieh entwiekelt, 
w/ihrend das bliude Ende des letzteren sieh zu einer Cyste um- 
wande!t, die oft ~ueh w~hrend des extrauterinen Leben anzu- 
treffen ist [naeh Lusehka ") in �89 der Fglle:] und die den Namen 
,Morgagni'sehe Hydatide, Kobelfsehe Cyste" trggt. Diese Cyste 
hal  ebenso wie die parovariale, ein praetisehes Interesse, insofem 
~:ls sic beide nicht nut rudiment~r persistiren, sondern aueh einer 
progressiven Entwiekelung unterliegen und zu wahren, mit Ovarial- 
tumoren leieht zu verweehselnden cystoiden Gesehwiilsten heran- 
waehsen kSnnen. Heppner  ist sogar der Meinung, dass man 
mit grosser Wahrseheinliehkeit die Entwiekelung yon eystoiden 
Gesehwfilsten aus einer der Ntalen Eudb_SHen ableiteu kSnne. 

An den fibrigen Abschnitten der Mfiller'schen Kangle, die 
unter einander einen Winkel bilden, ist noch Niehts yon Uterus 
und Scheide zu bemerken. Die HSrner des ersteren n~hern sieh 
allm~hlieh, nehmen sehliesslieh eine horizontal e Lage Bin und ver- 
schmelzen mit einander, hierdureh den Fnndus uteri erzeugend. 
Gesehieht letzteres nieht, so kommt es ebenfalls zu einer Miss- 
bildung: die zweihSrnige Gebi~rmutter (Uterus bicornis). 

Etwa in der 20. Woehe bleibt an der St elle, wo die Miiller'- 
schen Ggnge zum Uterus versehmelzen, eine Spur der gewesenen 
Scheidewand in Form besonderer Falten (Arbor "dtae)zm.iiek, 
w~hrend die Seheide noeh ihre glatte Besehaffenheit behalf. 

Beriieksiehtigen Mr jetzt den Umstand, dass der weibliche 
SexualCractus auf einer gewissen Entwiel~elungsstufe zwei geson- 
derte, yon oben naeh unten couvergirende RShren repr/isentirt, 
deren obere Enden die Tuben, deren mittlere Abschnitte die znm 
Fundus uteri verschmelzenden HSrner, und deren untere Enden 
den KSrper uud das Collum des Uterus und die Seheide bilden, 
und haben x~  ferner erkannt, dass diese Versehmelzung zu einer 
gemeinsamen HShle nur nach dem Schwunde der Seheidewand 
erfolgen kann, so fiillt es leieht, die Entstehung dieses oder jenes 

~) H. Luschka: Anatom. des menschl. Beckens. 1864:. S. 339. 
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Bildungsfehlers zu begreifen und ihn als ein Zur~ickbteiben in 
der Entwickelung zu betrachten. Es l~sst sich nur noch his jetzt 
schwer entscheiden, welehe Momente den prim~ren und richten- 
den Stimulus zu solchen Hemmungen der Entwickelung abgebeu. 

Bei der Verschmelzung der Mfi]ler'schen Ggnge zum Genital- 
kanal kSnnen folgende Anomalien entstehen 1): 

1. Mangel  der  Geb~rmutter .  D e f e c t u s u t e r i .  Beide 
Mfiller'schen Ggnge entwickeln sich entweder gar nicht oder nur 
zum Theil. Es ist bier also entweder der ganze Genitalkanal 
oder nur Theile desselben defect: Anhysteria, Uterus rudimen- 
tarius, bipartitus s. bifidns. 

2. Die doppe l t e  Gebg, r m u t t e r  (Uterus  bi locularis) .  
Die Miiller'schen G~nge verschmelzen mit ihren unteren Enden 
und zwar bis zum Co]lure (inclusive); ihre oberen Abschnitte 
aber divergiren unter stumpfem Winkel in Form yon HSrnern, 
wobei die Seheidewand der Yagina entweder ganz oder zum 
Theil erhalten bleiben kann. Ut. bilocularis c. vagina simplice, 

duplice oder subsepta. 
3. Die zweihSrn ige  Geb~rmut t e r  (Uteru's b icornis) .  

Die Verschmelzung reicht mehr oder weniger iiber das Collum 
hinauf~ so dass die HSrner bedeutend kfirzer erscheinen. Auch 
hier kann die Schei@wand eine verschiedene Ausdehnung haben: 
Ut. bicornis septus, subseptus c. rag. simpl., dupl., subsepta. 

4. Die zwe ikammer ige  oder  z w e i t h e i l i g e  Geb~r- 
m u t t e r  (Uterus septus). Die Verschmelzung reicht bis an den 
Fundns uteri herauf, nut die Scheidewand bleibt ganz oder zum 
Theil erhalten: Ut. sepias, subseptus c. rag. simpl., duplice, 
septa. 

5. Die doppe l t e  G e b ~ r m u t t e r  (Ut. d ide]phys) .  Die 
Miiller'schen G~nge haben sich vor der Zeit in paralleler Rich- 
tung an einander gelagert, wobei deren Verschmelzung eutweder 
gar nicht oder nur scheinbar erfolgt und sich jeder Gang isolirt 
entwickelt und aus einer Tube, einem Horn, einem Uterus und 
einer Scheide besteht: Ut. didelphys et rag. duplex. 

6. Die einhSrnige Geb~rmut t e r  ( U t e r u s u n i c o r n i s ) .  
Es gelangt nut der Gang der einen Seite zur Ausbildung, der 

~) Beigel, Krankh. d. weibl. Geschl. Bd. H. S. 177. 



andere abet schwindet gfinzlich oder es entwicketn sieh nut eim 
zelne Theile desselben. 

7. Die f6tale und in fan t i l e  Geb~rraut te r  (Uterus 
foetMis et infant i l is) .  Wenngleieh es aueh znr norraalen 
Verschraelzung tier ,~ffiller'sehen G'~nge kommt, so bleibt die 
Entwiekelung auf ether niedrigen Star% bereits ira Ntalen oder 
ira extrau~erinen Leben stille stehen. 

8. Nangel  tier Seheide  (Defectns  vaginae) .  Die 
Versehraelzung tier Miiller'sehen G~nge findet ihrer ganzen L~nge 
naeh in mehr oder werniger norraaler Weise start, rait Ausnahrae 
ihrer unteren Absehnitte~ so dass nur die Seheide nieh~ zur Aus- 
bildung korarat. 

Dieses sind die Haupfforraen, rait denen wit es zu thun 
haben; zwisehen ihnen liegen Mle Uebergangsarten, welehe dureh 
gegenseitige Beziehung der einzelnen Theile und die Besehaffen- 
heir des Septuras bedingt werden. In frtiheren Zeiten sah raan 
die Missbildungen fiberhaupt und die der sexualen Organe ins- 
besondere Ms Naturspiele an, und erst Rok i t ansky  gab eine 
auf pathologiseh-anatoraiseher Grundlage fussende Classification 
besagLer EntwiekelungsanoraMien. Diese Classification vertausebte 
spg~ter Kussraaul in seiner cl~ssisehen Nonographie (1. c.) rait 
einera naeh der Entwiekelungszeit der Bildungserseheinungen auf- 
gebauten System, wel&' letzteres Fiirs~ ~) zu folgender geneti- 
sehen Tabelle seheraatisirte: 
A. Forraen: die in den e r s t e n  4 - - S M o n a t e n  des Frueht-  

lebens en t s t ehen .  
I. Mangelnde Entwiekelung: Defeetus uteri. 

H. Rudimentbe Entwiekelung: Uterus rudimentarius. 
Atresia uteri. Uterus bipartitus. 

!II. ~'[angel oderVerk~iraraerung der einen Hg.lfte: Uterus 
unieornis rait verktiraraertera Nebenhorn oder ohne 
dasselbe. 

~V. Fortentwiokelung der Geb~.rrautter als ganz oder theii- 
weise paa,riges Organ. 

1. Vollkoraraene Verdoppelung: 
a. u Trennung: Ut. didelphys. 

~) F / i r e s ,  Ueber Bildungshemm. des Utero-vagitlMka~tals. Monatsschr. 
f. Geburtsk. trod Frauenkr.  1867. Bd. XXX.  itff. 2 tt. 3. 
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b. Oben getrennte oder zweihSrnige Besehaffenheit 
mit vollst~ndiger gemeinschaftlicher Seheidewand: 
Uterus duplex bicornis. 

c. UngehSrnte Geb~rmutter mit vollstSndiger, gemein- 
sehaftlieher Scheidewand: Uterus septus. 

2. Unvollkommene Verdoppelung mit theilweiser Con- 
fluenz der Hahle. 
a. gehSrnte Formen: Ut. bieornis, semiduplex; Ut. 

arcuatus. 
b. ungehSrnte Formen: Ut. subseptus. 

B. Formen,  die in den l e t z t en  4 - - 5  Mona ten  des 
F r u c h t l e b e n s  e n t s t e h e n :  

Ut. foetalis, infantilis. 
Ich gehe nunmehr zu der uns interessirenden Anomalie fiber, 

d. h. zur doppelten Geb~rmut~er (Uterus didelphys, s. duplex 
separatus s. biuteralis). Diese Anomalie entsteht, wie Beige l  
angiebt, in dem Falle, wenn die Mfiller'schea G~nge, vorzeitig 
eine parallele Lage zu einander einnehmend, sieh isolirt weiter 
entwiekeln , wobei keine Verschmelzung derselben stattfindet; es 
kann jedoch eine 5ussere, scheinbare Vereinigung derselben Platz 
haben. In der Mehrzah] soleher FSlle ist die Seheide auch eine 
doppelte. Die Benemmng ,,doppelte Gebgrmutter" ist, streng 
genommen, ffir diese Entwickelungsanolnalie keine passende, in- 
dem hier jeder Uterus nut eine Tube, ein Ovarium und unilate- 
tale B'~nder besitzt. Es handelt sich eigentlieh nur um zwei 
HSlften, die eine hShere Entwickelung erlangen, ohne zu einem 
Ganzen zusammenzufliessen. 

Naeh der Meinung yon K u s s m a u l  ist das Vorhandensein 
yon zwei vollkommen getrennten Uteri stets mit anderen wich- 
tigen Missbildungen corabinirt, so dass der Uterus didelphys kein 
selbstSndiger Bildungsfehler sei. Diese Missbildung wurde meistens 
gMchzeitig nebea bedeutenden Spaltungen der Bauchwand, sel- 
tener neben Ectopia vesicae urinariae, Mangel tier Symphyse und 
Kloakbildung vorgefunden. Es kommen gleiehzeitig aueh noeh 
andere Missbildungen zur Beobaehtung, wie Spina bifida, Atresia 
ani, urethrae, die grSsstentheils die Lebensf/~higkeit anschliessen. 

Zwischen diesen beiden Uteri, die bisweilen eine Lgnge bis 
an 2~- Zoll erreiehen, plaeiren sieh gewShnlieh versehiedene Baueh- 
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eingeweide: das Rectum, Schlingen des lCK- and Dfinndarmes. 
das GekrSse, die Harnblase oder gudimente dieser Organe. 

Die beiden Uteri, eigentlieh ihre unteren Absohnitte, sind 
nicht rim" unvollkommen, sondern aueh ungleig entwiekelt; bis- 
weilen ist der eine nut rudiment~ir vorhanden 1). Die Vagina 
fehlt entweder ganz, und in solehen FS]len sind die Uteri yon 
unten geschlossen ~) oder sic lniinden in eine Kloake 3) oder sie 
stehen in Verbindung mit mehr oder weniger mangelhaft ent- 
wiekten Vaginen, welehe ebeiffalls entweder vollkommen yon 
einander getrennt oder in ihrem unteren Absehnitte zu einem 
Septum verwaehsen sein kSnnen; oder sehliesslieh, man trifft zwei 
Vaginen an, welehe nieht mtr yon einander, sondern aueh yon 
den Uteri vSllig abgetheilt sind4). 

Was die Funetionen der doppelten Geb~rnmtter betrifft, so 
kSnnen dieselben yon tier einen oder yon der anderen tt~lfte 
verriehtet werden, oder bald yon tier einen, bald yon der anderen, 
endlieh abet aueh gleiehzeitig yon beiden. [Fall des Verfassers 
und Ollivier 'sS) Fall.] Die Form der Verdoppelung abet kann 
yon entseheidendem Einfluss auf den Ausgang tier Sehwanger- 
sehaft sein; desMlb muss man hervorheben, dass die einzelnen 
HSrner oder Uteri aueh noeh in anderer Beziehung pathologi- 
sehen Zustiinden ausgesetzt sind, yon denen die normal ent- 
wiekelten Uteri voilkommen ausgeschlossen bleiben. Aueh ihr 
VerMlten zu den MenstmationsstSrungen ist ein ganz anderes, 
da nieht selten zur doppelten Gebiirlnutter sieh Atresie der- 
selben hinzugesellt, was de1/ Abfl~ss yon Fliissigkeit aus tier 
Uterus115hle verkinder* und den Anlass zur Ents~ellung yon 
H~tmatometru, Pyometra, Hydrometra, Pyoeolpos etc. etc., giebt. 

Jetzt will ieh eine Besehreibung der in der Literatur anzu- 
treffenden Fiille geben; ieh werde dabei hauptsiiehlieh diejenigen 

~) E s e h r i e h t ,  M f i l l e r ' s  Arehiv. 1836. S. 139. 
~) H e s s e l b a e h ,  ~Icd.-ehir. Beobaeht. Bd. L Itft. 2. 1833. 
:~) P a ] f y n ,  D6script. anat. de la disposit, surprenante de quelq, part. 

ext. et int. de deux enfants etc. etc. p. 1708. PI. 3. W e d e l ,  
Dissert. monstri humani rarioris deseript, cont. J enae 1830. I:[ e p p n e r, 
St. Petersb. reed. Zeitsehr. 1870. gf t .  1. S. 197. 

~) W. G r u b e r ,  M~m. des savants dtrang. T. VI. K i w i s e h ,  Ktin. Vortr. 
Bd. 11. 1849. S. 368. 

a) O l i i v i e r ,  Gazette todd. de Paris. 187~, p. t63. 
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berfihren, in denen die Diagnose auf dem Sectionstische festge- 
stellt worden ist. Ihnen reihe ich noch 2--3 F'~lle yon Ueber- 
gangsformen an, welche die Genese der uns beschgftigenden Ano- 
malie erl~iutern k~innen. 

1~ Fa l l  yon  E i s e n m a n n l ) .  Derselbe liefert ein recht anschauliches 
Bild der Entstehung besagter Duplicitgt des Genitalrohres und stellt eine 
Uebergangsform yore Uterus didelphys zum Uterus bieornis dar. Das Pr~parat, 
yon einem 19j~hrigen M~dchen, zeigt 2 Seheideneing~nge, 2 tt~men, 2 Sehei- 
den, 2 Uteri, 2 Eileiter, 2 EierstSeke und 2 Paar runder und breiter Uterus~ 
b~nder, wobei yore Scheideneingang his an die uterinen Tubarmfindungen 
das Pr~parat das Aussehen Yon 2 Cylindern hat, welche ihren Axen parallel 
zusammengelegt und an ihren Berfihrungsstellea so abgeflaeht sind, dass 
hier beide W~nde zu einem Septum verschmelzen; die fibrige Partie bleibt 
eylindrisch. 

2. F a l l  yon K r i s s e  ~) aus Melbourne, beobachtet an einem Kinde, 
welches im Ganzen eine Woehe lebte. Die Lagerung der Organe ganz so 
wie im vorhergehendon Fatle; nut hatte hier der linke Uterus eine mehr 
vollkommene Entwieklung erlangt. 

3. Fa l l  des  Prof.  v. Buja l sky3) .  Derselbe stellt ebenfalls eine Ueber- 
gangsform yore Uterus bieornis duplex zum Uterus didelphys dar; da beide 
Uteri nur in der Ausdehnung ihrer tt~lse dieht mit einander verbunden 
waren; der Fall ist noch in der Hinsicht bemerkenswerth, dass die Uteri 
unabhiingig einer yore anderen funetionirten~ z. B. w~hrend der eine yon 
ihnen sehwanger war, menstruirte ',der andere ziemlich reichlieh; alsdann 
waren b eide Uteri einzeln sehwanger und zwar nach B u j a l s k y ' s  Meinnng 
zuerst tier liuksseitige - -  mit glfieklichem Verlauf; zuletzt trat im reehten 
ttorne Sehwangersehaft ein, aber mit letalem Ausgange, in Folge der unre- 
gelm~ssigen und ungfinstigen Lage, die der reehte Uterus naeh der voran- 
gegangenen Sehwangerschaft des linken Uterus und nach tier Geburt aequi- 
rirte. Hier einiges N~here fiber diesen Fall: 

Den 26. November 1831 kam zur Aufnahme in die geburtshfilfliche Ab- 
theilung des Kalinkin-Stadthospitals eine 27j~hrige Kreissende. Parturiens 
mittelgross, yon ziemlich kr~ftigem KSrperbau, zum 4. Mal sehwanger; die 
beiden ersten Male abortirte sie (im 5. und 6.) Monat; das 3. Mal kam sie 
rechtzeitig nieder, doeh mit einem schw~ehlichen Jungen, dernur 3 Woehen 
lebte. W~hrend der letzten Schwangerschaft eonstatirte man eine fiberaus 
starke Sehieflagerung des Uterus~ dessert Fmldus im rechteu Eypoehondrium 
lag. Die Geburt wfthrte vom Abend des 26. November bis zum Morgen 
des 29. Der anwesende Geburtshelfer konnte den Muttermund nicht auf- 

1) E i s e u m a n n ,  Tab. anat. q uat. uteri dupl. observ, rar. sist. Argentor. 
1752. 

7) K r i s s e ,  Brit, meal. Journal 1872. Vol. ~[. p. 571. 
3) Buj a l s k y ,  Anatomisch-patholog. Beschreibung eines doppelten Uterus, 

dessert Hiilften jede zu versehiedener Zeit schwanger waren (russiseh). 



finden Lind ge~t/ltzt auf die aus den Genitalie~ ~orgetre~eneu Stiicke des 
gerissener~ Vaginalsepmm. supponirte er eine Uterusrupmr; die Kreissende 
gebar jedoeh spontan und verstarb 5 Tage p. p. in Folge yon Gangriinescenz 
ctes Uterusabsehnittes, weigher gesehwanger~ war. Bei der Section fund 
man 2 vSllig getreunte Uteri, die mit den Seitenfl~chen ihrer H~lse ~er- 
wachsen waren. Die Scheide, wiewohl sie jetzt als einc gemetnsame er- 
schien, musste doch, nach den Ueberresteu des Sepmm zt~ urtheilen, frfiher 
yon oben naeh abwgrts ggtheilt gewesen sein. Beide ~ftltterhiklse waren 
ebenfalls vollkommen selbst~ndig, da ihre Zwisehenwand 2 em dick und 
fast der ganzen Lfingo nach ausgespann~ war. Oas rechte Ovarimn war 
bedeutend grSsser, als das [inke, welches an tier insertionsstelle der tinken 
Tube unmittelbar dem Uterus aufsass, so dass d~s Lig. ovarii fast g[mzlieh 
fehlte. Die Tuben und die Lig. rotunda waren stark omwickelt, die eben- 
Mls recht maehtigen Lig. lata waren nur an den Tubarwinkeln an die Ge- 
b~rmutter geheftet. Die GrSsse des rechten Uterus betrug eT, wa 17 cm. die 
des linken fast 12 cm, folglieh sehlummerte letzterer nieht wShrend der 
Sehwangersehaft des ersreren. 

s Cn'und der Anamuese und der anatomischen Untersuehung kam 
B t t j a l s k y  zu fotgenden Sehlfissen: ,1)  W~hrend aller 4 Schwanger- 
scbaften blieb der eine Uterus ledig und mens;ruirte ziemlich reiehlieh. 
2) Die linke ,der  kleinere Geb~rmutter war unbedingt im Laufc der ersr.en 
drei Sehwangerse.haften geschw~ngerT,, doeh wie oft dies in ihr statt hatte. 
kant man nieht genau sagen: ant die Erweiternng des ~luttermundes. 
der rund und wulstig, wie sonst bei Multiparis, ersehien, und die Er- 
weiternng der linken Halite der Vagina gest/itzt, is~ man nur zu der An- 
nahme berechtigt; dass sic wohl alle 3 Mal lie Fracht gen'agen habe. ~ 
Weiterhin erw~hnt der Autor, class die beschriebene doppelte Geb[~rmutter 
yon den bisher ver6ffent]ichten F~llen den seltenen Ausnahmefall darstellt, 
truss beide Uteri zu versehiedenen Zeiten gesehwi~ngert waren. Ferne~ 
t'iihrt der Verfasser fo]gende diagnostieirte Bemerkungen an: l) Ienstruir l  
eine Gravida alle 9 Monate dureh, so kann mini irgend eine Missbildung 
des Uterus (Verdoppelung) argwShnen. 2) Solltc man bei einer Frau die 
Beobachtung maehen, dass w~hrend der einen Schwangersehaft der Uterus 
eine sehr schiefe Lage naeh einer bestimmten Suite bin einnahm, w[thrend 
der anderen Schwangersehaften aber eine Schief[age im entgegengesetzten 
Sinne darbietet und dass dabei die Frau w'~brend jeder Schwangerscbaff 
menstruirt, so kann man den Schluss ziehen, dass eine solche Frau eine 
doppeltc Geb'~rmutter habe, zumal wenn man noeh einen doppelten Mutter- 
round auNnden sollte. 

4. F a l l  yon  I l e p p u e r  (Uterus didelphys solidus ct Vagina solida). 
Das Pr'~parat stellt einen soliden Uterus dar, welcher aus zwei ~'ollkommen 
gesonder~eu~ symmetrisch geIagerten und ihrem Bau naeh gleichen H'~lften 
besteht, mit dem oberen Absehnitt einer einfachen, ebenfalls zu einem 
flachen Strang znsammengedriiekten ~%gina: es waren also hier eine ein= 
lathe soiide ~'agina ~-oa bedeutender Breite lm Verh~iltuiss zu den Uteri, 
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zwei sotide Uteri, bestehend arts zwei soliden tt~lsen und KSrpern, zwei 
Tuben, zwei Ovarien, zwei breite, runde nnd o~TariMe B~nder. Ausserdem 
sass auf der Tube und dem Parovarium der linken Seite je eine Cyste. 
Die Commissur, welcbe die beiden UterushSrner in ihrem unteren Abschnitte 
verband, bildete eine d/inne, augenscheinlieh nur aus einer Duplieatur des 
ser5sen Ueberzuges bestehende Falte. Ob bier ein Lig. recto~vesieale vor- 
handen war, vermochte man nicht zu entseheiden ( t t e p p n e r ) .  

Dieser Fall zeigt den Uterovaginalkanal auf einer sehr niedrigen Ent- 
wickelungsstufe. Es haben sieh hier uur die oberen Abschnitte der ]~{filler'- 
schen G~nge in normale Eileiter transformirt, wghrend es an den unteren 
Abschnitten der Strange, wenngleich sie auch eine gewisse Entwiekelung 
erlangt haben, doch weder zu deren Verschmelzung, noch zur Ansbildung 
einer H5hle gekommen ist. Ueber das Verhalten der Nachbarorgane ist 
leider nichts erw~hnt. In Betreff des Alters kann man muthmaassen, dass 
die Organe yon einem bereits, nicht mehr jungen Subjeete stammen, da 
auf der Ovarienoberfl~che Spuren geplatzter Graaf'seher Follikel und Cor- 
pora lutea bemerkbar waren. Der eben recapitulirte Fall hat grosse Aehn- 
lichkeit mit einem yon S i m p s o n  beobaehteten and yon G u s s e r o w  
(F / i r s t ,  1. e. S. 36) beschriebenen Falle; auch hier bestand der Uterus aus 
zwei gesonderten, schm~ehtigen, schmalen, soliden Str~ngen. In Betreff 
der Ovarien and Tuben sind bei F f i r s t  gar keine Angaben ~orzufinden. 
Die Vagina war eng und endete blind. Das reehte Lig. rotund, fehlte. 

5. F a l l  yon  F r ~ n k e l l ) .  u getrennte Uteri und Vaginen 
eines ausgetragenen Kindes mit Bauchspalte und Spina bifida. - -  Das 
Rectum, nach oben zu blind endigend, und D/inndarmsehlingen liegen 
zwischen den beiden UterovaginatrShren. Letztere bestanden aus 2 Kan~len 
in Form yon nach oben divergirenden ItSrnern; an die Spitze einer jeden 
derselben inserirten sieh als Fortsetzung die Eileiter und die Lig. ovarii mit 
den EierstSeken. Die Xv*aginen waren ziemlich ger~umig, die Uteri aber im 
VerhNtniss zu jenen yon geringer GrSsse und hatten deutlieh ausgepr~gte 
VaginMportionen and Orifieia externa. Von den ~usseren Genitalien waren 
nut die Labia majora et minora kenntlich. Die ~usseren ]~[findungen der 
beiden Vaginen, der ]=Iarnleiter und des ~astdarmes waren isolirt. 

6. Z w e i t e r  F a l l  yon  g e p p n e r  (1. e.). Uterus didelphys exea~atus. 
Doppelte @eb~rmutter and Scheide, Nfindung des gemeinsamen YaginM- 
absehnittes in den CanMis urogenitalis and Atresia ani vaginalis. - -  

Beide UterovaginMkan~le zusammen bildeten ein lyrafSrmiges Organ, 
dessen obere ttSrner mit den Adnexis ill Verbindung standen, die Vor- 
derfl~che mit tier ttarnblase (vermittelst eines engen Kanales), die hin- 
tere mit dem blind endigenden Rectum; abw~rts aber lief das Organ in 
eine blasenfSrmige Erweiterung aus, mit welcher der Nastdarm durch eine 
enge Oeffnung eommunicirte. Die anatomische Untersuchung ergab, dass 
das Organ aus ~ Vaginen und 2 UterushShlen, deren Cerviealkanal breiter 

~) Fr~l~ke] ,  De organ, gener, deformitate rariss. Diss. Berolini 1825. 
Arch ly  f. p a t h o l  Ana~. Bd. XCIL Hft. 1. 



war, bestand, hie UterushShien uuu Cervicalkan~le standen zu einander 
unter einem rec~ten Winkel. Die Port. rag. der beiden Uteri waren gut 
entwickelt. Die Dicke des Uterus atlf der HShe des inneren Muttermtmdes 
oetrug nieht mehr als 1.5 era. Die L~nge des gekrtimmten Organs maass 
etwa 2,5 cm: der breiteste Thei] der KShle (ant der KShe des Eusseren 
~[nttermmides) eTwa 0,5 cm. Die Adnexa bieten nichts Anomales. Die 
EierstScke waren yon infantiler Form, d.h.  sie waren langgestreckt und 
gelappt, nur ihre B~nder erwiesen sich nngemem knrz: die Eileiter wareu 
yon normaler Bildung; die Lig. lata sehr dick, bilde~en die direete Fort- 
set.zung der UterushSrner. 

7. F a l l  van  K r i e g e r  ~) bietet eine grosse Analogie mit dem vorher- 
gehenden; auch bier bestand einc Atresia ant, di% wie in dem eben be- 
schriebenen Falle, man durchAnlegnng einer kfinstlichenAnusSffnung ver- 
gebens zn beseitigen versuehte. Die anatomischei~ Verhgltnisse der Genital- 
organe des b esagten Pr~parates sind denen des H e p p n e r'schen ,~ollkommen 
ghnlieh. 

S. F a l l  yon Cooley~). S .g . ,  33 Jahre alt, wandte sieh an Co o l ey  
am 30. Mi~rz 1873. Sie war 13 Jahre verheirathet, hatte 3real geboren 
und 4real abortirt, das letzte ~[al vet 2 Jahren im 5. Schwangerschafts- 
monna Eta ~Ial gebar sie Zwillinge, wobei 6 Stunden naeh der Geburt 
eines gin, formirten Kindes und der Placenta sich in der Vagina nochmals 
eine Blase zeigte, naeh deren Sprung bald die 2. Frneht mit all' ihren Ad- 
uexen zur Welt kam. Darnaeh litt Patientin geraume Zeit an Gebiirmutter- 
entzfindung. Nach vielfachen Menstruationsst5rangen, sowohl im Typus, 
als in der Qualit~t, cessirte die Periode endlieh ganz bereits seit einigen 
_%lonaten. Die Untersuchung eruirte einen zwischen der ~orderen Uterus- 
wand und der Itarnblase gelegenen Tumor, den man anf~ng[ich ffir einen 
Abscess ansah und sp~ter, als Kindesbewegungen auftraten, fdr ex~rau~erine 
Schwangerschaft und sch]iesslich ffir Sehwangersehaft im zweiten Uterus 
hielt. Lel, ztere Annahme best~tig~e sich durch die im 7. oder 8. Schwanger- 
sehaftsmonat erfolgte Geburt ether lebenden Frucht. Das Vorhandensein 
zweier UternshShlen wnrde intra vitam auf folgende Art bestimmt: Man 
[fihrte zwei Sonden neben einander ein, wobei die eine auf 2,5 Zoll in die 
[-15he, etwas links bin yon der ~edianlinie abweiehend, vordrang; die an- 
tlere abet kounte nut auf eine HShe yon j} cm eingebracht werden, with 
abet nach reehts ab nnd bildete bei der Passage des Kanals eine smrke 
Krfimmung. Die beiden Sonden konnten nur auf -a---~ ~ Zoll einander nfiher 
gebracht werden. Daraufhin wurde die Vermuthung ausgesprochen, dass 
beide Uteri neben einander liegen, der recbte etwas mehr naeh vorn. und 
((ass ihre Axen nach oben dia, ergiren. Beide waren in eine gemeinsame 
!d/ille eingeschlossen: wurden aber dureh eine feste Seheidewand getrennt: 

() K r i e g e r ,  Monatsschrift f. Geburtsk. Bd. Xli. 1858. S. 184~ 
'9 C o o l e y ,  M. I). of Chicago IIL The americ. Journ. of reed. selene. 

t874. p. 515. 
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nnd jeder yon ihnen war selbst~ndig entwiekelmlgsffihig, wie dies die Yer- 
laufenen Schwangerschaften beweisen. 

9. F a l l  y o n  P e r r a n l t l ) .  Bei einer 20j~hrigen Frau zog sich die 
Geburt in Folge ~on Wehenschw~che in die L~nge. Wendung und Ex- 
traction. Da der Leib gross blieb, so vermnthete man Zwillinge. Wegen 
Retention der Placenta aber ffihrte man die Hand in den Uterus ein~ die 
Placenta sass an der Vorderwand am Fundus. Nach deren Entfernung 
palpirte man ein zweites Collum, das in die UterushShle wie in eine Scheido 
hineinragte; durch dessert l~Iuttermnnd ffihlte man die andere Frucht mit 
der Schulter vorliegend durch. Wiederum Wendung und Extraction. Die 
nachfolgenden genaueren Untersuchungen zeigten, dass in gegebenem Falle 
es sich um 2 Uteri handelte, Yon denen ein jeder sein Collum hattc, und 
dass die Frfichte w~hrend des uterinen Lebens yon einander v611ig unab- 
hingig waren; die eine yon ihnen befand sich in der unteren HShle, die 
andere in der oberen. - -  Patientin starb an Puerperalfieber. Zur Autopsie 
kam es leider nicht, nnd somit verliert dieser hSchst interessante und in 
practisehem Sinne hSchst belangreiehe Fall fast jeglieben wissensehafttiehen 
Worth, da die Diagnose der doppelten Geb~rmutter anatomiseh unerMrtet  
geblieben ist. 

10. F a l l  Yon 011ivier~).  - -  U t e r u s  d i d e l p h y s  et  V a g i n a  
d u p l e x .  - -  Eine 42j~hrige Frau, die 6 ~{al schwanger gewesen, kam die 
ersten 4 Mal normal nieder, das 5. Nal eine Zangengeburt und im 9. Nonat 
der 6. Sehwangerschaft 3 eelamptisehe Anffille. Wiewohl sie gI/ieklieh nieder- 
gekommen war, so kri~nkelte sie im Puerperium und verstarb 3 Monate 
darauf angeblieh an Lebercirrhose. Die Untersuehung intra vitam entdeckte 
nieht die doppelte Geb~rmutter, bei der Section abet erwies sich Folgendes: 
Beide Uteri wurden dutch einen bedeutendenZwisehenraum getrennt, wel- 
eher vonDarmschlingen eingenommen wurde; das linke Corpus uteri, wel- 
ches seinen Dimensionen naeh einem mehrgebgronden Uterus entsprach, 
war starker Ms das reehte entwickelt. (Ein gleiehes Verh~ltniss boron die 
Pr~parale yon B u j a l s k y ,  yon mir und K r i s s e . )  Der reehte Uterus war 
Yon der GrSsse e ines  jnngfr~uliehen; dasselbe t~sst sich auch fiber die 
Port. vag. sagen: die linke war breit,  nnfSrmig, mit nnegalen, gezackten 
Muttermundslippen, wie nach mehrfachen Geburten; das rochte Collum hin- 
gegen zeigte vollkommen jungfr~uliehen Charakter. Die Adnexa des Uterus 
boten keine Abnormit~ten. Von dem ~nsseren Rande eines jeden Fundus 
uteri breiteten sieh die Lig. rot., lata nnd die Tuben aus. Die Vagina 
wnrde ebenfalls dutch ein Yollst~ndiges Septum in 2 vSllig selbst~ndige 
Abtheilungen getheilt. Dieses Septum lief nach aussen zu in eine drei- 
eckige Falte aus, die das 3_nsehen der kleinen Schamlippen hatte und etwas 
fiber das Niveau der ~usseren Genitalien hervorragte. Letztere waren 

1) Dr. P e r r a n l t ,  Brit. and For. ~ed. chir. Rev. from Lyon 5[edical. 
Aug. 31. 1873. 

~) 011 iv i e r ,  Oazette todd. de Paris. 1872. p. 163. 
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normal. Es bande]t, Meh ~zso bier mn eme f6rn:diehe Duplicit[t des Utert~ 
and der Vagina. Funetionirt butte augenscheinlicb nur sine Seheide and 
zwar diejenige, welche dem geschwgngerten Uterus (dem ]inken) angehSrte; 
die rechte aber hatte ibre jungfrauliche Form and GrSsse conser~drt und 
~tn dem Grfsserwerden des schwangeren Uterus nnd seiner puerperalen h -  
~,olution keinen A~r&eil genommen. Dasselbe Verhalten zeigt auch das yon 
mlr beschriebene Pr~para~: es sehlnmmerte aueb bier der rechte Uterus 
w~hrend der 8ehwangorschaft des linkon. Vielleicht kSnnte dieser Um- 
s~a.nd ein Kriterium zur Unterscheidung dew Uterus didelphys yon anderen 
Verdoppslungsformen (unvollkommenen) abgeben. 

11. F a ] l  y o n  Bonne t - l ) .  - -  Zum Schlusso der Classification Melt 
ich es ffir angemessen noch einen veto genannten Chirurgen beobachteten 
Fall yon Uterusdeformit~t anzuffihren. Wiewohl der Fall, was ~enauigkeit 
and u der Beobachtung betrifft~ den anderen yon mir referirten 
F~llen welt nachsteht, so eitiren doch denselben einige Autoren, wie z. B. 
L e F o r t  ~) m seiner vorzfiglichen ]~fonographie fiber die Bildungsfehler des 
Uterus und der Seheide. 

Die Kranke, welcbe die betreffende Missbildung trng: butte zugleich 
eine Ektopie der Harnblase, und ihre Oenitalien waren so beschaffen~ dass 
man wahrlich smnnen muss, wie eine solche Frae die Pfliehten einer Gattin 
erffi]len and gar $Iutter werden konnte. 

Besag~e Person wurde im 23. Jahre verheirathet and eoncipirte bald 
darauL Da sic selbst einsah0 dass die anomale Beschaffenheit ibrer Ge- 
~chleehtstheile nieht oh~e Bedeutang ffir die Geburt sein kfnne~ so wandte 
sic sieh schon im 7. Schwangersehaftsmonat am Ruth an Dr. B o n n e G  
welcher b e i d e r  Frau Folgendes constatirte: Etwas unterhalb tier dem hier 
feblenden Nabel sntspreebenden Stelle befand sich ein sponglfser~ hfihnerei- 
grosser KSrper~ dessen untere Pattie zwei Oeffnungen zeig~e, aus welchen 
fortw~hrend Urin abtrSpfelto, �88 Zoll nach unten zn gewahrte man noch eine 
Oeffnung~ welche die Mfndung des Ausfiihrungsganges ffir das Menstrual- 
blut bilde~e and  in welche B o n n e t  mit grosser Sehwierigkeit einen Finger 
einbringen konn~e. 5Iit dem Finger gelang es dem Chirurgen nicht, eine 
Vaginalportion anfzuflnden; er palpirte abet eine trans~ersale Scheidewand, 
die diesen Gang noch yen einer anderen Oeffnung trem~te, welehe etwa 
�9 2 Zotl un~erhalb der zuletzr erw/ihnten lag. Diese neue Oeffnung befand 
~ich gerade an der tier Symphyse enrsprechenden Stelle. Die Symphyse 
fehhe bier, da die Schambeine mit einander nieht verbunden waren. Die 
normale, mi~ dem Sphincter versehene Anusfffnung tag in einer Entfer- 
uung yon 2 Zoll yon der vorhergehenden. WShrend der Geburt 5ffnete 
der Chirurg dem Kinde die Passage~ indem er dutch einen Scbnitt beide 
Oeffnungen (die menstruale nnd die der Symphyse entsprechende) vereinigte 

~) B o n n e t ~  Philosoph. Transact. 1725. p. 142. 
~) Le F o r t ,  Des vices de conformation d. l 'uterus et du Yagin et des 

moyens d'y remedier. Paris I863. p. 54 et 55. 
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u•d das erwghnte transversale Septum spaltete. Darauf kam ein gesundes 
and ausgetragenes ~gdehml zur Welt. 

Le Fort ist der ]~[einung, dass wenngleieh in diesem Falle es zu 
keiaer Autopsie kam, man doch zur Ann~hme berechtigt set, dass eine 
vSllige Tremmng beider Uterush~lften existirte. 

Dies sind fast alle in die Literatur aufgenommenen F/~lle 
yon Uterus didelphys. Als F r a e n k e l  bereits 1873 in S o h m i d t ' s  
Jahrb/ichern i) den O1 l ivier 'sehen Fall nebst dem der L e F o r t ' -  
sohen Monographie entlehnten Falle yon B o n n e t referirte, spraeh 
er sieh dahin aus, dass dies die einzigen 2 Fiille yon Uterus 
didelphys et vagina duplex bet Erwaehsenen seien. In der That, 
sowohl K u s s m a n l  als aueh Le F o r t  and nach ihnen alle Ver- 
fasser yon Lehrbiichern der pathologisehen Anatomie (Klebs ,  
Klob etc. etc.) beMupten, dass derartige Verdoppelung der Ge- 
bgrmutter neben anderen wiehtigen Bildungsfehlern und nur bet 
lebensunf/ihigen Friichten vorkomme. Beriieksiehtigt man jedoeh 
den Umstand, dass der Fall von B o n n e t ,  gleiehwie die neue- 
ren von Cooley,  P e r r a u l t ,  R e i n i c k e  ~) n. A. dm'eh keine 
Autopsie erhi~rtet sind, so darf man muthmaassen, dass bis date 
nut 2 Fiille dieser Missbildung bet erwaehsenen, physiseh voll- 
koramen entwiekelten Individuen vorgefunden women sin& Die 
erste Stelle gebfihrt zweifelsohne dem Falle Ol l iv i e r ' s ,  der yon 
hSchstem Interesse nieht nur f/Jr den Geburtshelfer, sondern auch 
fiir den Embryologen ist. Diesem zuniichst diirfte, meinem Daftir- 
halten nach, der voruns  liegende Fall gestellt werden, welcher 
sieh yon ersterem dadureh nnterscheidet, dass bet ihm der untere 
Abschnitt der Vagina des nicht funetionirenden Uterus rudi- 
mentgr geblieben ist und mit den //usseren Genitalien keinen 
Zusammenhang hat, sondern fret and blind endigt. 

IV. A e t i o l o g i s e h e  B e m e r k u n g e n .  

ZuvSrderst sei erwghnt, dass unser Fall yon doppeltem Uterus 
nieht als parasitiire Form betrachtet werden kann, d. h. dass der 
zweite (nicht funetionirende) Uterus seiner Entstehung nach 
kein Rudiment ether anderen Frueht bildet, da ja keine Spur ether 
solehen aufzufinden war und da jeder der Uteri in unserem 

~) Sehmidt's Jahrb/ieher Bd. 158. 8.41. 
=) R, einizke, Zeitschr. f. Oebnrtskunde. Bd. I. 8.366. 
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Falls nur sinel~ Eiersto& und einen [~Jleiter ha~; mit anderen 
Worten, die Genese der ebenerwghnten Uterusduplicitgt darf 
nar auf dem Wege einer Nichtversdlmelzung der Mfiller'sehen 
@i~nge erk.l~rt werden. 

Es fl'agt sieh nun, welche uns bekannte Momen~e kSnnten 
die arspriingliehe Hemmungsursaehe f/it bessgre Versehmelzang 
abgegebes haben, ffir die Versehmelzung, die yon NSthea is~ zur 
Bildung eines Genita]rohres aas zwei selbst~indigen Kanglen. 
~Ue anfSaNlich in einer relativ betri~ehtigen Enffernung yon ein- 
ander liegen? Aas der gegebenen embryologisehen Schilderung 
erhellt, dass h5ehst wahrseheinlieh hier eine sehr grosse, wean 
nieh~ die einzige, Rolle meehanisehe Ursaehen und grankhei~en 
der urogenitalen Anlagen und ihrer Naehbarorgane spielen. Es 
k5nnten somit hierher gez~ihl~ werden: Erkrankungen der Geni- 
talanlagen bereits in den frfihesten Entwiekelnngsperioden; ferner 
Transpositionen derselben und versehiedene Axendrehnngen mit 
naehfolgender Spannung and Dehnung der Anlagen selbst and 
einiger anderen Theile, welehe sta~tfinden kiinnen, z.B. bei BiI- 
dung der KSrperhShlen, des Amnion, des Nabelringes. der ver- 
sehiedenen Banehfellduplieaturen, welehe die Bg~nder der uro- 
genitalen Organe hergeben: ferner bei Bildung der Allantois, des 
Herzens and der grossen, vom FStus zu den Eih[illen verlaufen- 
den GeNsse: endlieh gehSren hierher aueh noch pathologisehe 
Adhgsionen, das Resnltat frgherer Entziindungen, und Verwaeh- 
sungen eoneurrireader doppelter EmbryoaIflagem 

Urn nun in die bier mSgliehen Momen~e mehr Lieht zu 
bringen, mSeh~e ieh eine gedrgngte Uebersieht alles dessen geben, 
was Nr die vermuthliehe Ursaehe der U~erusduplieitg.t im All- 
gemeinen gilt, alsdann will ieh die gewonnenen Da~ auf vor- 
liegenden, speciellen Fall anzuwenden versnehem Was die Ent- 
stelmngszei~ der einzelnen Formen der Uterusverdoppelung anbe- 
langL so ist aus den embryologisehen Bemerkungen zu ersehen. 
dass beim Uterus didelphys dieselbe am Weites~en hi die FStal- 
periode hinaufreieht; bereits am Ende des 2. gntvdekelungsmonats 
fliessen die Uterush@ner in ihrem an~eren Absehnitte zusammen. 
Die den Bildungsfehler bedingende StSrung muss Mso vor diesem 
Zeitpunkte begonnen haben, wobei in der einen Reihe yon F~tllen 
dieselbe sieh sowohl dutch [nt.ensit..~t. a~s aueh dutch Exten- 
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siti~t auszeichnet, da die derselben anheirafallende Region sieh 
nicht allein auf den Uterus und die Vagina beseln'gnkt, sondern 
meistentheils aneh noeh andere Theile tier Frueht urafass~; in 
den anderen Fiillen ist die StSrung weniger tiefgehend und mehr 
eoneentrirt, indem sie aussehliesslieh nur an tier genitalen Sph/~re 
zu Tage tritt. 

Etwas spgter als bei der vorhergehenden Form beginnt der 
heramende Einfluss sein Werk beim Uterus duplex bieornis et 
septus e. "v'agina dupliee. Selbstverstgndlieherweise kann man 
bis jetzt nieht genau den Zeitpunk~ angeben, wann die M/iller'- 
sehen 6i~nge, in ihreu unteren Absehnitten aneinander gelegL 
zn versehmelzen beginnen, anders gesagt, warm alas longitudinale 
Septnm des 6enitalrohres sehwindet. Man darf bloss mit Be- 
stiramtheit die Aussage thun, class der Sehwund dieser Seheide- 
wand bereits sehr friih erfolgt, zu Ende des 2. oder ira Beginne 
des 3. erabryonalen Lebensmonats. Bei besagter Forra yon Uterus- 
verdoppelung jedoeh g'eh~ dies Septum ira 2. Monat des fStalen 
Lebens nieht unter, sondern persistirt, entwiekelt sieh weiter und 
erreieht bisweilen eine bedeutende Dicke. 

Die MSgliehkeit tier 6eb'~rmutterverdoppelung bei Uterus 
septus beweist, class die regressive Entwiekelung des longitudi- 
nalen Sept.urns bereits ira 2. Monate stehen bleiben kann, wah- 
rend die Uterushgrner, deren Ausbildung erst rait dem Ende des 
4. Monat und dem Beginne des 5. absehliesst, yon den Hera- 
mungskriiften dabei unbeeinflusst bleiben kSnnen; da Neraus 
eine einfaehe Forra von Uternsverdoppelung resultirt, so erseheint 
die Verdoppelung, so zu sagen, nur als eine innere, wobei der 
Fundus uteri sogar gewSlbt, wie bei vollkoraraener Ausbildnng des- 
selben sein kann, wiewohl derselbe in gegebenera Falle gewShnlieh 
flaeher nnd breiter ist, Ms in normalem Zustande. In dieser 
Hinsieht verdienen Erw~hnungen die Uteri der Faulthiere and 
Araeisenfresser, die einen ungehSrnten Uterus mi~ doppeltera 
Mutterraunde, einem reehten und linken, und einer tIShle be- 
sitzen. Bisweilen korarat solehes aueh bei Frauen zur Beobaeh- 
tung. Dieser Umstand liefert ebenfalls einen Beweis ffir die 
Unabhgngigkeit der regressiven Urabildung tier longitudinalen 
Seheidewand und der Uterush6rner. 

6anz anders verh~lt sicl~ die Sache bei Uterus duplex bieor- 
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hiS; hier eriblgt nehmlich eine zweifache EntwiekelungsstSrang: 
einerseits f~hrt alas longitudinale Septum des Oenit~lkanals in 
anomaler Weise in selnem Wuchse fort, ~nstatt zu sehwinden; 
andererseits abet entwiekeln sieh die HSrner dermaassen, dass kein 
gewSlbter odor flaeher Fundus, wie sonst, zur Ausbildung kommt. 

Eino erw~hnenswerthe Variation repr'g:sentiren gewisse Uterus- 
verdoppelungen, die Ns gebeNangsformen zwisehen Uterus septus 
et bieornis anzusehen sind. Aus d era yon mir im kbsehnitte 
fiber Classification referirt.en Falle yon gisenmanr~ ersieht man, 
dass bier beide Uterusanlagen in paralleler Riehmng zu zwei 
UterovaginalrShren sieh ausbilden, welche mit einander in ihrer 
ganzen Ausdehnung verwaehsen, wobei eine jede yon ihnen yon 
der normalen Form dureh mehr 1/ingliehe und diinne Gestalt 
dNerirt. 

Zwisehen diesen beiden RShren befindet sieh je eine Fur&e, 
yon welehen die vordere yon tier Urethra eingenommen wird. 
Jeder der Geb/irmutterkSrper (Corpora) breitet sieh an seinem 
oberon Theile kugelig aus (Fundus); ihre L/ingsaxen divergiren 
oben kaum und die Eileiter gehen yon ihnen unter einem reehten 
Winkel ab. 

Was diese und /ihnliehe doppelhSrnige Formen betrifft, so 
kanct die ttemmungsursaehe ihre Wirkung nieht fr/iher, a]s in dem 
3., 4. odor sogar im 5. Monate der Entwiekelung gegussert haben. 

Es fragt sieh nun, yon weleher Art dieses hemmende Mo- 
ment sei und ob dasselbe aueh in allen Fgllen denselben Ur- 
sprung habe. Ueber den ersten Punkt ist nns fast Niehts be- 
kannt, und allot Wahrseheinliehkeit naeh werden wir nieht sobald 
etwas Positives in dieser Beziehung erlangen. Der zweite Theft 
der Frage ist leiebter einer Untersuchung zu unterwerfen und 
bereits jetzt daft ma.n annehmen, class die Entstehungsweise der 
Missbildungen iiberhanpt and die der uterinen insbesondere eine 
sehr versehiedene ist. Aus der angef/ihrten Skizze der Entwieke- 
lungsgesehichte des FStus kann man leieht die Ueberzeugung 
gewinnen, dass die Bildung soleher eomplieirter ANagen, wie 
die der Geschleehtsorgane, welehe zudem wgtn'end ihres Waehs- 
thums fortw/ihreM ihre Lage weehseln und in deren ngehster 
N/ihe Organe gelegen sind, die selbst bedeutenden Lagever/in- 
demngen ausgesetzt sind, sehnell wachsen, Sprossen geben u. s. w., 
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dass die Entwiekelung soleher Gebilde, wiederhole ich, yon der 
einmal angenommenen Richtung abweichen k~nn, und es ist noeh 
zu verwundern, class solehe StSrungen im Normaltypus relativ so 
selten angetroffen werden. 

Ieh will hier nicht alle, bei Durehsieht unserer embryologi- 
schen Schilderung in den Sinn kommenden Momente herz/ihlen; 
bemerke nut, class in der Entstehtmg der Uterusmissbildungen 
eine nieht geringe Rolle aueh einer Reihe yon. Momenten zu- 
kommt, welche bei versehiedenen Perturbationen in der ErnSh- 
rungssphgre figuriren, insbesondere aber denjenigen yon ihnen, 
die versehiedenartige adhiisive Producte liefern, und fiige noch 
hinzu, dass einige Forscher in dieser Beziehung eine wohl zu 
exclusive Bedeutung dem geriton/~alfiberzuge der Beckenorgane 
vindiciren. (Kr iege r ,  Heppner  u. A.) 

ZuvSrderst ist bier Thierseh zu nennen, der auf einen 
Hauptumstand hinweist, wdcher die Versehmdzung der Uterus- 
h6rner zu einem einzigen Karper verhindern kann. Naeh dem 
Dafiirhalten dieses Forsehers wird die Entstehung des Uterus 
bieornis (also aueh des Uterus didelphys) augensehdnlieh durch 
st/h'kere gutwiekelung, l~ngeres Bestehen und grSssere gntferaung 
der Wolff'schen KSrper yon einander bedin~. Je breiter letztere 
sind, je liinger sic persistiren und je weiter sic yon einander 
liegen, am so schwieriger erfolgt selbstverst/~ndlich eine Vereini- 
gung uud Verschmelzung der Mtiller'sehen G/~nge bis zur Ur- 
sprungsstelle des Gubemaculum ttunteri (Lig. rotundum). Das 
best/indige Zusammentreffen yon normalem Uterus beim Menschet 
rait unbedeutender Entwiekelung und friiherem Schwunde der 
Wolff'sehen KSrper bekrifftigt zum Theil diese Annahme. 

In einem Fall yon Uterus septus bei einer Jungfrau (be- 
sehrieben yon Kussmaul )  waren die Parovaria gross. An einem 
Prgparate yon Cassan (Uterus duplex bicornis) befand sieh 
zwischen Tuben und EierstScken, an der Stelle der Parovaria, je 
eine Blase yon der OrSsse eines Taubeneies, mit symp'ahnlichem 
Inhalte; Kussmaul  hiilt sie fiir ttydatiden der Wolff'sehen KSr- 
per und ist der l~[einung, dass sic bei der ungewShnlichen Gr/isse 
derselben mSglieher Weise in irgend wdchem Causalconnex mit 
der Bicornitiit dieses Uterus stehen. 

Neben dieser Hypothese yon T h i e r s e h  existirt noch due 
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yon Krieger, welohe Kussmaul sog~r eine Theorie nennt. 
Sic legt dem Zustandekommen der Uterusverdoppehmg eine 
ungewghnliehe Entwickelung einer Bauehfellfalte zu Grunde, 
welehe yon der hinteren Wand der Blase mitten dutch's kleine 
Becken zur Vorderfl'~ehe des Mastdarms zieht und die Uterus- 
hSrner abtheilt (Lig. recto-vesieale). Kr ieger  h/fit diese F~lte 
frir ein UeberbleibseI des Stieles der Allantois. deren gehemmte, 
regressive Entwiekelung die definitive Ausbildung des Uterus ver- 
hindert hubert kSnnte. Diese Fa]te erlang~ bisweilen eine be- 
deutende Entwickelung und ist in der That in einigen Fgllen 
yon grossem Belang Nr die Erklgrung des Entstehtmg yon Uterus- 
bieornitg.t. Sic sehliesst in sieh den Uraehns ein und besteht 
aus zwei zusa.mmengeleg~en Bauehfe/llamellen, welehe vorne 
die Blase, hinges das Rectum bedecken, in der Mitte aber in 
die serSse grille der beiden Uteri and weiterhin lateralwarts 
in deren breite BSnder /ibergehen. Sic bildet gewissermaassen 
das Aufhgngeband der GebSrmutter @ig. suspensorium uteri) 
und ~heilt alas kleine Beeken in eine rechte und linke ttglffe 
ein. Zwisehen den Uterushgrnern steig~ diese Falte in den ein- 
zelnen Fg.llen versehieden fief herab, bisweilen senkt sic sieh so 
tier herunter, dass beide Uteri dureh M.uskelsubstanz nur in den 
unreren Absehnitten ihrer Cervices verbunden werden, so dass 
a~sdann eine Uebergangsstufe yon dem Uterus duplex bicornis 
zum Uterus duplex separatns s. didelphys entsteht. Obwohl 
dieses Ligament bereits mehrere l~lal beobaehtet und besehrieben 
worden is~. so giebt dasselbe, meinem vorliegenden Falle gem'gss, 
wie bereits oben erwShnt, nieht die einzige Ursaehe der Uterus- 
duplicit~t ab, da ausser den FSllen. die ihre Erkls in der 
Hypothese yon Thierseh finden, man aueh noeh andere antrifft~ 
die mit anderen, oben aufgez'~hlten Momen~en in Zusammenhang 
gebraeht werden mfissen, insbesondere mit regressiven odes pro- 
gressives nutfitiven Stgrungen der Urogenitalanlagen w~hrend 
der fr~hesten Entwiekelungsphases des FStus, mit StSrungen. 
welche zum Resultate adhesive und hyperplastische Produete 
hubert, die zweifelsohne die primitive oder weiterfotgende Bil- 
dung des Canalis genitalis hemmen kSnnen. 

Aus.~er dem hies betraehteten Ligs~ment kSnnen an des Ent- 
stehnng der urogenitalen ){issbildungen ~och andere Faetoren 
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Antheil nehraen, und zwar wie folgt: Wie wir oben sahen, liegen 
die EierstSeke van ihrem ersten Erscheinen an frei in der Bauch- 
hShle, sind aber mit einigen 0rganen verbunden, am innigsten 
mit den Miiller'schen 6iingen. Alsdann zieht yon den Wolff'- 
sehen KSrpern zum Diaphragma ein Bauelffellligament, welches 
diese KSrper und die Geschleehtsdriisen sammt ihren Ausfiih- 
rungskanglen (Wo]ff'sehe und Miiller'sche) bedeekt; ferner steigt 
yon denselben naeh unten zur Leistengegend noeh ein Band her- 
un{er, welches G u b e r n a e u l u m  Hunte r i  heisst; endlieh geht 
ein Ligament yon diesen KSrpern nnd ihren Kan/~len zu den 
Zeugungsdriisen, Mesorehium bei der m/innlichen, Mesoar ium 
bei der weiblichen Frueht, welches Forts~tze naeh vorn zum 
diaphragmatisehen Bande der Wolff'schen KSrper, nach unten 
zum Gub. Hunteri sender. Sehwinden die Wolff'schen Kgrper, 
d. h. kommt es zur Differenzirung einer weibliehen Frneh~, so 
vergeht anch ihr diaphragmatisches Band; die Falte aber, welehe 
zwisehen den Wolff'sehen KSrpern und den Ovarien lag, persi- 
stirt und verbindet alsdann die EierstSeke mit den sehon zur 
Entwiekelung gekommenen Mtiller'sehen Kanglen (Lig. ovarii), 
und sp/iterhin bildet sie, samm~ dem die Wolff'sehen KSrper und 
die Miiller'sehen StrSnge bekleidenden Bauehfelle, das breite 
Uterusband (Lig. latum). Das Band abet, welches yon den 
Wolff'sehen K5rpern z ur Leistengrube ging, verl/~nft in diesem 
Falle dahin nut yon deren unteren Partie, welche sich bereits 
den Miiller'schen Kan/~len genShert hat, die sieh in Uterus 
und Vagina umformen; in diesem Ligament tritt Muskel- und 
Bindegewebe auf und es erhg.lt den Namen des runden Bandes 
(L. rotundur@ Die EierstSeke selbst, die mit den WeltFsehen 
KSrpern und Miiller'schen Str/~ngen dutch mehrere Ligamente 
verbunden sind, liegen anf/tnglieh vorne im grossen Beeken und 
erst sp/~terhin, mit zunehmendem Waehsen des Embryo, wechseln 
sie allmShlich ihre Lage, r/ieken tiefar herab und kommen 
schliesslieh auf bestimmte Weise im kleinen Beeken zu liegen. 
Es Yersteht sieh nun yon selbst, dass die geringste StSrung in 
dem einen dieser BSnder nieht blos auf diese Transposition tier 
Ovarien, sondern auch auf die Lagerung der mit denselben ver- 
kn/ipften Theile, folglich also auch auf das S&ieksal fast aller 
urogenitalen Organe unvermeidlieh zurtiekwirken muss. 
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Beret ~cl~ die Betrachtung der 5,tiologisc.hen Momea~e ab~ 
schliesse, babe i& noch der Allantois zu erwghnen, deren Entste-. 
hung unt, er gewissen Bedingungen aueh nieht ohne Einfluss auf die 
Versehmelzung tier primit.iven Genitalrghren sein kann. In der 
That erhellt dies aus der Entwickelm~gsgeschichte dieses Gebil- 
des und des Uraelms und aus ihrem Verhalten den Mfiller'sehen 
St, rg.ngen g%en.fiber. Dem Leser wJrd wohl erinuerlieh sein. dass 
die beiden Urogenitalanlagen in eiuem bestimmten Entwieke- 
lungsstadium zu beiden Seiten des Darmes und zu Seiten seines 
unteren Absehnittes liegen, aus welchem eben jenes ziemlieh 
eomplieirte, den Namen der Allantois ffihrende Gebilde heraus- 
wgehst. Gleiehsam eine Fortsetzung den Darmes bildend, besteht 
dieselbe aus den nehmliehen Theilen, wie dieser, d.h. aus einem 
ihre innere Fl~iehe auskleidenden EpitheI, aus tier Darmplatte 
des mittleren geimblattes, welehe die erstgenannte Sehieht in 
bestimmter Weise umwgehst und das Stroma derselben bildet: 
und aus Gefgssvergstelungen. die urspr/inglieb yon den primi~iven 
Aorten (Aortae primitivae) des Embryo herstammen, spSterhin 
abet yon seinen beiden Nabelarterien (Aa. nmbilieales) entsprin- 
gen. Naehdem der erssere Abschnitt der Allantois zum Uraehus 
sieh ausgedehnr hut. mfindet letztere mit einer weiten Oeffnung 
in eine atff der vorderen Bauehfl~ehe sich 5ffnende Hghle, die 
Kloake (Sinus urogenitalis), in deren oberen Absehnitt bei beiden 
Gesehleehtern ausser den Itarnleit, ern aueh noeh die vereinigten 
~I/iller'sehen und Wolff'sehen Ggnge, naeh T h i e r s e h  vermittelst 
eines gemeinsamen Genitalstranges. einmiinden. Weiterhin er- 
weit.ert, sieh tier untere Theil den Urs,ehus zur Harnblase und 
wSlbt sieh in die KIoake hervor. Alsdann erfolg~ aN' bereits 
oben erwghnte Weise die Gesehleehtsdifferenzirung, wobei der 
Sinus urogenitalis versehiedene Umgestaltungen erf~hrt: beim 
m~nnliehen Embryo persistirt derselbe in tier Tiefe des Beekens 
als Pars prostatiea urethrae, beim weibliehen FStus wird er unter 
dem Areus pubis versehoben und bildet, indcm er sieh abflaeht, 
das VestibMum eunni, gs giebt also w~hrend des embryongleu 
Lebens eine Periode. we das IIarnrohr noch nieht da ist: ein 
soleher bei einigen erwaehsenen Thieren die Norm bildender Zu- 
s~and kann aueh beina Mensehen bleibend werden. 

Aus den ebenangeNhrten Bemerkungen fiber die Allantois 



ersieht man also, dass die Entwickelmlg auch dieses Organs oder 
seiner Details unter gewissen Bedingungen Anlass zm" Entstehung 
dieser oder jener Form der geschilderten Missbildungen geben kann. 

Alle hier angefiihrten, vermuthliehen /~tiologischen Momente 
ffir die Hemmungsbildungen des Genitalrohres werden dermaassen 
yon dem gegebenen Entwickelungsschema des Embryo beleuchtet 
und lassen sich so anschaulich bei Durchsieht einiger Exemplare 
yon Uterusmissbildung demonstriren, dass ich weitere ErSrterun- 
gen darfiber an diesem Platze ffir unnfitz erachte; ich wieder- 
hole aber nochmals, was ich bereits gesagt habe und flit reich 
als fast ausgemacht gilt, class die Hemmungsbildungen tiberhaupt 
und die der urogenitalen 0rgane speciell Functionen vieler Mo- 
mente sind, yon denen nur einige oben in allgemeinen Strichen 
angedeutet sind. Letzterer Umstand muss unbedingt stets im 
Auge behalten werden, wenn nicht, so wird eine derartige Unter- 
suchung unvermeidlich eine gezwungene sein und mehr oder we- 
niger der Wahrheit ermangeln, um so eher a'ls die Bestimmung 
des prim~ren, die Missbfldung bedingenden Stimulus oder der 
sp~terhin eintretenden Entwickelungshemmung bei ErSrterung 
dieser Erscheinungsreihe fast ausschliesslich auf dem Wege der 
reinen Deduction festgestellt wird. 

V. Aet io log ie  des yore Verfasser  beobach te t en  Falles. 

Die erw'/;hnten Momente als wesentliche Ursaehen der 
Uterusmissbildungen im Auge behaltend, will ich die fiir den 
vorliegenden Fall am meisten wahrseheinlichen sch~rfer hervor- 
zuheben versuchen. 

Bei der makro- und mikroskopischen Beschreibung des Falles 
sahen wit, dass die inneren Sexualorgane yon Pseudomembranen 
bedeckt waren, welche am st'~rksten um die Eierst@ke und die 
Tuben herum entwickelt waren und die ihrem Ursprunge nach 
aus den frfihesten Perioden des FStallebens datiren m/issen, aus 
einer Epoche, we die Ovarien noch nebeneinander, die Anf/inge 
der Fallopischen Tuben in deren Nghe und nebeneinander liegen, 
d.h. nicht sp~ter als aus dem Ende des 2. Entwickelungsmonats; 
ferner sahen wit, dass die Enden der Eileiter zu einem continuir- 
lichen Kanal vermittelst einer nicht grossen Dilatation derselben 
(Hydatis Morgagni) zusammenfliessen, class die Ovarien ausserdem 
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mit einander verl5thet sind und dams yon ihren oberen Segmenten 
ein reoht breites und dickes Band in der l~iehtung zu den Vasa 
spermatica sinistra und theilweise zum Lig. latum derselben Seite 
verl/~uft; endlieh, dass im rechten breiten Bande in der zwischen 
den beiden Uteri gelegenen Rinne Bin grosses Rudimen~ eines 
embryonalen Organes [vermntMich der Wolff'sche KSrper in Form 
des G artneffschen Gebildes~)] sich vorfindet,, 

Es fl:agt slob nm~. woher stammen in unserem Falle die 
mannichfaltigen Anomalien: nfit anderen Worten. welcher Pro- 
zess und wann hat derselbe sie hervorgebracht, und auf welche 
Weiss konn~en sie die hervorrufende Ursache besagr~er Missbil- 
dung abgeben, da ja ]etztere augenscheinlich in unbedingtem 
and einzigem Zusammenhang mit den eben besehriebenen patho- 
[ogischen Vergndernngen steht? Die mikroskopisehe Un~ersachxmg 
tier membranSsen Adh~sionen ergab, dass es alte entz/indliche Pro- 
duete sind: beriicksiehtigt man jedoeh, dass die Ovarien neben 
einander lisgen und zusammengewaehsen mind. dams die Enden 
der Tuben zusammenfliessen, die st~irksr, e Entwiekehmg der 
Membranen sieh nm die Ovarien und 'ruben gmppirt, class ,Jon 
den Ovarien heteroehronisehe Gebilde in Form tier oben bezei&- 
neten Bgnder ent.mpringen, nimmt man. wie gesagt, Alles dieses 
in Betracht, so kommt man zn dem Sehluss, dass es sich um 
einen Entztindun~sprozess handelt, dass derselbe w'5.hrend des 
2. Embryonalmonats abspielte and sieh mn die nrogenitalen A.tl- 
iagen, hanpts~.ehlieh um die Zeugungsdr~sen, die AnNnge der 
Mfiller'sehen Kang.]e und die Pliea urogeniealis conesntrirte. 

Um den ~feehanismns der Entstelmng dieses Prozesses besser 
zu verstehen, muss man sieh Folgendes vorhalten: Wie bereits 
oben bemerkt, besitzen die Genitalanlagen zu einer bestimmten 
Entwickelungsphase folgende, yon den Wolff'schen K6rpern zu 
den Nae5 baroNanel~ hinziehende paarige B~u&fellligamenl, e oder 
dekrgse: 

1. l)as d iaphragmat i sche  Band. yon den oberen 
Segment.en tier Urnieren znm Zwsrehfell gehend und naeh oben 
in 2 3 Forts/~tzen auslaufend. 

2. ])as ovar ia ld iaphragmat isehe Band yon den 
t-~esehleehtsdr/isen zu dem ersteren Bande verlaufend. 

~) Die~es fludime~t ist et~:a yon der GrSsse ei~es Taabeneies. 
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3. Das Fal lopische oder Le is tenband  der  Wolff ' -  
schen KSrper,  yon dem unteren Absehnitte des letzteren auf 
der H6he des unteren Segments der Genitaldr/isen beginnend 
und zur Leistengegend hinziehend; sp~terhin wird dasselbe zum 
Gub. Hunteri oder zum Lig. uteri rotundum. 

4. Ferner erh~It die Verbindung zwischen den Genital- 
dr/isen und den Primordialnieren noch ein VerstSrkungsband, 
das nach Differenzirung des Geschlechts Mesorchium beim 
Manne und Mesoar ium beim Weibe (Lig. ovarii proprium) 
heisst. 

5. Endlich verlSuft noch je ein Ligament yon der unteren 
Partie der GescMechtsdriisen abw~rts zu der Stelle des Wolff'~ 
schen Ausfiihrnngsgangs, wo das Fallopische Band entspringt. 
Dies ist das fa l lop isch-ovas ia le  Band. 

Von diesen 5 Falten ist am vorliegenden Exemplar yon 
Uterusduplicit/it die 2., d.h. das ovar iMdiaphragmat i sche  
Band am st~rksten ausgepr~gt. Das Persistiren desselben neben 
der ZusammenlSthung der Ovarien und Eileiter und neben dem 
Vorhandensein solider verbindender Membranen und eines ziem- 
lich grossen Rudiments diente als Hauptwiderstand fiir die Ver- 
schmelzung der Miiller'schen Kan~le zu einer gemeinsamen Genital- 
rShre. Das Streben zu einer solchenVerschmelzung ist abet dennoeh 
auch im gegebenen Falle zu erkennen und war~ wie man muth- 
maassen muss, ein recht energisches, denn trotz eines ganzen 
Systems yon Widerst~nden haben sich die 3[filler'schen Strgnge 
nicht blos einander genghert, sondern sind auch in 2 Punkten, 
und zwar recht fast, zusammengewachsen; allein in Folge einer 
Spannung der Miiller'schen Kanale, besonders des rechten, be- 
dingt dm'eh die eben hergez~hlten Momente, und auch in Folge 
Vorhandenseins des oben erw/ihnten Rudiments ist  keine defini- 
tive Versehmelzung dieser Kan~le erfolgt. 

Vor der Sehwangersehaft, die eher im linken Uterus erfolgen 
konnte, dader  rechte keine unmittelbare Verbindung mit seinem 
Eileiter hat, und das Ei in denselben nur auf dem Wege der 
inneren 3figration dureh die erwahnte, beide Uteri vereinigende 
Verbindung gelangen konnte, mggen beide Uteri wohl in gle[- 
chem Maasse entwickelt gewesen sein, ihr Grand auf gleicber 
HShe, beide u einander parallel gestanden haben, nut lag 
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der reehte Uterovaginalkanal hinter dem linken. Wghrend der 
Schwangerschaft aber des ]inken Uterus musste augenscheinlieh 
der an seinen beiden Endpunkten mR jenem verbundene reehte 
Uterus zwisehen diesen le~z~eren gestreekt werdea; auch musste 
jener Abschnitt der re&ten Vagina in die Lgnge ausgezogen 
werden, welcher an den linken Uterus membranSs befestigt war. 
Nach Ablauf der SchwangersehaR, in puerperio, konnte der 
reehte Uterus sammt Vagina seIbstverst:~ndlich den regressiven 
Prozessen nieht in dem Maasse anheimfallen, ~ls der linke, da 
das Mikroskop in jenen relativ bedeutend weniger Muskelele- 
mente, Blutgef~sse and Lymphbahnen entdeekte, folglieh war die 
GrSssenzunahme des reehten Uterus nebst Vagina w~ihrend der 
Sehwangerschaft im linken nut yon passivem Charakter und 
jedenfalls ~on anderer Art, als die des linken. Dies der Grand, 
warum der erstere seinen Parallelismus zu letzterem in anato- 
mischer and fanetioneller Beziehung nieht bewahren konnte und 
S-fSrmig gekrfimmt erseheint, wie es am Prgparat und aus der 
Abbildung ersiehtlieh ist. 

Erklgrung der Abbildungen. 

Tafel IV. 

Fig. i. Beide Genitalkangle und ihre Adnexa, yon hinten betraehtet, beide 
Uteri ganz. a Fundus des vorderen, fungirenden [Rerus. b Portio 
vaginalis desselben, e Itinterer oder rechter Uterus. d Dessen 
Vagina. e Itiilteres O~arium. f Vorderes O~Tarium. g Linke 
Tuba. h Reehte Tuba. i Hydatis 3Iorgagni. k Gariner'seber 
Kgrper. t kbgeseb• r te r  Theil der hinteren Seheide. m n  Li- 
gamentSse Membranem o Hin• Wand der ~orderen 8eheide. 
p Linkes breites Band. q Reehtes breRes Band. r Verbindungs- 
~telle der Uteri am Fundus. s Verbindungsstelle der Uteri am 
CoiIum. t Uterine N/indung der reehten Tuba. u Uterine '~Ifin- 
dung der linken Tuba. v Anfaugsstfiek des linken Lig. rotundnm. 
w Ovarial-diapbragmatisehes Band. 

Fig.~. llintere Wand der zweiten GenitalrShre naeh der L~ngsaxe aufge- 
schnitten und die Sehnittr~nder umgeklappt, x HShle des Uterus- 
k6rpers, y Cervix. z Vagina mit ihren Falten. 

Die iibrigen Buehstaben haben dieselbe Bedeutung' wie in Fig. 1. 

[)as oben besehriebene Pri~parat wurde in der hiesigen Gesellsehaft 
rus~ischer Aerzte, itl der Gesellsehaft praefiseher Aerzte and im Geburts- 
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hfilfliehen Vereine demonstrirt. Die in beiden letzteren anwesenden Herren 
best~itigten einstimmig dis yon  mir aufgestellte Diagnose eines Uterus di- 
delphys. In tier zuerst erwgthnten GeseUsehaft abet beantragte }[err Prof. 
S l a v j a n s k y  eine genauere Untersuehung des Prgparates seitens einer ad 
hoe gewghlten Commission. Die Mitglieder der letzteren (die tterren Prof. 
S l a ~ j a n s k ~ ,  Prof. L e s h a f t  und Dr. W i n o g r a d o w )  sprachen sieh naeh 
Yerlauf yon 2 - - 3  Ninuten, blos naeb einem anf das Pr~iparat geworfenen 
Bliek, dahin aus, dass dies eine dilatirte Tuba Fallopii sei. Da die be- 
nannten Herren weder ihre Meinung motivirt, noeh mir gegenfiber etwaige 
beweisffihrende Argamente angeffihrt baben, so ffihle ich reich veranlasst, 
ibrer Meinung keinen besonderen Werth beizulegen und bei der Yon mir 
ausgesproehenen Diagnose zu bleiben. 

V o  

Noch ein Fall yon doppelter Geb rmutter und 
Seheide (Uterus et Vagina dupliees), intra vitam 

diagnosticirt. 
Von Dr. P. Kubassow. 

(Aus der tempor~ren Frauenabtheilung des Krankenhauses St. NicolM 
des Wunderth~ters in St. Petersburg.) 

Die diesen Bildungsfeh]er besitzende Frau erschien bei mir auf dem 
Ambulatorium der Fhilantropischen Gesellsehaft am 18. Juli vergangenen 
Jahres mit der Klage fiber l~IenstruationsstSrung and sehmerzhaften Coitus. 
Der Bildungsfehler wurde schon datums erkannt; jedoeh um Patientin nicht 
aus den Augen zu verlieren, wie es ja mit ambulanteu Krankeu so h~ufig 
zu geschehen pflegt, und behufs Demonstration des FMles in medieinischen 
Vereinen, deren Sitzungen erst im September beginnen, wurde der Kranken 
die Aufnahme in die yon mir geleitete gyngkologische Abtheilung des Kran- 
kenhaases St. NicolM des Wundertb~ters vorgesehlagen, worauf sie aueh 
gerne einwilligte. 

Naeh Verlauf yon 2 Woehen, d.h. am 29. Juli ,  stellte sie sieb auch 
wirklieh auf meiner Abtheilung zur Aufnahme ein uud gab vor~ zeiti[ch 
nicbt gebunden zu sein and zur Besserung ihrer Gesundheit selbst einige 
Monate im Krankenhause ~-erweilen zu k6nnen. Dieser Umstand und der 
Wunseh, der Kranken dureh sofortige eingehendere Explorationen nieht zu 

sehr ls zu fallen, damit sie unsere Abtheilung nieht verlasse, bewogen 
reich , Patientin nut selten zu untersuehen. Allein genau eine Woehe naeh 
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