
Theorie der Entstehung der Spina bifida, Syringomyelie 
und Sirenenbildung, sowie des angel)orenen KlumlffUlles. 

~011 

Alh'ed 13rci|~ hmsbruek. 

(Einedegange~ am 2. Jc~nuar 192~1,) 

Ein Sechstel aller Mil3geburten, ein bis anderthalb pro Mille der Be- 
v61kerung weisen Defekte und Verbildungen der Wirbels~iule oder des 
HirnsehRdels nebst mannigfaehen Fehlbildungen des ZentrMnerven. 
systems auf, die hgufig mit Abnormitgten am hinteren KSrperende 
und der Extremitgten vergesellsehaftet, aueh familia,1 beobaehtet sind. 
Diese Kombinationen sind nieht zufgIIiger Art., sondern Auswirkungen 
derselben, augerordentlieh rein abstufbaren und in vielfgltiger Weise 
kombinierbaren Ursaehe, symbat und synehron entstandene Syndrome, 
welehe daher aueh gemeinsam abgehandelt werden mfissen. 

In kliniseher tIinsieht gehSren diese Verbildungen zu den traurigsten 
Kapiteln der Chirurgie. (;Tberaus selten ist es dem Arzte vergSnnt, 
das abnorm, artwidrig Entstandene oder in vollendetem Zustande Ge- 
seh~digte in einen gebrauehsf~higen Zustand zu versetzen. J~. A .  Hesse 

zeigte in seinem treffliehen Referate (1921, Ergebn. d. Chir. X), ,,dal? 
dureh manehe geistvolle Bearbeitung die pathologisehe Anatomie aueh 
sehon viel erreieht hat ,  am meisten bei der anatomisehen Deutm~g 
der einzelnen Formen und ihrer formalen Genese. Die kausale Genese 
freilieh ist noeh nieht geklart. Der Kliniker mug sieh damit begniigen, 
dal3 die diagnostisehen Hilfsmittel ausgearbeitet sind und auf thera- 
peutisehem Gebiete viel unnStiger Ballast fiber Bord geworfen ist. Der 
Behandlungserfolg entsprieht -- wenig anders als vor 30 Jahren -- 
in keiner Weise der aufgewendeten grol3en M~he. Oft seheint es ein 
aussiehtsloses Beginnen, helfen zu wollen, und man m6ehte -- wie 
Gherini 1876 hervorhebt -- am liebsten die H~nde davon lassen. Und 
doeh miissen wit operieren, wenn unsere Indikationsstellung dieses er- 
fordert. Wenige wirkliehe Heilungen mfissen ffir vielen Mil3erfolg 
entsehi~digen. Am letzten Ende mug man sieh dariiber klar sein, dab 
es sieh doeh meistens um minderwertige Mensehen handelt, defekt 
nieht nut  am Orte der Spina bifida~ sondern gleiehzeitig aueh oft in 
ihrer ganzen Entwieklung. Darum wird man sieh bei seinem Bestreben, 
zu helfen und zu heilen, beseheiden miissen, da wit Fehler in der Keim- 
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~nl~ge, m(igen sie lokM oder im g~nzen Mensehen zum Ausdrucke 
kommen, niema]s werden heilen kSnnen." (1. e. S. 1388.) 

Diese miide t'~esign~tion, so lihmender FatMismus ist die Folge- 
der heute herrsehenden, so entsetzlieh rohen Keimplasmatheorie, der 
undisziplinierten, teleologisehen, determinativen Spekulationen einer 
romantisehen Biologie, der Entwiekelungsmeehaniker der Mosaik- und 
Determinantenlehre Wilhebn Roux', welehe dessen Lehrer Ernst Haeekd, 
der Begriinder der kausalen Morphologie, der Pionier der experimen- 
tellen Erforsehung des Entwieklungsgesehehens -- leider umsonst -- 
stets als ,,Pseudomeehanik engster Perspektive" verurteilt hat. Ein 
unvorstellbares Aggregat yon organbildenden Anlagesubstanzen, yon 
Vererbungssubstanzen fiir alle die einzelnen K6rperteile -- ohrbildende 
usw. Subst~nzen (Rudol/ Fiek) sollte in den Chromosomen der Ge- 
sehleehtszellen, also in der Keimzelle in doppelter Auflage als ,,Erb- 
masse" ,,ira Inneren des Eies" gelagert skin, dureh ,,erbungleiehe Chro- 
mosomenteilungen" wghrend der Furehung gesondert, ausgeteilt und 
sodann dureh besonders geheimnisvolle ,,I~e~lisationsfaktoren" ent- 
wickelt, entfaltet werden, ohne ~ber dureh dieselben in seiner ,,starren, 
unab~nderlichen" Bestimmung irgendwie alteriert werden zu k6nnen 
(Ettisch, Dtseh. reed. Woehenschr. 192I). Diesem ,,einge]agerten Idio- 
plasma" wird der eellul~re Aufbau der Keimzelle als Nihrboden, Be- 
h~ltnis (Tropho:-Cytoplasma)gegenfibergestellt. Das yon E: Haeckd 
zur Erzwingung neuer Anpassungsweisen eingefiihrte Experiment wird 
dazu miBbraueht, um dis Organplassonten, die Keimblitter bildenden 
und tiktiven Vererbungssubst~nzen zu sondern. Dieses im Innern 
der Geschleehtszellen ver~nkerte mystisehe myeellare Anlagenaggregat 
erschien i~ugeren Einfliissen absolut unzug~nglieh, der Mensch sollte 
votlstaudig artfest sein, trotzdem der Arzt doeh stfindlich unzihlige Art- 
widrigkeiten sieht und zu beh~ndeln hat. Die Vererbung erworbener 
Eigenseh~ften wurde strikte abgelehnt, denn man konnte sich nicht 
vorstellen, wit dureh exogene Einflfisse der Anlage-Genen-Komplex des 
l~eimplasm~s ver~ndert werden sollte, DaM semen ebenso kompliziert 
und unvorstellb~r, wie wenn ehl in Berlin in deutscher Sprache auf- 
gegebener Brief unerSffnet in Peking in ehinesischer Sehdft unkSme. 
Die mannigfaehen Konstitntions~nomalien und Verbildungen sollten 
dureh abnerme Genenmisehungen ,,Genotarraetosen': - -  Ms dysharmo- 
nische, amlghimiktische Neuheiten -- infolge der wahllosen Befrueh- 
tung -- zustande kommen und d~her weder wihrend der prinatalen 
noah in der postnatalen Zeit in ihrer Auswirkung irgendwie beeinfluBt 
werden k6nnen. Im Augenblieke der Befruehtung sehien dus Future 
des Individuums eindeutig, unab~nderlich festgelegt. Eine Verhiitung 
der Verbildungen und Dysfunktionen sehien aussiehtslos. -- Wie die 
Keimzelle Ms Ni~hrboden Iiir das Keimplasma galt, so wurde die Gra- 
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vide als ~ahrboden und Beh~ltnis der Frucht angesehen. So hat 
Ernst Haeckel t%eebt behalten: Wilhelm _Roux wurde infoIge seiner 
embryologischen Unerfahrenheit zum einzigen, grof3en ttemmsehuhe 
des Aufsehwunzes der klinisehen Biologie, der Eugenik. 

Getreu den 13berlieferungen der Haeckelschen Forschungsprinzipien, in 
steter Wfirdigung der groBen Analogien der Stammes-, Keimes- und 
Kulturentwicklung, in Anwendung der Energiegesetze, der Prinzipien 
der Reaktionskinetik entwickelt sieh nun gegen alle Anfeindungen 
Wilhelm Rouz' ein neuer Wissenszweig, die Entwieklungsdynamik (Bio. 
genodynamik), welche im Gegensatze zu den t~ouxschen ]uftigen 
Kartenhauskonstruktionen yon den denkbar einfachsten Annahmen 
ausgeht, dab die Geschleehtszellen ledig]ich Zellarten, prinzipieli yon 
allen iibrigen Zellarten nicht wesentlich versehieden sind, dab die Chro- 
mosomen lediglich cellul~re Stoffwechselorgane sind, die ersten Fur- 
chungsteilungen hinsiehtlich der Karyokinese durchaus Mitosen in 
irgendeinem Gewebe entsprechen. Geschleehts- und Keimze'den sind 
auf ihre Gesamtkonstitution, das Zusammenwirken aller Zellorgane 
und nieht nach lokMistischen Gesichtsl0unkten zu analysieren. Die 
Befruchtung ist ein verjiingender Ausgleich sexueller Differenzen. Die 
Entwicklung ist eiue epigenetisehe, d. h. durchaus neue, in keiner Weise 
pr~existente zellenstaatliche Mannigfaltigkeit schaffende Evolution 
cellul~irer Mannigfaltigkeit, eine Probe der cellul/~ren Konstitution der 
Keimzelle, eine Mi]ieuanalyse, ein umstandsbeherrschtes Anpassungs- 
werk, eine Gewebezfichtung, der Wiedererwerb einer zellenstaatliehen, 
vielzelligen Konstitution, eines gewaltigen maternfStalen Reaktions- 
syste.mes, welches in allen Etalopen als origin~res Ganzes zu analysieren 
ist./'~Die normalen und pathologisehen Abartungen werden in der Keimes- 
entwicklung naeh genau denselben Prinzipien wieder- bzw. neuerworben, 
wie in der Stammesentwieklung. Mit besonderer Sorgfalt re~strieren 
wir das Llberschfissige, Unverwendbare, Zweck]ose, Nutzlose, die sch]ei- 
chenden ~berg~nge zum Zweckwidrigen, Artwidrigen, Sch~digenden, 
StSrenden. Entwicklungs-, Erkrankungs- und Entziindungsvorg~nge, 
Thrombenorganisation und Gew~chsbildung werden nach denselben 
Prinzipien analysiert. Gar niehts ist starr und unab~nderlieh deter- 
minierg, alles kSnnte in jedem Augenblick anders werden. So hubert 
wir der Reihe nach die Systembedingungen, deren steten, so iiberaus 
vorteilhaften Wechsel, alle die MSgliehkeiten der Aus- und Abartung, 
a]le die Wechselwirkungen der Keimes- und Kulturentartung syste- 
matiseh aufzudecken, um sie gem~f] der Virchowschen Tradition: 
,,Nicht heilen, sondern verhtiten" -- nicht eintreten zu lassen. Wir 
gehen bei der Analyse des spontanen Erstlingserwerbes dieser so h~u- 
figen und schweren Migbildungen yon der Annahme aus, dab best. 
konstituierte Keimzellen in die Eni;wicklung eingetreten sind, und 
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haben nun zun~chst konstruktiv synthetiseh die metagamen Ent. 
stehungsbedingungen der MiGbildungen darzulegen. Genau so be- 
reehnet der Cbemiker die komplizierten Phasengleiehgewiehte dritter 
und hSherer Ordnung und sieht sieh nun urn, welehe von den erreehneten 
Kombinationen spontan vorkommen und welche auf Grund eines genau 
abgesteekten Versuehsprogrammes kfinstlieh zu erzwingen sind. So 
wollen aueh wir uns yon Miitbildungen und Konstitutionsanomalien 
nieht fiberraschen lassen -- wir erwarten dieselben auf Grund theo- 
retiseher Konstruktionen. Es wi~re also durehaus verfehlt, dem Natur- 
geschehen irgendwelehe P!anmM~igkeit, Zielstrebigkeit und Zweekdien- 
liehkeit zuzumuten. Es geschieht stets das unter den gegebenen System- 
bedin?'ungen einzig MSgliche. Es gibt im Naturgesehehen nur eine 
einzige immanente Tendenz: das Bestreben, vorhandene Potential- 
differenzen auszugleiehen, stabile Gleichgewichtslagen zu erreiehen, 
was das Ende aller Entwicklung, den Ted bedeutet. Die Entwicklungs- 
dynamik verfo]gt vor allem den einen Leitsa.tz: Energiesysteme kSnnen 
nur dann Arbeit ]eisten, wenn Intensit~itsdifferenzen ins System kommen, 
und sind so lange arbeitsf~hig, als sich bei deren immanentem Aus- 
gleiehsbestreben Qelegenhsiten zum Erwerbe neuer Potent ialgefMle 
ergeben (JeT, sen)...Wit haben also ]ediglieh zu ermitteln, unter welehen 
Systembedingungen pathologische, artfremde und artwidrige, zu groite 
oder zu kleine Potentialspriinge zustandekommen und artwidrig aus- 
gegliehen weI'den/'~ 

So niihern wi> uns den grogen Zielen, welehe Rudol] Virchow mit 
genialem Blieke welt aussehauend bei der Begriindung dieses Archives 
im Prospectus (1854) mit den Worten ausdriiel~te: ,,Unser Standpunkt 
ist der einfaeh naturwissensehaftliehe, die praetisehe Medizin als die 
angewandte theoretisehe, die theoretisehe als pathologisehe Physiologie 
ist das Ideal, dem wir, soweit es unsere Krgfte gestatten, zustreben 
werden. Die pathologische Anatomie und die Klinik, obwohl wir 
ihre Bereehtigung und SelbstD0ndigkeit durehaus anerkennen, gelten 
uns doeh vorzugsweise als die Quelle fiir neue Fragen, deren Beant- 
wortung der pathologischen Physiologie zufgllt." Wir miissen den 

Begriff der ,,Keimanlage" aller Mystik entkleiden, um der h6her streben- 
den nnd leidenden Mensehheit helfen zu k6nnen, die Chirurgen dadureh 
von der deprimierenden Situation des ,,Non possumus" befreien, in- 
dem wit verhindern, dal3 so armselige, inoperable Geseh6pfe geboren, 
mensehliehe Entwieklungsarbeit so vergeudet werde. Um dieses Ziel zu er- 
reiehen, miissen wir das Lokalisationsprinzip verlassen und das gesamte 
maternfStale I~eaktionssystem in seinem normalen und pathologisehen 
Werdegange verfolgen, die Junggesehwgngerte als originares Ganzes be- 
traehten, untersuehen und behandeln . . . .  Das ganze Leben mug es sein, 
wit haben nieht nur eine Seite in ~II.eehnung zu ziehen." (B. Virch~w.) 
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Erster Tell. 

Die klinisehen und anatomischen Befunde. 

I. Tulpius beschrieb 1641 einen schon arabischen Arzten bekannten 
Befund: klaffende Wirbels~ule mit VorwSlbung yon Nervensubstanz. 
Im Jahre 1882 wurden in London allein 689 F~lle registriert. Nur 
der angeborene, h~ufig mit Spina bifida kombinierte KlumpfuB iiber- 
trifft diese MiBbildung an I-I~ufigkeit. 

Eine feinstgradig abgestufte Reihe ffihrt am Skelette yore Defekte 
eines Wirbelbogens zum Klaffen s~mtlicher Wirbelb5gen und des 
Sch~deldaches, des Hinterhauptsloches: zur totalen Kraniorachischisis. 
Klaffen der WirbelbSgen (Spina bifida posterior) kann mit soIchem 
der Wh'belkSrper (Spflla bifida anterior) kombiniert sein, oder auch 
beiderlei Hemmungsbildungen selbst~ndig. Je naeh dem Grade der 
Defektbfldung wOlbt sich das mil~bildete Nervengewebe und dessen 
Hfillen nackt oder bedeckt vor, so da$ folgende Kategorien zu unter- 
scheiden sind (vgl. Ernst [Schwalbe, Miftbildungen] und Hesse). 

1. /)er Neuralplattenbruch, die Riickenmarks- oder Gehirnhernie 
(Myelo-EnceThalo-meningocele). In den schwersten F~llen ist es fiber- 
haupt nicht zum Rohrschlusse, zur Bildung yon HirnhShlen, eines 
(Rfickenmarks)-Zentralkanals gekommen (Anencephalie, Amyelie). Eine 
breite, offene Medullarplatte mit medianer Rinne (Medullarrinne) 
liegt nackt zutage. Ein welches, feuchtes, schwammiges, fiberaus ge- 
fiiftreiches, rotes oder rotbraunes, samtartiges Polster yon feinst- 
zottiger Oberfl~che wSlbt sich in dfinner Lage evertiert vor, an erektile 
Gew~chse erinnernd. Ohne jeden Widerstand haben sich reichliehe 
buchtige, dfinnwandige Gef~fte in dichtester, chaotischer Auordnung 
entwickelt: die kavernSse Bfldungen vorti~uschen, zu Blutungen neigen. 
Der Zustand fiberreich vascularisierten Neuroepithels erscheint dauernd 
in abnormer Differenzierung fixiert. Sp~rliche Ganglienzellen ohne 
Fortsatzbi!dung und gegenseitigen Beziehungen, einzeln und Gruppen 
bildend, einzelne oder Biindel markhaltiger ~ervenfasern liegen inter- 
vascular im dichten Gliasyneytinm, dem Gliafaserfilz in ganz bizarrer 
Anordnung (Area medullovasculosa). Bei partiellem Klaffen des Neu- 
ralrohres geht dieses Gebiet in geschlossene, nach vorne und hinten 
anschlieBende Abschnitte fiber, deren Zentralkanal sich trichterfSrmig 
5finer (vordere, hintere Polgrfibehen). Best~ndig mischt sieh der 
Liquor eerebrospinalis mit der Amniosfliissigkeit und f~rbt diese 
gelblich. Da der Foetus das Amnioswasser nieht nut gelegent]ich 
versehluekt, sondern a]s Genul~mittel trinkt, so kommt es nicht zur 
Ansammlung. -- Seitwarts geht die Area medullovaseulosa, die ffei- 
liegende, abnorm entwiekelte Neuroepithelschichte in eine zarte, bli~u- 
]ich durehseheinende oder perlgraue einfache Epithelsehicht ohne 

Virchows Archiv. Bd. 253. 4 
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jede Nervendifferenzierung fiber: die Zona epithelloserosa, welche die 
~iberaus gGfa~reiche Pia und Arachnoides bedeckt. I)aran schlie~t 
sigh dann die an Dicke stetig zunehmende Epidermis mit ihrer Lanugo- 
behaarung: die Zona dermatica, der Hautkragen. Trotz dieser Amyelie 
sind Spinalganghen roll gebildetl haufig miteinander versGhmolzen. 
Die zentralen Gfferenten Fortsi~tze (hintere Wurzeln) ziehen die ganze 
L~nge der Wirbels~ulenrinne hinauf, ;,als ob sic das fehlende Rfieken- 
mark suehten". Die peripheren, afferenten Fasern sind wohlaus- 
gebildet. Ventrale Wurzeln fehlen oft; die quergestreifte Muskulatur 
ist stets prachtig entwickelt. Auch der SympathiGus ist normal aus- 
gebildet -- bei mangelndem RohrsGhlusse des l%fickenmarkes. Die 
1%iickenmarksh~tute sind normal gebildet, die Dura halter an Wirbel- 
k6rpern und stummelf6rmigen Bogenanlagen (Rosenkranz der rudi- 
mentaren Dorsalfortsiitze). Auch bei beschri~nktem, gGringgradigem 
Defekte ist die Zahl tier Wirbelk6rper vermindert bis auf 24 und dar- 
unter; auch vor und naGh der Defektstelle sind sic verkleinert, irregular 
geformt, verstfimmelt, seheiben-, keilfSrmig ineinandergeschoben, ver- 
schmolzen, gippen fehlen oder sind verbildet. Die l~fickenmuskulatur 
ist delekt. Meist besteht Lordose. 

In vielen Fallen kommt es an diesem Locus minoris resistentiae zu 
Ansammlungen der Liquor cerebrospinalis in den Hirnh~tuten, wodurch 
die Nervenplatte bruchsackartig, kugelig, walzenfSrmig, breitbasig, 
faustgrog ausgew61bt wird; Myelomeningocele. Eine l%position solcher 
praller VorbuGkelungen erscheint ausgeschlossen. Die Muskelfascien- 
odGr Periostlappenteehnik versagt. Monate hindurGh wurde das Epen- 
dym v0m Amnioswasser benetzt, woraus bei uri~misehen Kompli- 
kationen der Mutter und vikariierendem Eintreten der IStalen Harn- 
organe neue Komplikationen erwact~sen (intrauterine Maceration). 
Das iiberaus gefal?reiehe vulnerable Gewebe erseheint postnatal mecha- 
nisehen und infekti6sen Schiidigungen enorm ausgesetzt, zerfallt ge- 
schwfirig, so dalt dann die nackte Pia zutage tritt: Amyelie. Besten- 
falls kann sieh die Epidermis intrauterin fiber die freiliegende naehbar- 
liche Area vorschieben, dieselbe mit einem feinsten ~berzug fiberhauten. 

Beim Amphioxns kommt solGhe l~bersehichtung der Neuralplatte 
artgem~It vor, ein Rohrsehlul~ unter tier ektodermalen Decke ist natfir- 
]ieh bei den MiBgeburten ausgesehlossen. In anderen Fiillen ziehen 
vordGre und hintere Wurzeln nebst Araehnoidealf~den und den ge- 
dehnten Ligamenta denticulata dutch die weite Arachnoidealh6hle zur 
Area medullovasculosa -- gotischen Pfeilerkonstruktionen ahnlich; sic 
vibrieren flottierend im durchfallenden Lichte bei Bewegungen. Das 
l%fiekenmarksende geht wie ein Zentralpfeiler mitten durch den ven- 
tralen Hydrops .  Sammelt sich die Flfissigkeit zwisehen den ventralen 
Blattern der Araehnoides, dann entsteht e inde r  Dura auflagernder, 
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unpaarer Sack, an dessert W~nden die Nervenwurzeln ausgebogen ihren 
Verlauf nehmen. 

Die eystische Myelomeningoeele sitzt am h~ufigsten in der Lenden- 
kreuzbeingegend, seltener im Hals- oder Rfickenteil, mi•t meist 3--5, 
seltener 7--9 cm in  ihrer L~ngenausdehnung. Sic ist entschieden die 
h~u~igste Form der Spins bifida (60--63%). 

Bei mehreren Kindern einer gesunden Mutter mit normaler Aszen- 
denz und Kollateralen ist die sehwerste Form einer rudimentgren Hirn- 
anlage, ktimmerliehe lgeste eines migbildeten Gehirnes: die Anencel)ha- 
lie, so enorme Vergeudung der Entwieklungsarbeit beobaehtet worden. 
Diese grotesken Urbilder aller Monstrositiiten sind dureh den offenen 
Widersprueh der sehweren St6rung der ttirnbildung und der wenigstens 
gugerliehen Vollreife des iibrigen KSrpers so auffgllig. Aneneephalie, 
Amyelie mtissen durchaus nicht immer mit sehweren Verbildungen 
des Rumpfes und der Extremitgten vergesellsehaftet sein. Die Rudi- 
mentierung des Gehirnes und des Schgdeldaches steht im Gegensatze 
zu der nut dureh mikroskopisehe Untersuohung aufdeekbaren Unter- 
entwieklung der Augen und des OehSrorganes; Ohrmuseheln sind wohl- 
gebildet; nur einmal ist ein einseitiger Defekt des Unterkiefers, des 
einen Ohres mit Verktimmerung des SehlMebeines beobaehtet. So 
maeht der Sehgdel den Eindruck eines KrSten- oder Katzenkopfes. 
Die Hirnplatte liegt nieht vollkommen frei; es ist noch kein Fall einer 
wirkliehen Area neurovaseularis besehrieben, obgleieh er im Bereiehe 
der M6gliehkeit liegt.. Es ist zur Erhebung der NeurMwiilste, zur dor- 
salen Neuralnaht, zum l%ohrsehluB, zur Sonderung eines gul~eren Falten- 
blattes der Epidermis gekommen. Eine d/inne, verhornende papillen-, 
drtisen- und haarlose Epidermisschicht iiberkleidet gefgBreiehe Pia, 
die ein Cystenaggregat umhiillt. Ein medianes Septum kann asym- 
metrisehe ttglften dieser grotesken, bizarren, rotbraunen, sehwammigen, 
kavern6sen, polsterartig wulstigen Gewgehse seheiden. Die Wandung 
besteht aus abnorm differenziertem, reich vaseularisiertem Neuro. 
epithel, ovalenl spindeligen Gliazellen oder aus einem Gliasyneytium 
mit reiche~n Gliafaserfilz, in welehem keine 0der nut wenig Oanglien- 
zellen eingelagert s in& Das Ependym wird dutch ein einfaches oder 
geschiehtetes Zylinderepithel vertreten, welches sehlauehartig oder 
reich vergstelt in die ttirnmasse einwuehert. Der Cystenraum ist mit 
klarer Fliissigkeit oder gelatinSaer Masse gefiillt, bizarre ChorioideM- 
wneherungen k6nnen ihn ausf t i l len-  ganz naeh Art der teratoiden 
Nenroepitheliome (Inelusionsgew~tchse). Im Falle 3 bei Veraguth war 
ein ,,Anlauf" zur Schiehtung vorh~nden: eine helle Aul3enlage mit 
Spindelzellen an der gugersten Peripherie, einzelne lgindenpyramiden- 
zellen mit zentraler Basis and peripherer Spitze, darunter eine breite 
Sehieht mit dieht gelagerten, rundlichen, birnfSrmigen Zellen naeh 

4* 
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Art eines Neuroepithels, und eine Innenlage, zellarm; runde, pyramiden. 
f6rmige, sternfSrmige Elemente in reiehem ieinen Gliafaserfilz. Jeder 
Fall ist ein Unikum. Die knolligen Frotuberanzen sind analog den 
Teratombildungen als ein Novum zu analysieren. -- Scheitelbeine, 
Stirnbein mit Ausnahme der Pars orbitalis, Sehl~febeinschuppen, ttinter- 
hauptsloch fehlen. Die Sch~delbasis ist leidlich ausgebildet, l~Bt aber 
deutlich die Folgen des tIirnmangels erkennen. Das abnorme L~ngen- 
wachstum, die Rudimentierung des Keilbeines, insbesondere der Kefl- 
beinflfigel, Querstellung der Felsenbeine, die Verflaehung der Schhdel- 
gruben, das kurze, dicke Basilare, das Fehlen der Lamina cribros~ 
bieten lehrreiche Vergleichswerte. Ringsum kann die Sch~delbasis 
glatt abfallen. Der Gesichtssch~del ist bei totaler Anencephalie hyper- 
leptoprosop, bei partieller verliert er den infantilen Typus, wird ehamh- 
prosop. Das ~ul]ere Auge ist wohlgestaltet. Cornea, Iris, Linse, Glas- 
k6rper, Sclera, Chorioidea mit strotzenden Gef~Ben sind stets vor- 
handen. Die gef/~Breiche lqetzhaut weist Sthbchen und Zap~en, doeh 
keine Ganglienzellen- und Iqervenfaserschiehte auf. Spindelige Zellen 
vertreten die Grenzsohichte. Die KSrnerschichte sind unterentwickelt, 
nicht scharf gesondert. ])as huBere Ohr ist wohlgebildet, das Labyrinth 
vorhanden -- Ganglion spirale, knScherne, h~utige Schnecke, Reissner- 
sche Membran, Lig. spirale saint Epithel, das Cortische Organ ist an- 
gedeutet (Veraguth). 

Klinisch ist am besten der Fall Arnold: Mero-(hemi-) eephalus, mit 
3 t~giger Labensdauer beobachtet: Das ~,. Kind einer gesunden Mutter, 
3 normale ~ltere Geschwister. Die Mutter hatte w~hrend dieser 
Gravidit~t, insbesondere im 3. Monate, sehr starke Gemfitsbewegmagen, ; 
fiber sonstige Schwangerschaftsbesohwerden, Blur- und Harnproben, 
Blutdruck- und Gewichtskurven usw. liegen keine Angaben vor. Ge- 
burt normal, Secundinae bieten nichts Auffhlliges. Der Neonatus 
wiegt 3210 g, ist 50 cm lang, im iibrigen wohlgebildet. Atmung und 
Puls des sehr kr~ftigen Kindes normal; beim Einfiihren des Fingers 
in den Mund werden Saugbewegungen wahrgenommen. Wasser nnd 
Milch kSnnen geschluekt werden, doeh tritt zuweilen Regurgitieren 
ein. Urine und Meooninmentleerung erio]gen in normaler Weise. Die 
Pupillen reagieren nicht. Das Kind schreit se]ten, wimmert vial. 
Wenn es entkleidet hingelegt wird, geraten die Extremit/~ten in lebhaft 
z~ppeinde Bewegungen; l~l]t man es ruhig liegen, so werden spontane 
Bewegungen kaum ausgefiihrt. Sehnen- und Hautreflexe sind gestei- 
gert. Reflektoriseh durch ~adelstiche, Streichen der I-Iaut ausgel6ste 
Bewegungen bleiben nicht lokalisiert, sondern springen auf die fibrigen 
Glieder fiber. Beim AuslSsen der Reflexe durah Nadelstiche sehreit 
das Kind nicht. Die auf der Sch~delbasis gelegene, yon gerSteter, 
dfinner Haut iiberzogene Masse zeigt eine Anzahl Furchen, ist ein Ag- 
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gregat yon Protuberanzen; eine Medianfurehe sondert paarige Halften. 
Reizt man durch leichtes Betupfen mit einem stumpfen Stffte die vor- 
dere Pattie, so treten lebhafte konvulsivische Zuckungen am ganzen 
KSrper auf; weniger lebhaft reagieren die etwas riickw~rts gelegenen 
Teile. Von einer ziemlich umschriebenen Stelle kann dureh faradische 
l~eizung eine Kontraktion des Orbicularis oculi ausgelSst werden. Eine 
andere Stelle gibt eine starke Reizung der gleichseitigen Nackenmuskein; 
yon einer 3. Stelle aus sind Zungen- und Saugbewegungen, yon einer 
4. Stelle aus kSnnen Bewegungen im linken Arme und Beine aus- 
gelSst werden. -- Trotz des Schutzverbandes fgrbt sich die dfinne 
Decke graurStlich und zuletzt schwarzlich. Am dritten Tage trat der 
Exitus ein. 

Die etwas fiber daumengro~en, hinten ineinander fibergehenden 
Hirnhemisph~ren bilden ein wirres Cystenaggregat mit Ependymaus- 
kleidung und Plexuskonvoluten, welches sieh in das auffallend kleine 
Eiickenmark fortsetzt. Auch der Zentralkanal ist auffallend weir, 
eigentfimlich verzweigt, sehr unregelm~13ig gestaltet, yon Ependym 
mit reicher Gliaunterlage ausgekleidet. Start des 3. Ventrikels finder 
sigh ein groBer fl~issigkeitserffillter Spalt mit stark verdickter, gefgl3- 
reicher Tela. Auch der 4. Ventrikel wird yon Plexuswucherungen aus- 
geffillt. Pons, Oliven, Pyramiden fehlen. Alle Hirnnerven, mit Aus- 
nahme des Olfaetorius sind vorhanden. Der Bau der Hirnwand ge- 
stutter keine Analogisierung. NervSse Bestandteile sind trotz Anwen- 
dung der verschiedensten F~rbungsmethoden nicht nachweisbar. Neuro- 
blasten~thnliehe Zellen mit Ausl~ufern sind vorhanden. Es besteht 
eine starke basilare Kyphose. Im Rfickenmarke sind die Vordersgulen 
zellarm; der Sulcus ventralis, die Commissura anterior wohlausgebildet. 
Hinterstrgnge, Spinalganglien sind normal, ebenso die Hirnkerne und 
Kopfganglien. Sympathicus wohlgebildet. 

Nebennieren sind trotz der GrSf3e der Nieren auffallend klein, ebenso 
die Schilddrfise; dagegen ist der Thymus sehr grol3. Die Hoden sind 
sehr klein, retiniert. Es besteht ein erheblicher Grad der Hypospadie. 

Der Myelomeningocele entsprechende AuswSlbungen der noch nicht 
zum l~ohre geschlossenen primitiven Hirnplatte sind noch nicht beob- 
achtet, aueh kaum zu erwarten. In diesen F~llen miif3te sich der 
Zentralkanal trichterf5rmig endst~ndig vorne 5ffnen. Dagegen kommen 
Aussaekungen des Ventrikelsystemes, die sog. Hirnbrfiche, Encephals- 
cysten vor. Sie sind yon Integument bedeckt, dessen Epidermis in- 
folge der Druekatrophie und Ern~thrnngsst6rungen an der Kuppe 
papillen-, drfisen- und haarfrei ist, zu Exulcerationen neigt. Meist 
handelt kS sich um Ausladungen des 4. Ventrikels, seltener der Seiten- 
ventrikel (HinterhSrner) oder des 3. Ventrikels. Der Hirnsack kann 
KindskopfgrSl~e -- tints zweij~hrigen Kindes -- erreiehen, turban- oder 
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kapuzenartig gestaltet sein. Die zwergsackartige basale Einschniirung 
sitzt im erweiterten ioramen oceipitale, se]tener inmitten der OccipitM- 
schuppe, in der grogen Fontanelle, an der Sutura trontonasalis, fronto- 
lacrymalis, frontomaxillaris, am inneren Augenwinkei, such paarig 
oder in einer medianen Keilbeinspalte mit faustgrol3em, aus dem Munde 
h~ngendem Bruchsacke. Bei oceipitalem und suboceipitalem Sitze ist 
die diinne Decke des 4. Ventrikels mit Kleinhirnanteilen vorgew61bt, 
bei sagittalem Sitze Divertikel der Grol3hirnblaschen, deren Wandung 
undifferenziert sein kann oder Pyramidenzellen, eine Moleeularsehicht 
erkennen lassen oder ein einfaehes kubisehes oder hohes Zylinderepithel 
mit reicher Adergefleehtswucherung bfldet. Die Ventrikel sind hy- 
dropiseh. Der Sack kann bei der Geburt htihnereigrog sein, dann sehr 
rasch an Umfang zunehmen. Ansammlung yon Liquor in den Hirn- 
h~uten ist se]ten. Aut der Arachnoides folgt unmittelbar ohne er- 
kennbare oder isolierbare ])uralsehiehte das Integument, dessen Sehweig- 
drtisen und IIaare deutlich die Wirkung der Inhaltspannung, des Empor- 
zerrens erkennen lassen. Bei umfangreieheren Hirnbriiehen ist auch 
der Sch~del miBgestaltet: Klinoeephalie, Kyphosis basilaris, Asym- 
metrien, Prognathie, Hyperprognathie, verk]einerter Angulus sphenoi- 
dalis. Der Seh~del ist bei Hirnprolapsen oft auffallend klein. 

Die Kinder reagieren auf den geringsten Druek mit Unruhe, Sehreien, 
Augenverdrehung, Kr~mpIen, Atmungsstillstand, langdauernden Naeh- 
wirkungen. Eine geposition erseheint vollkommen ausgesehlossen, 
die Abtragung sehafft die enorme Gefahr der Infektion. 

Den ttirndivertikel-Prolapsen entspreehende lokale Erweiterungen 
und Ausladungen des Zentralkanales des Riiekenmarkes (Myelocysten) 
sind vial seltener Ms die Myelomeningoeelen. Der Sack besteht aus 
glatter, dfinner, gl~nzender t taut -- mit zentraler Druekatrophie , 
Hirnh~uten mit nieht differenzierbarer Dura und dem Riiekenmarks- 
divertikel. Der Zentralkanal ist immer exeentrisch erweitert, meist 
naeh der dorsalen, seltener naeh der ventralen Seite. Die Wandung 
kann auf eine Zylinderepithelsehiehte reduziert sein, oder es besteht 
unter derselben ein diehter Gliafilz, abnormes Gliasyneytium. Aueh 
Ganglienzellen, sowie eystisehe und kanalartige Abschniirnngen des 
Zentralkanales sind beobaehtet. 

Wie die Myelomeningoeele wird aueh die Myeloeyste am h~ufigsten 
in der Lendengegend angetroffen, kann dutch gleiehzeitige Liquoran- 
sammlung in den vollends entspannten, direkt subeutanen, nieht yon 
Wirbelb6gen umfaBten Itirnh~uten (Myelomenigoeyste) ansehnliehe 
Dimensionen gewinnen, ist aber stets breitbasig aufgesetzt. Vermin- 
derung der Wirbelzahl, Asymmetrien, Keilform, mangelhafte Segmen- 
tierung, Verktirzung der Wirbels~ute nnd des ganzen t~umpfes im 
Lenden- und Brustteil, Skoliose und Lordose, Doppelbildungen am 
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hinteren Riickenmarksende sind h~ufige Nebenbefunde. Das Klaffen 
der Wirbe]s~ule kann sieh auf g~nz geringe Ausdehnung beschrgnken, 
auch seitlieh erfo]gen. So ist einmal eine Liieke in der linken ttgkfte 
.des zweiten Brustwirbe]bogens beobaehtet worden. Im Hals- und noeh 
mehr im Brustgebiete ist die Mye]ocyste ~ul3erordentlich selten. Die 
Myelocyste kann aueh multipe] auftreten; so sind drei hintereinsnder- 
gelegene Cysten in der Lendenkreuzbeingegend beobachtet, oder es 
kann aul3er einer lumbosakralen Myelocyste eine gesehrumpfte cervi- 
cale Myelocyste, oder neben einer oecipitalen Eneepha]oeyste eine cer- 
vicale und lumbosakrale Myelocyste bestehen. 

Die seltenste Form ist die einfache Meningocele, bei welcher das 
Riiekenmark am Grunde eines lokalisierten Hydrops meningealis liegt. 
Die gestielte, durchseheinende Gesehwulst ist yon ~ul3erer Haut be- 
deckt und bietet ftir die Operation die giinstigsten Chaneen. Auch die 
meningealen Auftreibungen sitzen meist im Lumbosakralgebiete. ES 
sind auch multiple Ausladungen, so auBer 2 lumbosakralen eine am 
5., eine am 7. Halswirbel und eine am 10.--13. Brustwirbel gefunde n 
worden (am selben Individuum). Sie sind prall gespannt (4--12 mm ttg, 
beim Schreien 26--30 mm Hg). Der Druck auf die Meningocele pflanzt 
sieh nieht auf die Ventrikel fort (Fontanellenspannung). Bei sakraler 
Meningoeele verlaufen die Nerven in der Cystenwand. Der Hydrops 
kann zwisehen Pia und Araehnoides, in der Araehnoides, zwisehen der 
Dura und Araehnoides sitzen, welehe sieh meist in der Saekwand ver- 
liert. Se l ten  platzt die Haut. Kopfgrol3e Meningoeelen kSnnen zu 
Geburtshindernissen werden, fiir ein Kindsgesieht gel~alten werden. 

1875 entdeekte Virchow die Spina bi/ida occuIta, deren kuBerlieh auf- 
fallendes Symptom: die Hypertriehosis, bereits Plinius und Herodot 
bekannt war. Es handelt sieh um intrauterin geplatzte und verheflte, 
vernarbte Meningoee]en -- naeh Art des Follikelsprunges, der Destruk- 
tion des Chorion laeve. Zur Zeit der Puberti~t schiel3t in der Lenden- 
raute, seltener zwisehen den Sehu]terblgttern, auf handgroger oder 
kleinerer Fl~ehe ein fippiger Haarwuehs anf, loekig wellig (L6wen- 
mi~hne) oder borstig mit reiehlieher Hyperhydrosis -- wahrseheinlieh 
sexualspezifiseh. Subeutan haben sieh unter der meist etwas ein- 
gezogenen Narbe Lipome, Fibrolipome, Myofibrolipome (Lipoma pen- 
dulum eaudiforme) Angiome, Teleangiektasien, reiehliehe Pigmen- 
tierung oder elephantiastisehe Hautverdiekungen entwickelt, Die 
Wirbelb6gen fehlen im Ausmal3e yon 1 5 Wirbeln, doeh besteht eine 
fibr6se Sehlul3platte. Bei terminalem Sitze kann das Riiekenmarks- 
ende f6rmlieh gefesselt, fixiert, in die Lange ausgezogen sein, es reieht 
wei~er hinab, bis zum zweiten Sakralwirbel, so dal3 die untersten ~qerven 
rtieMaufig naeh oben verlaufen. Daraus ergeben sieh Dehnungsl~h- 
mungen. Aber aueh die Umseheidung und Beehgung des Rfieken- 
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markes dureh jene Gew~chse verursacht Degenerationen, funktionel[e 
Neurosen. In 80% wird Enuresis, in 50% spastisch atrophischer, 
paralytischer KlumpfuB, augerdem PlattfuB, KniekfuB, Klauenhohl- 
lug, KrallenzehenfuB, trophoneurotisehe, neuroparalytisehe Geschwiire 
beobachtet. 

Geyl hat Hypertriehosis mit Spina bifida oeculta bei Grogvater, 
Vater und Sohn beobaehtet. 

Je naeh dem Grade und der besonderen Art der Spina bifida dor- 
salis, der Abstufungen bis zur Aneneephalie und Amyelie varfieren auch 
die Syndrome an anderen KSrperstellen. Nabelbrfiche, Darm-, Bauch- 
:und Zweehfellspalten, voile Eventeration, Blasen-, Darm-Ektopie, 
Urogenitalfissuren, Mangel 0der Atresie des Anus, freies Gekr6se, Ver- 
lagerung und Defekte der Milz, deren Ektopie vor der Wirbels~ule 
sind h~ufig vermerkt. Konstant sind bei Anencephalie die Nebennieren 
hoehgradig unterentwiekelt. Hypoplasie tier Hoden, Kryptorchismus 
sind fast stets vorhanden. Vaginalsarkome, Vaginal-, Portio-, RektaI- 
prolapse sind nicht zuf~llige Syndrome, desgleichen die Sympodie, 
Sirenenbildung und Klumpffige -- auch bei Hirnbriiehen und in Fi~llen 
ohne sekund~re Komplikationen, Subluxationen der Hfifte und Knie- 
gelenke. Anch Syringomyelie ist beobaehtet. Die t~umpfverkfirzung 
kann enorme Grade erreichen. Gesiehtsspalten, Syndaktylie, Schwimm- 
hautbildung, Flughautbildung, Zehen-, Finger-, Rippendefekte sind 
gleichfalls koordinierte MiBbildungen. 

Von besonderem Interesse ist die Spina bi]ida ventralis anterior: 
das Klaffen der Wirbels~ule im Bereiehe der Wirbe]k6rper. Die wenigen 
bekannt gewordenen Fi~lle betreffen das t Ia ls-und Brustgebiet. Der 
IIals erseheint enorm verkiirzt, der Kopf sitzt fast unmittelbar den 
Sehultern auf. Die Ohren liegen fiber dem Aeromien, das Kinn fiber 
dem Sternum. Es fehlen Halswirbel, oder sie sind sehr nieder. Im Falle 
Budde zieht yore Halsmarke in der HShe des dritten Segmentes ein 
solider, aus Glia und eingestreuten Ganglienzellen bestehender, yon 
der Araehnoides und glatten Muskelfasern umscheideter Strang durch 

d i e  klaffende Wirbelsiiule, gelangt an die Rfickseite des Oesophagus, 
wird hohl, yon Magenschleimhaut ausgekleidet, verliiuft mit dem Oeso, 
phagus durch den Hiatus oesophagus und senkt sich neben der Cardia 
in die groge Kurvatur ein. Diese veritable Verbindung des Rficken- 
markes mit dem Magen migt am Halsmarke 3 mm (als drehrunder so- 
lider Strang), ist 14 cm lang 'und am ~bergang in den Magen 9 cm 
breit. Der 3. und 4. HMswirbel sind rudiment~r, der 7. mit den beiden 
ersten Brustwirbeln zu einer Platte versehm01zen. Der Krfimmungs- 
scheitel der lordotischen Halswirbelsi~ule liegt am 3.--4. Wirbel. Die 
Magensehleimhaut beginnt genau naeh der Passage der Wirbellticke. 
S~mtliche ttatswirbel 3--7 haben doppelte K6rperknoehenkerne. -- 
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Im Falle Muscatello besteht bei einem abortierten 7 Monate alten weib- 
lichen Foetus sogar eine offene Kommunikation des 6. Ventrikels mit 
dem Oesophagus. Der ttals seheint zu fehlen, es mangeln 4 Brust- 
und 6 Haiswh'bel, die Hinterhauptschuppe ist defekt, das Foramen 
oceipitale sebr welt. Kein Kleinhirn, kein Tentorium, die Brticke 
atrophiseh, gefKl]reiches Nervengewebe ohne Ependym. Ein trichter- 
fSrmiger, die Wirbels~ule durchsetzender Ansatz aus rudiment~rer 
Hirnwandung geht in einen yon geschiehtetem Pflasterepi~hel gebil- 
deten, in den Oesophagus mfindenden Gang fiber. Das geschichtete 
Pflasterepithel schiebt sich sogar fiber die Nervensubstanz vor, naeh 
A_rt der Uberh~utung einer Area medullovasculosa. Rind]leisch fund 
retroperitoneale, aufsteigende, dureh klaffende Wirbe]k5rper in den 
Rfickgratskanal verlaufende Dfinndarmschlingen, Goddi den Durch- 
tritt yon Magen und Milz dureh eine ventral klaffende Wirbels~ule. 

II. Zweiteilung des t~fickenmarkes, Diplomyelie, Diastemator~yelie 
ist bci Spina bifida nicht se]ten, kommt aber auch ohne diese, nament- 
lieh im Lumbosakralabsehnitte vor. Diese Mehrleistung kann mit 
Kniekungen in der L~ngsachse kombiniert sein (Naegeli, Gudden). In 
quantitativer Hinsicht besteht jedoeh kein UbersehuB; die bciden ge- 
sonderten Abschnitte machen zusummengenommen das Volumen des 
Einheitsmarkes aus. Die Teflung kann auf kurzer Strecke erfolgen 
oder fast das ganze Rfickenmurk betreffen. Die Dura ist einheitlich, 
die Pine getrennt; zwischen den beiden Teilen kSnnen Exostosen der 
Hinterseite der WirbelkSrpcr einragen oder abgesprengte Knorpel- 
oder Knoehenspangen gefunden werden. Nie haben die beiden l~ficken- 
marke gleiehen Bau und vS1]ig normulen Querschnitt. Zentralkan~ile 
k5nnen ganz fehlcn oder jede Hg]fte hat den ihren, sogar 2--3 solcher, 
die abet ganz ungleich grol~ sind und yon denen einer buchtig erweitcrt 
und mit Sprossen versehen sein kann. Die Scheidung in 2 Vorder- 
und HinterhSrner vollzieht sich oft nicht deutlieh, so dal3 z. B. die 
eine Hglfte nur je ein Vorderhorn und ttinterhorn blmitten eines mark- 
losen Fasermantels beherbergt. Der Sulcus longitudinalis ist nur eine 
leichte ]~inkerbung. Beide Rfickcnmarke kSnnen sich an den Vorder- 
h6rnern berfihren und wenden ihre IqinterhSrner naeh den Seiten hinaus. 
Es kSnnen auf jeder Seite zwei vordere und eine hintere VV'urzel be- 
stehen. An der Stelle der grauen S~ulen kann sieh in dem einen Rfieken- 
mark eine Gliuwueherung, sogar ein Gliom entwickeln oder in atypischer 
grauer Substanz liegt ein gliSser Zapfen mit Hohlr~umen. ,,Es leuchtet 
ein, wie wichtig diese Beziehungen zwischen Mil~bildungen einerseits 
und Neubildungen naeh Air des Glioms sowie der Gliose mit Syringo- 
myclie anderseits in einer Zeit sein mfissen, die mehr und mehr 
Vcrwandtschaft zwischen diesen Gebilden aufdeckt" (Ernst.) Eine 
Neigung zu Spgltung und SproBbi]dung wjrd am Zentralkanal des Ein- 
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heitsriiekenmarkes oft wahrgenommen, sogar eine Mehrteilung und 
Mehrfachbildung (Ffinffhltigkeit des Zentralkanales ist yon Oellacher 
an einem 4 l age alten Hiihnerembryo besehrieben). F erocay beschrieb 
ein 7iaehes Herz bei einem Huhn. Chorda, Darm, Herz, Leber sind bei 
Mesodidymie ebenfalls doppelt. Im Hinbliek auf analoge Verdoppe- 
]ungen bei Spina bifida, wie hirnsichelartige Scheidew~nde in Myelo- 
eystocelen, Doppelbuehten, Verdoppelung der Wirbelk6rper und An- 
ordnung der Wirbelk6rperknorpel in 2 selbst~indigen Massen zu beiden 
Seiten der Chorda (Marchand) muB die Bedeutung der Zweiteilung des 
Rfickenmarkes fiir die Lehre der Spina bifida, ffir die Bestimmung der 
teratogenetisehen Terminationsperiode, die natiirlieh sehr friih anzu- 
setzen ist, hoch angeschlagen werden (Ernst). In Redllchs Fail war 
das untere l%fickenmarksende 3fach, woven 2 einer ausgewachsenen 
Frucht mit Spina bffida und KlumpfuB angehSrten, w~hrend der 3. 
einem F6tus in foetu zu eigen war. Vom Lendenmark aufw~rts war 
nut ein gfickenmark. Theodor beobachtete Zweiteilung des Riieken. 
markes im unteren Lendenmarke. Dabei sehied eine tiefes binde- 
gewebiges Septum im Sulcus anterior das Riiekenmark in 2 quergestellte 
Hi~]ften, die mit den Vorderh6rnern aneinanderstieBen. Der Zentral- 
kanal war verkiimmert und buehtig. Pick erw~hnt einen Fall mit 
2 Zentralkani~len, die dorsal vom Hauptkanal, der einen sagittalen 
Sp~lt darstellt, im Con~s medultaris liegen. Ependymzellen sind ~n 
der dorsalen Peripherie des einen Hinterstranges angesammelt, und 
ein Stiiek grauer Substanz h~ngt keulenf6rmig fiber den Kontur des 
Quersehnittes hinaus, und darin tritt em epithelbetdeideter Spalt auf, 
der allmiihlich zum Saeke wird. Mit einem Divertike] des Sackes ver- 
schmflzt der dorsal verl~ingerte Zentralkanal. Der eigentliche Kanal 
wird naeh unten mehrzipfelig; noeh in den caudalsten Schnitten des 
Fi]_um terminale ist der Zentralkanal unregelm~i~ig erweitert und yon 
spiirliehem Nervengewebe umgeben. Fischd beschreibt yon einem 
Embryo hum. mit 38 Tagen: am unteren Ende des Rfiekenmarkes 3 sich 
einzw~ingend neben dem spiralig verlaufenden deformierten Rfieken- 
marke z. T. rfiekl~ufig vorgewachsene Divertikel, die dorsal und ventral 
vom I-lauptkanal gelegen sind. Es scheint, dab besonders dus hintere 
Ende zu solehen Anomalien neigt. Bei weiterer Entwieklung wiirde 
dieser Embryo mehrere Zentralkana]e bekommen haben, und es ist 
nicht ausgeschlossen, der der eine oder der andere der aeeessorisehen 
I~ani~le sich mit Gliose umkleidet und dureh Zerfall der hinfMligen Hh'n- 
masse im Sinne einer Syringomyelie ausgebildet haben wfirde (E~'nst). 

Sehleiehende Uberg~nge fiihren yon der Lnxusvariation und ~ber- 
sehul]bildung zu den Neubildungen. Zwisehen GewebsmiBbildung nnd 
Neoplasma ist die Grenze oft nieht zu ziehen. Kein Organsystem ist 
so reich an abnormen Entwicklungsans~tzen, versprengten, ausge- 
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schalteten Wachstnmsherden~ Zuwachs- und Nachschubsherden, Ver- 
werfungen und Abknospungen (Heterotopie, Gliastifte). Die lumina]e 
Nachschubszone, das Ependym des ZcntrMkanales ein direkter Ab- 
k6mm]ing des Neuroepithe]s, bildet m~nnigfaehe Ausfaltungen, driisen- 
artige Verknospungen, solide Zapfenwueherungen, die sieh abschniiren 
und als erratische Gewebsbl6eke in der grauen Substanz zu Wucher- 
herden werden. Aus solehen lJberschul3bildungen gehen G]iosen und 
Gliome horror; ein dichter, derbfaseriger Gliamante] wird apponiert. 
Heterotope Gliawucherungen treten oft gewgehsartig auf. ])as iiber- 
hastete Bauen fiihrt infolge des zu ]angsamen Sehrittes der Capillar- 
verzweigung zu Ern~hrungsst6rungen, Dekomposition, Erweichung, zur 
BiJdung jener Hohlraumsysteme, die naeh den Ma.ulwnrfsg~ngen bzw. 
den thebanischen K6nigsgr~bern a]s Syringomyelie bezeichnet werden. 
Die Zerfallsh6hlen k6nnen untereinander und in dem Zentralkanal 
durchbrechen, yon diesem mit Ependym ausgekleidet werden. Die 
chaotische, dichte Verf]eehtung der Ependymzellwucherung und des 
Gliafilzes steht schon infolge der Absperrung yon der Liquorstr6mung 
unter sehr ungiinstigen Stoffwechselbedingungen. Friiher oder sparer 
treten ZerfM]serscheinungen ein. Der Lieblingssitz der Gliosen und 
Syringomyelie ist die Dorsalseite, das Nahtbereich der NeuralfMten wie 
der Obliteration des ZentrMkanales. Sieher entstehen die angeborenen 
H6hlenbildungen durch gliotische Wueherung an Ependymdivertikeln 
odor -zapfen, die in friihembryonMer Zeit aufgetreten sind. Familiiires 
Auftreten und heredit~re Erscheinungen sind noch nicht beobachtet, 
aber zu erwarten. 

III. In vereinzelten F~illen bestand bei Spina bifida eine Sympodie, 
deren Entstehungsbedingungen gewisse gemeinsame Ziige zeigen. 

Das gemeinsame Charakteristikum der so fein abgestuften und 
mannigfaehen Vari~tionen der Sirenenbildung ist die Persistenz der -- 
meist ]inken -- Arteria omphMomesenterica. Es bestehen moist nur 
zwei Nabelgef~l]e: eine Arterie und eine Vene. Die Arterie zieht vom 
Nabel quer dureh die Bauohh6hle an eine Diinndarmsehlinge ~m Bereieh 
des Ileums, ca. 1--2 m v o n  der Bauhinschen Klappe -- wenn diese 
vorhanden ist. Knapp am Ansatze des Mesenteriums tritt  sic linker- 
seits zwischen dessen beide BlOtter und verl~uft als Haupt(End-)ast 
der Mesenterica superior, die manchma] yon der C61iaca abgeht. I)ie 
Insertionsste]le entsprieht genau der Stel]e des Meclzelschen Divertikels, 
der Abgangsste]le des Ductus omphalomesentericus. Wiirden die Mi[]- 
geburten am Leben bleiben, so waxe ein Volvulus wohl die unausbleib- 
]iche Folge. Umbilicalarterien k6nnen daneben in Spuren vorhanden 
sein. Meist sind die Iliaeae communes nur 11/2 mm dick. 

]3er Darm endigt blind im grol3en Beeken mit einer yon Mekonium 
erfii]lten Kloakenblase, in welche die Ureteren einmiinden -- wenn 
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diese vorhanden sind. ]~ectum, Anus, Processus vermiformis fehlen 
zumeist, es besteht ein Mesenterium commune. M/lz, Leber, Magen, 
al]e 0rgane des OberkSrpers sind wohl ausgebildet. G.9~llenblase und 
Pankreas kSnnen fehlen. 

]~ie Nieren sind beiderseits oder einerseits hochgradig hypoplastisch, 
bilden gelegentlich ein Cystenaggregat, welches keinerlei organoiden 
Aufbau erkenncn l~l~t. Aueh Hufeisenniere ist beobaehtet, doch kann 
der gesamte uropoetische Apparat fehlen. Nebennieren kSnnen fchlen 
odor sehr reich vaseularisiert sein, die Arteria spermatica kann yon 
einer Suprarenalarterie abgehen. 

Der Genitaltrae~us ist zumeist sehr mangelha~t entwiekelt. Hoden 
sind winzig und kryptorch, der Penis erbsgroI~, knopftSrmig ohne cor- 
pora cavernosa und solid. Die ttoden kSnnen fehlen. 0varien kSnncn 
Graa/sche Follikel auf~eisen oder einseitig auch beiderseitig fehlen. 
Die 1VIiillerschen G~nge sind meist getrennt, die Tuben und UterushSrner 
diinne, solide oder wegsame Strange. Die Vagina endigt blind. Ist 
fiberhaupt ein iiul~eres Genitale vorhanden, dann wird es yon einem 
bis zu 1 cm langen umgebogenen, yon der tIaut bedeckten Gesehleehts- 
hSeker ohne Pri~putinm und ohne ttarnrShre repr~isentiert. Anus und 
GeschlechtsSffnung fehlen in allen schwereren Fi~llen g~nzlich, in 
leichteren kann eine Atresia membranacea bestehen, so dal~ der Chirurg 
die HemmungsbilduI~g zu beseitigen vermag. 

I~as :Becken ist stets hochgradig deformiert. Lendenwirbel kSnnen 
iehlen oder zusammengeschoben sein, machen die allgemeinen starken 
kyphotischen Krfiminungen der verkiirzten Wirbels~ule mit. Das 
Sakrum ist verkfirzt, seharf naeh hinten und oben umgebogen, rudi- 
menti~r oder gi~nzlieh fehlend. Das Steil~bein fehlt fast immer. Becken- 
knochen kSnnen so klein und rudimenticrt scin, dal~ sie fiberhaupt 
nicht analogisierbar sind. Ist der Beekenring geschlossen, die Sym. 
physe ausgebildet -- was zumeist der Fall ist --~, so sind die Darm- 
beinschaufeln flach, fast horizontal ausgebogen, die SitzbeinhScker 
und -staeheln einander dermal~en gen~hert, dab sie in der Medianebene 
miteinander verschmelzen oder dureh derbe Bindegewebsstr~nge mit- 
einander verbunden sind. Das kleine Becken wird yon Bindegewebe 
ausgefiillt. Alle Grade fiihren yon der rein seitlichen Stellnng der 
Hiiltgelenksp~annen zu einem naeh vorne, gegen die Medianebene 
erfolgten Zusammenriicken und zum totalen Verschmelzen. ])as End- 
glied der Reihe ist die unpaare, ventrale, grol]e, einheitliche ttiiftgelenks- 
pfanne. Von ~ui~eren Genita]ien, I%aphe, Anus natfirlich keine Spur. 
Demgem~l~ riicken auch die Femora zusammen; es versehmelzen die 
KSpfe, die Sehiifte, die  Kondylen. Ein machtiges, unpaares Ober- 
sehenkelbcin artikuliert genau median. Bei den Anfangsgliedern der 
Reihe stehen die Kniekehlen medianw~rts (in der ursprfinglichen Aus- 
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gangsstellung), die Kniescheiben nach au~cn, die Ful~sohlen beriihren 
sich, bei den Endgliedern liegen die Kniekehlen und die •ersen bauch- 
warts, nach vorne; die Kniescheiben und Zehen sind dorsalw~rts, naeh 
hinten gerichtet (Vierteldrehung nach au•en). Die Fibulae sind median 
miteinander versehmolzen; das Bein wird im engen Amnion baueh- 
wgrts gebeugt getragen. Es versehmelzen die l~fiSe an den Kleinzehen- 
seiten; die nach aul]en gericheeten GroSzehenseiten des Doppelful3es 
k6nnen auffallend m~tchtig sein. Die Rudimentierung beginnt am 
inneren Kleinzehenbereich und sehreitee, wie dies die Seriierung der 
MiSbildungen erweist, gegen die Groltzehenseiten vor. Schliel31ich sind 
in extremsten ~-allen iiberhaupe keine Ful3knochen diagnostizierbar: 
plumpe kubische oder Spangenknochen, oder ein flossenfSrmiges art- 
widriges Endgebilde (Sympus apus). In anderen FAllen ise der Unter- 
schenkel dutch einen einzigen Knochenstrahl vertreten. Fuf3knochen 
fehlen. Es k5nnen aber auch hochgradige Asymmetrien und einseitige 
Defekebildungen des Beckens und der Extremitaten bestehen (Mo- 
nopus). 

In einem Fa]le (Langer) land sich ein au$erordentlich groi3er, bis 
zum Zwerehfelle herabreiehender Thymus, welcher das Herz ver- 
dr/ingte, die atelektatisehe Lungen ganz gegen die Wirbelsaule dr~ngte. 
Die Geschwister sind wohlgebildet, die Familienanamnese durchaus 
negativ. 

Den lehrreiehen t;all einer Kombinaeion der Symlgodie mit Myelocyste 
hat Arnold beschrieben. Fr/ihgeburt, 8./9. Monae, 1600 g, 22 era; atmet, 
sehreit. Oberk6rper normal yore 7. Thorakalsegmene an rudimenear. 
Hande sehr seark naeh der inneren Seite flektiere, im/ibrigen normale 
obere Exeremitgeen. ttaue in der hinteren KSrperoberflache namentlich 
median stark behaart. State der fehlenden Lenden-, Kreuz- und Sakral- 
gegend ein faustgroBer, etwas starker naeh links hin vorereeender Sack, 
der an seiner Basis einen Umfang yon 21 em besitzt. Gegen die Kuppe 
verdiinnt sieh die Haut. Der lumbale, sakrale und eoeeygeale Wirbel- 
saulenabschniet mangelt vollkommen. Die Knochenkerne der 7.--12. 
BrustMrbel sind ganz unregelmal3ig, Lendenmuskulatur fehlt. Der 
Sack wird yon medul]ovaskulgrer Glia gebildee, welehe sieh unmieeelbar 
in die t~/iekenmarkswand foreseezt, ise also eine Myeloeyste. Die Arach- 
noidea bildee eine mehrf~cherige gul]ere Cyste, dureh deren linke Hglfte 
der eerminale, enorm ausgeweitete Riiekenmarkspfeiler verlauft. Das 
dehiszene gewordene Riiekenmark bildee eine rinnenfSrmige Pls Auf 
der linken Seite mange]n die unteren 6 R~lppen. Zwisehen dem grol~en 
Sack und dem nachbarlichen Perieonealtiberzuge liegen 2 bohnengroBe 
Misehgew/s die neben sparlichen Knorpelherden massenhafees Feet 
und Bindegewebe, dr/isige Gebilde, quergesereifee Muskelfasern, Glia 
und Nervengewebe enthaleen, die in wirrster Weise durcheinanderge- 
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worfen sin& Nur die rechte Beekenhglfte hat einen nahezu normalen 
Aufbau; die Extremitgten sind verwaehsen, die gehen nnvollst•ndig 
mit Andeutungen yon iXIggeln. After, Urachus-Urethralmiindung fehlen; 
der Penis ist solid (GenitalhSeker). Keine Nabelarterien, sondern eine 
persistierende Arteria omphalornesenteriea. I-tarnblase, ttarnleiter, die 
beiden 1Nieren fehlen vollstgndig. Leber, Milz, die beiden 1Nebennieren 
sind vorhanden. Unter der kleineren linken Nebenniere liegt jenes 
Mischgewgchs (Inklusionsgewgehs ?). Unterhalb der rechten 1Nebenniere 
finder sich eine dem Hoden und I%benhoden gleichende Gesehlechtsdriise 
yon der ein weil31icher Strang nach nnten abgeht. Auf der linken Seite 
sind die entsprechenden Organe viel kleiner. 

4. Klumpfii[de sind bei Spina bifida und angeborener Skoliose 
(Perrone, Asymrnetrien des Kreuzbeines, abnorrne seitliche einseitige 
Lurnbosakralverbindungen) ein httufiger Befund. Die iiberwiegende 
Mehrzahl derselben ist angeboren (73%) und yon diesen nur ein kleiner 
Prozentsatz durch intrauterin durehgemachte Polyornyelitis anterior 
bedingt. Von den postnatal erworbenen sind 70 % neurogenen Ursprunges 
(spinale Kinderlghmung). Uns interessieren nur die rein endogenen, 
primgren, aueh nioht die dureh neuroparalytisehe, trophoneurotisehe 
Affektionen irn Gefolge yon Myelocelen und Myelocysten entstandenen 
Zustgnde. Auf 900--1200 Kulturrnenschen kornrnt ein Xlumpful3- 
fall. 10% der KlurnlafiiBe weisen koordinierte Mil3bildungen auf: 
8yndactylie, Tibia-Patellardefekte, Flexionscontraktnren, Subluxa- 
tionen des Knie- und Hiiftgelenkes, Klurnphand, Radius-Daumendefekte, 
ttyperdaktylie, ttydroeephalus, M.'mingoeele, Kyphoskoliose, Rippen-, 
1Nierenanornalien, Hasenscharte, IIydroeele, tternien, Telangiektasien. 
57% sind doppelseitig; yon den 43% einseitigen sind 13% linkerseits, 
19,3% rechterseits; 63,7% bei c~, 36% bei O. Von sgrntlichen FnI~- 
deformitaten entfMlen 86% auf den Klumpfuft (Hoffer). 

Der Klump/ufi (Pes varus, r steht in fehlerhafter Supi- 
nations- und Adduktionsste]lung, starker Plantarflexion mit begleitender 
Einw~rtsdrehung nnd Senkung der Ful3spitze. Der verkfirzte, stark 
supinierte Ful3 ist irn Chopartsehen Ge]enk, in der Gegend des Navi- 
culare fSrrnlich in sieh eingekniekt; er bfldet rnit dern Unterschenkel 
einen spitzen Winkel. Die Ful3sohle sieht naeh e~nw~rts und riiekw~rts, 
das Dorsurn ist seharf gew61b~. Der innere FuBrand sieht naeh oben, 
der Ful3 ruht auf der ~ul~eren Ful~kante oder dern Dorsum. Der hoch- 
stehende~ im Fort vergrabene, schmale, kurze FersenhScker ist s~ark 
prominent, dem stark vortretenden Malleolus latera]is gen~hert; der 
inhere Malleolus ragt nicht vor. 

Im einzelnen ergeben sich folgende Befunde: Tibia und Fibula sind 
irn unteren Teile urn ihre L~ngsaehse einw~rts rotiert, die Fibula schwach 
entwiekelt, gegen die Tibia gebogen; das Spatium interosseurn ver- 
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schm~lert. Das Taloerural- und -tarsalgelenk ist im Sinne abnormer 
Plantarflexion und Adduetion eingestellt. Der Malleolus externus sieht 
nicht nach hinten-aul3en, sondern naeh vorne und aul~en. Der Talus- 
kSrper ist abgeplattet, naeh hinten keilfSrmig zugesch~irft, die Talus- 
rolle steht infolge der scharfen Plantarf]exion nur mit dem hinteren 
Teile der Tibia in Xontakt,  der Talushals ist bedeutend verlg.ngert 
und schief nach innen gerichtet. Die Gelenkrolle ist nach hinten ver- 
l~ngert. Die innere Malleolargelenkfacette ist klein, die ~u6ere vet- 
grS~ert. Der Talushals ist infolge der kombinierten Plantarflexion und 
Adductien auf der gul3eren Seite lgnger nach innen gerichtet. Das 
Talocruralgelenk wird aus einem Ginglymus eine Amphiarthrose. In- 
folge der Abknickung des Ful3es im Chopartsehen Gelenk (Supinations- 
stellung) ist das Naviculare naeh innen subluxiert. Der Calcaneus weist 
eine abnorme HShenentwicklung der Pars anterior auf, welche die Pro- 
nation des FuBes abnorm friihzeitig hemmt, ehe der inhere Ful3rand 
den Boden beriihren kann. Das Sustentaculum tali, der Hemmungs- 
apparat  der Supination~ steht abnorm tier oder fehlt ganz. Der Caleaneus 
ist noeh mehr als der Talus plantar ~lektiert. Die Tibia ruht  auf dem 
hintersten Teile des keilfSrmig zugeschiirften Talus und artikuliert mit 
abnorm groBer Fl~iehe am Calcaneus, welcher im Sinne der Adduetion 
gedreht erscheint. Der Processus anterior des Calcaneus ist nach ein- 
warts, der FersenhScker mehr zum Malleolus lateralis gertickt. Das 
Lig. ealeaneofibulare ist enorm verkfirzt. Das Naviculare erscheint 
verdiekt, keilfSrmig mit plantarer Kante, die Cuneiformia stehen mehr 
hinter- als nebeneinander. Die Weichteile erscheinen an der Plantar- 
seite wie geschrumpft, verkiirzt, die B~nder zwischen Malleolus internus, 
Calcaneus, Talus, Navieulare, Cuneiforma I I  sind verkiirzt, die Biinder 
an der Aul3enseite iiberdehnt. Der Gastrocnemius ist verkiirzt, die 
Achillessehne spannt, desgleiehen der Tibialis anterior und posterior nnd 
die Sohlenmuskeln. Die Sehnen des Peroneus, Tibialis posterior sind 
verlagert; das Lig. fundiforme ist medialwarts gezerrt, verliingert, kann 
am Naviculare inserieren. Die Ursprfinge der kurzen FuBmuskeln sind 
verlagert; such abnorme B~nderziige verbinden die Gelenke. 

Der KlumpfuI3 ist analog der Sch~idelverbildung bei Gehirndefekten 
das Schulbeispiel epigenetischer, abh~ingiger Gestaltung, der Umstands- 
bedingtheit der Entwicklung. Die intrauterine Beengungsdeformit~t 
ist an den Druckmarken der Monate hindurch auferzwungenen Gewohn- 
heitsstellung des Neonaten deutlich zu rekonstruieren. In den bizarrsten 
Stel]ungen werden die Ffif~e, auch in gegenseitiger Beengung, dauernd 
verschr~nkt gehalten und damit deformiert. Wirkt dann aueh noeh das 
KSrpergewicht sin, so wird die Situation durch die Belastungsdeformit~t 
in lehrreicher Weise kompliziert, in allen Details umgemodelt. Es 
kommt vor, dal3 nur sin Ful3 in abnorme Stellung ger~tt, oder beide 
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Fiil~e verschieden sind. Pes equinovarus und Pes caleaneo valgus sind 
am selben Individuum beobaehtet. 

73% der Klumpfiil~e sind angeboren; sie sind bei mehreren Kindern 
desselben Ehepaares beobaehtet. V~ter, bzw. Miitter und Kinder batten 
Kiumpfiif~e; in 3 Generationen wiederholte sich diese h~ufigste aller 
Mil~bfldungen. Bei Zwillingen kann das schw~ehere Kind mit Kiump- 
fiil~en behaftet sein. Andererseits ist bei familialem Auftreten beob- 
aehtet worden, dal~ gerade die kr~ftigeren Kinder mehr verunstaltet 
waren (Bergmann-Brunns Itandbuch der praktischen Chirurgie; Ho//a, 
Orthop~dische Chirurgie). 

Zweiter Teil. 

Dynamik des artgemiiilen Werdeganges. 
Bei der Aufdeckung der inneren und ~uf~eren Systembedingungen 

des Formweehsels, der Zellvermehrung wie der funktionsspezifischen 
Anpassungsweisen, der Weehselwirkungen zwischen der Fruehtblase 
und dem miitter]ichen Organismus, des Wiedererwerbes einer zellen- 
staatlichen Konstitution: der art-, sexual- und individualspezifisehen, 
stabilisierten Art des Zusammenwirkens der KSrperteile nnd Organe, 
der Gewebe und Zellarten, bzw. den Abscheidungen miissen wir stets 
die Eizelle und deren Descendenz Ms einen Tefl des miitterliehen Gesamt.. 
organismus, dieses origin~ren Ganzen betraehten. Die gesamte, sieh so 
vielfaeh verzweigende und verkniipfende t~eaktionenfolge -- Potential- 
erwerb und -ausgleieh -- darf im Sinne der eingangs dargelegten Rieht- 
linien weder in r~umlicher noch in zeitlicher ttinsicht auseinanderge- 
rissen, zerstfiekelt werden; das Lokalisationsprinzip hat nut im l%ahmen 
des Konstitutionsproblems volle Bereehtignng. Um alle StSrungs- 
m5glichkeiten der grundlegenden ersten Entwieklungsvorg~nge, welche 
die in Rede stehenden friihzeitigsten, so tiefgreifenden und h~ufigsten 
MiBbfldungen herbeiliihren, ins Auge zu fussen, mfissen wir die Re- 
konstruktion des normalen mensehlichen Werdeganges, die Analyse 
seiner Biogenodynamik ab ovo beginnen, zumal wir aueh Einblick in 
die Dyn~mik der Vererbung dieser Fehl- und Verbfldungen gewinnen, 
die ,,Keimanlage" ihrer Mystik entkleiden wollen. Die pathologisehe 
Physiologie mul~, um Virchows Ziele zu erreichen, auI den Funktions- 
stSrungen im maternfStalen Reaktionssysteme aufgebant, die Cellular- 
pathologic der Gesehlechts- und Keimzellen mit der Humoralpathologie 
der Keim- und Fruchtbl~se zur einheitlichen Grundlage der Konstitu- 
tionspathogenese, der Dynamik der pathologisehen Ent wicldung werden. 

In  der Natur ist alles viel einfacher, Ms wir es denken kSnnen, ~ber 
versehr~nkter, Ms zu begreifen ist; die Welt k6nnte nieht bestehen, 
wenn sie nicht so einfach w~re, sagte Goethe zu Eekermann. In dieser 
Einfaehheit liegt die fiberw~ltigende Grof~artigkeit. und die eminente 
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Gefahrdung des menschliehen Entwicklungsganges. Stets haben wir 
uns die groBen durehgreifenden Analogien mit der ebenso umstands- 
beherrsehten Stammesentwieklung und der gesamten Kulturdifferen- 
zierung, der Entwicldung der medizinisehen Wissensehaft und unseres 
eigenen postnatalen Lebensganges im besonderen zu vergegenw~rtigen, 
den Wechsel der Systembedingungen und die darauf erfo]genden Reak- 
tionen ganz nach dem Vorbilde physikaliseher und chemiseher F0r- 
sehungen zu analysieren, um s~imtliehe Variabeln aufdecken und sie 
beherrschen zu lernen. Gelingt es dem Arzte, dies komplexeste Reak- 
tionssystem unseres Planeten physikochemiseh zu begreifen und in seine 
Gewalt z u  bekommen, dann t r i t t e r  an die Spitze aller Naturforscher. 

Im Folgenden kann aus ~uBeren Grfinden nur ein allgemeiner •ber- 
blick gegeben werden, um vor ahem die Methodik der Erforschung 
der I)ynamik der normalen und pathologisehen Entwieklung darzulegen. 
Es soll gewissermaBen ein Kommentar zu einze]nen Absehnitten der Lehr- 
und Handbfieher der Entwieklungsgeschichte gegeben werden, an deren 
Abbildungen die biogenodynamischen Auseinandersetzungen verfolgt 
werden m5gen. 

Im Follikel m~stet sieh eine Oocyte auf zehnfachen Leberzelldurch- 
messer heran. Bei So enormer und komplexer Energiespeieherung und 
Konzentrationsarbeit kann sie ihren anf~ingliehen, praktisch genommen 
honaxonen Aufbau nicht beibehalten. Naeh irgendeiner Seite wird 
etwas mehr Dotter gebildet und gestapelt: die Ooeyte wird polar diffe- 
renziert. Zugleich sondert sieh die Eirinde. Ganz allm~thlieh geht der 
feinstk6rnige, kortieate Dotter ins grobsehollige exzentrische I)otter- 
massiv fiber. Nirgends bestehen seharfe Grenzen; es sind nur Unter- 
sehiede im Verteilungsgleichgewiehte als ein Nebeneffekt der Eimast 
erworben worden. Solche Unterschiede nennen wit regioniire Potential- 
gef~lle oder kurz Potentiale. Die vollreife Eizelle (0,25--0,35 mm I)urch- 
messer) hat somit ein polares und ein kortieales regioni~res Potential. 
In Weehselmrkungen mit dem dureh die Anspriiehe der umsehlossenen 
Ooeyte so gefSrderten Follikelepithel ist die aus kalkreiehen Eiwei~- 
seifen- und -lipoidverbindungen bestehende Zona pellueida entstanden. 
Das Fo]likelepithel hat den UbersehuB seines Ansatzstoffweehsels als 
Liquor gestapelt; an irgendeiner Stelle tritt der winzige Cumulus 
ovigerus wandst~ndig vor. Bei soleher Mast wird die Konstitution 
der Eizelle viel labiler als jene anderer hypertrophierender Zellen. 
AllmMflieh erfolgt der Umsehlag zur beginnenden I)ekomposition; die 
Fermente beginnen abzubauen. I)ieses innere Nutzstoffangebot 16st 
~berhastete, abnorme Mitosen aus, es erfolgen die lebensrettenden, 
verjiingenden l%eduktionsteilungen naeh denselben reaktionsMnetischen. 
Gesetzen, wie Abnormit~ten der Kern- und Zellteilung bei anderen 
Wueherzellen. 

Virchows Archiv. Bd. 263. 5 
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Der Follikel platzt. Dieser lolStzliche Systemwechsel bedeutet fiir 
beide Teile; die Eizetle wie die Granulosa, eine totale Anderung der 
Lebensbedingungen. Wir verfo]gen nun die gleiehzeitig erfolgenden 
Reaktionen auf beiden Seiten ebenso unbefangen. Auffalliger sJnd die 
Reaktionen der Granulosa. Sie schnurrt total und plStzlich entspannt 
zusammen, das dichte umspinnende Capillarnetz weitet sieh entspannt 
enorm aus. Der Effekt dieser plStzlichen Hyper~mie ist rege Zellver- 
mehrung: die Proliferation der Granulosa, deren diehtgefiigtes Eioithel 
nun vaseularisiert wh-d. Die dureh die Ansprtiehe der nun pl6tzlich 
ausgepellten Ooeyte so gefSrderten Epithelzellen m~sten sieh nun 
pro domo ganz analog der Ooeyten. Bei vielen Wirbellosen bestehen 
strenge genealogisehe Beziehungen zwisehen Ooeyte und Follikelzellen. 
Inzwisehen wird die Eizelle artgemaB w~hrend der tiefgreifenden Um- 
walzungen der I~ichtungsteilungen befruehtet. Dutch diesen verj/ingen- 
den Akt wird eine beispiellose Gegens~tzlichkeit der reziprok tiber- 
wiegenden Einstellung des Funktionsqnotienten zweier Zellarten aus- 
gegliehen. Eine ganz auf B ewegung eingestellte, mit m~ehtigem Centriol, 
diesem Zentrum vektorialer Energie ausgest~ttete Spermie, die ihren 
feinstst~ubigen Dotterlappen abgeworfen hat, dringt in den Nghrboden 
der vollgem~steten, unbewegliehen Eizelle Bin, welehe bei den Riehtungs- 
teilungen ihre Ohnmaeht zu ~qualer Durehteilung geoffenbart hat. 
Nun beginnt ein erggnzendes Znsammenwirken miitterlieher und v~ter- 
lieher Zellorganellen. So wird die Vollkonstitution einer artgemgl~en 
Xeimzelle begriindet. Wit hiiten uns davor, in diesem consensus partium 
irgendeinen Teil, irgend ein 0rganell hervorzuheben, etwa als pars pro 
toto mit Vererbungsfunktionen zu betrauen. Naeh dem biogenetisehen 
Grundgesetze kann der Keimzelle lediglieh eine cellulite Konstitution 
zugesehrieben werden. Kernsegmente,~: Chromosomen kSnnen nur als 
eellul~re Stoffweehselorgane, vor allem als Sauerstofftrager und -tiber- 
trgger, als Komplexe yon 0xydationsfermenten betraehtet werden. Der 
Einfaehheit wegen nehmen ~ r  an, es seien sgmtliehe Chromosomen gleich 
besehaffen, alle Chromomeren, Chromatink6rner unter sieh vollkommen 
gMeh und beliebig vertausehbar. Es besteht nut ein einziges lokalisier- 
bares regionhres Potential: der grobe, beim Eiwaehstum erworbene 
polare Anfbau und die Eirindensehiehtung. Wit dtirften gar nieht wisses, 
was die folgenden Tage und Woehen bringen werden. X6nnten wir 
.UramSben untersuehen, oder die Zeugen der Erhebung des OdenwMdes 
vor 20 000 Generationen in ihrem Tun und Treiben verfolgen, so fragen 
wit doeh aueh nieht naeh der heutigen Organismenwelt oder den Erfolgen 
de r  he~tigen Xulturdiiferenzierung und fdberzivilisation. Es gibt im 
Entwieldungsgesehehen keine ,,Planm~gigkeit,, sonst waren die patho- 
logisehen Museen nieht so iiberfiillt ; es gibt nur eine einzige Zielstrebig- 
keit : die region~ren PotentiMe des Eibaues und die sexualen Differenzen 
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der Gesehleeh~szellen ~uszugleiehen. Wit h~ben also zu verfolgen, wie 
zwischen den Deseendenten der Keimzelle Ungleichheiten des Wachs- 
tumes und der Differenzierung entstehen und ausgeglichen werden. 
Dabei vergegenwartigen wir uns stets, dab in jeder Ze]le beim Betriebs- 
und Ansatzstoffwechsel, im Zusammenwirken aller Teile in jedem Inter- 
vail in koordinierten and Kettenre~ktionen Mlentha]ben unz~hlige 
Potentiale entstehen und ausgegliehen werden und sieh hierbei Gelegen- 
heiten zum Erwerbe neuer, auch cellular regionaler Potentiale der 
versehiedenen Energiearten ergeben. 

Unbef~ngen verfolgen wir die Furchungsteilungen. Centriole, 
Spindeln und Kerne riicken in die versehiedenen l~egionen der vo]l- 
gem~steten, relativ riesengroBen Eizelle vor; die Dottermitgift wird auf- 
geteilt und mit ihr auch ihre groben Unterschiede. Kein Blastomer 
enth~lt etwas, was einen anderen fehlte; nur das Verteilungsgleieh- 
gewieht der Dottermitgift ist etwas versehieden. S~mtliche Zellkerne, 
s~mtliehe 8tr~hlensysteme miiBten beliebig vertuusehb~r sein; wh" 
nehmen an, sie seien ein~nder vollkommen gleieh besehaffen, lehnen also 
]egHche Determination der Keimbl~tter- und Organbildung in den 
Chromosomen, die Hypothese yon der erbungleiehen Chromosomen- 
teilung" Bosx ' s  a limine ab. Die quellende Zona pellucida pfercht die sich 
nach Art einer Gewebeztichtung vermetn'enden Blastomeren dicht zu- 
sammen. Das System hat noch EigrSfte. Die Keimzelle erscheint dureh 
ein Faehwerk yon Zellmembranen in Territorien zerlegt, mit vielen Ker- 
hen und 8trahlensystemen durchsetzt. So wird das System im Tuben- 
sehleime dureh die Wimperung des Epithels und die Contraktionen der 
Muskul~tur vorw~rtsgeroll~. 

Zwischen den oberfl~chliehen und den Binnenzellen der Morula 
bestehen nun aber doeh ganz andere 8toffweehseluntersehiede Ms 
zwisehen analogen Teilen der ungeteilten, gleichgrol~en Eizelle. So sind 
also als ein Nebeneffekt der Zellvermehrung Potentialspriinge ent- 
standen, die in der Ooeyte noch g~r nieht vorh~nden waren. 8ubzonale, 
oberflaehliehe Zellen stehen doeh unter viel gfinstigeren Stoffwechsel- 
bedingungen ale die Binnenzellen, deren Import und Export du_reh sie 
hindurchgeh~. Die CO~ aktiviert die Oxyd~sen. 8o scheiden die ober- 
flaehliehen Zellen den 13berschu~ ihres Ans~tzstoffweehse]s ganz analog 
den Follikelzellen Ms ein N~thrlSsungsgemiseh ab, welches viel konzen- 
trierter und komplexer, sicher art-, sexuell- und individualspezifisch 
bescMffen ist, Ms der Liquor Fo]liculi. Wie nun der Cumulus ovigerus 
nicht auf solehe Weise unterminiert wird und frei flo%iert, so tritt aueh 
der zentrale Furchungszellrest wandstandig (~ls Embryonglknoten) vor. 
Die Trophoplasm~prodnktion erfolgt exzentrisch, das System wird polari- 
siert. Meist dtirfte der Embryonalknoten wohl am ehemaligen Eipole 
gelegen sein. So entsteht w~hrend des Durchtrittes durch die 0,5 ram- 

5* 
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Passage des Ostinm uterinum Tubae ur/d im Corpusgebiete die winzige 
Keimblase. Sgmtliehe Zellen miissen beliebig vertauschbar, einander 
vollkommen gleiehartig sein. 

Die Wandverdiekung des Embryonalknotens bedeutet nun ein neues 
(region~res) Potential. Zur Sonderung einer oberflgehlichen Zellsehicht-- 
des Trophoblast -- ist eine zweite region~re Sonderung, die Wandver- 
dickung hinzugekommen. Wiirde die Trophoplasmaabseheidung genau 
zentriert erfolgen, die Blase iiberall gleieh diekwandig -- homaxon -- 
sein, so kSnnte sie sich trotz all.er Vollwertigkeit der einzelnen Zellen 
gar nieht welter entwiekeln. Energiesysteme kSnnen nut dann Arbeit 
leisten, wenn Intensit~tsdifferenzen ins System kommen. Sof0rt ergeben 
sieh die ersten Auswirkungen: Nur das Massiv des Embryonalknotens 
vermag das Oberfl~chenepithel des Endometriums dutch seine hohen 
Anspriieh e exhaustiv zu destruieren. ~ormalerweise erfolgt die Ei- 
15sung und Befruchtung am Ende der Menstruation. Um diese Zeit hat 
das Weib die grSl~te Libido, und wie schon die alten -flxrzte wul~ten und 
die Erfahrungen an Kriegsurlaubern best~tigt haben, auch die grSl~te 
Empfgnglichkeit (Maximum 5. bis 6. Tag nach Beginn der Menses). 
lqaeh 8--10 Tagen erreicht die Keimblase das Endometrium und tritt 
mit einem trisch regenerierten, im Grundumsatze (Ruhestoffweehse]) 
befindliehen Oberfl~chenepithel in Reaktion. Es et~bliert sich der 
grSBte Potentialsprung, den wir kennen: dam raaternfStale Zusammen- 
wirken. Wie an vielen anderen Stellen sehlggt ein anf~ng]ieher pro- 
motoriseher Einfluf~ (durch Anspriiche und Abfangen yon l~eaktions- 
prodnkten) bei Zunahme dieser Einfliisse ins Gegenteil urn. In der 
sehweren Konknrrenz nnter]iegt das Uterusepithel. Vorurteilsfrei 
betrachten wir nun die 0,6 mm-Xeimblase Ms ein Impfgew~chs. Bei 
Parthenogenese ware der Vergleich mit Absehwemmung eingebrochener 
Gew~chssprossen und deren Implantation noch naheliegender. Das 
Fo]likelepithel und der Tubensehleim kom~ten nieht solches Nutzstoff- 
angebot ]eisten; die Zona ist iiberdehnt und resorbiert. Vollkommen 
naekt bettet sieh das Impfgew~ehs ins Stroma des Endometrinms ein. 
Nun beginnt reaktives iiberhastetes, iiberschfissiges Wuchern. Der Tro- 
phoblast wird raseh mehrschichtig, in dieser Zellmaner treten Vakuolen 
auf wie ehedem im Follikel und in der Morul~. Das zahfltissige LSsungs- 
gemisch wird ins Innere und yon allen soliden, knorrigen, plumpen, sich 
grotesk verzweigenden und verbindenden Urzotten auch in das mtitter- 
liche Gewebe abgeschieden. Die Vakuolen bersten. Damit wird die zu- 
ngchst lokalisierte perionale deeiduale Reaktion bewirkt. Allm~hlich er- 
greift diese einschleiehend Zunehmende Trophoplasmaaktivierung den ge- 
samten miitterlichen Organismus. Jede beliebige Zelle der Keimblase 
miil~te unter diesen Systembedingungen, bei solehem ~qutz-Wuehsstoff- 
angebot genan dasselbe leisten. Driisen und Capillaren werden ausge- 



Syringomyelie und Sirenenbildung, sowie des angeborenen KlumpfuSes. 69 

bogen, zerrissen, arrodiert; in einem langsam durehrieselten Blutbad 
schwimmt die quellende Keimblase yon I-Iaftzotten gehalten. We 
immer der zellige Trophob]ast l~ngere Zeit veto Blur berieselt wird, 
ger~t er in iiberstiirzte, plasmodiale Wucherung; Lipoide, l%tt, Eisen 
werden gestapelt; an der klebrigen Plasmodiumoberfl~ehe finder eine 
stets immer welter um sich greifende tI~molyse start. Tiefere Zell- 
schichten des Trophoblast bilden und speichern unter solehen System- 
bedingungen glashelles Glykogenhydrosol, werden zu Langhanszellen. 
So betraehten wir also diese Vorg~nge als eine Mih'euanalyse, eine Ge- 
webeztichtung im unvergleichlichen N~hrboden. Wir betonen nochmals, 
dal3 jede beliebige Zelle des Trophoblast wie dos Embryonalknotens 
unter die gleiehen Bedingungen versetzt, sich genau in derselben Weise 
funktionsspezifisch anpassen wiirde. Ihr Erbe ist nur dis in unz~hligen 
Generationen geztichtete Ansprechs-, Anspruchsf~higkeit, die geaktions- 
und Anpassungsweise, als Gemeingut aller Zellen. Nun verstehen wir 
den tieferen Sinn der lapidaren Worte Ernst Haecl~els :,,Aus Gleichartigem 
das Ungleiehartige" mit denen Rouxs Hypothesen yon der erbungleichen, 
Keimbl~tter- und organbildende Substanzen sondernden Chromosomen- 
teilung in sehroifstem Widerspruche steht. Alles mul3 erst wieder er- 
worben werden. Die Wiederholung des Weehsels der ~ul3eren System- 
bedingungen sichert die Wiederholung des Werdeganges. 

Genau so epigenetisch wie das Corpus luteum und naeh dessen 
Wucherdekomposition a]s reaktiver Effekt des lokalen Nutzstoffange- 
bores dis Bindegewebswucherung -- das Corpus fibrosum -- entsteht, 
wie das Trophoblastlabyrinth, das Urzottenwerk mit seinen flottierenden 
Ver~stelungen und dem Wurzelwerk des feinen Ylasmodiumgespinstes, 
der Langhanszellenschw~rme umstandsbeherrscht entstehen, so erfolgt 
die Entstehung s~mtlieher Innensysteme der Keimblase als sin milieu- 
bedingtes, reaktives Anpassungswerk. Au dem wandst~tndigen, buekelig 
in die KeimblasenhShle (TrophoeS1) vorragenden Embryonalknoten 
stehen doeh die oberflaehliehen, veto NahrlSsungsgemiseh der Urkeim- 
lymphe (Trophoplasma) benetzten Zellen unter anderen Stoffweehsel- 
bedingungen Ms die Binnenzellen. Wie an der Morula finder aueh bier 
sine interstitielle Plasmaabseheidung start; es kommt zur Delamination 
einer Zellplatte, dis sich bei fortgesetzter Zellvermehrung zu einem 
kappenfSrmig dem Embryonalknotenmassiv aufsitzenden Zellballen 
umwandelt. Nun erfolgt in diesen beiden Zellballen, dem grSl3eren 
wandstgndigen und kleineren, dureh den Xeimblasenbinnendruek 
angepal~ten delaminierten Zellballen eine zentrierte Trophoplasma- 
abscheidung, es entsteht die Amnios- bezw. DottersackhShle. Diese 
beiden radial aufeinander getiirmten winzigen Innenbl~schen werden 
yon einer einfaehen Epithelschicht gebildet, sind homaxon. Samtliehe 
Zellen miil~ten be]iebig vertansehbar sein! An Embryona]knoten der 
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Fledermaus und an soliden Gallenblasenknospen ist wiederholt beob- 
achtet worden, dal~ diese Plasmuabscheidung nicht genau zentriert 
erfolgt; bei l~nglichen, etwas ausgebuckelten Knoten entstehen mehrere 
Vakuolen, die nicht konfluieren, auch yon verschiedener GrSfie: se~n 
kSnnen. Daraus entstehen doppelte Gal]enblasen -- bezw. eineiige Zwil- 
]inge, Drillinge und Vierlinge, Verwachsungs- oder parasit~re Doppel- 
bildungen, F5ti inclusi. Nichts von alledem ist in der Keimzelle vorher 
bestimmt; w~re di~s der FM1, d~nn miilRen ~uch die doppelten Gallen- 
blasen durch chromosomale Erbsubstanzen bestimmt sein und dicses 
ungeheuerliche Erbgut~ dieser yon den Entwickelungsmechanikern der 
Keimzelle au~geladene Ballast mtil3te jeder indifferenten, belieb~g ver- 
t.auschbaren Zelle zukommen! Solche Ausbucke]ungen des Embryonal- 
knotens kSnnen infolge der Asynchronie der Zellteilungen vielleicht auch 
leichter Asymmetrien ubiquit~r entstehen und jene Multiplizit~t der 
Trophoplasmaabscheidung herbeifiihren. Insofern sind dies Zu~alls- 
erscheinungen, die bei ieder Keimblase eintreten, spontan g~nz neu 
erworben werden kSnnen. Die ganze Entwicklungsarbeit, dieses ge- 
waltige, nun ~olgende iibrige Anpassungswerk kann dadurch vereitelt 
werden. Dutch ungtinstige Etublierung eines intermedi~ren dritten 
Kreisl~ufs kann der eine Zwilling zum Hydramnioten werden, den anderen 
(Oligohydramnioten) fSrmlich erdrticken oder artwidrige Beengungs- 
deformit~ten bei der Gliedmal~enbildung herbeiftihren -- ganz abge- 
sehen yon den Verw~chsungserscheinungen. 

Embryonalbl~se und Dottersack sind ann~hernd yon g]eicher Gr5i~e 
(0,1 mm bei 0,7 mm lichtem Durchmesser der Huuptbl~se). Die ZelL 
leiber der Dottersackzellen entst~mmen dem dotterreichsten Gebiet 
der Eizelle, wenn der Embryonalknoten dem Eipole (Plasmahof des 
Keimbl~schens) entspricht. Es ist daher das Dottersacktrophopl~sm~ 
konzentrierter und nutzstoffreicher als das Amniostrophop]asma. 
Die umschriebene Anlagerung bezw. Anpressung des Dottersackes 
bedeutet nun tfir das n~chb~rliche Epithel~real der Embryonulblase 
ein Nutzstoff~ngebot und erteilt diesem gegentiber der breiten, yore 
Keimblasentrophopl~sma benetzten Ringz0ne ein Differential. Die 
Zellen diesen Boden~reales vermehren sich reger, pressen sich, beengt 
durch die nicht mitwachsenden Ringzone pallisadenfSrmig zus~mmen, 
die Kerne weichen in mehreren Zellen aus: so entsteht das Embryonal- 
schild. Nur Menschenaffen und Menschen haben einen so lokalisierten 
Potentialerwerb am Boden einer dauernd erhalten bleibenden, so ~rtih- 
zei.tig entstehenden Amniosblase durch einen so winzigen Dottersack 
erreicht. K6nnten wi t  ringsum an die zum Amnioseplthel werdende 
Ringzone winzige Dotters~ckchen anpressen, so kSnnten ~,dr Monstr~ 
ziichten. Ob der Embryon~lknoten sich einheitlich oder mehrfach h6hlt, 
ob diese Sonderbl~sen verschieden grol3 sind, einerlei: der VoUembryo, 
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ein grotesker Dermoidzapfen und das artfremde Gewebschaos eines 
Amorphus entstehen nach denselben Prinzipien gem~iB der Systembe- 
dingungen, den GrSl3enproportionen der Ausgangssituation. Die Ent- 
scheidung, ob die Deszendenz eines Areales der homaxonen Embryonal- 
blase als eJn Teil der Seeundinae (Amniosepithel) ins Kloset geworfen 
wird, oder aber einen Menschen aufbaut, f~llt durchaus umstandsbedingt, 
als ein AusgMeh grober im polar bilateralen Eibau bestehender, als ein 
Nebeneffekt der Eim/istung erworbener Unterschiede der Dotterbildung 
und -stapelung. Chromosomen aller Amnios- und Embryonalsehild- 
zellen kSnnen ganz gleich sein. Eine Lokalisation embryobildender 
Substanzen im Dotter ist vollkommen ausgeschlossen, weil es sieh ledig- 
]ich um Ungleiehheiten im VerteilungsgMchgewiehte der Fermente 
und Produkte handelt. Es gibt weder keimbl~tter-, organ- noeh amor- 
phusbildende Anlagesubstanzen. 

Schon infolge der Asynehronie und ubiquitar m5glicher, geringer 
Asymmetrien der so komplexen Zellteilungen ist die Beibehaltung einer 
kreisrunden Begrenzung des Keimfeldes ebenso sehwer, wie die einer 
Homaxonie der heranwaehsenden Oocyte. Naeh irgendeiner Seite hin 
erfolgt die Umwandlung ins Ovoid. Damit ~_rd erst die Medianebene be- 
stimmt. Verwachsungszwillinge und die variabeln Gabelungsverh~ltnisse 
der Nabelsehn~ire freier Zwillinge lehren, dag dies nach allen Riehtungen 
m6glieh ist. In der Riehtung der Ausladung, des spitzen Poles der 
Birnerdorm erfolgt aueh die zweite Entspannung: der Basalausbrueh 
der dicht gefiigten, mehrzeiligen hohen Schildepithels: die Entstehung 
des Primitivstreifens, die terminale Siehelbildung. Es gibt keinen anderen 
Ausweg. Wie sehleeht passende Bausteine, aueh durch perik]ine Tei- 
lungen werden im Stauungsmaximum basale Zellen abgedr/ingt; sie 
treten aus, werden entbunden, kSnnen nun mit ganzer Oberfl~ehe 
ihren Import und Export besorgen, vermehren sieh sehr schnell, im 
Gegensatz zu ihren im engen Pallisadenverband Yerbliebenen, mit so 
winzigen Endfl~ehen Stoffe austauschenden Schwesterzellen. So sehwar- 
men diese Zellmassen in keilf6rmigem Profil als Spindelzellenmassiv 
aus, verbreiten sieh an der Oberflaehe des Amnios des Dottersaekes, 
der Innenfl~iehe des Trophoblast und als ieinstes Magma aueh im 
Binnenraum der Keimblase. Es liegt also eine veritable Gewebeziichtung 
vor; unter ganz neuen Systembedingungen erfolgen funktionsspezifische 
Anpassungsweisen, die Abseheidung nutzstoffreieher Grundsubstanz, 
die zarte Fibrillenbildung. Jede beliebige Zelle des Sehildes mfiBte ihre 
ererbte artgem~13e An- lind Einloassungsf~ihigkeit in gleieher Weise often- 
baren. Info]ge der Exzentrizit~t des Primitivstreifens ist der hintere 
Sektor dieses Amniosmesoderms etwas diehter und bildet so den soge- 
nannten Bauehstiel. Wilrde das Embryonalschild kreisrund bleiben 
und dieser Basalausbrueh genau zentriert homaxon nach allen R~chtungen 
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gleichmgl~ig sich ausbreiten, so w~tre das System trotz aller Vollwertig- 
keit der einzelnen Zellen nicht entwicklungsf~hig : Es miissen Intensit~ts- 
difierenzen ins System kommen. Embryonalknoten, Primitivstreifen 
und Bauchstiel sind genau so epigenetisch entstanden. Nnr nach vorn 
erfolgt der Basalausbruch in etwa geregelterer, nicht so ungestiimer 
Weise. So wird dieser Sektor, der Mittelschieht, des Ausbruehes zum 
Urdarm. In solchem Zustande wurden die jiingsten bisher bekannt 
gewordenen, zufgllig bei Operationen oder Sektionen gewonnenen 
I%rmalkeime aufgefunden. 

Mit dem Basalausbruch ist die Sonderung der Keimblgtter voll- 
zogen: Das weite epithelial verbliebene Areal bildet dus Ektodem; 
Urdarm und Mesoderm lagern der flaehen Dottersackwand auf. Das 
mehrzeilige Epithel ist so der DottersaekfSrderung entzogen, unter- 
sehichtet; Cessante eausa hhlt es zghe die so gewonnene Umsatzsteige- 
rung lest, beansprueht das Amniostrophoplasma, das Amniosepithel, den 
Trophoblast. S~mtliche Ektodermzellen miissen beliebig vertauschbar 
sein. Mit dem Erwerbe des Birnenprofiles ist aueh das L~ngenwaehs- 
turn gerichtet. Das Doppelbl~schen wird flach walzenfSrmig. Es 
staut sieh das Ektoderm des hSheren Mittelfeldes (1NIeuralplatte), ver- 
breitert sich am vorderen Widerstande der Ringsp~nnung der weniger 
vom Dottersacke gefSrderten Randzone (Grenzzone der Anlagerungs- 
fl~ehe), auch des Amnios, gegen welches das hohe Epithel allmahlich 
niedriger wird. So modelliert sieh eine lyralSrmige ,,lqeuralplatte" 
gegen die iibrige ektodermale Randzone am Amniosumschlug. Urdarm 
und d~s yon ibm nach beiden Seiten abgehende paraxiale Mesoderm -- 
wig das ansehliel~ende Primitivstreifenmesoderm (ein dicht gefiigtes 
Spindelzellenmassiv) - -nehmen  an der L~ngenzunahme teil. 

Der hintere, der Sichel entstammende, zellreiche Abschnitt des 
Amniosmesoderms, der sogenannte Bauchstiel schafft nun dureh seine 
Grundsubstanzabseheidung offenbar dem Epithel des Ektoderms wie 
der Dottersackwand ein lokales Nutzstoffangebot. Es kommt zu circum- 
scripter Proliferation, die unter der Beengung dutch eine nieht so ge- 
fSrderte l~aehbarschaft zur entspannenden Einde]lung fiihrt. So entsteht 
die ektodermale Kloakenrinne und die Allantoisbucht bei Einlingen 
wie bei allen eineiigen Vierlingen. Die Ektodermeinsenkung dr~ngt das 
locker gefiigte Sichelmesenehym beiseite und erreieht so die Dottersack- 
wand, einen l~hrboden. Daraus ergeben sich d~uernde innige ]~ezie- 
hungen, dichteste An]agerung, eine gegenseitige Fixation des Ektoderms 
und des Dottersackepithels: die Entstehung der sogenannten Kloaken- 
membran, welche also nieht aus dem Urmund-(Primitivstreiien-) Gebiet 
hervorgeht, wie bei niederen Formen. Die trichterfSrmige Allantoisdiite 
wgehst im Bauehstiel empor und versehm~lert sieh, kann auch Seiten- 
kn0spen treiben. 
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Wie die DottersackfSrderung des Bodenareales der homaxonen 
Embryonalamniosblase gegen den Rand der Anlagerungsflaehe all- 
m~thlieh abnimmt, so erfolgt aueh ehl gleitender ~bergang, Abnahme der 
so entstandenen ~ehrzeiligkeit der Neuralplatte gegen eine ektodermale 
I~andzone, die seharf ins Amniosektoderm umbiegL Es bereitet also 
diese weniger gef6rderte t~andzone dem rasehen intussusceptionellen 
Waehstum der nieht durch einen Basalausbrueh entspannten Neural- 
platte ein Nindernis, weil sit nicht gleiehen Sehritt hilt. Im Gesamt- 
potential des Bodenareales sind also feingradig, konzentriseh abgestufte 
sekundgre PotentialgefilIe vorhanden, analog dem SehiehtenpotentiM 
der Morula. Diese Anstauung fiihrt zungehst, wie bereits erw~hnt, 
zur Lyraform, der vorderen Verbreiterung der Neuralplatte. Alsbald 
wird der zweite Answeg besehritten: die entspannende Ausfaltung, die 
Entstehung der ,,Neuralfalten". Ist der kritische Punkt des ersten 
Faltenwurfes iiberwunden, dann wird der Ausweg bis aufs guBerste 
ansgeniitzt, his sieh neue Sehranken ergeben. Die basale und freie 
(luminale) Epithelseite der Neuralplatte stehen unter ganz anderen 
Stoffweehsel- und Spannungsbedingungen. Die Zufuhr der Gase and 
Elektroly~e erfolgte sehon vor der Untersehiehtung dutch das Mesoderm 
auf der luminalen, yore Amniostrophoplasma bene~zten Seite; stets 
erfolgen nut bier die Kgryokinesen. Lipoide wurden yon Dottersack 
aus zugeftihrt. Daraus entspringt eine fundamentale Polarisierung, 
welehe die spitere t~andschleierbildung hervorruft. Der Zusammenhalt 
der Zellen ist auf der luminalen Seite diehter und die yon der luminalen 
Naehsehubs- -- Zuwachszone -- apponierten Zellen flieBen I6rmlieh in 
die tieferen basalen Sehiehten ab. So kommt es zur Einrollung der 
Falten, denen sodann erst dutch das mediane gegenseitige Aufeinander- 
prallen Sehranken erstehen. Die Faltenfirste stehen abet unter besom 
ders gtinstigen Bedingungen: die Keil- und Pyramidenform ihrer Zellen 
sehafft gr6Bere Stoffaustausehfl~chen als bei nachbarliehen planparalle- 
len Zellen. So hat also der Ausgleieh tints Stauungsrandpotentiales 
durch die Auffaltung den Erwerb eines neuen (Akro) DffferentiMes 
herbeigef~hrt (Kettenreaktion). Die Folge dieser marginalen Zellver- 
mehrung der Faltenfirste ist das Abstr6men der apponierten Zellen 
an der Basalseite, wodureh die Ganglienleiste entsteht. Haben sieh 
dann die Faltenfirste median aneinander verstemmt, dann sind dig 
aneinandergepregten Zellen nnter sehr ungiinstige Verhiltnisse geraten, 
denn sit haben ihre luminale Stoffaustausehfliehe, die Benetzung mit 
Amniostrophoplasma eingebtil3t. So erfolgt die Umgruppierung, die 
Sonderung des Neuralrohres yore Anl3enblatte, dem Ektoderm. Die 
Zellen beider Faltenblitter mfiBten noeh unmittelbar naeh Nahtsehlug 
beliebig vertausehbar sein, wie am tlaehen Embryonalsehilde. Es gibt 
keine hirnbildende Anlagesubstanzen eines mystisehen Keimplasmas. 
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Infolge des Birnsehuhsohlenprofiles wirkt sieh das intussuscep- 
tionelle Flgchenwaehstum in der Lgngsriehtung viel erheblieher aus 
als im Querproffl. So kommt es zur entspannenden, vorderen Uber- 
werfung der Gesamtplatte am Widerstande der marginalen Ektoderm- 
zone und damit zur Entstehung des queren Kopfwulstes, der vorderen 
Darmbucht und Darmpforte. Der dem vorderen Primitivstreifenende 
entstammende (Hensenseher Knoten) Urdarm, dessen dorsale Wand 
sieh dureh die p~raxialen Mesodermflfigel beengt einrollt und als Chorda 
absehntirt, bleibt gegeniiber dem Neuralrohr immer mehr zuriiek. Es 
entspannt sieh das Neuralrohr durch die ,,Mittelhirnbeuge" und spgter- 
bin dureh die ,,Naehhirnbeuge". (Das diirften wir alles noeh gar nieht 
wissen.) .Die Seitenteile der lyraf6rmigen vorderen angestauten Ver- 
breiterung entspannen sieh dureh muldeMSrmige Eindellungen, welehe 
zu den ,,Augenblasen" werden. 

Withrend der pMingenetiseh jtingere, prgotisehe Seh~delabschnitt 
intussuseeptionell naeh vorne wgehst, erfolgt die L~ngenentwieklung 
des gesamten postotischen Gebietes wie bei den Akraniern durch apposi- 
tionelles Wachstum der dorsalen Urmundlippe, des Umsehlages der 
NeurMplatte in die dorsale und seitliehe Urdarmwand bezw. die paraxiMen 
3lesodermurspriinge. Namentlieh bei primitiven Reptilien mit lappen- 
ISrmig vorragender konvexer dorsMen Urmundlippe (Podoenemis 
madag. V61tzkow) l~gt sich erweisen, dab die DorsMseite nieht dutch 
eine Urmundnaht entsteht, sondern dureh steten appositionellen Zuwaehs 
yon seiten einer terminalen Keimzone unter Ftihrung der nieht dutch 
einen Basalausbrueh entspannten und d~her viel ergiebiger waehsenden 
Neuralpl~tte -- anMog den Erseheinungen bei Aseidien und bei anderen 
derartigen Naehsehubzonen (Enden der Genitalsehlguehe, Urmesoderm- 
zellen, Augenbeeherrand, Keimepithel, Cortex der Nebenniere, Niere, 
Leberl~ppchen, Keimepithel, Ependym, oder den basalen Zuwaehs- 

,sehichten mehrsehiehtiger Epithelien). An der Grenze dieses vorderen, 
intussuseeptionellen nnd des hinteren appositionellen, stammesgesehieht- 
lieh glteren K6rperabschnittes entsteht am Ansehoppungsmaximum 
die entspannende seitliehe Ausladung des t~autenhirnes als eine vor- 
bildliehe Entlastnngsreaktion, wobei Mlerdings die YSrderung dutch die 
Aortenwurzel mit zu beriieksiehtigen ist. 

Die naeh beiden Seiten vom Urdarm abstrSmenden Spindelzellen- 
massive, die paraxialen Mesodermfliigel erwerben gleiehfMls ein Sehieh- 
tenpotential, denn ihre unter dem diinnen, yore Amniosektoderm 
benetzten Ektoderm gelegenen Zellen stehen nnter giinstigeren Bedim 
gungen, naehdem einmal der Dottersaek dutch eine diehte Mesoderm- 
lage eingesargt ist. SO gewinnen jene subektodermalen Mesodermgebiete 
zuerst die mit gr6Bter RaumSkonomie erfolgende Epithelialisierung. 
In dieser Epithelplatte treten nun entspannende Querfalten ein nnd aueh 
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eine entspannende L~ngsfalte, wodurch die Dorsal-(Ur-)Segmente ge- 
sondert werden. Normaliter sind diese Falten symmetrisch angeordnet; 
sie zeigen die Wachstumsspannungsmaxima an. Die hintere Zuwachs- 
zone bleibt unsegmentiert. Spgter erfolgt durch dasselbe Nutzstoff- 
angebot hervorgerufen die enorme Proliferation der subektodermalen 
Aul~enwand der Segmente (Dermalblatt). In den nicht so massiven 
Seitenteilen erfo]gt durch interstitie]le P]asmaabscheidung und epithe- 
]iale Umgruppierung die Bildung der LeibeshShlenwand, auch im extra- 
embryonalen Gebiete, so da{~ schliel~lich die Doppelblase frei am Bauch- 
stiel baumelt. Das ExocSlom hat das Magma reticulate, die erste Frill- 
masse der Keimblase verdr~ngt; spgter wird es vom Amnios eingeengt. 

Die appositionelle Lgngenentwicklung der Dorsalseite ffihrt schon 
frfihzeitig infolge der ]~eengung in der planen Plattenkonstruktion und 
durch den vorgelagerten Bauchstiel zur Uberwerfung des gesamten 
Primitivstreifens saint anhaftender Dottersackwand, sowie der Kloaken- 
membran und deren lqachbarschaft: zur Bildung des hinteren K/Srper- 
endes, der hinteren Darmbucht und Darmpforte. Die dorsale Urdarm- 
lippe am ehemaligen vorderen Primitivstreifenende bildet stets die 
Spitze des hinteren KSrperfortsatzes; der Primitivstreifen ]iegt nun 
ventral, fiberworfen, ebenso die Xloakenmembran. So entsteht der 
Haut- und Darmnabel. Auch der Allantoisursprung wird yon dieser 
Bewegung erfal~t, ins Bereich der hinteren Darmbucht hineingezogen. 
Diese Ausladung der ehemaligen DottersackhShle ist durch das Primitiv- 
streifengewebe und die Kloakenmembran ans Ektoderm fixiert, wird 
also passiv mitgezogen. Das Primum movens ist ~ber die Neura]platte, 
die dorsalen Formationen, das Gebiet vor dem Primitivstreifen. 

Die L~ngcnentwicklung hut somit ganz erheb]iche Widerstgnde zu 
fiberwinden. Erst]ich mu~ die Neuralplatte die Ringspannnng der weni- 
ger gefgrderten und daher nicht gleichen Schritt haltenden beengenden 
marginalen Ektodermrandzone fiberwinden (Neuralfaltenwurf, querer 
vorderer Kopfwulst). Zweitens mul~ der Primitivstregen fiberworfen 
werden, welcher anfangs flach der Dorsalplatte hinten vorgelagert ist. 
Drittens mul~ der Widerstand des Bauchstieles (Auskrfimmung des 
gfickens, Einbiegung, Einkrfimmung des hinteren KSrperendes, der 
Zuwachszone) fiberwunden werden, dieses verdickten, breiten, hinteren 
Sektors des Amniosmesoderms, welcher bei der Primitivstreifen-Sichel- 
bildung entstanden ist. Dieser Hauptwiderstand wird durch die Ab- 
stemmung und Abklappung des Embryos bezw. der gesamten DoppeL 
blase (Amnios-Dottersack) definitiv iiberwunden. Voraussetzung ist, 
dal3 das Amnios nicht durch breite Mesenchymsynechien mit dem 
Trophob]ast lgngere Zeit in Verbindung bleibt, sondern schon frfih- 
zeitig artgem~l~ durch die ExocSlombildung davon getrennt wird. 
Auf diesen Punkt mSchten wir die ganze Aufmerksamkeit lenken. 
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Abnorme Fixationen des Amnios kSnnen diese Abklappung unm6glich 
maehen und damit der L~tngenentwicklung artwidrige Widerstinde 
bereiten. Die Auskriimmung des I~iiekens wird vor allem aueh dadureh 
bedingt, dag das Urdarmgebiet mit den Derivaten der viel ausgedehn- 
teren Nenralplatte nieht gleiehen Waehstumssehritt halten kann. 

Sehon bald naeh der Entstehung des Primitivstreifens, diesem 
Aussehwiirmen des entspannten, sieh unter so giinstigen Stoffweehsel- 
bedingungen raseh vermehrenden, allenthalben ausbreitenden ,,Meso- 
derms" treten an den versehiedensten Stellen Zellengruppen auf, die 
interstitielle Plasma absondern und zu GefiBblisehen und -r6hren 
werden. Offenbar haben heterometrische Zellteilungen stattgefunden. 
Auf dem Dottersacke erreieht dieser Prozeg infolge des hohen basalen 
Nutzstoffangebotes sein Maximum. Es entstehen Zellenballen und 
-stri~nge, deren Kerne sieh intensiver tingieren. In diesen diehten Zell- 
massen entstehen Sehiehtenpotentiale, so wie einst an der Morula. 
Die oberfliehliehen, den Binnenzellen vorgeschalteten Zellen platten 
sieh ab, sind zurfiekgehMten, seheiden Plasma ab. Dadurch werden die 
Binnenzellen frei, kugeln sieh ab und bauen aus den ihnen reiehlieh zu- 
strSmenden Nutzstoffen Hgmoglobin. ~beraus selten finder dieser 
ProzeB der Bluthlseln auch an der Innenseite des Trophoblast bei iiber- 
reichem Nutzstofiangebot, iibermagiger Himolyse in den intervillSsen 
Riumen start nnd kann die Entwicklung des Embryos blockieren: 
H~momole. DaB diese Blutinseln nicht auch an anderen Stellen der 
Keimblase entstehen, ist lediglich die Folge davon, dab eben nirgends 
so giinstige Stoiiwechselbedingungen bestehen, tIimoglobin zu bilden 
ist eine ererbte cellulite Eigenschaft, das Gemeingut aller Zellen, 
welches abet nur an bestimmten, iiberaus gtinstigen Stellen entfaltet, 
a.usgenfitzt werden kann. Die Entwicklung ist eine Milieuanalyse, eine 
Gewebezucht, eine epigenetische Evolution cellulirer Konstitution. 

Zu gMcher Zeit, an den verschiedensten Stellen wirr angelegt, 
entstehen zahlreiehe miteinander konfluierende, sich netzartig ver- 
bindende CapillarrShren, im Bauehstiel weite sinuSse Gef~13e, am Tropho- 
blast, in den Zotten ein feinstes Geider. Lings des Amniosumsehlages 
(am Akrodifferential) entstehen L angsstamme (Nabelvenenstrecken). 
In der vorderen Darmpforte rticken als Vacatproliferation yon beiden 
Seiten die CSlomsicke ein und verstenimen sich gegenseitig in der Me- 
dianebene. Freie Mesenchymzellen linden auf dem N~hrboden der 
Darmpfortenepithels (Dottersackwand) giinstige Siedelungsbedingungen 
und bilden Blischen, die zum Endokards~ckchen konfluieren, das 
C61omepithel iener Sgcke vortreibend. So entsteht der Herzschlauch 
im Herzbeutel. Zwischen den entspannenden Schlundtaschenfaltungen 
des yore Dottersackinhalt gei6rderten, reger wachsenden I~opfdarm- 
epithels entstehen GefiBziige (Aortenbogen), desgleichen dorsal zu 
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beiden Seiten der Chorda (Aorten). Mehrere Aste fahren gegen das 
Dottersaeklaeunensystem, vaIiierende Seitenknospen aueh gegen den 
Banehstiet (Umbitiealarterien). Daran schliel~t sieh das zarte Gef~Bnetz 
im Chorionmesoderm und in den Zottenanlagen. Sobald das Gef~Bnetz, 
provisoriseh mit so fiberreiehem UberschuB entstanden, geschlossen ist 
und das ~uf dem Dottersacke gebildete Plasma mit den eingeschwemmten 
kernh~ltigen, h~moglobinreichen Erythrocyten das Endokardblgsehen 
im Faltenraume der vorderen Darmpforte erreieht, die Diffusion in 
diesen l~Shreninhalte einsetzt, wird der bedeckende C61omepithelab- 
sehnitt im Endokardbl~schen- (Darmpforten-) Gebiet, die Au[3enschieht 
des Herzrohres nicht nut ausgedehnt und dadurch in seiner Struktur 
ver~tndert, sondern auch beispiellos giinstig ernghrt. Und nun betgtigt 
das syneytial abgeplattete gedehnte CSlomepithel eine ererbte cellul~ire 
Fahigkeit (Anpassungsweise), welehe s~mtlichen Zellen znkommt: die 
Contraetilit~t. Ehe noeh das Auge Fibrillenbildung und Querstreifung 
wahrnehmen kann, beginnt der CSlomepithelmuntel -- Myoepiksrd- 
mantel -- seine peristolisehen Kontraktionen. Dies erfolgt am Ende 
der 3. Woche, zu einer Zeit, in welcher M~iusef6ten bereits wurfreif s~nd. 
MSglichste Retardation der Entwicklung, das relativ niedrigste Geburts- 
gewieht, die relativ sp~teste Verdoppelung desselben ist far den Menschen 
artspezifisch. Der Arzt ist der Hater dieses GleiehmaBes. 

Mit dem ersten Herzschlage, dem Einsetzen der Zirkul~tion werden 
alle night in der Riehtung geringsten Widerstandes gelegenen, iiber- 
schassigen C~pillaranlagen zur Obliteration gebracht. Mit dieser Auslese 
erfolgt nun eine scharfe Raumdifferenzierung des Gef~l~netzes. Diese 
Ungleichheit ist einer der wiehtigsten entwicklungsdynamischen Fak- 
toren. Siedelungsst~tten an ganstigen Verkehrsbedingungen vergleiehbar, 
sehieBen l~ings den Strombahnen, an Knotenpunkten Proliferationen ~nf, 
welche im Prinzip durchaus der Entstehung des Trophoblastgeriistes 
des Zottenwerkes im mfitterliehen Blutbade entsprechen. Wie mit 
einem Schlage entstehen an der Blutbahn z~hlreiche region~re Poten- 
tiale der so gefSrderten Nachbarsch~ft: Aus der Placenta strSmt arte- 
rielles, nutzstoffreiches Blur dureh die Nabelvenen in den Sinus venosus, 
welcher platt dem Epithel der vorderen Darmpforte aufliegt. Bei jeder 
Peristole des noch klappenlosen Herzschl~uches regurgitiert die Blut- 
welle und welter den Sinus. Dadureh wird die Unterlsge: indifferente, 
beliebig vertauschbare ehemalige Dottersackzellen zu reger Proliferation 
gebrscht. Es wachsen Trabekel in die Blutb~hn ein, d~s Endothel vet- 
sehiebend nnd beanspruehend. Quere Anastomosen sehaffen Bracken; 
immer reicher verzweigt sich das Ge~ist und pari passu auch die schwamm- 
~rtige Blutbahn. In den Nischen dieses Berieselungssystems treten in- 
folge heterometriseher Mitosen Blutinseln ~uf. So entstehen die ~ Lebern 
der eineiigen Vierlinge. Dadurch warden ganz eigen~rtige funktions- 
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spezifische Anpassungsweisen hervorgerufen, fSrmlich geziichtet, welche 
jede beliebige Ze]le -- auferzwungenen Gewohnheiten, eingefibter tIand- 
fertigkeit vergleiehbar -- leisten mfil3te, wenn sie unter solche Systembe- 
dingungen geriete. Am ventralen tlande dieser FSrderung entstehen ge- 
ringgradigere Proliferationen, die an solcher Stelle keinen dauernden An- 
schlufi ans Nabelvenensystem linden: die ventralen Pankreasknospen. In 
der Mitre zwischen ihnen unter relativ ungfinstigen Bedingungen die so- 
lide Gallenblasenknospe, welehe sich dann einfaeh oder doppelt hShlt je 
naeh der Variabilit~t ihrer Form, abet genau so wie der Embryonal- 
knoten! ])as dorsale Hauptpankreas entsteht in einer Venenzwinge, 
welche dureh eine dorsale, dem Darmepithel glatt auflagernde quere 
Anastomose der nutzstoffreiches Blur fiihrenden ])ottersaekvenen ge- 
bildet wird. GleiehiMls durch hoehwertiges, langere Zeit w~hrendes 
Nutzstoffangebot. Die Knospe w~ehst ins Mesogastrium vor, wird 
frfihzeitig yon der Cceliaca vascularisiert, Die Aorterm.~he bedingg regeres 
Wachstum des dorsalen Magenrandes, die so entstehendeCurvatura major 
mul3 sich mit der Leber ins Gleichgewicht setzen und n~eh links aus- 
weichen. In seharfem UmsehIage setzt sich das dorsale MagengekrSse 
auf die lagenwand fiber. SobMd nun die im dorsalen MagengekrSse 
vorwaehsende Pankreasknospe diesen Umsehlag triift, sich in ihn fSrm- 
lieh einbohrt, wird er dutch die reiche u der Pankreas- 
knospe gel6rdert, start  der ubiquit~ren basalen Mesenehymabspaltung 
erfolgt eine enorme und eigenartige Steigerung dieses Prozesses: peri- 
vasale l~undzellenh~ufungen, getieulum~-Pulpabildung, Blutinselfor- 
marion. Fehlt  die Milz, so lhBt dies auf Abnormit~ten des Pankreas- 
waehstums oder seiner Vaseularisation sehlieBen. So werden also dureh- 
aus epigenetiseh, unter Bedingungen, die sieh erst wahrend der Ent- 
wieklung ergeben, die fundamentMen Beziehungen der 30berbaueh- 
organe: die Vorsehaltung der Milz und des Pankreas vor die Leber 
erworben, und zwar bei den eineiigen Zw61ilingen yon Tatusia h. gen~u 
ebenso umstandsbedingt als Naehbarsehaftswirkungen, wie bei Ein- 
lingen des Menschen. Aueh an der Keimzetle einer Tatusia h. dieses 
Giirteltieres ist es noeh keineswegs bestimmt, ob 8 oder 12 oder noeh 
mehr Embryonen entstehen werden. Dies hi~ngt vom Verzweigungs- 
varianten der Embryonalblase ab, die ganz den Erseheinungen bei 
])rtisen entspreehen. Es gibt kein Organplassonten eines mystisehen 
Keimplasmas. 

Am arteriellen tterzende brandet bei jeder Peristole (vielleicht 
120mal pro Minute) in der Truenusgabel das Aortenblut am Endothel 
und weieht in die paarigen Aortenb6gen seitw~rts ab. Unter diesen 
FiltrationsstSBen wird die Unterlage, ein indifferentes Epithel der 
vorderen ])armbueht (ehemalige ])ottersaekwand), in rege Proliferation 
versetzt: eine I(nospe w61bt sieh vor, seltener ein ])ivertikel. So ent- 
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steht die mittlere Sehilddriisenanlage. Beim l~bergang yore Rundmguler- 
in den Querm~ulerzustand wird die Knospe nicht nur aus der Truncus- 
gabel enffernt, sonder n in{olge ibrer verankernden Verzweigung such 
yon ihrem Mntterboden gel6st, ger~t also unter ganz neue Systembe. 
dingungen, h~lt abet, ggnzlieh isoliert, aueh cessante causa ihr hohes, 
nmstandsbeherrseht erworbenes Potential lest. Unter den ursprtingHehen 
Systembedingungen entstg.nde eine monstr6se Halsleberdrfise. Die 
Papillae circumvallatae, die Tonsillen, entstehen gleichfalls an der 
Trasse der ersten Arterienb6gen: letztere an der Stelle fiber der ersten 
Schlundtasehe, an weleher das bei jener Bewegung yore 1. in den 2. 
Bogen abgleitende Endothelrohr ]gngere Zeit dem Darmepithel auf- 
lagert und es lokal f6rdert. In  der Gabel der m~ehtigsten --  am gfinstig- 
sten gelegenen, die geringsten Widerst~nde bietenden 3. und~ .  Aorten- 
b6gen (Carotiden-Aortenb6gen) wird die ventrale Kante der so zwingen- 
f6rmig umfal~ten 3. Schlundtasche zu reger Proliferation angeregt, 
wiiehst als Knospe vor und ger~t an die nahe Vena jugularis, unter 
ganz eigenartigen Stoffweehselbedingungen, die dauernd beibehalten 
werden. So entstehen die Thymusknospen, deren mediane Vereinigung 
die Entstehung der Vena anonyma herbeiffihrt. Diese besonderen 
Umsatzbedingungen fiihren dazu, dal3 die dieht gefiigten Epithelzellen 
interstitiell Plasma abscheiden (ein Retieulum bilden), welches far Blur- 
zellen einen Nghrboden schafft ; aber nur Lymphocyten und Eosinophfle 
gedeihen darin, nnterwerfen also das Thymoplasma einer biologischen 
Analyse. Seitenteile dieser 3. und ~. Schlnndtasehe sind dieht an dab 
yore Amniostrophoplasma benetzte Ektoderm angeprel3t, stehen also 
in ganz eigenartiger Weise unter doppelter F6rderung: Aortenblut 
und Amniostrophoplasma. Dadureh werden fnnktionsspezifische nene 
Anpassungsweisen geziiehtet bzw. infolge der Konstanz des System- 
wechsels wieder erworben, welche es diesen rasch wieder yon der f6rder- 
lichen Umgebung entfernten und daher nieht sehr m~chtig werdenden 
Knospen erm6glichen, auch cessante causa den gesamten Kalkstoff- 
weehsel zu beherrsehen und gewisse Abbauprodukte des Purinstoff- 
weehsels zu verarbeiten. So entstehen die Epithel-Ektobranehialk6rper- 
ehen durehaus umstandsbedingt. 

Die Trasse der Aortenwurzeln fSrdert den anfangs nahen l~auten- 
hirnboden sowie die medialen ventralen Absehnitte des gesamten 
I{fiekenmarkes, ruff so die Bildung der vorderen Wnrzels~ulen hervor. 
Deutlieh 1/~13t sieh zeigen, wie das Rfickenmark und aueh die Oblongata 
an der Anlagerungsstelle der Chorda zurtickbleiben (Fissura ventralis). 
Die medialen Urwirbelkanten erlangen dureh die Aortelmfihe das hohe 
Potential zur Proliferation, zum Ausschw~rmen, zur Entstehung der 
Angioselerotome. Aus dem Pallisadenverband des Urwirbelepithels 
entbunden, mit ganzer Zelloberfl~iehe umsetzend, vermehren sieh diese 
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Zellen enorm schnell, breiten sich zwischen allen Schichten aus, eine 
f6rmliehe Gewebezfichtung. Um die in Geldrollenform eine statische 
Gleichgewichtslage erreichenden, dann aber dutch Plasmaproduktion 
sieh enorm aufbl~henden and quellenden Chordazellen bzw. deren 
Cuticularabseheidung hgnfen sieh diese Zellen in segmentaler Anordnung 
(Stauung). Dabei entstehen in den Zentren dieser Zellmassen ver~nderte 
Ernghrungs-(Umsatz-) Bedingungen, die zur Einschr~nkung der Zell- 
vermehrung, zur Abscheidung fibrill~tr sieh differenzierender, quellender 
eigenartiger Grundsubstanz fiihren. So entstehen die Knorpelanlagen 
der WirbelkSrper und deren dorsalw~rts alas Neuralrohr umgreifenden 
l%rts~tze, die Wirbelb6gen. Die l~eihe der Ursegmente ist vorn dutch 
bindegewebige Strukturen ans vordere Chordaende fixiert, steht also 
unter der Zugsp~nnung dieser quellend sich verl~ngernden Achsenstiitze. 
Diese Zugwirkung wird bestimmend ftir die Umordnung und Dffferen- 
zierung der Epithelzellen. der medialen Segmentwande, die Entstehung 
der quergestreiften l~iiekenmuskulatur (Myotomreihe), zur Entfaltung 
einer ererbten cellularen Fghigkeit unter bestimmten zellenst~atlieh, 
erst im Laufe des Bauens erworbenen Systembedingungen. Fortgesetzte 
terminale Apposition, vor allem aber die Volumsenergie der Chorda 
nnd des Knorpelskelettes bedingen es, dal3 sich diese dorsalen Forma- 
tionen fiber die ventralen (Darmsystem) gewissermagen hinweg nach 
vorne schieben. Diese W~ehstumsbewegung ist an den anfangs genoa 
transversal verlaufenden Phrenici ablesbar, itihrt sehHeBlieh sogar zur 
Dehnung des Riickenmarkes, znr Bildung des Filum terminale, well 
das giiekenmark infolge seiner Struktur- und Funktionsdifferenzierung 
mit so grobem and so raschem Massenwaehstum der Wirbels~ule nicht 
gMehen Sehritt halten kann. Ebenso bleiben auch am hinteren KSrper- 
ende die ventra]en tPormationen sehlieBlieh hinter dem appositionellen 
und quellenden Wachstum der dors~len Formationen znrtick. Es 
kommt zur Bildung des Schwanzes; analog der Entstehnng des Filum 
terminale wird ein Schwanzdarm ausgezogen. Zu beiden Seiten dieser 
Stillstandszone ergeben sieh jedoch Stauungserseheinungen im Mesoderm 
und Ektoderm, we]ehe hinsichtlieh der Stoffbeanspruchung und des 
Stoffangebotes (Amniostrophoplasma) in Weehse]wirkungen treten. 
So entstehen die hinteren Extremit~tenknospen. Bei ihrem ersten 
Auftreten als Afterilossen bei Fischen variabel, auch einseitig fehlend, 
nehmen sie in der aufsteigenden Wirbeltierreihe an Umfang und Xonstanz 
stetig zn. Bei den Primaten ist es offenbar iniolge des Widerstandes des 
Bauchstieles zu einer relativen Hemmung der ges~mten L~ngenent- 
wicklnng gekommen zugunsten der Breitenentwieklung (i~umpfver- 
kiirzung). Damit wurde die Answeitung des Beckens, die Verkfirzung 
der UterushSrner zum einheitliehen Korpus nnd so mit dem aufrechten 
Stande nnd Gange, diesen Vorbedingungen der Menschwerdung, aueh 
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die M5glichkeit erworben, einen Kopf mit so mgchtig entwickeltem 
Gehirn -- den Erfolg des lokalisierten Nutzstoffangebotes an die Em- 
bryonalblase (dureh eine auch zur Bauehstielbildung ftihrenden Dotter. 
sackeinschriinkung) der Erfindu5g des Feuerquirls und anderer Kultur- 
errungenschaften auszutreiben. Stammes-, Keimes- und Ku]turent- 
wick]ung sind umstandsbeherrschte Anpassungswerke. 

Das vorwiegend extraembryonal abgesehiedene CSlomtrophoplasma 
fluter bei jeder Peristole des Herzsehlauehes durch enge paarige Kom- 
munikationen des tterzbeutels mit der BauehhShle, die sogenannten 
Duetus pleuropericardiaci. Dadurch wird die mediale CSlomrinne zu 
beiden Seiten des GekrSseansatzes bespfilt, an deren Basalseite die 
Aorta pulsiert. Bei soleher doppelter FSrderung setzt rege Proliferation 
des CSlomumsehlages ein: es entstehen die Nebennierenknospen, aus 
denen die Nebennierenrinde hervorgeht.- Zu gleicher Zeit geraten die 
iiul3ersten Ausl~tufer der Ganglienleiste an die pulsierenden Aorta und 
ihre grSl~eren Aste. Die Zellen der Ganglienleiste haben ohnedies tin 
hohes Potential einerseits im Akrodifferential der Neuralfalten erworben, 
andererseits dadureh, da$ vor Sehluft der Neuralnaht li~ngere Zeit 
konzentrierte DiffusionsstrSme des Amniostrophop]asmas vorbeistrei- 
chen, denn die gesamte luminale, spi~ter ependymale Zuwachszone der 
Neurallalatte und -rinne werden yore Amniostrophoplasma versorgt. 
Aus dem Neuropithel wird durch interstitiel]e Plasmaabseheidung ein 
Epithelnetzgef/ige, dessen yon der luminaIen Nachsehubzone besti~ndig 
zuwaehsende Elemente sich dureh heterometrisehe Zellteilung in Neuro- 
und Spongioblasten sondern, Neuro- bzw. G]iafibriUen produzieren. 
Ebenso umstandsbeherrseht erfolgen diese histogenetisehen, funktions- 
spezifischen Anpassungsweisen, der Erwerb der Wechselbeziehungen 
zwischen den in der l%ichtung geringsten Widerstandes blindlings vor- 
wachsenden und sieh treffenden Forts~tzen -- bei Einlingen wie ein- 
eiigen Mehrlingen. Im Ektoderm kommt es nur zur Entstehung yon 
Intercellularbrfieken und Tonusfibrillen und nur bei niederen Formen 
such zu heterometrischen Zellteilungen, Leydig-, Gift-, Borsten- usw. 
zellen. I n  den Spinalganglien hingegen ftihren heterometrische Zell- 
teilungen zur Sonderung yon Ganglien- und Seheidenzellen. Letztere 
umschliel~en erstere vollst~ndig, woraus fiir beide Schwesterformationen 
promotorisehe Wechselwirkungen resultieren und die enorme Tigroid- 
speicherung ermSglieht wird. Jene ventralsten, ~ul~ersten AbkSmmlinge 
abet steigern ihr Potential noeh dureh die Anlagerung an die pulsierenden 
endothelialen Aortenrohre. Durch solehes Nutzstoffangebot wird ihre 
funkti0nsspezifisehe Anpassung in ganz eigenartiger Weise a bgeiindert, 
so dal~ ihre ehromaffinen Produkte ftir das gesamte Nervensystem, 
alle contraetilen Organe, alle Zellmembranen yon besonderer Bedeutung 
werden. Und ein Tell dieser ehromaffinen KSrper ger~t noch dazu in 
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die Nghe der Nebennierenrindenkeime, w~ehst in diesen Nghrboden ein, 
fSrdert deren Umsatz dureh das Abfangen ihrer I~eaktionsprodukte. 
So ergeben sich fiberaus vorteilhafte Nachbarschafts-Wechselwirkungen, 
denen die S~ugetiere ihre dominierende Stellung mit verdanken. Die 
enorme Anspruehsf~higkeit des so enorm wachsenden Gehirns an den 
Lipoidstoffwechsel, diese Auswirkung so hoehwertigen und lokalisierten 
Dottersackangebotes an den Boden der homaxonen Embryonalblase 
steigert den Lecithingehalt des Blutes, wirkt zurfick a uf die Aufnahms- 
st~tten, d~s Zottenep_ithe], das mfitterliche Darmepithel. An dieser 
hohen Leeithinquote sehmarotzt auch die so ~nspruchsvoll gewordene 
Nebennierenrinde, woraus sich die so auff~llige, machtige Entwieklung, 
der hohe Leeithingeh~lt der fStalen Nebennierenrinde, ergibt. Es ist 
gar nieht daran zu denken, dab etwa das Umgekehrte der Fall sei: 
die Nebennierenentwicklung die Hirnentwieklung gef6rdert h~be, 
well das Potential der Neuralplatte viel hSher ist. Auch dutch plStzliche 
Kastrat[on kann in der ersten Zeit die Nebennierenrinde von einem 
h6hereu Nutzstoifangebote iiberr~scht werden und hypertrophieren, 
etwa wie die Granulosa naeh der Auspellung des Eies, diesem Kastr~- 
tionseffekt im kleinsten. Doch ist die umstandsbedingt erworbene 
Anspruchsf~higkeit der Nebennierenrinde nicht so groB, um d~uernd die 
Anspriiche an die Aufn~hmest~tten des Kastraten aufrechtzuerhalten. 
Nach einiger Zeit verschwindet die Nebennierenrindenhypertrophie -- 
sowie auch die nach der AusstoBung einer Blasenmole anfangs enorm 
zunehmende Luteinreaktion, diese Schwellung der Ovarien auf Apfel- 
sinengrSBe allm~hlich zurfickgeht. 

In tiefen l~innen des paraxialen Mesoderms, an der Grenze zwisehen 
den Dorsalsegmenten (Urwirbeln) and den Seitenpl~tten, im sogenannten 
~bergangsstiicke pulsieren die paarigen Aorten and fSrdern d~dnrch diese 
Mesodermgebiete. Durch heterometrische Zellteilnngen gesondert 
treten Zellen auf, die sieh vermehren, Zellballen bilden, Plasma ab- 
scheiden, zu Blaschen werden. So entstehen die Urnierenampullen, 
deren eine Forts~tze in den Wolffschen Gang einmfinden. Die nachbar- 
lichen visceralen Seitenplatten schieben sich unter diesen Ampullen 
medialwarts vor, stol~en median nnter Gekr6sbildung aufein~nder. 
So entstehen jene medialen CSlomwinkel, aus denen unter den Ductus 
pleuropericardiaci die ~Nebennierenrindenknospen hervorgehen. Die 
so yore C61omepithel bedeckte Urnierenkammerreihe w61bt dieses 
kubische Deckepithel etwas vor (Wolffsoher KSrper). An diese Urnieren- 
ampullcn treten winzige Zweige der Aorten heran, die keineswegs seg- 
mental angelegt sind, biegen an diesem Widerstande aus und verlieren 
sich in die Kardinalvenen. Durch dieses ganz lokMe Nutzs~o~l~ngebot 
der angepreBten Capillarsehlingenscheitel wird das indi~ferente kubische 
Epithe! der Urnierenkammern 16kal zur Proliferation angeregt. In 
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f6rderlichen Wechselbeziehungen zwischen Capillarendothel und Epithel 
(Transit und Abfangen der ]%eaktionsprodukte) entstehen die Urnieren- 
glomeruli. Bei den PlacentMiern entlastet das plaeentare Zottenwerk 
die Urnieren yon harnpflichtigen und -fghigen Stoffen. Das Urnieren- 
trophoplasma ist daher ein NahrlSsungsgemiseh. Dieses basale Nutz- 
stoffangebot an das bedeekende kubische, yore CSlomtrophoplasma be- 
netzte CSlomepithel ruff nun eine rege reaktive Proliferation hervor. 
Die Zellen vermehren sieh beengt, pferehen sich in. PMissadenkonstruk- 
tionen zusammen. So entsteht das Keimepithel der eineiigen Vierlinge 
ebenso umstandsbedingt wie Mle anderen Formationen! Es gibt keine 
Keimbahn, keine Sonderung generativer und somatischer Blustomeren. 
An anderen Stellen spaltet das C6lomepithel b~sal Mesenchym ab, 
fiber dem reich vascularisierten Pankreassehwanz bildet es die Milz; 
fiber der Urnierenkammerreihe hingegen finder ein geradezu caneroider 
Basalausbruch start. Es wachsen unzghlige basale Epithelsprossen, 
die Genitalstr~nge des Keimepithels, vor. Bei dieser Gelegenheit ~4rd 
nun zum erstenmM in sinnfglliger Weise die GeschlechtszugehSrigkeit 
des Embryos erwiesen. Sgmtliehe Zel]en und Zellprodukte des Embryos 
wie der Adnexe mfissen sexualspezifiseh eingestellt sein; abet nur am 
Keimepithel offenbart sic sich sehon frfihzeitig in ganz eindeutiger 
offenkundiger Weise. Bei mgnnliehen Embryonen mit 11 mm ein erup- 
river, einmMiger, gewaltiger Ausbrueh yon ttodenstrgngen, die sich 
verzweigen und verbinden; ganz unbedeutende und ephemere hetero- 
metrische Zellteilungen (Urgeschlechtszellen). Enormes Waehstum bis 
anf 400 Meter. Kubisches Samenepithel tritt erst zur Zeit der Pubertgt 
in Differenzierung, pro Ejacul~t 250--500000 000 Spermien. -- Bei 
weibhchen Embryonen mit 14 mm setzt ein mehrmals wiederholter, 
in Schfiben erfolgender, verzettelter, viel geringerer BasMausbruch ein. 
Dagegen sehr frfihzeitig und in groBem Umfange heterometrische Zell- 
teilungen, welehe Ureier und Epithelzellen sondern, und sodann aueh 
unter den Oogonien reziproke Einstellungen des Funktionsquotienten, 
welehe wahrseheinlich wie bei so vielen anderen Formen mgnnchen- und 
weibchenbestimmende Eier liefern. Derselbe ProzeB ffihrt am Zentral- 
nervensystem zur Sonderung yon Ganglien- und Glia- bzw. Seheiden- 
zellen und zu subtilen Differenzierungen unter diesen Zellarten. Derselbe 
Prozel] hat bei den Protozoen neue Arten geschaffen. Allmahlieh um- 
sch]iegen die Epithelzellen anfangs in ganz platter, fast endothelialer 
Anordnung die Oocyte. Ist die UmschlieBung vollendet, der ganze 
Stoffimport und -export dureh das Follikelepithel hindnrchgeMtet, 
dann beginnen fiir beide Teile die promotorisehen Wechse]beziehungen 
genau so wie zwisehen Ganglien- und Scheidenzellen. Die Ooeyte 
mgstet sich und gewinnt dabei an Nebeneffekt jenes polare und eortieale 
Potential, welches die einzige, lokalisierbare, fiir die Entwieklung 
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richtunggebende Situation bedeutet. Auch Fett- und Pigmentzellen 
werden polar, aber nur die Auspellung, dieser gleieh der Einbettung 
und Geburt bedeutendste Systemwechsel des individuellen Werdeganges, 
ermSglicht es, der mit einer Zona pellucida ausgepellten Oocyte, bei 
der Teilung im Verbande, im zellenstaat]ichen Gefiige der Keimblase, 
durch das Nutzstoffangebot des Dottersaekes an den Boden der homaxonen 
Embryonalblase dieses Potential so weittragend auszuwbken. Ist der 
Follikel im bindegewebsreichen Ovar zu tier gelagert, so daf~ die Liquor- 
spannung den Widerstand nieht zu iiberwinden vermag, so tritt naeh 
Erreiehung der Vollmast eine Wucherdekomposition ein, welehe zu 
einer pseudoparthenogenetischen Furchung fiihren kann. Die Ooeyte 
geht zugrunde, auch die gefi$1ose Granulosa vermag sich nieht zu be- 
haupten. Die Interna mistet sieh an den Zerfallsprodukten und nicht 
am mystisehen Keimplasma. Bei Sauropsiden hingegen mastet sich 
das Follikelepithel genau so wie das Gliasyneytium an schwesterliehen, 
der Abiotrophie verfallenden Purkinje-Zellen. (Gliastrauehwerk.) So 
entstehen und vergehen die Gesehlechtszellen prinzipiell genau so wie alle 
anderen Zellarten --  als Anpassungswerke. Ihre elektive Beanspru- 
chung des Lipoidstoffwechsels, ihre hochwertige Abfallquote fSrdert 
das Soma. 

Wir haben keine Veranlassung gehabt, yon unserer Grundannahme, 
daft die Kernsegmente lediglich cellulire Stoffweehselorgane sind, unter- 
einander gleich sein k6nnen (desgleiehen die Chromomeren, Chromatin- 
k5rner), abzugehen. Keine einzige zellenstaatliehe Formation kann irgend- 
wound irgendwie als solche in den Geschlechtszellen, etwa in den Chromo- 
somen determiniert sein. Alles muft erst umstandsbeherrscht wieder- 
erworben werden. Das Erbe ist die Anspruehs- und Anpassungsfahigkeit. 
Unter abnormen Systembedingungen nimmt alles einen ganz anderen 
Weg. Es gibt weder ein Keimplasma noeh eine Kontinuitit  desselben, 
noeh eine Keimbahn. Keimstatten und Geschleehtszellen entstehen 
ebenso umstandsbeherrseht wie alle anderen 0rgane und Zellarten. 
Die Entwiekhng ist eine umstandsbedingte, epigenetische, in keiner 
Weise pr~existente zeltenstaatliehe Mannigfaltigkeit sehaffende Evo- 
lution cellularer Konstitution, Reaktions-, Anspruchs-, Anpassungs- 
f~higkeit, der Zellvermehrung, wie der funktionsspezifisehen Differen- 
zierungen. Es ist unmSglich, den Einflu$ v~iterlieher Zellorgane auf die 
Embryogenese scharf zu begrenzen, weil diese am Wachstum und den 
Abscheidungen des Trophoblast gleiehen Anteil haben. Durch die 
einsehleichend, vorbildlich zunehmende Trophoplasmaeinmisehung in 
das miitterliehe Blur, diese beispiellose Aktivierung der werdenden 
Mutter steht dem paternen Zellorganen ein unabsehbarer Einfluft auf 
diese Aktivierung samtlicher materner Stoffwechselorgane, des ge- 
samten blutbildenden Apparates aller umstandsbedingt und funktio- 
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nierenden Plasmadriisen zu, dal3 die intrauterinen Einfliisse nie yon den 
germinalen amphimiktisehen Einfliissen ~bgegrenzt werden kSnnen. 

Dritter Tefl. 

Dynamik der Teratogenie. 
In der Atom- und Moleculardyn~mik, der StSchiometrie und Reaktions- 

kinetik, der Thermo-, Elektro-, Chemo-, Hydro-, Oberfli~chen~ und Osmo- 
dynamik, der Gee- und Kosmodynamik werden au! Grund yon Ver- 
gleichen aus den induktiv gewonnenen Seh]tissen die allgemeinen Ge- 
setzm~l~igkeiten festgelegt und angewendet. Manches mul~ intuitiv er- 
sehaut werden. So werden aueh bei dcr Analyse des normalen mensch- 
lichen Entwicklungsganges die klakfenden Liicken zwischen den wenigen 
bisher gewonnenen Normalkeimlingen, diesen grSl~ten Inkunabeln einer 
fragmentarischen Hieroglypheninsehrikt. dureh umfassenden Vergleieh 
mit der vollst~ndig seriierten Entwicklung hSherer und niederer Wirbe]- 
tiere und der Wirbellosen ergiinzt und der Gesamtablauf des Wieder- 
erwerbes so komplexer zellenstaatlicher Konstitution rekonstruiert. Nun 
werden die Energiegesetze, die Prinzipien der Reaktionskinetik und 
Gleichgewichtslehre (Dynamik) auk den menschliehen Entwicklungs- 
gang ~ngewendet, s~tmtliche Systembedingungen und deren Variabeln 
erkorseht~ um sie zu beherrschen. An diese Arbeit gewShnt, mit solcher 
Forschungsmethodik vertraut,  kSnnen wh" es nun wagen, den Versueh 
zu machen, den p~thologischen Werdegang der in Rede stehenden Fehl- 
bildungen zu rekonstruieren, den Eintr i t t  und Verlauf der StSrungen 
und Abwegigkeiten des konkreten Falles intuitiv zu erschauen, die 
inneren und gul~eren Systembedingungen der Ab- und Entar tung auk 
Grund umfassender biologiseher Vorstudien zu ermitteln. In letzter 
Linie handelt es sich um Abnormitiiten des Potentialerwerbes und 
-ausgleiches, der Wechse]wirkungen zwischen Keimblase und Endo- 
metrium, der Fruchtblase und dem miitterlichen Organismus, um 
Weehselwh'kungen der Kultur- und Keimesentartung, deren Aukdeckung 
und Verh~itung zu den dringlichsten und vornehmsten Verpflichtungen 
des Arztes gehSrt. 

Die ~amilienanamnese lgBt uns vo]lkommen im Stiehe: Eltern und 
Geschwister, Aszendenz und Deszendenz, die Kollateralen weisen keine 
Spur dieser Mill  und Fehlbildungen auk. Stets haben wir vor ahem den 
spontanen, erstmaligen Neuerwerb der Anomalie des Formwechse]s 
aufzudecken und dann erst die Dynamik der weiteren Vererbung. 
Wir miissen alle pro-, syn- und metagam, vor und naeh dem Follikel- 
sprunge, bei der Amphimixis, vor und nach der Einbettung ins Endo- 
metrium, vor und nach der Geburt sich ergebenden MSglichkeiten 
des Eintretens abnormer Systembedingungen kalkulieren, um die Varia- 
bilitgt des Ges~mtvorganges zu ermessen. !aTenn aueh dies im konkreten 
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Falle mangels aller wfinsehenswerten und erforderliehen Menstruations-, 
Konzeptions- und Sehwangersehaftsdaten auBerordentliehe Sehwierig- 
keiten bereitet, so gewinnen wir doeh durch eine systematisehe Kalkulation 
aller Eventualit~ten die l~iehtlinien ffir l~atsehlage zur Verhiitung so 
sehwerer, aueh die mensehliehe Gesellsehaft belastender Familieniibel, 
damit nieht Kinder gesunder Eltern, AbkSmmlinge normal emittierter 
Gesehlechtszellen, Gesehwister normaler alterer Artgenossen in so jgm- 
merliehem, verkriippeltem, "nnheilbarem Zustande geboren, so gewaltige 
mensehliche Entwieklungsarbeit unn/itz vergeudet werde. 

A. Die Teratogenese. 
Drei Wege kommen bei der l~ekonstruktion des pathologisehen Werde- 

ganges in Betracht, die sich gegenseitig erganzen. Wir kSnnen vom 
fertigen Zustande ausgehen und auf Grund der Kenntnis der Normal- 
entwieMung Sehritt ftir Schritt regressiv die einze]nen Etappen eines 
gestSrten, gehemmten Werdeganges his in die frtihesten noch artgemaB 
gbgelaufenen Stadien zuriick uns vergegenwartigen. Wir k6nnen gber 
aueh yon den jOngsten spontgn abortierten, migbi]deten Keimlingen 
ausgehen und nns vorstellen, was aus ihnen geworden ware, wenn sie 
nicht ausgestoBen oder nicht so sehwere, so tiefgreifende Ab- und Ent- 
artungen aufweisen wiirden. Der 3. Weg ist die systematisehe Kalku- 
lation aller AberrationsmSgliehkeiten, der ~ber- und Unterwertigkeiten 
in allen normalen Entwieklungslagen und -etappen, die Analyse der 
Variabilitat samtlicher innerer nnd auBerer Systembedingungen des 
epigenetisehen, umstandsbeherrschten Werdeganges. Wie der Chemiker 
Phasengleiehgewichte 3. and h6herer Ordnung bereehnet nnd rich sodann 
umsieht, welehe der erreehneten Kombinationen in der Natm" spontan 
vorkommen und welehe kfinst]ieh erzwungen werden kSnnen, so kSnnen 
aueh wir stammesgeschiehtlieh voraussieht]ich vorteilhafte Abweiehun- 
gen und aueh Fehlbildungen konstruieren, erwarten und sodann in 
den pathologischen Museen nnd Arehiven nachsehen, welche der er- 
sehauten I-Iemmungs- und ~bersehul3-, Gewebsmil3bildungen abortiert 
worden sind, lebensfahig geboren wurden oder mit dem Leben davon- 
kamen. Diese 3 Betrachtungsweisen miissen wir erganzend kombinieren, 
um im konkreten Falle das Riehtige zu treffen, den so weitgehend und 
unerseh6pflieh variabel entwickelten Zustand in seinem sieh der Unter- 
suchnng entziehenden Werdegang zu rekonstruieren -- um ihn z~ 
verhiiten. 

Wit wahlen zunaehst den 2. Weg, wollen also aufbauend, konstruktiv 
synfihetisch vorgehen. 

Die 3 jiingsten, spontan abortierten, migbildeten Keimlinge ent- 
stammen der 2. Woehe (Leopold, Bryce-Teacher, Mdliendor~), weisen 
enorme Trophoblastwueherungen aui. Start eines, wenn such etwas 
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iiberstiirzt und iibersehtissig erfolgenden trabeeul~ren Aufbaues der 
reakgiven Trophoblastproliferatione im Endometrium, start geringer 
Mehrsehiehtigkeit und Vakuolenbildung (Berstung) ist ein groteskes 
sehwammiges, zelliges oder plasmodiales Gewaehs, ein Trophoblastiom 
entstanden; unzghlige Vakuolen quellenden Trophoplasmas durehsetzen 
diese m~ehtige iiberfippige Kugelsehalenwueherung, bersten zum Teile, 
werden yon  miitterliehen Blute ausgesehwemmt. Aueh die wurzelige 
und sehwammartige plasmodiale und Langhans-Zellinvasion erreieht 
ganz abnorme Grade. Der EmbryonMknoten kann sieh dutch inter- 
stitielle Trophoplasmaabseheidung in ein feinstes, magmabildendes 
Epithelnetzgeffige aufsplittern, oder es bMben epitheliale l%este vor- 
handen, die sieh zu Bl~schen hShlen. Sind in diesem Gertistwerk 2 Bl~s- 
ehen -- etwa homaxone Embryonal- und Dottersaekbl~sehen -- isoliert 
verankert, dann kann nat/irlieh kein EmbryonMsehild entstehen, denn 
dieses region~re Wandpotential entsteht doeh nur dureh das Dottersaek- 
angebot bei diehtester Anpressung. Solehe Keimblasen sind aueh bei 
vol!wertigem Zellmaterial nieht entwieklungsf~hig; dutch die iiber- 
mi~gige Trophoplasmaabseheidung kommt es zu starker deeidualer 
P~eaktion. Abbauprodukte und Komponenten des Trophoplasmas 
reizen das Myometrium (Histamine). Es kommt zu Abortus. Es liegt 
also eine enorme Ubersehut3bildung s~mtlieher Teile des gesamten 
Keimlinges vor, die nut in seltenen F~llen so hohe Grade erreieht. Wit 
wissen nieht, wie viele Keimlinge in solehem Zustande abortiert wurden 
(10 ram). Die eruptive, geradezu eareinomatSse Trophoblastwueherung 
kann aueh geringere Grade aufweisen; es kann der Embryonal- und 
Dottersaekknoten wandst~ndig dureh den z~h viseSsen quellenden 
Keimblaseninhalt, das Trophoplasma angepreBt entstehen; es kann nur 
ein Tell des Embryonalknotens sieh aufsplittern, ein Epithelnetzgefiige 
bilden, wie dies beim Maulwurf, der Fledermaus artgem~13 ist. Die 
epitheliale einsehiehtige Amniosblase wird dadureh an ihrer Kuppe 
dehiscent und naehtr~tglieh wieder gesehlossen. Es kann die Embryonal- 
blase dureh solehe Abbr6ekelnng verkleinert werden, zwar nieht die 
Miniaturkonstruktion jener ungleieh geteilten Sonderbl~sehen aufweisen, 
aus denen Aeephali, Aeardii, Aeormi, Amorphi als parasit~re Doppel- 
bildungen neben einem vollwertigen Autositen hervorgehen, aber 
immerhin kann das Embryonalsehild abnorm klein werden, wenn sieh 
zuviel Epithelnetzgefiige absplittert. Primitivstreifen, Urdarm, aueh die 
aus dem l%ande der DottersaekfSrderung entstehende ektodermMe 
t~andzone werden dadureh in ihrer Entstehung und Ausbildung nieht 
wesentlieh beeinfluBt, wohl aber die Neuralplatte, das Hauptgebiet der 
Dottersaekf6rderung. Durch solehe Einsehr~nkung leidet vor ahem 
die Gehirnbildung (Ane~cephali). Dazu kommt, dag die iiberseh/issige 
Wueherbildung eines sehwammartigen Trophoblastes, eines f6rmliehen 
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Spongioblastes auf die Dauer ungiinstige Stoffweehselbedingungen ffir 
die Innensysteme sehafft. Unter einem allzt~ dichten Laubdaeh gedeiht 
das Unterholz nieht; es zeigt Kiimmerwuehs. Wenn eine dichte; yon un- 
z~hligen Vakuolen durchsetzte Trophoblastmauer sich am reichen Nahr- 
boden giitlich tut, keine geordnete Zirkulation im Trophoblast einsetzt, 
so leiden darunter die Innensysteme; ihr Leben wird krankhaft, es 
vollzieht sieh unter abnormen, stSrenden Bedingungen. Die Neural- 
platte entsteht und faltet sieh beengt nur dann, wenn die Dottersaek- 
zellen alle Nutzstoffe erhalten, um ein goldgelb eindiekendes, tier 
eosinophiles, vollwertige s Dottersackprotoplasma zu produzieren, wenn 
das Amniosepithel den Gas- und Elektrolyt- und sonstigen Stoffaus- 
tausch vollwertig besorgt, artgem~B besehaffenes Amniostrophoplasma 
~bscheidet, die Diffusion nieht gest6rt ist. Diese Zustgnde kSnnen sich 
im Laufe der Tage bessern; was aber in diesen Tagen nieht erstanden ist, 
kann beim Einsetzen der Lgngenentwicklung nieht mehr vollends naeh- 
geholt werden. Es kann noch verspgtet zum I~ohrschlug des Neural- 
rohres kommen, ein wirres Nirnblgschenaggregat entstehen, abet das 
Stammpotential hat nicht die artgemgBe tI6he erl~ngt. Die Embryonal- 
blase liegt nur kurze Zeit dem Dottersaek dicht angeprel3t; ist einmal 
der Primitivstreif, dieser entspannende Basalausbruch entstanden, hat 
sieh das Mesoderm, die mittlere Zellsehicht, nach allen Radien ausge- 
breitet, dann ist die Neuralplatte dem direkten f6rdernden Einflult 
der Dottersacknachbarschaft ein ffir allemal entzogen; s~mtliche Mi- 
rosen konzentrieren sieh aul die luminale, vom Amniostrophoplasma 
benetzte Seite; aueh die basale Lipoidzufuhr, die Disposition zur l~and- 
sehleierbildung erscheint bei St6rung des Dottersaekumsatzes eingeengt. 
Dies kann hie mehr nachgeholt werden. So m6chten wir also die Ent- 
stehung der sehwersten Hemmungsbildungen, der Anencephalie, Meren- 
cephalie, der dYlikrocephalie, des Unterbleibens der Neuralfaltenbildung 
im Bereiche des vorderen und hinteren Neuroporusgebietes auf eine 
Erniedrigung des Potentialerwerbes fiber dem Dottersaeke, am Grunde 
der Embryonalbl~se infolge nngfinstiger, durch artwidrige, erstickende 
Wucherung des Trophoblast zuriickfiihren, wodureh die T~tigkeit des 
Dotterepithels eingesehr~nkt wird -- zugleich mit der des Amnios- 
epithels. Urdarm, Mesoderm, Ektodermformationen k6nnen sieh er- 
holen, der fibrige K6rper erscheint wohlgebildet; die NeurMplatte hin- 
gegen erlangt ihr Grundpotential in den Irfihesten Stadien fiber dem 
Dottersack, denn die Einschr~nkung des Dottersackes, diese Konzen- 
tration des Nutzstoffangebotes an ein umschriebenes Bodenareal der 
Embryonalblase, war eine der Bedingungen der Mensehwerdung. 

Das Neuralrohr hat schon unter artgem~Ben Bedingungen bei seiner 
intussusceptionellen und appositionellen L~ngenentwicklung erhebliche 
Widerst~nde zu iiberwinden, die zu Ausdellungen (Augenblasen, GroB- 
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hh'nhemisp~hren), Knickungen (Mittelhirn, Brfickenbeuge), sei~lichen 
Ausladungen (Rautenhirnwinkel) ffihren. Viele abortierte miBbildete 
Embryonen der vierten und folgenden Wochen weisen nun eine enorm 
Msgmawucherung, also eine Uberschugproduktion und Fibrillendiffe- 
renzierung des dem Primitivstreifenausbruche en~stammenden (pro- 
stomalen) Mesoderms, des Mesenchyms, auf, sind kaum schneidbar. 
Schon auf den ersten Blick f~.II~ diese derbe Fiillmasse auf. Die Em- 
bryonen sind an die Wand gedriickt, mit dem Dottersack.1.'n diese Magma- 
masse fSrmlich eingesargt. ArtgemaB liegt das Doppelb]aschen (Amifios- 
Dottersackblase) in einer quellenden, yon einem zartesten Magmage- 
spinste durchzogenen Nihrtaucherglocke des TrophocSls, und der Embryo 
entwicke]t sich am Boden des Amniostrophoplasma abscheidenden 
flachen Amniosgew61bes, dieser inneren, die Diffusion wenig behindern- 
den Nahrtaucherglocke. Artwidrige Magmawueherung sehafft nicht 
nur ffir die Produktion des Amnios- und Dottersacktrophoplasmas sehr 
ungtinstige Verh~ltnisse, indem es die Diffusion und den Zellumsatz 
erschwert, sondern auch grobmechanische Widerstinde fiir die Liingen- 
entwicklung. Wird das flache Amniosdach durch Magmawueherungen 
an der Innenseite des Trophoblastes festgehalten und angepregt, statt 
durch die ExocSlombildung ins Amnios- und Trophoblast-Ch0rion- 
mesoderm gesondert zu werden, am Bauchstiel zu h~ngen, dann wird 
die AbMappung der sich beengt streckenden und iiberwerfenden, ein- 
krfimmenden Embryonalanlage, insbesondere der Dorsalseite unm6gtieh. 
Dann wirkt der breite derbe Bauchstiel, dieser Sichelsektor des Amnios, 
mesoderms wie ein uniiberwindbarer Widerstand der L~ngenentwicklung, 
und es ist daher begreiflich, dag am hinteren K6rperende im hinteren 
Neuroporusgebiete die hiufigsten Folgen dieser unmittelbaren, starren 
Beengung auftreten: Myelocele bei mangelndem RohrschluB, Myelocyste 
bei verz6gertem RohrsehluB: Die artgemil~ gewordene, auf solche 
Weise in der Stammesgeschichte erworbene l%umpfverkiirzung, welche 
den aufrechten Stand und Gang ermSglicht hat, erscheint ins Ext,rem 
verzerrt. Die Wirbelsiule entsteht verktirzt, weist entspannende Knik- 
kungen auk Zahl und Form der Wh'bel, das keilf6rmige Ineinander- 
schieben sind koordiniert den Erscheinungen am Nervenrohr. Es 
kommt znr Etablierung der vom Hirngebiete wohlbekannten Entspan- 
nungsweisen: Biegungen, Knickungen, seitliche Ausfaltungen, Ver- 
dfinnung der Decke -- alles am unrechten Orte, zur unrechten Zeit, 
in unrechter Kombination. Abnorme Ausladungen des Rautenhirn- 
daches, abnorme Divertikel (Hirnbliischen) des Vorderhirnes (Ence- 
phalocysten). Seitliche rautenartige Ansladungen des Rfiekenmarkes 
mfissen die Wirbelbogenbildung ablenken, hemmen. Unterb]eibt der 
RohrschluB infolge dieser friihzeitig einsetzenden seitlichen entspan- 
nenden Ablenkung, dann entstehen fiir die Schichtung und Vasculari- 
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sation infolge des Fortfalles aller Beengungen in der normalen Rohr- 
konstruktion des Rfickenmarkes ganz neue ]3edingungen. Auch der 
Liquordruck findet einen Locus minoris resistentiae und wSlbt diese 
Area medullovasculosa vor. Erfolgt der Rohrschlul3 dennoch, dann 
kSnnen analog der Hirnbl~sehen-, Herzbl~schen- und Schlundtaschen- 
bilduug durch entspannende, multiple t~ingfaltungen erweiterte Zwischen- 
stfieke gesondert werden, die sich nament]ich bei erhShter Plexust~tig- 
keit cystenfSrmig auftreiben, subektodermal gelagert sind, nieht yore 
Widerstande der WirbelbSgen einged~mmt werden. Solche Ausladungen 
kSnnen fiberz~hlig als Entspannungseffekte des beengten Wachstumes 
des Vorderhirnes an der Hirnbasis, vor und hinter dem Infundibular- 
gebiet als iiberzahlige Hirnblgschen oder dutch abnorme VergTSl~erung 
der Rautenhirnspannung als occipitale Eneephalocysten auftreten. 
Dariiber entscheiden die Abstufungen und lokale Untersehiede der Ge- 
samtbeengung durch das abnorm dichte Amnios- und Keimblasen- 
mesoderm (Magma), der variable Grad der ExoeSlombildung fiber dem 
Amniosdache, der Abklappung des Doppelbl~schens, der Massivit~t 
des Bauchstieles. Ist die Wirbelbogenbildung und deren dorsale Ver- 
einigung durch solehe Cysten nnd Blasenbildung, seitliche Rautenans- 
ladungen geh6mmt, so wird stets auch fiir die Liquorspannung in den 
ttiillen ein Locus minoris resistentiae geschaffen, welcher die Kombi- 
nation der Myelomeningocyste schafft. 

Die Beengung mu~ sieh in erster Linie an der luminalen Zuwachszone 
des Neuralrohres aus~rken, woselbst alle Mitosen lokalisiert sind. 
Diese Nachsehubschichte wurd zuerst yore Amniostrophoplasma, 
dann wird sie vom Liquor (Tela-, Plexussekretion) benetzt. Diese 
iuminale Zuwachszone kann symbat mit der Mesenchymaktivierung in 
leichteren F~llen gleichfalls eine Umsatzsteigerung aufweisen, welche 
GleichgewichtsstSrungen im Aufbaue des Neuralrohres herbeifiihrt. 
Wird die Lgngenentwicklung nicht durch eine Amniosmesodermwuche- 
rung sekund~r gehemmt, dann entstehen im Neuralrohr abnorme 
Schichtenpotentiale. Diffuse und herdfSrmige, warzige Wucherungen 
des Ventrikdep~ndyms wechseln mit drtisen- und kryptenartigen Ein- 
wucherungen, die sich reich verzweigen k5nnen. Auch die driisenlose, 
tuberkulSse oder gonorrhoisch affizierte Tubenschleimhaut bildet 
Einsenkungen, Adenome und Carcinome (Tubenwinkeladenome). So 
entspricht also die Cysten- und Divertikelbildung des Gesamtrohres im 
kleinsten jenen stilt-, zapfen-, krypten- und driisenfSrmigen Einwuche- 
rungen des Ependyms der luminalen Zuwachszone in  die apponierten 
tieferen Schichten. Solide oder abgeschniirte, solche entspannende Ein- 
senkungen gehen der weiteren F6rderung dureh die luminale Ernghrung 
verloren, behalten aber ihr dureh Aktivierung des Amniosepithels, 
Uberwertigkeit des Amniostrophoplasm~s umstandsbedingt erworbenes 



Syringomyelie mid Sirenenbildung~ sowie des angeborenea KlumpfuSes. 91 

Schichtenl0otential bei und treten naoh der Vaseularisation gelegentlich 
erst w~hrend der Pubert~t in rapides Waohstum ein. Ein ungeordneter, 
fiberhastet alopo:oierter Gliamantel umgibt sie. Dann treten in den un- 
geniigend vaseularisierten Gewebe Ern~thrungsst6rungen ein, die zum 
Zerfalle, zur HShlenbHdung, Syringomyelie, f/ihren. Wir diirfen nie 
vergessen, dab w~hrend der ganzen intrauterinen Entwieklung samtliche 
Formationen mit Ausnahme der so tiberm~chtig heranwachsenden Leber 
mit gemisohtem und nicht mit rein arteriellem ]3lute gespeist werden, 
wodureh alle Waehstumsvorgange in artgem~Ben Sohranken gehalten 
werden. Ependymwueherungen sind also Folgen initialer Oberwertig- 
keit des Amniostrophoplasmas, haufig mit UberschuBbildung des 
Integumentes gepaart. 

Ist der ]3auchstielwiderstand nur kurze Zeit abnorm erh6ht, so 
kann die artgemaBe Erseheinung der RUmlofverkiirzung zugunsten der 
Breitenentwieklung dadurch ins Extrem verzerrt werden, dab die 
Iqeuralplatte und anch die dorsale Urdarmwand ganz abnorm breit 
werden. Auf solehe Weise ist in der Stammesentwicklung bei der Zu- 
nahme der EigrSBe und der Urdarmverbreiterung, der Urdarminvagi- 
nation, die Spannnng und rgumliehe Entfaltung der dorsalen Urdarm- 
wand so groB geworden, dab start eines zweifaehen ein dreifacher dor- 
saler L~ngsfaltenwurf entstand. Mit dem INenralrohr wurde die mittlere 
zur Chorda sieh beengt absehnfirende Langsrinne erworben. Dieser 
ProzeB kal~n sieh bei abnormer Breitenentwicklung wiederholen, es 
kann die Iqeuralplatte eine mittlere keilf6rmig gegen das Amnios vet- 
tretende l~alte aufwerfen und symbat aueh start eines einfachen ein 
doppelter Chordafaltenwurf entstehen. /)ann kommt es zur Entstehung 
der/)iplomyelie, I)iastomyelie. Auf kfirzere oder l~ngere Strecke gabelt 
sieh das l%fickenmark nnd die Chorda. Daher die Korrelation der media- 
ventralen I-Iemmungszone der Rfickenmarksentwieklung, der doppelte 
(chordale) Suleus ventralis~ infolge ungiinstigerer Ern~thrungsbedingungen. 
Vollwertige vordere Wurzels~ulen der Innenseiten wiiren nur zu erwarten, 
wenn aueh die Aorta gegabelt w~ire, paarig erhalten bliebe, eine Insel 
oder paarige Innengef~Be entst/inden, was wohl schwer m6glich ist. 
Faltung und l~ohrschlu~ kann beim Dazwischentreten solcher mittlerer, 
unpaarer iiberz~hliger Falten auf beiden Seiten zur vollst~tndigen 
Zentralkanalbildung fiihren; doch sind Asymmetrien zu erwarten. 
Verkiirzung und Kr/immungen der Wirbels~tule sind korrelierte, symbate 
Erseheinungen. 

Aueh ffir die Entstebmng der so eigenartigen Symlotome der Spina 
bifida occulta (Virc]tow), der Hypertriehosis und Gew~chse lassen sieh 
Analogien anfiihren. Wenn dureh das basale 1Nutzstoffangebot des 
Dottersackes der nachbarliche Boden der homaxonen Embryonalblase 
so anspruchsvoll gemacht wird, sich zum EmbryorJalschild, zur Neural- 
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platte verdickt, wird das Amniosepithel zu regerer Produktion yon 
Amniostrophoplasmu angeregt, so dab es ftir sein eigenes Wachstum 
bei so schwerer Konkurrenz wenig verbrauchen kann. Es bleibt daher 
ganz diinn. Nach Abschlug des Neuroporus anterior und posterior ist 
nun die luminale Zuwuchszone des Neuralrohres yon der ursprfinglichen 
Nutzstoffquelle: dem Amniostrophoplasma, abgesehnitten. ])as Dach 
der Ruutengrube und die Vorderhirnbl~isehen tibernehmen die Abschei- 
dung, bMben daher infolge so enorm hoher Beanspruchung dtinn; nach 
der Vasenlurisation, die in diesem so beanspruehten Gebiete in. solehem 
Transit, bei solchem Abfgngen der Produkte sehr rasch und ergiebig 
erfolgt, entstehen die Liquor abseheidenden Plexuszotten. Vor der 
Plexusbildung abet wird der gesamte Stoffverkehr dutch das bedeekende 
Ektoderm geleitet, welches alle Nutzstoffe aus dem Amniostrophoplusma 
unfnimmt. Soleher Transit f6rdert das Ektoderm, welches nicht wie die 
dfinne gentrikeldeeke znr Liqnorproduktion beunsprueht wird. Das 
Ektoderm steigert seinen Umsatz, aueh seine Differenzierungen erreiehen 
einen hohen Grad der Ausbildung. Der Itaarwuehs ist im Hinterkopf- 
gebiete am ergiebigsten, di6 Haut am dieksten. In analoger Weise 
hypertrophiert dus Ektoderm fiber den m~ehtigen, lunge Zeit subekto- 
dermal liegenden Vagusganglien, fiber dan Epibranehialganglien, so 
entstehen die Seitenlinien und epibrunehialen Plaeoden der wasser- 
lebenden Formen, die Milehleisten der Plaeentalier. Dutch die seharfe 
u des Vorderhirnblgsehens entsteht an der Ba'salseite des 
bedeckenden Ektoderms beim Umsehlag ins vordere Urdarmende eine 
kleine kielf6rmige Leiste. Diese pussiv erlangte Wachstumsgelegenheit 
wird sofort ausgenfitzt; es w~ehst zungenf6rmig eine Knospe vor, deren 
Zellen anfangs beliebig vertausehbar waren mit irgendwelehen anderen 
Ektodermzellen. Diese Knospe ger~t in die innere Gubel der Carotiden 
und ihrer queren Anastomose. Dadureh gef6rdert, w~ehst sie zur 0ro- 
hypophysenknospe heran, bleit)t aber stats dem dfinnen Boden des 
Zwisehenhirns innig angelagert, beunsprueht aneh diese Nghrgelegenheit. 
Dutch solehe Transitdurehleitung und das Abfangen der eelluli~ren 
Reaktionsprodukte des Betriebs- und Ansatzstoffweehsels gef6rdert, 
hypertrophiert uueh dieses so beanspruehte, promotoriseh beeinfluBte 
Areal der Zwisehenhirnwand und wird zur Neurohypophysenknospe. 
Ebenso hypertrophiert ein vollkommen indifferentes, beliebig vert~useh- 
bares Areal des Ektoderms, wenn die unfangs gegen das Mesenehym 
entspannend vorwaehsende Mulde der vorderen lyraf6rmigen Verbreite- 
rung der Neurulplatte: das Augenbl~sehen dasselbe erreieht ~nd nun 
dutch Vermittlung des Ektoderms dus N~hrl6sungsgemiseh des Amnios- 
trophoplasmas beunsprueht. Die Augenblasen sind anfangs genau so 
homaxon gebaut wie dus Embryonals~ekehen. Wie das dem Dottersaek 
angepreBte Bodenureal des letzteren zum EmbryonMsehild hypertro- 
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phiert, so steigert der ans Ektoderm angepreBte Grund der Augenblase 
sofort enorm den Umsatz: es entsteht die Polverdiekung, welcht sieh 
am Widerstande der nieht gefSrderten, mitten im Mesenehym vtrblei- 
benden Naehbarsehaft zum RttinMblatte eindellt. Jene kurzdauernde 
Beanspruehung des dariiberliegtnden, indifferenten, beliebig vertauseh- 
baren Ektodermareales aber fiihrt promotoriseh, umstandsbedingt zur 
Entstthung der Linsenplatte, der Linsenknospe. Wfirde die Epiphyse 
subektodermM bleiben, dann engstiinde ein ParietMauge. So haben wit 
aueh fiber abnormen geringgradigen, lgngere Ztit mit dim Ektodtrm 
in direkter Btrfihrung verbleibenden, dasselbe beanspruehenden Diver- 
tikeln und Cysten des Medullarrohres meht nut eine Hemmung des 
Znsammenwachsens der WirbelbSgen, sondern aueh t int  FSrderung 
des Umsatzes des Ektoderms, welches bei geniigend langer, zeitlieher 
Ausdehnung zu Mehrleistungen fiihren muB. Daher die mit der Pubertgt 
so energiseh einsetzende, zu einem neuen sekundiiren Geschleehtsmerk- 
real werdende tIypertriehosis, die Hyperhidrosis, die stgrkere Pigmen- 
tierung. Aber aueh das geringe zwisehengelegene Mesenehym wird dutch 
den Transit abnorm gef6rdert, so dab aueh Bindegewebsgewgchst mit 
oder ohne hettrometrisehe Zellteilungen -- in AnMogie mit ttirn- 
(Balken) lipomen -- zustande kommen (Lipome, Lipofibrome), welehe 
dann das sit hervorrufende i~fiekenmark einengen und zur Dekomposi- 
tion bringen. Narben lassen anf ein Bersten yon MeningeMeysten 
schliel3en (anMog dem Follikelsprung), die gleiehfalls infolge der Umsatz- 
ISrderung dutch tin tange Zeit subektodermal liegendes, verbreitertes 
NeurMrohr an einem solchen Locus minoris resistentiae entstehen. 

Die Spina bi/ida ventralis, diese verblfiffende Kommunikation des 
NeurMrohres mit dem Darmsysteme, beansprneht das Interesse des 
Embryologen in ganz besonderem MaBe, wird zu einem lehrreiehen Ver- 
gleiehswerte f/it die normMen Vorg/inge. Nit dem Canalis neurenterieus 
kann diese Kommunikation nieht in Beziehung gebracht werden, denn 
diese 0ffnung finder sieh stets am hinteren Ende der terminalen Apposi- 
tionszone, der Zuwaehsknospe der dorsMen Urdarmwand,- also am je- 
weiligen hinteren KSrperende bzw. der Sehwanzspitze. Eine Coneres, 
eenz seitlieher Urmundlippen im Primitivstreifengebiet existiert nieht, 
der ganze Primitivstreifen bildet anfangs ein Widerlager, tin Hindernis 
fiir die Lgngenznnahme der dorsalen vorgelagerten Formationen (der 
NeurMplatte und der dorsalen Urdarmwand), wird dann dureh deren 
Expansion tiberworftn nnd ventralwgrts, an die Ventralseite der Sehwanz- 
knospe umgeklappt. Formen, deren dorsale Urmundlippe lappenf6rmig, 
konvex ist und lange Zeit in diesem Zustande verharrt (Podoenemis 
m~d.), sind die sehlagendsten ]3eweise gegen die Conerescenztheorie, 
welehe aneh mit Erseheinungen bei Aseidien und anderen Wirbellosen 
mit terminaler Apposition in Widersprueh steht. Es ist also vollkommen 
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ausgeschlossen, dab jene Kommunikation im HMsgebie~ einen Urmund= 
rest darstellt. Die Saehlage verhMt sich ,:ielmehr folgendermaBen: 
Aus der enormen Wirbels~ulenverkfirzung bei Spina bifida ventralis ist 
zu ersehen, dab besondere Hemmungen der L~ngenentwick]ung vorhan- 
den gewesen sein mfissen, die Apposition der dorsalen Urmundlippe, 
diese terminale Verl~ngerung der Neuralplatte, des Neuralrohres, der 
Chorda, des paraxialen Mesoderms also verz6gert erfolgte. Die Neural- 
platte geht nnter scharfem Umsehlage (180 ~ an der dorsalen Urmund- 
lippe in die dorsale Urdarmwand fiber. :Die Apposition mnB nun dureh- 
aus nieht in getrennten Faltenblgttern erfolgen. Es kann doeh aneh die 
Umsehlagzone selbst abnorm dick werden, massiv sieh anstauen und 
dann die beiden apponierten Sehichten streekenweise znsammenNingend 
vorgesehoben werden. Wiederholt sind bei Tritonen, aueh bei Vogel- 
embryonen solehe Verbindungen der Neuralplatte mit der dorsalen Ur- 
darmwand im apponierten Gebiete, also welt yon den dorsalen Urmnnd- 
lippen entfernt gefunden worden. Solehe Verbindungen kSnnen bei der 
Chordarinnenbildung, dieser entspannenden Einfaltnng der dorsalen 
Urdarmwand gel6st werden; sie k6nnen abet in fiberaus seltenen F/~llen 
bei starker Stauung und Besehriinkung der L~ingenzunahme abnorm 
breit werden, persistieren. Dann kommt es in diesem Bereiehe zu einer 
Verdoppelnng der Chordarinnenbildnng, einem fSrmlichen Umfliegen 
dieser abnormen Verbindung. Auch die Wirbelk6rperbildung mug 
dadureh ausgesloart werden. Welln sodann iniolge der rasehen nnd 
bedeutenden Expansion der Urwirbelsiiule, der Knorpelbildung die 
ganze Dorsalseite, deren Fiihrullg allm~hlieh das Stfitzgerfist fibernimmt 
(Filum terminale), sieh fiber die ventralel1 epithelialen sieh ausbiegenden 
Darmteile hinwegsehiebt, dann wird dieser Zusammellhang zu einem 
langen Strange ausgezogel1, und ~_r bekommen eine lleue, iiberaus Iehr- 
reiehe Marke ftir die Beurteilung dieser Wachstumsvorg~nge. Wenn 
solehe Strange das Halsmark des 3. und 4. Segments mit der groBen 
Kurvatar des .Yiagens in der Kardian~ihe verbindel1, die 3. und 4. tIals- 
wirbelk6rper durehsetzel1, so ist dies die Best~tlgung der am Verlanfe 
der Phreniei ablesbaren Tatsaehe, dag diese Formationen ehedem in 
der Gegend dieser Cervicalsegmente entstallden sein mfissen. Die 
Intestina sind nieht ,,hinabgerfiekt", aueh das Herz nieht, sondern die 
dorsalen Formationen haben sieh infolge der Expansion der Intercellular- 
substanzen der Wirbelk6rper so welt fiber das Darmsystem naeh vorn 
hinweggesehoben ulld dabei den tIals gesehaifen, der bei jenen Ver- 
bildungen infolge der gudimentiernng der Wirbelk6rper und deren Vet. 
sehmelzung zu Iehlen seheint. Die Beellgung des Langenwaehstumes 
hat somit offenbar sehon friihzeitig eingesetzt und die terminale Appo- 
sition der dorsalen Urmundlippe, des Umsehlages der Neuralplatte 
in die dorsale Urmundlippe abnorm verbreitert und verdiekt. Solehe 
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Verbindungen k6mlen auf lange Strecken bestehen. Es kSnnen sicher 
auch abnorme Ependymausladungen in sie einwachsen. In einem solchen 
Locus minoris resistentiae kSnnen diese Ependymeinsenkungen auch 
gehOhlt vorwachsen und mit einem Diverke] des Urdarmepithels sich 
vereinigen, durehbrechen. Wie an der l~fickenseite der Amphioxuslarven 
sich das Ektoderm fiber die Neuralplatte medianw~rts vorsehiebt, die 
freiliegende Area medullovascularis yore nachbarlichen Ektoderm fiber- 
h~utet wird, so kann auch diese Ausladung des 4. Ventrikels sekundgr 
yore Oesophagusepithel fiberh~utet werden, welehem dadurch eine neue 
Entspannungs- nnd WachstumsmOglichkeit erSffnet wird. Solehe Ge- 
legenheiten werden stets sofort bis aufs guBerste ausgentitzt. Die Kombi- 
nation dieser so fiberaus interessanten Spina bifida anterior mit einer 
posterior ist auf denselben Lokalfaktor, die Beengung des appositionellen 
Lgngenwachstumes der dorsalen Formationen durch vorgelagerte 
Widerstgnde (tibermgftige Amniosmesodermbildung, abnorme Ver- 
steifung des Bauehstieles, Verhinderung der Abklappung) zuriick- 
zufiihren. 

Die zur Entste/~ung der Sirenenbildungen ffihrenden Einschr/~nkungen 
des Potentialerwerbes mtissen schon in den friihesten Entwicklungs- 
stadien erfolgen. Durehwegs mangeln After und UrogenitalOffnung, 
der Urachus. Wir haben S. 72 erkannt, daft die interstitielle Plasmaab- 
scheidung des dem Primitivstreifen, also dem Embryonalschilde direkt 
entstammenden prostomMen Mesoderms, des hinteren verdickten 
Sektors des Amniosmesoderms, des Bauehstieles ffir das nachbarliche 
Epitbel der Embryonalblase wie des Dottersackes eine lokalisierte Um- 
satzsteigerung bedeutet. Die so hcrvorgerufene eircumscripte Prolifera- 
tion fiihrt iiffolge der Beengung durch eine nieht gefSrderte (auBerhalb 
des Bauchstielbereiches gelegene) Naehbarschaft zu entspannenden 
Eindellungen, zur Entstehung der sich an die Dottersackwand an- 
pressenden, das Siehelmesoderm beiseite schiebenden Kloakenrinne 
des Ektoderms und des Allantoistriehters der Dottersackwand. Ent- 
stehen diese Formationen nieht, dannis t  entweder der Bauchstie], die 
Verdickung des hinteren Sektors des Amniosmesoderms zu unbedeutend, 
oder seine intereellulgre Grundsubstanzabscheidung ist unterwertig -- 
oder aber seine Gewebswiderstand ist so groft, daft in Analogie 
mit der derbfaserigen Magmabildung die Eindellung der ektodermalen 
Kloakenrinne nicht die Dottersaekwand erreicht und diese daher bei 
den nun folgenden ~berwerfungen und Ausladungen nicht bis ins hin- 
tere KSrperende mitgezogen wird. in beiden Fallen entsteht keine 
hintere Darmbucht, und das Becken bleibt frei yon epithehalen, intesti- 
nalen Formationen. Kommt keine hintere Darmbucht, keine Allantois 
und damit aueh kein Uraehus zustande, so finden die hintersten jiing- 
sten Aorten/~ste auch keine Leitgebilde, um den Bauchstiel zu erreiehen, 
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denn sie folgen normalerweise der Allantois, welche veto Dottersack- 
trophoplasma gefiillt ist. Es weiten sich daher gtinstig gelegene Zweige 
des artcriellen Dottersacknetzes und gewinnen an der hinteren Darm- 
pforte Ansehlu~ an den Bauchstiel. Daher die Persistenz der Arteriae 
o.m., zumeist der linken Arteria omphalomesenterica. Wenn nun dieses 
Aortenblut schon im Bereiche der vorderen Segmente durch diese 
Nebenbahn zum Trophoblas~, der Placenta geleitet yard, dann werden 
die Endstiicke der endothelialen, paarigen und sehlieBlieh die Unpaaren 
Aorta zu winzigen Gef~l~en. Dgdurch wird nicht etwa die Ernghrung 
der mystischen Organplassonten des hinteren KSrperendes, sondern 
der durchaus umstandsbeherrschte Potentialerwerb l~ngs dieser Strom- 
bahnen, der epigenetische Erwerb der gleieh Siedelungsaffekten auf- 
schliel~enden Formationen eingeschr~nkt. Es erscheint die Urnieren- 
bfldung, insbesondere aber die Nachnierenbfldung, die Differenzierung 
der Myotomreihe enorm eingeschrankt. Entstehen keine Urnieren, 
welche dureh die Placenta yon harnf~higen und harnpfliehtigen Sub- 
stanzen entlastet sind, dann kann auch das sie bedeekende COlom- 
epithel nicht zur Proliferation, zur Keimepithelbildung gebracht werden. 
Dann wachsen auch keine Genitalstrgnge konvergierend gegen diese 
N~hrquelle vet; es nnterbleibt die Differenzierung g~nzlich (Aplasie der 
Keimdrtisen), oder die Gonaden werden hochgradig hypoplastisch. Ne- 
bennieren kSnnen entstehen, denn dutch die tterzt~tigkeit wird C51om- 
trophoplasma durch die so welt vorne gelegenen Duetus pleuroperieardiaei 
hindurehgepumpt (vgl. S. 81, und diese vordersten, nebcn dem CSlom- 
epithelumschlag zu beiden Seiten des ~esogastriums gelegenen Epithel- 
gebiete erlangen ihre Potcntiale in artgem~Ber Weise. Auch die zur Ent- 
stehung der Leber, des Pankreas, der Milz, der groBen Magenkurvatur 
ftihrenden Potentialerwerbe (vgl. S. 78) werden durch jene Ablenkung 
der Blutbahn nicht betroffen. Die Verkiirzung des Darms ist nicht 
auf eine Ern~hrungsstSrung, sondern den Mangel seiner distalen Fixa- 
tion an der Kloakenmembrun zuriiekzufiihren, denn nach der fr t ih-  
zeitigen Oblis und Dcstruktion des Schwanzdarmes ist such der 
Halt am Primitivstreifen verlorengegangen. Es endigt daher der ])arm 
frei und blind mit einer veto Meconinm prall aufgetriebenen Endblase. 
Der reine Effekt der Erh~ltung der Dottersackarterien auf Kosten der 
Nabel (Umbilicalarterien der gypogastrica) ist die Entstehung der 
sterilen Mil~-omelia posterior. 

Sirenenbfldungen sind lehrreiche Vergleiehswerte ffir die mannig- 
faehen korrelativen Beziehungen, we]che die Entstehung der hinteren 
Extremit~ten :beherrschen. Ist schon die Entstehung der m~nnlichen 
Beckenform der Effekt tier Destruktion der Miillersehen Ghnge, deren 
Wachstum, periphere Anstauung und Differenzierung beim weiblichen 
Gesehlechte so viel Raum beanspruehen, so mul~ der totale AusfM] 
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sgmtlicher Beckeneingeweide dieser gewaltigen Nachbarsehaftswirkungen 
geradezu katastrophale Wirkungen anf die Entstehung des Becken- 
giirtels ausfiben (vgl, S. 82). Die mediane Beriihrung nnd Verschmelzung 
der Tnbera isehiadica und Spinae ischiadicae sprechen eine beredte 
Spraehe. Die Entstehnng der parakloakalen seitlichen Stauungsherde 
beim {Jbergange in die Schwanzentwicklung erfolgt ungestSrt, aber die 
Stellung dieser Extremit~ttenknospen ist ganz abnorm. Normalerweise 
wird die stammesgeschiehtliche, urspriingliche Einstellung mit baueh- 
warts gekehrten Beugeseiten, einer kranialwarts gerichteten Gro~- 
zehenseite wiederholt. Bei ihrem weiteren raschen, machtigen 
Wachstum geraten beide in gMeher Weise eingestellte Extremit~tten- 
paare nnter die beengende Wirkung des Amnios, welche bei 
aqu~tischen Formen vollkommen fehlt. Aui~erdem sind bei diesen 
such die Extremit~ttenanlagen viel kleiner. Die extreme Rumpfver- 
kiirznng dutch den Bauchstielwiderstand hat bei den Placentaliern die 
Beengung verseharf~. Die normale Folge dieser normalen exo(amnio)- 
genen Einfliisse ist die Drehung der beiden Extremit~itenpaare gegen- 
einander, so daf~ die Beugeseite der vorderen Extremit~tt nach rome, 
jene der hinteren Extremit~tt naeh hinten gerichtet sind (Knieellenbogen- 
stellung). Der Mangel der Beckenfiillung, der innereren Verspreizung 
des w~chsenden Beekens ermUglicht nun ganz analog der Entstehung 
der Cyldopie alle mSglichen Grade der Konfluenz der hinteren Ex- 
tremitatenknospen bzw. ihrer Glieder yon den proximalen Hiiftgelenks- 
anlagen beginnend. Die so versehmelzenden hinteren Extremit~tten 
haben sieh dem Widerstand des Bauehstieles und des iibrigen Amnios 
ebenso anzupassen wie die normal gelagerten. Nun erfolgt ihre Viertel- 
drehung genau in einem der Normaldrehung entgegengesetzten Sinne, 
und daraus resultiert in yeller l~anmanpassung die fr~ppierende Er- 
scheinung, daft die Kniekehle des Sympus naeh vorne, bauehwgrts, die 
Xnieseheibe naeh rfickwgrts geriehtet ist, dal3 die Fibulae miteinander 
verwaehsen, Tibiae und Grol3zehenseiten naeh auBen, die Fersen naeh 
die vorne geriehtet erseheinen. 

Leiehtest e Grade der Raumbeengung dutch ein allzu enges Amnios 
miissen zu abnormen Stellungen der hinteren Extremitgten fiihren, 
welehe l~ngere Zeit beibehalten lehrreiehe Vergleiehswerte zum Beweise 
der umstandbeherrsehten Formation des Gliedmal3enskeletts ergeben: 
die Kh~mio/iifle. Diese Beengung kann znstande kommen I. dutch ab- 
norm di ehte Magmaanh~tufung und Amlxiosemesodermbildung, 2. dureh 
andauernde, abnorm diehte Amniosunterlage im Plaeentarbereiehe, so 
dal3 die Vaseularisation und die dadureh hervorgerufene Amnioszotten. 
bildung leidet, eingesc hrankt erseheint, 3. dnreh eellulgre Einsehr~nkung 
der Abs eheidun gstatigkeit des Amnicseloithels bzw. Zottenbelages, so dab 
die vom Foetus bestgndig getrnnkene Amniesfltissigkeit nieht gentigend 

Virchows Archiv. Bet. 253. 7 
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ersetzt wird. Einklemmung der hinteren Extremit~tenknospen und 
Schaufeln zwisehen einem abnorm massiven Bauehstielnabelstrang 
und einem dureh iiberm~ftige Amniosmesodermentwicklung zu derb 
und widers~andsfghig geratenen Amnios muir aueh vor der Anlagerung 
der Deeidu~ eapsularis an die Parietalis abnorme Stellung und Gestal- 
tung der entstehenden Fuganlage herbeifiihren. Sind die Deeidua 
eapsularis und parietalis vereinigt, dann ist aueh noeh der Widerstand 
des Uterus zu iiberwinden, und die Amniosenge muB dann zur Vollendung 
der Deformiti~ten fiihren. Hydrocephalus, enorme Ausweitung der Harn- 
blase bei Atresie and vikarierendem Eintreten fiir erkrankte materne 
Ausseheidungsorgane, Druck yon Zwillingen sind seltenere einengende 
Komplikationen. Ein- und umschnfirende Amniosb~nder kSnnen da- 
durch entstehen, dug die Konfluenz multipler Amniosh6hlen des Era- 
bryonalknotens nieht vollst~ndig ist, an der ektodermalen t~andzone 
Synechien bestehen, welehe als Sporne hemmend einwirken. Es ist 
auch nieht ausgeschlossen, dab in Friihstadien bei Amniosenge sekun- 
d~re Verwaehsungen der Extremiti~tenstrahlen mit dem Amniosepithel 
eintreten, welche zerrend und hemmend wirken kSnnen. Die ,,troekene 
Geburt:' is~ ein hgufiger Befund bei Klumpfiiften. Die mit Klumpfiil~en 
koordinierte, angeborene Skoliose, die Asymmetrien des Saerums der 
Lumbosakralverbindung (Perrone) ist wie die Spina bifida im hinteren, 
l&ngere Zeit offenen Neur0porusgebiete v orwiegend auf abnormen 
Bauehstielwiderstand, mangelnde oder partielle Abklappung, die 
Schwierigkeit seitliehen Ausweichens und hieraus sich ergebende Asym- 
metrien zurfiekzufiihren. 

Die Klumpffil~e wurden bei F6ten in den bizarrsten Stellungen ge- 
funden, meist gegenseitig verspreizt, fiber dem Moils Veneris, dem 
&uBeren Genitale, dicht aneinandergepre~t, verstemmt ineinander ge- 
faltet. Hat sieh eine solehe Stellung unter dem Amniosspannung einmal 
festgehackt, wurde sie zu einer auferzwungenen Gewohnheitsstellung, 
dann ist sie sehwer zu 16sen bzw. zu &ndern. Druckmarken, Gewohn- 
heitsstellung der Neonaten erm6glichen die Rekonstruktion. Die 
Kindsbewegungen tfihren, wenn sie ausgeffihrt warden kSnnen, nut in 
leichten Amp]ituden Ste]lungs&nderungen herbei; die aber immer wie- 
der in diese Stellung zm'iieldfihren, welehe eine statisehe Gleich- 
gewichtslage bedeutet. Spastische Kontraktionen der Uterusmusku- 
latur k5nnen bei gewissen Formen der Trophopl~smaeinmischung 
diese Beengung steigern. Vor allem dfirfte abet als Hauptfaktor: 
die ffiihzeitig wirkende allseitige Amni0senge oder der ungeniigende 
Naehschub yon Amniosfliissigkeit oder die Kombination dieser beiden 
Momenta maBgebend sein. In Vorgeschrittenen F&]len ~drd es jedoch 
~u~erordentlieh schwer, diese prenatal erworbene Deformit~t gegen 
die nngleich radikaler wirkenden Einfliisse der Belastung abzugrenzen, 
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sobMd das KSrpergewieht auf derartig verstfimmelten Extremit~ten 
taster. 

Bei den sehwersten Graden der Verbildungen kann sehon die ganze 
epigenetisehe Differenzierung der Extremit~tenknospen dutch die 
Amniosenge, den abnorm erh6hten Amnioswiderst~nd abge~ndert 
werden, die Strahlenbildung und -gliederung. Es ist bier nicht der Ort, 
auf dieses ungemein interessante Problem naher einzugehen. 

B. Die ~4"tiologie. 
Die engere Analyse der Teratogenese hat somit ergeben, dal~ die in 

~ede stehenden Hemmungs- und Verbildungen durch eine artwidrige 
Wucherung der Auftensysteme, des Trophoblastes, des Dottersack- und 
des Amniosmesoderms zustandekommen, welehe die Entstehung und 
EntfMtung, die Raumdifferenzierung des EmbryonMschildes behindern', 
diese geradezu ersticken, den PotentiMerwerb und -ausgleich ermedrigen 
bzw. st6rend ablenken. In seinem eigentlichen Wesen l~nft also das Ge- 
s~mtproblem ~u~ die Frage hinaus, wie jene ~rtwidrigen Wucherungen 
der Auftensysteme, die St6rung der Raumdifferenzierung und des An- 
satzstoffwechsels der Innensysteme, diese abnormen Sehiehtenpoten- 
time, und die artfremden Potentialgefiille im maternfStalen Reaktions- 
system zustande kommen und wie sic zu verhiiten sind. 

Drei komplexe I~eaktionssysteme vereinen sieh zu einheitlichem, kon- 
stitutionellem Zusammenwirken : die Eizelle, Samenzelle und der matter, 
liehe O~ganismus, in welchem diese Eizelle entstanden ist und sieh heran, 
gem~stet h a t .  Es wird zungehst ein sexuales Differential, die reziprok 
~iberwiegende Einstellung des Funktionsquotienten der Gesehleehts- 
zellen ausgeglichen, und die so entstandene Keimzelle bzw. deren Des- 
zendenz tritt mit dem Endometrinm und durch dessen Vermittelung 
mit den iibrigen miitterliehen Organen in Weehselwirkungen. Es 
etabliert sieh das steilste und gewaltigste Potentialgef~lle, welches wit 
kennen. Jedes dieser drei Teilsysteme kann eine abnorme Konstitution 
hahen, Mle mSglichen Abarten kOnnen kombiniert sein, woraus ab- 
norme Wechselwirkungen resultieren miissen. Die Annahme, daft ab: 
norm konstituierte Gesehlechtszellen mit nieht n~her lokalisierbarer 
innerer System~nderung sieh in normaler, evtl. aueh in abnormer K0n~ 
dition vereinigt haben, oder dag normale Geschleehtszellen sieh in ab- 

normer reversibel gewesener Kondition vereinigt h~tten, wollen wit 
mSgliehst umgehen, weiI daraus Mlgemeinere St6rungen im Wieder~ 
erwerbe der zellenstaatliehen Konstitution erwaehsen mfiBten. Sic 
sind aueh deshMb erst an zweiter Stelte in Betraeht zu ziehen, welt 
der spontane Neuerwerb bei negativer Familienanamnese die t~egel 
bildet. Wir fassen also in erster Linie d~e metagamen (iiul3eren) System- 
bedingungen ins Auge. 

7* 
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Die Einbettung der einschichtigen Keimblase ins Endometrium ist 
inlo]ge dieses hohen Nutzstoffangebotes eine Konstitutionsprobe der 
Keimblase und eine Milieuanalyse des Endometriums. Aus einem voll- 
kommen indifferenten, d.h. mit den Innensystemen gleichartigen Zu- 
stande der cellul~ren Konstitution wird durch die Implantation die 
enorme Proliferation des Trophoblastes hervorgerufen. Dabei wird nun 
die Anspruchsf~higkeit, die l~eaktionsgeschwindigkeit, die Anp~ssungs. 
weise des Trophoblastes auf die Probe geste]lt; andererseits ist die ge- 
samte Proliferation, die funktionsspezifisehe Anpassung, die Struktur 
und Funktionsdifferenzierung dcr Trophoblastelemente, die Beschaffen- 
heir der Trophoplasmaabscheidung aber auch ganz und gar yon der 
Art des Angebotes ~bhangig, welches doch den ganzen Formwechsel so- 
zusagen aus dem Nichts hervorgerufen hat. Die Resistenz der mfitter- 
lichen Blutzellen, die Stromazellen, die Endothelien des Endometriums 
werden gleichermaBen au~ ihre Reaktions~ahigkeit gegen die Tropho- 
plasmaabscheidung aus s~mtlichen nicht vascularisierten, soliden Ur- 
zotten, ZottenkSpfen, Spitzen- und Seitentrieben, den Tapeten der 
durch Zerrefl~ung und Arrosion entstehenden ~nterviI15sen R~ume, der 
Lafighans-Zellschw~rme wie das vom feinsten~ Gef~Be umscheidenden und 
durehwiihlenden Plasmodiumgespinste abgeschiedenen Trophoplasma 
gepriift. Dieses unvergleichliche Nutzstoffgemisch wird einsehleiehend~ 
stetig zunehmend eingemischt, ist nicht einmal fiir die Keim- bzw. 
Fruchtblase blutreif, wird erst dutch die T~tigkeit der Zottencapillar- 
endothels ins Blutplasma umgesctzt. Ins mfitterliche Gewebe, in die 
mfitterliche Blur- und Lymphbahn wird aber dasselbe peripher ab- 
geschiedene, quellende, blur., alters-, geschlechts-, individual-, zell- 
fremde 1N~hrlSsungsgemiseh direkt unaufhSrlich steigend eingemischt. 
Alles h~ngt aber aueh vom l~utzstoffangebote, also dem jewei]igen 
dauernden oder reversibel wechselnden Zustand des Endometriums 
bzw. der iibrigen mtitterlichen Organe ab. Auch der bestkonstituierte, 
durehaus artgem~t{]e Keim kann dutch fibermaBigesi abnormes Nutz- 
stoffangebot zu artwidriger Wucherung herangeziiehtet werden. Ge- 
legenheit macht Diebe. Allzuviel Gunst tStet. Ist einmal der Tropho- 
blast ins Wuchern geraten, damit eine fiberm~Bige Trophoplasmaein- 
mischung ins mfitter]iche Gewebe eingeleitet, die deeiduale 1%aktion 
gesteigert, dann beginnt ein Circulus vitiosus, der immer weitere ]~reise 
zieht: Gesteigerte Trophoplasmaeinmischung eines keimeigenen N~br. 
16sungsgemisehes bedeutet eine Erh6hung des Nutzstoffgehaltes des 
intervillSsen Blutes, desgleichen eine abnorm gesteigerte H~molyse 
und deciduale Wueherdekomposition. Zu hohe Zusatzgeschwindigkeit 
aktiviert zu sehr und schleiehend zunehmend s~mtliche mfitterliehe 
Blutzel]en, Endothelien, das gesamte blutbildende und reticuloendo- 
theliale System, den Gesamtumsatz, die Aufnahms- und Abscheidungs- 
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st&tten. Die Mutter befindet sich hierbei zun~iehst ~.uBerst wohl, w~ih- 
rend die Innensysteme der Fruehtblase dureh diese Steigerung der 
decidualen und allgemeinen Schwangerschaftsreaktionen, diese i~ber- 
magige Wucherung der die Cr~me de la crSme absch6pfenden ~iugeren 
Trophoblastschale nach initialer FSrderung geradezu ersticken mfissen 
oder das unter die giinstigsten Umsatzbedingungen geratene, aus einem 
epithelialen Verbande entbundene Mesoderm, das Mesenehym des 
Bauchstiels, das Amniosmesoderm den Embryo bedr&ngt und hemmt, 
seine L~ngenentwieklung auf Abwege lenkt, den Umsatz des Amnios- 
und Dottersackepithels, die Diffusion der Gase und Elektrolyte geradezu 
unterbindet. 

Wie kann also aus der artgem&gen, mit relativ geringem ~Jber- 
schusse erfolgenden Trophoblastproliferation eine Trophoblastwueherung 
dureh iiberm&13igen Nutzstoffangebot des Endometriums hervorgerufen 
und unterhalten werden? Hierbei kommen bet negativer Familien- 
anamnese folgende MSgliehkeiten in Betracht: 

I. Die Einbettung in ein pr~tmenstruell geschwollenes, oder dutch 
die Samen- und Trophoplasmaresorption an der mensuellen Desqua- 
marion ganz oder teflweise verhindertes, vollbrfinstiges Endometrium; 
wobei stets zu beaehten ist, dag auch die miitterlichen Zellorgane des 
Keimlinges mit allen anderen mfitterlichen Organen und Zellarten den 
hohen Wellengang mitmachen. Diese Naturwidrigkeit kommt vor and 
ist nur dem Kulturmenschen vorbehalten. Normal hat die Eil6sung, 
Befruchtung, der Entwieklungsbeginn am Ende der Menstruation zur 
Zeit tier grSl]ten Libido und Empf~nglichkeit des Weibes (Beobaeh- 
tungen der alten J~rzte und an Kriegsurlaubern) zu erfolgen. Dies trifft 
in 80% aueh tatsaehlich zu. Erfolgt aber die EilSsung und der Con- 
gressus in der Intervallmitte, dann wird das Wachstum des Trophoblast 
durch eine mit Lipoiden, Glykoproteiden, Elektrolyten (Kali, Arsen, 
Kalk) vollbeladene, iiberaus hyper~tmisehe hochgesehwollene Schleim- 
haut in ganz artwidriger Weise entfacht, ehe die Bhtzirkulation des 
Embryos im Gange ist. Bet keinem Placentalier ist solches m6glich. 
Die spontan abortierten Keimlinge mit jenen enormen Trophoblast- 
wueherungen sind im Intervall befruehtet, im Pr~menstruum lange vor 
Etablierung der Zirkulation, des kurzen steilen KonzentrationsgefMles 
zwisehen maternem und f6talem Blute eingebettet. Stets geht bet den 
Sangern die Brunst der Ovulation voran, hie lastet die Detumescenz 
auf dem zarten l~eis eines so ansprnehsfahigen Keimlinges (vgl. Lutein- 
reaktion und Menstruation, Arch. 5. Gyn~kol 121). 

II. UbermhBige Spermaresorption. Bet der Maus zerfallen be- 
reits 8 St~nden nach der Immission die Spermien und ihre Abbau- 
produkte, sowie die Nutzstoffe der Spermafltissigkeit rufen eine so 
enorme Leukocytose hervor, dag das Endometrium fast einer Ton- 
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sille ~hnlich sieht. Ein Vaginalwopf verhindert die Wiederholung des 
Congressus. Belegte Xaninehen stoBen sehreiende Laute aus, wenn sieh 
ihnen M/~nnchen niihern. Nur der Xulturmenseh hat sogar den Coitus 
intra partum fertiggebraeht. So kann die Hervorrufung und Steigerung 
des Trophoblastwaehstumes aueh dutch dicse ZerIallsprodukte gc- 
steigert werden, auI welehe mgnnliche Trophoblastorganellen besonders 
eingestellt sind (vgl. Dynamik des matern fStalen t~eaktionssystems, 
Arch. f. Gyn~kol. 117). 

III. Allzu fippige vitaminfiberreiche Ern~hrung i n  den ersten 
Zeiten der Einbettung, in denen das zarte l~eis vor allem ~berschusse, 
Mler Uberreizung zu schfitzen ist. Italienische Flitterwochen (Kaviar, 
(}le, Eierspeisen, schwere Weine) namentlich an den mensuellen Wellen- 
g~ngen, wenn ohnedies die Detumeszenz des Weibes infolge der Sisti- 
rung der Desquamation so schwer auf der geborstenen Granulosa und den 
Keimling lastet, kann solcher ~bersehug dureh die Libido und die reiche 
Spermaresorption gesteigert zuerst den periphersten, dann auch inneren 
Teile des Trophoblastgerfistes gegenfiber den Innensystemen ein allzu- 
hohes Potential verleihen (vgl. Ab- und Entartung der Konstitu- 
tion dutch Gestationstoxonosen, Zeitsehr. I. Konst.-Lehre 8). 

IV. Erh6hte l~eaktionsf~higkeit der Oocyte und des Endometriums 
sowie der aller iibrigen maternen Organe, insbesonders der Stoffwechsel- 
organe dureh eine knapp vorhergehende sieh noch in fSrderlichen Gren- 
zen haltende Aktivierung durch eine Normal- oder Icieht fiberwertige 
Sehwangersehaft. Es ist vorgekommen, dab Frauen bereits am 4. Tage 
p.p. coneipiert haben, zu einer Zeit, in welcher eine der ersten Naeh- 
wirkungen der Kastration vergleichbare ]~berlastung des St0f~weehsels 
besteht. Kann nicht laktiert werden, so ist das Nutzstoffangebot gas 
dan aktivierten maternen St0ffweehselorganen Ifir das zarte Impf- 
gew&chs zu groB und ruft abnorm gesteigerte Trophoblastwueherungen 
hervor (vgl. l~iehtlinien der Konstitutionspathologie, Zentrlb!. f. Gy- 
n&kol. 17. 1922). 

V. Konstitutionelle, reversible Zustands&nderungen des Vaters: 
I~ekonvaleszenten naeh Typhus, Seharlach, Erysipel haben schwere 
Eklampsien ihrer Frauen hervorgerufen, welehe (lurch iiberm~gige 
Trophoblastwucherungen und Trophoplasmaabseheidungen des Zotten- 
werkes eingeleitet werden, w~hrend der Gatte sieh vollends erholte 
(Maire). 

VI. Entziindliche, chronische Zustands~nderungen der Tuben- 
sehleimhaut und des Endometriums naeh puerperalen oder gonorrhoi- 
schen Prozessen. Wenn aui solchem Boden aus der driisenlosen Sehleim- 
haut Adenome oder Carcinome entstehen, so sind aueh artwidrige Tro- 
phoblastwucherungen mit ihren unabsehbaren Folgeerseheinungen Iiir 
die Innensysteme und die Mutter zu erwarten. 
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Diese Faktoren sind kombinierbar. Es ist Ierner nieht gleiehgfiltig, 
ob die lokale F6rderung der Keimblase dutch extrem gesteigerte 
H~molyse, deeiduale Reaktion, oder Aktivierung mfitterlieher Plasma- 
drtisen zustande kommt. 

Wit haben es also glfieklieherweise nieht nStig, auf artwidrige Kon- 
stitutionen der Gesehleehtszellen, auf dauernde, st6rende, ererbte Ab- 
finderungen des Zusammenwirkens ihrer Zellorgane zu rekurrieren, 
denn diese wiirden sieh dem Maebtbereiehe des Arztes entziehen. Es 
en~stehen in den Gonaden infolge untergeordneter asymme~riseher and 
Meht heterometriseher Zellteilungen der Ur- und Vorgesehleehtszellen 
sexuelle und zahllose individuelle Varianten, welehe dureh die wahllose 
Befruehtung gesteigert, abgesehw~cht oder kompliziert werden kSnnen. 
Unter diesen vielen grSBeren und kMneren Zellen lindet eine seharfe 
Auslese statt; nut bestkonstituierte Ooeyten k6nnen sieh auf zehnfaehen 
Leberzelldurehmesser heranm~sten; nur die flinksten Spermien erreiehen 
als erste die Eizellen. Es ist als nieht anzunehmen, dal? aus gesunden 
Gonaden Gesehleehtszellen emittiert werden, welehe so weir jenseits 
der artgem~gen Anpassungsbreite variieren. Aueh artwidrige ~u 
zeiten der Eier oder Spermien kommen nieht in Betraeht. Krankheit 
ist ein Leben unter abnormen Bedingungen, und die Gewi~ehskrankheit 
der jungen Keimblase, des Trophobl~st ist ein Leben unter quantitativ 
und qualitativ ~%norm hohen, tubaren und intrauterinen, Nutzstoff- 
angebote. Erst in zweiter Linie kommen jene reversibeln Konditions- 
~nderungen hinzu, welche oben in Betraeht gezogen warden. 

C. Dynamik der Vererbung. 
Naehdem wir nun die Genodynamik des artgem~Ben Formwechse]s 

und die Pathogenodynamik der besprochenen Miltbildungen erSrtert 
haben, kSnnen wir uns der letzten Frage zuwenden, wie die Disposition 
zum Wiedererwerbe derselben in der Generationsfolge vererbt werden 
kann. Aus den biogenodynamisehen AbMtungen des zweiten Abschnitts 
ist zu ersehen, da/~ die Gesehleeh~szellen gena,u so umst~ndsbeding~ 
entstehen und reifen wie alle a.nderen Zellarten, dab wh" der Keimzelle 
lediglich eine cellulgre Konstitution zuschreibe n d/irfen, dab es unmSglich 
ist, cellulgre Funktionen genau zu lokalisieren, aug diesem Wechse]- 
getriebe, diesem komplexen Zusammenwirken Teile herauszureiBen 
und gesonderter Betraehtung zu unterziehen. Bei Vererbungsstudien 
miissen wir veto indifferenten, kubisehen, mit anderen CSlomepithel- 
gebieten beliebig vertausehbaren Deekepithel der Wolffsehen KSrper, 
iiber den Urnierenampullenreihen (S. 82), vor der Glomerulusbildung bei 
eineiigen Vierlingen (5 ram) ausgehen. Wie die Entstehung der Gonaden 
ganz and gar vom Nutzstoffangebote der Urnierenkammern des be- 
netzenden CStomtrophoplasmas, also in letzter Linie yon der Besehaffen- 
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heir des f6talen Aortenblutes, der Schlagfrequenz des Herzschlauches 
und in allerletzter Instanz vonder  Beschaffenheit des Endometriums, 
des mfitterliehen Blutes abh~ngig ist, so sind aueh die Spermiogenese 
und Eibildung Mcht nur yon der Anspruehs-, 1%eaktions-, und funktions- 
spezifischen Anpassungsfahigkeit der Zellen, sondern vom Iqutzstoffan- 
gebotedes durchstrSmenden Blutes abhangig, sowie yon konditionellen Zu- 
standsanderungen. Jede exogene oder endogene, den Stoff- und Energie- 
bestand und -wechsel betreffende Abanderung mul~ aueh das Zusammen- 
wirken aller cellul~ren Organzellen, die Konstitution der entstehenden 
Gonaden und Geschlechtszellen, wie jene aller fibrigen Organe und 
Zellarten beeinilussen. Nacbdem es keine einzige cellul~re F~higkeit 
gibt, die beim Wieder- und Neuerwerbe einer zellenstaatlichen Kon- 
stitution nut an einer Stelle angewendet werden k6nnte, so ist eine 
direkte Beziehung zwischen cellulAren Organen der Keimzelle und zellen- 
staatliehen Formationen vollkommen ausgeschlossen. Andererseits sind 
am Aufbaue der zellenstaatlichen Formation stets mehrere Gewebe, 
Zellarten, also versehiedene cellulite funktionsspezifisehe Anpassungs- 
weisen mitbeteiligt und diese aueh an verschiedenen anderen For- 
mationen, so muB also die Auswirkung irgendeiner Konstitutions- 
anderung der Geschlechts- bzw. Keimzellen ffir s~mt]iche entstehenden 
Formationen des Embryos wie der Adnexe ermittelt werden. Es genfigt 
also nicht, etwa eine Hyperdaetylie oder eine Syndak~ylie festzustellen. 
Es miissen alle Syndrome aufgedeckt werden, welche sieh bei den an- 
deren Wachstums- und Differenzierungslagen ergeben. 

Wie haben wir uns also etwa die Dynamik der Vererbung vorzu- 
stellen, wenn bei GroBvater, Vater und S0hn eine Spina bi/ida oculta 
(eine Hypertrichosis), ein Klumpful~ beobachtet wird~. Die Art und 
Weise, wie der GroBvater (tie Anomahe erworben hat, ist mangels aller 
Daten fiber die urgroBmfitterliehen l%rtpflanzungs- und Schwanger- 
schaftsverh~ltnisse nieht mehr zu erMeren. Zweifellos hal es sich um 
eine ~berwertigkeit des Trophoblast- und Mesodermwachstums ge- 
handelt, die vielleieht exogenen Ursprunges war. Der Defekt wurde 
wieder behoben, das fibermhBig derbe, zu reieher, dichter verfilzender 
Fibrillierung neigende AmMos- und Bauchstielmesoderm hat keinen 
gr6Beren Schaden angeriehtet, d ie  Lebens- und Zeugungsi~higkeit 
wurde nieht unterbunden. Infolge des frtihzeitigen, abnorm hohen und 
eigenartigen Iqutzstoffangebotes sind Mle Ze]len auf einen Stoffbestand 
und -wechsel eingestellt, in welchem Bausteine zur Fibrillenbildung 
vielleicht ~uch bestimmte Aminos~uren fibermg.~ig vertreten sind. 
Diese Fhhigkeit k~nn die Spermie in cellul~rer ~Note vertreten, denn 
Fibrillen zu bilden, ist eine cellul~re Differenzierungsweise, wozu An- 
spruchs- und Anpassungsweise vererbt werden k6nnen. Diese F~hig- 
keit mu~ sich nun in der gesamten Descendenz auswirken; im Tropho- 
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blast wie in den Innensystemen. Der Umsatz des Trophoblast, des 
Zottenepithels, wie die Gewebeziiehtung des Mesenehyms im Keim- 
blasenraume, im Trophoe61 sind darauf eingestellt. Es ~@d also bei der 
ersten Gelegenheit dies zu offenbaren, bei der Bildung des Amniosmeso- 
derms und seines hinteren, der tMmitivstreifensiehel entstammenden 
diehteren Absehnittes, des Bauehstieles diese Fiihigkeit reiehlieher und 
vielleieht aueh besonders geartete (Aminos~urengehalt und -verbindung) 
Fibrillen zu produzieren, sieh offenbaren, dann aueh bei vielen, vielen 
anderen Gelegenheiten in den versehiedensten 0rganen und K6rper- 
teilen, vielleieht aueh bei der Neuro-, Glia- und Tonofibrillenbildung. 
Abet nirgends werden so markante Folgeerseheinungen daraus resul- 
tieren, Ms bei der Beengung der L~ngenentwieMung dutch einen zu 
dieht geratenen Bauehstiel, eine zu derbe Amniosadh~sion an die Irmen- 
seite des Trophoblast. Genau so erkennen wit aueh die sexuelle Ein- 
stellung erst am Keimepithel an sinnfitlligen Reaktionen, w~thrend 
die erfahrende Mutter sehon viel ffiiher an der Intensit~t und Eigen- 
art ihrer Sehwangersehaftsreaktionen das Gesehleeht des SprSl~lings 
erriet. Es wurde bereits oben bemerkt, dab es vollkommen unm/iglieh ist, 
bei deeidualen Plaeentaliern den Einflug des Spermie auf die Embryo- 
bildung glatt abzuseh~ttzen, weft dureh die Trophoblastbfldung und 
Trophoplasmaproduktion mit vgterliehen Zellorganen diesen ein unab- 
sehbarer EinfluB auf die Weehselwirkungen im maternf6talen l%eak- 
tionssysteme zukommt. Es gibt keine pathologiseh variierbaren, Baueh- 
stiel, Wirbelsi~ule, Extremit~ten, Ohr bildenden (R. Ficlc) Anlage- und 
Vererbungssubstanzen. In analoger Weise kann die Konstitution der 
Spermie die umstandsmitbedingte Amniostrophoplasmabildung quanti- 
tativ und qualitativ beeinflussen, woraus sieh unabsehbare zellenstaat- 
liehe Folgeerseheinungen ergeben. 

Wenn mehrere Kinder derselben Mutter mit Aneneephalie geboren 
werden, so ist gleichfalls der spontane Erstlingserwerb sicher auf exo- 
gene Einfliisse oder ungiinstige konditionale Zust~inde der Mutter nnd 
der m/itterlichen Zellorgane des Keimlings (Einbettung wfihrend men- 
sueller Wellen) in erster Linie in Betraeht zu ziehen. Dureh iiberm~13ige 
Trophoplasmaeinmisehung aus einer, die Entstehung, das Waehstum 
der Innensysteme geradezu erstiekenden peripheren Trophoblastsehale, 
einem allzu derb geratenen peripheren Trophoblastsieb k6nnen die 
intervilI6sen I~fiume geradezu bloekiert werden, so da6 der Stoffaus- 
tausch mit dem Keimblaseninneren allzu niedrige Werte erreicht. Es 
kann sieh auch um die Toehter einer Vergifteten handeln, deren Endo- 
metrium abnorm stark auf die Trophoplasmaeinmischung mit iiber- 
sehiissiger perionaler, decidualer l%eaktion und umfassender Wueher- 
dekomposition der rasch fiberm~steten Deeidua antwortet, wodnreh 
beide Teile friihzeitig aetiviert werden. Oocyten der mfitterlichen Ova- 
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rien and alle maternen Organe k6nnen dureh Trophoplasmaeinmischung 
und itbermi~gige deeiduale Abfallquote dauernd ihre Konstitution im 
Sinne einer Reizk6rperbehandlung ab~ndern, so dab eine folgende 
Sehwangersehaft einen wohlvorbereiteten Boden vorfindet, in dem 
das mit maternen Zellorganen aufgebaute Impfgewgehs sieh sehon 
friihzeitig iiberaus iippig in seinen Aut3enteilen der Trophoblastwuehe- 
rung nnd -sehale entwickelt: Daraus miissen abnorme Potentialgef~ille 
zwisehen Trophoblastsehale, Chorionepithel und Innensysteme resuI- 
tieren. Es werden dann zwangsl~ufig nieht nur an der Neuralplatte, 
sondern aueh an allen anderen Often Minusleistungen resultieren, die 
allerdings an der fiihrenden, dem gr6gten Teile des EmbryonMsehildes 
entstammenden Partialsysteme der Neuralplatte besonders sinnf~llig 
in Erseheinung treten. Nie und nimmer werden wit abet zu der so ent- 
setzlieh rohen Keimplasma~heorie and Determinantenlehre, der An- 
nahme ehromosomaler, organbildender Substanzen unsere Zuflneht 
nehmen, denn dann w~iren unsere tt~nde zu arztliehem Vgirken ftir 
immer gebunden. 

Unsere genodynamisehen und pathogenodynamisehen Ableitungen 
ergeben, dal~ es unsere Pflieht ist, die Entstehung so sehwerer MiB- 
bildungen zu verh/iten. Diese Gruppe der Verbildungen nnd Hem- 
mungsbildungen ist nut ein Spezialfall; das gMehe gilt aueh fiir andere; 
unter anderen abnormen Systembedingungen entsgehenden MiGbildnn- 
gen and FunktionsstSrnngen, fiir die Entstehung sgmtlieher endogenen 
Leiden, der Konstitutionsst6rungen, -sehwi~ehen und -krankheiten, 
aIler dieser komplexbedingten, nieht lokMisierbaren Grund- and All- 
gemeinMden, sowie ftir die Entstehung der Disposi~ionen, dieser Par- 
tiMerseheinnngen der Konstitntion, besonderer Anf~lligkeit fiir In- 
fektionen, Intoxikationen fiir Aufbrauehs-, Erseh6pfungszust~nde, La- 
bilitiiten aller Art. 

In diesem Sinne erkennen wit somit in der Placenta die ,,Sedes 
et eansa prima morborum idiopathieorum", der endogenen Leiden. 
Alle ~rztliehe Sorgfalt muB darauf verwendet werden, zu verhindern, 
dug aus der physiologisehen Gewgehstrggerin eine Gewgehskranke, 
dab ans der beispiellos f6rderliehen, so unvergMehlieh einsehleiehenden 
Trophoplasmaaktb/ierung des Endometriums and des gesamten tibrigen 
miitterliehen Organe eine Trophoplasmaintoxikation werde, deren 
Marmierendste Abaft die Eklampsie ist, dab aus dem Agens ein Virus 
werde. Die Gestationstoxonosen sind selbst eine fiberaus variable 
Dyskrasie, u n d  die Quelle aller Diathesen des Xindes, sowie mannig- 
faeher postpartMer NaehMrknngen an allen miitterliehen Organsyste- 
men. Wit mtissen die Cellularpathologie der in abnorme konditionelle 
Verh~ltnisse geratenen Gesehleehts- nnd KeimzeUe mit der Hnmoral- 
pathologie der Placenta zu einheitliehen grol3en System der Dynamik 
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der pathologisehen Entwicklung vereinen und auf dieser Basis ein 
genetisches nosologisehes System zu errichten trachten. Wir befinden 
uns in einer sehr schwierigen Lage, denn die Fragen, welche wit heute 
an die Kranken zu stellen haben, sind nicht mehr zu beantworten. 
Dutch unsere pf l iehtgem~e AusschMtung der seh~idigenden und 
stSrenden Systembedingungen des keimenden Lebens, dureh die Ver- 
hfitung dieser priinatMen Erkrankungen, der KonstitutionsstSrungen 
der Keim- und Fruehtblase wie der schweren Toxonosen der Mutter mit 
ihren unabsehbaren Auswirkungen an den maternen und f6talen Or- 
ganen, insbesondere den Keimdrfisen berauben wir uns selbst des kli- 
nisehen und Obduktionsmaterials. Aber wir haben Virchows Ziel er- 
reicht: , ,Nieht  heilen, sondern verhiiten". 

Hinsiehtlieh der Details vgl. die kleine Brosehfire: Keimesffirsorge, 
Entstehung und Verhfitung der SchwangerschaftsstSrungen, Leipzig 
K. Kabitzsch. 1923. - -  Literatur bei Hes~*e, Ergebn. der Chirurgie und 
Orthop~die X. - -  Vgl. ferner : Entwicklungsdy~amische Grundlagen 
der Konstitutions- und Vererbungspathologie. 33. Versammlung der 
anatomischcn Gesellschaf~ in Halle 1914. Anat. Anzeiger Erg.-Bd. 1924. 
- - N e u e  Aufgaben und Ziele des anatomischen Unterriehtes. Anat. 
Anz. 57, 1924. - -  Richtlinien des Entwicklungs- und Vererbungs- 
problems, Jena, G. Fischer 1912. -- Tafeln zum Vergleiehe der Ent- 
stehung der Wirbeltierembryonen, Festschrift fiir Ernst  H~ckel; 
Schlul3betrachtungen fiber das Wesen der Entwieklung, Jena, Gustav 
Fischer, 1914. 


