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den F~]len yon Dr: H. R6sler 1 in  einer ausfiihrlichen, zusammenfassenden Arbei t  
verwertet  werden;  dort  finder sich auch der allgemeine pathologisch-anatomische 
Befund mi t  einer kurzen Beschreibung und  Deutung des ]=[erzens. Milz, Leber,  
Nieren wiesen hochgradige Stauungserseheimmgen auf. Der Aortenbogen war 
reehtsl~ufig, die Aorta  thoraeica verlief reehts vom Oesophagus abwi~rts. Sonst  
zeigten alle Organe (abgesehen yore Herzen) normalen Situs. 

Das Herz is t  groin, breit,  im dorsoventralen Durchmesser abgeplat te t ,  die 
plumpe Spitze naeh  reehts un t en  gerichtet  (Abb. 1 ). Die Aehse des Kammergebie tes  
zieht yon h in ten  links oben naeh  vorn  rechts unten.  Der Margo obtusus (M. o.) 
verl~tfft rechts, im Bogen yon oben naeh unten,  der Margo acutus (M. a.) links, zu- 
erst  im Bogen abw~rts,  dann  fast  horizontal  (etwa 20 ~ geneigt) yon links nach rechts.  
Der Anblick der Kammerregion yon vorn  biete t  also das Bild einer Dextroversion. 

fi) Die Marie des Herzens. 
L~nge des ganzen Herzens (yon der Spitze bis zur l inken Vorhofdecke) 100 mm 
L~nge der Kammerregion ( v o n d e r  Spitze bis zur Mit te  der Basis 

zwischen Pulmonalis  und  Aorta) . . . . . . . . . . . . . .  80--85 , 
Breite der Kammei 'gegend (Durehmesser senkrecht  auf die Aehse, in 

der Frontalebene)  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  85 ~ 
Tiefe der Kammergegend (grSBter ventro-dorsaler  Durchmesser) . . 60 ,, 
Gr5~ter Horizontalumfang der Kammerregion etwas nn te rha lb  der 

Kammerbasis  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  220 ,, 
Umfang des Aortenost iums (in der H6he der Klappencommissuren)  52 ,, 
Umfang der Aorta  (innen) 1 em oberhalb der Klappencommissuren 60---65 ,, 
Um~ang des Pulmonalost iums (in der HShe der Klappeneommissuren)  20 ,, 
Umfang der Puhnonal is  (innen) 1 cm oberhalb der Klappeneommissuren 10 ,, 
Umfang des l inken Ostium atr ioventr iculare . . . . . . . . . .  55 ,, 
Umfang des rechten Ostium atr ioventr iculare . . . . . . . . . .  70 ,, 
Wanddieke der l inken K a m m e r  (Mitre der KammerhShe)  . . . .  15 ,, 
Wanddieke der  reehten K a m m e r  (Mitte der Kammerh6he)  . . . .  10--12 , 

7) Vordere und hintere Fl~iehe der Kammergegend. 

Auf der hinteren unteren Kammerfliiehe, dgr Facies ~diaphragma~iea, verl~uft 
eine sehr breite und  seitlich seiehte, gegen die Mitre allm~hlich zu einer Furche  
sieh verseh~rfende, mediane L~ngsrinne, ein Sulcus ]ongitudinalis posterior, der 
die hintere  Kammerfli iche in 2, anni ihernd gleich grol~e Gebiete tei l t  (Abb. 7a :  
S.l.p.). Die derar t  an  der h in teren  Kammerwand  scharf gesonderten Anteile 
beider Ventrikel  wblben sieh yon der Medianiurehe allm~hlich nach  beiden Seiten 
vor. I n  dieser Furehe  verl~uft  der Ramus  deseendens posterior einer Coronar- 
arterie (d.p.). Die breite Rinne  schneider auch in die untere  Kan te  der Kammer-  
region ein (Abb. 1: e.) und  greift hier, entspreehend der Mitre dieses fast  horizontal  
ver laufenden Stiickes des Margo aeutus, auf die Vorderfl~che fiber, woselbst sie 
aber nur  Ms eine sehr seichte, breite Talung (T' .)  gegen die Trennungsspal te  
zwischen Pulmona]is- und  Aortenbasis  (P'., Ao'.) aufsteigt,  jedoeh schon gegen 
die mit t lere H5he der Vorderfl~che verstreicht .  Andererseits greift  oben yore 
E insehn i t t  zwisehen Pu]monalis und  Aorta  eine kurze Incisur  (i.) auf die vordere 
Kammerfl~ehe fiber. Die yon der E inkerbung  des unteren  Kammerrandes  (e.), 
langs der erw~hnten T~lung (T' .)  gegen die Ineisur  nahe der Kammerbas is  (i.) 
aufsteigende und  oben, zwischen Pulmonalis  und  Aorta  auslaufende Linie impo- 

1 Die Herren ProL Dr. C. Sternberg und  Dr. H. R6sler ba t t en  die Gfite, das 
Herz zur anatomisehen Bearbei tung mir  zu fiberlassen. Beiden Herren spreehe 
ieh daffir aueh an  dieser Stelle meinen herzliehen Dank  aus. 
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niert als ~uf3ere Grenze der beiden Kammergebiete;  ein Sulcus longitudinalis 
anterior ist hier jedoeh nieht vorhanden. - -  Von der Talung erhebt sich naeh 
reehts hin, fast ein Dritte] der ganzen vorderen Kammerfl/iche einnehmend, breit 
buekelfSrmig die S p i t z e n r e g i o n , -  nach links bin, weniger deutlich sich vor- 
w61bend, das Gebiet der linksseitigen Kammer. Auch links-obe n, unmittelbar unter- 
halb der Aortenwurzel, finder sieh ein kleiner Buckel der vorderen Kammerwand 
(Abb. 1: A.  bu.), der mit  der fibrigen Erhebung der ]inksseitigen Kammerregion 
zusammenh~ngt und reehts bis zur oberen Incisur (i.) reieht. Die dureh diese 
Ineisur, dureh die Talung und die untere Einkerbung (e.) angedeutete Zweiteilung 
geschieht danaeh so, dab der der linksseitigen Kammer  angehSrende Anteil etwa 
a/5, der der reehtsseitigen K ammergegend entsprechende Anteil etwa 3/5 der Vorder- 
fl~ehe einnimm~. Die groBe buckelfOrmig aufgebl/~hte Spitzenregion gehSrt ganz 
der rechten Kammerregion an; sie nimmt ~ast 1/3 der ganzen Vorderfl~iehe, mehr 
als die tt~lfte des rechten Kammergebietes in Ansprueh. 

(~ ) Coronararter iendis te .  

Durehsehnittlieh 1,5 cm rechts yon dieser Grenzlinie zwischen beiden Kammer- 
gebieten und etwa parallel zu ihr, abet nur im mittleren H6hendrittel der Kammer- 
vorderfl~ehe, verl/~uft eine 3,5--4 em lange, sehmale, jedoeh scharfe, vertikale 
Furche (F'.), die nach oben gegen den rechten Rand der Pulmonalisbasis, nach unten 
gegen den 1Vfargo acutus zwisehen dem Einsehnitb (e.) und der Herzspitze zielt. 
Das Epikard ist glatt  fiber diese, vom subepithelialen Gewebe ausgeffillte Myokard- 
furche hinfibergespannt, so dab sie vor dem Abziehen des Epikards kaum sichtbar 
ist. 3 - -5  mm rechts und links yon dieser Furche und ihr ungef/ihr parallel verl/iuft 
je ei n arterielles L~ngsgef/il3. Beide weichen naeh oben und unten auseinander, l~aeh 
unten zieht das reehte, sehw/~ehere Gef~13 (Abb: 1, 5 a: d. a. r.) gegen die tterzspitze, 
das linke, st/~rkere (d. a. l.) gegen den Einsehnitt  im Margo aeutus. Oben entspringt 
aus dem ersteren L~ngsgef~$ eine sehr kurze, reehtsseitige Art. eireumflexa (Abb. 5a: 
cf. rs. 1.), die jedoch noch einen l~ngeren, gegen den reehten Herzrand sehief 
absbeigenden Kammerast  entsendet (Abb. 1, 5a:  c]. rs. 1. a.); der gemeinsame 
Stamm dieser GefiiBe (Abb. 5a:  co. ~.) zieht hinter der Pulmonalisbasis nach links 
zur Aorta, nimmt aueh den Ramus deseendens posterior via einer starken links- 
seitigen Cireumflexa auf (Abb. 5a:  d. p:, cf. ls. 2.) und 6ffnet sieh von hinten mit 
einem Coronarostium in den Sinus der hinteren-reehten Aortenklappe (Abb. 2, 5 a: 
hr'.). Das ]inke, st/irkere absteigende L/~ngsgef~13 der vorderen Fl~ehe (Abb. 1, 5a:  
d. a.l .)  n immt oben einen sehr kurzen, horizontalen (c]. ls. 1.) und einen, ihn 
an St~rke und L~nge fibertreffenden, sehief gegen den linken Kammerrand ab- 
steigenden Ast (cl. ls. 1. a., sehwaeher und kfirzer als c]. rs. 1. a.) auf und mfindet 
yon vorne in den Sinus der vorderen-reehten Aortenklappe (Abb. 2, 5a:  vr'.). 

~) P u l m o n a l i s  u n d  .Aorta.  Vorh6/e .  
Aus der K~mmergegend entspringen zwisehen beiden Herzohren die beiden 

grol~en arteriellen Gef~$st/~mme, Pulmonalis und Aorta, aber nieht wie normal 
hinter-, sondern yon Anfang an nebeneinander (Abb. 1 : P ' . ,  Ao'.).  Beide erheben 
sich yon der mittleren Gegend des vorderen Randes der Herzbasis, die Pulmonalis 
(P' .)  reehts, die Aorta (Ao ' . ) l i nks  yon der Mitre des oberen Randes der Kammer- 
vorderfl~ehe. Der oben erw/~hnte subaortale kleine Buckel der vorderen Kammer- 
wand (A. bu.) ragt nieht nur naeh vorne, sondern auch fiber die Ebene der Kammer- 
basis naeh oben vor und ist hier gegen die dichb dariiber gelegene Aortenbasis 
dutch eine seharfe Furche (Teil des Suleus coronarius), naeh reehts-oben gegen 
die Pulmonalisbasis und zum Teile aueh gegen die ihr entspreehende Kammer- 
vorderfl/~ehe dureh die sehon mehrfaeh erw/~hnte, als Kammergrenze imponierende, 
obere Ineisur (i.) abgesetzt, l~ach diesen beiden Richtungen, d. h. naeh oben und 



230  A. Spitzer : 

nach rechts f~llt der Buckel steil, nach untcn und links allm~hlich ab und geht ]tier 
unmerklieh in die fibrige Wand der linksseitigen Kammervorderfl~che fiber. Die 
Vorderflgche der Pulmonalis (P' .)  hingegen geht nach unten, rechts vom Aorten- 
buckel and yon der Grenzincisur ~ stetig nnd in gleicher Flucht,  ohne Conus- 
erhebung, in die rechtsseitige KammervorderflKche fiber. Der Buckel hat  sonach 
nichts mit der Pulmonalis bzw. deren Conus zu tun, sondern geh6rt schon gu$er- 
lich ausschlieBlich der Aortenkammer an. Durch die Grenzlinie zwischen beiden 
Kammern, die den unteren Einschnitt  (e.) l~ngs der Talung (T'.) mit  der oberen 
Incisur (i.) verbindet, wird so die Pulmona]is mit  ihrem abgeflachten Kammer- 
gebiet der rechten, die Aorta saint dem subaortalen Buckel der ]inken Kammer 
zugeteilt. - -  Da fiberdies das die arteriellen Gefii~st~mme yon rechts her um- 
greifende Herzohr einer normalen rechten Aurikel (Aur. r.), das jene Gef~l~e 
yon links her umfassende einem ebenfalls normal geformten linken Herzohr 
(Aur. 1.) entspricht, die Vorh6fe such sonst normale ~n~ere VerhMtnisse aufweisen, 
die Cavae wie normal in den rechten (Ca. s.), die Pulmonalvenen in den linken 
Vorhof mfinden, so gew~hrt der i~ul~ere Anblick des Herzens trotz der Rechts- 
lagerung der Herzspitze den Eindruck eines Situs solitus mit  bloBer Dextroversion. 

Beide grol~e arterielle Gefai~sti~mme ziehen yon ihrem Ursprung an zuniichst 
parallel nebencinander in die HShe, die Pulmonalis also rechts yon der Aorta. 

D i e  Aorta (Ao'.) bildet dann einen auf dem rechten Bronchus reitendcn, rechts- 
l~ufigen Aortenbogen und entl~l~t in umgekchrter Ordnung wie normal die groBen 
arteriellen Aste, zun~chst also eine Anonyma sinistr~ (An.), dann die Carotis 
dextra (C. d.) und endlich die Subclavia dextra (S. d.). - -  Die Pulmonalis senkt 
sich nach anfangs senkrechtem Aufstieg unter dem Aortenbogen nach hinten und 
teilt sich daselbst in ihre beiden ~ste. - -  Ein schmaler, nur ifir eine dickere Sonde 
durchg~ngiger Dnctus Botalli (D. B.) geht yon der WurzM des. rechten 
Pulmonalisastes ab und 5ffnet sich jenseits  des Abganges der Subclavia dextra 
in die Konkavit~t  des Aortenbogens. Der Aortenbogen zeigt also in seinem Verlaufe 
nnd im Abgang seiner ~ste  das Bild des Situs inversus im Trnncusgebiet, w~hrend 
die Ursprungsgebiete der Gef~s t~mme,  die der Bulbusregion angeh6ren, die basalen 
Stficke, nach ihrer Znteilung zu den Kammergebieten auBerlich allem Anscheine 
nach einem Situs solitus entsprechen. - -  Auch die Nebeneinanderlagerung der 
Basalstiicke der artcriellen Gef~l~st~mme (Aortenbasis links neben der der Pulmo- 
nalis) st immt zu einem normalen Situs mit  Dextroversion, da die Pulmonalis 
ein stark vereng~es, die Aorta yon ikrer Wurzel an ein stark erweitertes, gleich- 
m~l~ig Zylindrisches Ge~iiB darstellt, wodurch such ein normal gelagertes au~[- 
steigendes Aortenstfick beim Situs solitus links yon dcr Pulmonalis eine kurze 
Strecke weir entblSl~t wird und bei leichter Drehung im Sinne einer Dextroversion 
bis zur Basis entblSl]t werden kann. - -  Aueh der glatte ~bergang der vorderen 
Pulmonaliswand in den rechtskammerigen Anteil der Kammervorderfl~che steht 
mit  dem normal gelcgenenUrsprnng einer rudiment~ren Pulmonalis im Einklange. 
Ein solcher Situs solitus des I-Ierzens ist aber nicht auff~llig, seit wir wisscn, dal~ 
der Situs inversus des Trnncusgebietes nnabh~ngig vom Situs des tterzens ist und 
bei normalem Situs des letzteren vorkommt. 

b) Innenarchitektur. 

cr Allgemeiner Eindruclc. 
Selbst das erSffnete Kammergebiet  besti~rkt auf den ersten Bliek den Ein- 

druck des Situs solitus, und tats~ehlich hat  noch Rokitansky gleichartige Falle 
zum Situs solitus gerechnet. Aus der linksseitigen Kammer entspringt n~mlich 
die Aorta und nur die Aorta (Abb. 2: Ao'.). Aus der rechtsseitigen K~mmer ent- 
springt zwar gar kein ~rterielles Gef~l~ was abet bei der noch zu beschreibenden~ 
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subvalvulgrsn Atresis der Pulmonalis auch mit einsm gsw6hnlichen Sigus in Uber- 
einstimmnng steh~. - -  Die Lage des Pulmonalisursprungsstiiskes fiber der H6hls 
dsr rschtsseitigen Kammer (vgl. Abb. 7a: P.) spricht fiberdies ffir die Zusammen- 
geh6rigkeit dieser bsiden Hohlgebilde. Das vollkommen normals Situsbild auch 
im Intern der beiden Vorh6fe erggnzt das Bild im Sinne eines Situs solitus des 
Herzens sslbst mit rsiner Dex~roversion. 

Die n~here Untersuchung des Innsrn der Kammerregion zsigt aber, dab disssr 
Si~us solitus durch die Verbindung zweisr, einander korrigiersnder Anomalien 
vorgetiuschg wird. 

fl) Os t ium u n d  L u m e n  der P u l m o n a l i s  u n d  der Aorta .  

Das Ostium der Pulmonalis ist eng, nnd ihr Gefgl~stamm verengsrt sich noch 
mehr, und zwar stumpf kegelfSrmig nach oben (Abb. 1: p,.)1. Dis zylindriseh 
erweiterte Aorta ist in der Klappenh6he egwas eingeschniirt, jedoch aneh hier 
stark erwsitert (Ao'.) i, a. - -  Die 3 kleinen Klappen dsr Pulmonalis stshen rechts, 
vorne-links und hintsn-links (Abb. 5a: r'., vl'., h/'.)3; sie sind entlang dem GefiB- 
umfangs kurz, in dsr Lingsrichtung der Pulmonalis, namen~lich dis Commissuren, 
st~rk in die I-IShe gezogsn. Die gr6Bte Klappe is~ die rechts (r'.), die kleinste die 
vordere-linke (vl'.). - -  Die bsdeutend gr6Beren Aortenklappen blieken nach links, 
vorne-rechts und hinten-rechts (Abb. 2, 5 a: l'., vr~., hr'.) ; die vordere-rechte (vr'.) 
ist die grSBte~. - -D ie  beiden letzteren Klappen decken in ihrem Sinus js ein Coronar- 
ostium; ihre Commissur ist der Commissur der beiden linken Pulmonalklappen 
zugekehrt. Die normal hash hinten blickende, eoronarostienlose Aortenklal~pe 
ist also naeh links geriehtet (/'.), und entsprechend im Kreise sind auch dis anderen 
Klappen beider Ostien verlagerg. 8imfliehe Klappen sind zart. 

y) Linlssseit ige K a m m e r .  

Die ErSffnung des Kammsrgebietes lehrt, dab die Ebene der Kammerscheids- 
wand hinten der hintsrsn Lgngsfurehe (Abb. 7a: S. l. p.) und vorne der Talung (Y.) 
auf der Vorderfliche der Kammsrgegend und der Ineisur (i.) rech~s vom sub- 
aortMen Buckel entspricht, ttier, rome, reicht jedoch - -  wegen der auBerordsnt- 
lichen Dicke des vorderen Septums - -  der vordere Ansatzstreifen desselben nach 
reehts bis zur Parallelfurshe l~ (Abb. 1: F ' .  ; Abb. 7 a: F.). - -  Die Aorta entspringt 
vorns aus dsr linksseitigen Kammer (Abb. 2: Ao'.). Der Hohlraum diessr Kammer, 
bssonders ihr Ausstr6mungsteil, ist im VerhMtnis zur Gr6Be des Herzens unerwartet 
klein (der AusstrSmungsteil ~/3--i[~ so groB wie der der rechtsseitigen Kammer), 
die Wand hypsrgrophisch 5. Ein m~Big weitss Osgium atrioventriculare sinistrum 
(Abb. 3: V. K.) fiihrt aus dem linken Vorhof (Vh. l.) in den EinstrSmnngsteil der 
tinksssigigsn Kammer (Ei. ls. K.) mit einer ~ypischsn Tricuspidalis (Tri. s., ~/'ri. m., 
Tri. h.). - -  Ausbildung und Anordnung dsr 3 Klappensegel und deren Papillar- 
muskeln entsprechen ganz dem Spiegelbild einsr Trieuspidaliskammer. - -  Dicht 

i Siehe S. 228 die Tabelle der HerzmaBe. 
Der inhere Kreisdurchmssser dsr Aorta betrigt 2 em; das leere Gefa[t 

erseheint allerdings infolge der Abpla~tung mshr Ms 2,5 em brsi~. 
s Welehen der normal gestellten Klappen die hier bloB nach ihrer abnormen 

Lags bezelchnetsn entsprechen, geht aus dem Vergleich dsr Abb. 5a mi~ den 
Abb. 5b, 6a und 6b und den dort gegebenen ~ormalbezeiehnungen hervor. Die 
Begriindung dafiir folgt unten im Texte. 

In dsr Abb. 2 ist dies leider nicht dargsstellt. Siehe auch die unmittelbar 
vorangehende Anmerkung. 

Die Wanddieke betrigt nahe dsr Kammerbasis 2 cm, in mittlerer H6he 
1,5 am. 
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vor dem grol3en, vorderen Segel zieht ein mgchtiger Fleischwulst (Abb. 2: Tri. v., 
A .  T. Wu.; Abb. 7a:  v'.,  BASp.)  quer fiber die Kammerbasis yon hinten-medial 
(reehts) naeh vorne-lateral (links) und trennt den hinten befindlichen Einstr6mungs- 
tell (Abb. 2 : El. Is. K. ;  Abb. 7 a: El. r. K.)  yon dem vorne gelegenen Ausstr6mungs- 
tell der linksseitigen Kammer  (Abb. 2: Au. ls. K.;  Abb. 7a:  Au.  rk. Ao.). Das 
grol]e vordere Tricuspidalissegel (Tri. v. ; v'.) h~ngt also dieht hinter diesem Grenz- 
wulst vom ven6sen Ostiumrand herunter. - -  Subaortal - -  genauer bestimmt: 
unter der hinteren ttMfte des Aortenostiums, entsprechend der hinteren-rechten 
Aortenklappe (Abb. 2: hr'.) - -  befindet sich in dem sonst gut ausgebildeten, sehr 
dicken Septum ventriculorum ein aufreeh~-ovaler, oben schmMerer, unten breiterer 
Defekt yon etwa 1,5 em H6he und unten 8, oben 5 mm Breite (Abb. 2: S. D.). - -  
Oben reieht dieses Foramen interventrieulare bis zur septalen, rechten (medialen) 
Wand der Aortenwurzel, entsprechend der Kuppe der hinteren-rechten Klappe 
(hr'.); vorne wird die Begrenzung yon dem dieken, pfeilerartigen (Pf . ) ,  unten yon 
dem versehmMerten, abet dennoeh abgerundeten und fleischigen, konkaven Rande 
des Septum musculare (S.), hinten yon einem Rest  des Septum membranaceum 
(p. m.), hinten-oben yon dem hinteren-medialen Ende des obenerwi~hnten, dieken, 
fleischigen, basa]en Grenzwnlstes (A. T. Wu.) zwischen Ein- und Ausstr6mungs- 
teil gebildet. - -  Dieses hintere-mediale Endstiiek des Grenzwulstes reicht oben 
bis an das nach links-hinten blickende Spatium intervaNulare (zwischen l/. und hr'.) 
und bis an die nach links gewendete, sogenannte hintere Aor~enldappe (l'.) and 
bildet so gewissermal~en die Fortsetzung der linken-hinteren Wand der Aorten- 
wurzel nach abwi~rts, richtiger der seheidewandartigen Wandduplikatur zwisehen 
Aorta und Vorhof. - -  Andererseits bildet das Septum membranaceum (p. m.) 
die hiiutige Fortsetzung dieses hinteren-medialen Anteiles des Grenzwulstes nach 
unten. Der Grenzwulst zwischen Ein- und Ausstr6mungsteil, i. e. zwischen Aorten- 
ostium und Trieuspidalis, sTaltet 8ich also nach oben in die einander zugekehrten 
W5nde der Aorta und des Vorho/es, d. h. des Bulbus- und des Auricularschenkels 
der Herzschlei/e, und setzt sich nach unten in das hSutige Kammerseptum /oft. 
Der Rest  der Pars membranacea ist hier jedoch infolge der Lfiekenbildung im 
Kammerseptum naeh hinten gedr~ngt. 

Der obere, konkave, / reie  Rand der Kammerseheidewand weieh~ vorne im Auf- 
steigen auf den erhaltenen, vorderen Anteil des vorderen Kammerseptums nach 
rechts, hinten beim Aufsteigen auf den Rest  der Pars membranaeea septi ventri- 
eulorum und weiter aafw~rts auf den basalen Grenzwulst nach links aus der Ebene 
der darunter befindlichen muskul5sen Seheidewand ab (Abb. 2 : p. m., A.  T. Wu. ; 
Abb. 4: R.). - -  Der Defektrand beschreibt also yon der rechtsseitigen Kammer 
aus gesehen (Abb. 4: R.) yon vorne fiber unten nach hinten verlaufend eine, gegen 
die linksseitige Kammer vordringende, reehtsl~ufige (uhrzeigergem~13 verlaufende) 
Schraubenlinie z. - -  Indem ferner die den Rand dieser Lficke bildenden (Abb. 2: 
S. -4- p. m.) und fortsetzenden (A. T. Wu.) Teile vorne-oben in die rechte, hinten- 
oben in die linke Aortenwand fibergehen, umgreifen sie die hintere t tMfte des 
Aortenconus; dieser Aortenconus gehSrt also zwar ganz der linksseitigen Kammer 
an, aber der die linke-hintere Aortenwand nach unten fortsetzende fleischige, 
basale Grenzwulst bewirkt, dab der aus der rechtsseitigen Kammer  dureh die 
Scheidewandlficke kommende Blutstrom gegen diesen fleischigen Wuls t  anprallt 
und in die Aorta geleitet wird. - -  Der Defek~ nimrat nach dieser Topik den hinteren 
Anteil des vorderen Kammerseptums (Bokitanskys) und den vorderen Teil der Pars 

1 Diese Schraubenlinie ist n~tfirlich auch dann rechtsl~ufig vordringend, 
wenn man sie yon der linksseitigen K~mmer aus betrachtet und yon d~ gegen die 
rechtsseitige Kammer verfolgt. 
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membranacea  in Anspruch. Seine Lokalisat ion entspr icht  also der typisehen Stelle 
beginnender  Seheidewandlfieken bei einer Transposition. 

Vor dieser typiseh si tzenden Kammerscheidewandlfieke befindet  sich im 
Kammersep tum eine tie]e Nische der linksseitigen Kammerh6hle (Abb. 2: N.). Die 
Nische kommt  dadurch zustande, daI3 in dem vorderen Teil des vorderen Kammer-  
septums, vor dem Foramen interventr ieulare  (S. D.), jedoch um die halbe t t6he  
naeh  un t en  verschoben (also tiefer un ten  beginnend Und tiefer herabreichend),  
ein zweiter Scheidewanddefekt  vorhanden  is t  in  Form einer ebenfalls aufrecht-ovalen 
Offnung mi t  etwa 2 cm vert ikalem und  0 ,5cm horizontalem Durehmesser  (2V.), 
wodurch dieser Septumtei l  zu einer Ringleiste reduziert  wird (~gl.). Diese Ring- 
leiste grenzt  oben an  die vordere-reehte Aortenklappe (vr'.), vorne hef te t  sie sich 
an  die vordeie Kammerwand  an, un t en  geht  sie unmi t te lbar  in  das fibrige mnskul6se 
Kammersep tum fiber und  bildet  h in ten  einen etwa 8 mm dieken Pfeiler (P]'.) 
zwisehen beiden Defekten. - -  Dieser v6rdere Defekt  verb indet  jedoch nieh~ - -  wie 
d e r  hintere  - -  beide Kammerh6hlen ,  sondern is t  gegen den rechtsseit igen Kammer-  
hohl raum dureh eine weitere Seheidewand vollkommen versehlossen ~, welehe vom 
hin teren  Pfeiler des Ringwulstes bis zur  vorderen Kammerwand  reicht. Man k a n n  
den Ta tbes tand  aueh so ausdriicken, dab  man  sagt:  der  vorderste Anteil  der  
Kammerseheidewand bes teht  hier au s  2 Bl~t te rn  (Abb. 7a-  v. v. S,, Cr. ao19.), die 
hinten,  vor dem Foramen interventr ieuiare  in  einem dicken Pfeiler (P].) zusammen- 
stol]en, aueh oben und  un t en  vereint  bleiben und  nur  naeh  vorne auseinander- 
weiehend sich an  der vorderen Kammerwand  anheften.  - -  Dadureh  en t s t eh t  
zwischen beiden ein Hohl raum (Au. P.), der  gegen die rechtsseitige Kammerh6hle  
vol lkommen abgesehlossen, nach der linksseitigen hingegen offen ist, d~ das linke 
Sep tumbla t t  infolge eines zentralen Defektes zu einer Ringleiste (Cr. aop.) reduziert  
ist. De r  ~Iohlraum zwisehen diesen beiden vorderen Seheidewandbl/~ttern wird 
so zu einer Nische des l inken Kammerraumes ,  deren Zugang yon dem irisart ig 
vorspringenden R a n d  des l inken Blattes,  n/~mlieh der Ringleiste, etwas eingeengt 
wird. - -  Diese Nisehe verl/~ngert sich nach  oben zu einem nach  rechts-oben gegen die 
Pulmonalisbasis  ziehenden, engen Kanal ,  der jedoeh bald blind endigt. - -  Anderer- 
seits endigt  auch die atret ische Pulmonalis  n icht  dieht  unterha lb  des gegenfiber 
der Nisehe naeh  reehts versehobenen Ostiums (P.),  sondern setzt  sich in einen 
sehr engen, sehief naeh  l inks-unten gerichteten,  etwa 1 cm langen Kana l  e fort, 
weleher erst  dann  bl ind endigt.  Beide engen t~andile, der yon der Nische au[wdirts 
ziehende und der yore Pulmonalostium abwgrts ]i~hrende Kanal, sind also gegen- 
einander gerichtet, und  es bes teht  kein Zweifel, dal] beide zusammengeh6ren und  
zusammen mit der ~ische den Ausstr6mu~gsteil der Pulmonalis bilden (Au. P.), 
der aber unterhalb des Ostiums verschlossen worden ist. Bei Durehg/~ngigkeit der 
a t re t isehen Stelle wfirde die Pulmonal is  direkt  in  die Nisehe und  vermit tels  dieser 
in  den linksseitigen Kammerhoh l raum mfinden. - -  Danach geh6rt im vorliegenden 
Falle die Pulmonalis saint der Aorta zur linksseitigen Kammer, die ~edoch bier eine 
Tricuspidaliskammer ist. - -  Der Ausstr6mungstei l  der  Pulmonal is  (Au. P.) ist  abet  
yon dem der Aorta  (Au. rk. Ao.) nu t  dureh eine Ringleiste geschieden und  bildet  
so eine ~ische,  die scheinbar in  die dieke Wandmasse  des vorderen Septums ein- 
gegraben, in  Wirklichkeit  zwisehen 2 heterogenen Bl~t tern  desselben eingeschlossen 
ist. - -  Der ~ul~erlich siehtbare,  subaortale  Buekel (A. bu.) der vorderen Kammer-  
w~nd liegt links von  dieser Nisehe, ha t  also niehts  mi t  ihr  zu t u n ;  er gehSrt  dem 
Ausstr6mungstei le der Aor ta  (Au. rk. Ao.) an. 

1 In  der Abb. 2 is t  im Grunde der ~ i sehe  N diese Seheidewand gut  s ichtbar.  
D. h. 1 cm lang unte rha lb  des Seheitelniveaus der bogenf6rmigen Ansatz-  

r~nder  der Semilunarklappen. 
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(5) Rechtsseitige Kammer.  
Die rechtsseitige KammerhShle (Abb. 4) ist bedeutend ger~umiger als dis 

linksseitige und reicht auch welter abw~rts. Ihr gehSrt aueh der tIohlraum der 
ganzen, buekelfbrmigen S.pitzengegend an. Ihr 0stium venosum besitzt eine typisehe 
Mitralis (Ao. S.) und die typisch geformten und gelagerten Papillarmuskeln einer 
linken Kammer (v. Pp., h. Pp.), jedoeh in spiegelbildtieher Umkehr der Form und 
Anordnung. Ein Ostium arteriosum fehlt. Die Ansieht des Septum ventriculorum 
yon dieser Kammer aus zeigt an der Grenze zwischen dem mittleren und oberen 
Drittel eine horizontal verlaufende, abgerundete, stumpfe Knickungskante (Kt.). 
Bis zu dieser Stelle steigt die reehte Septulnflache parallel zur linken senkrecht in 
die HShe (S. v.), yon der stumpfen Kante an aber sehief naeh links-oben bis zum 
unteren Begrenzungsrand des Septumdefektes (S. s.). D. h. : die bis dahin gleich- 
mi~ftig maehtige Seheidewand verjiingt sich im oberen Drittel gegen den unteren 
Defektrand zu keilfSrmig durch eine Abschr~gung der rechtskammerigen Septum- 
fli~ehe. Dutch diese schrag abdachende, reehte Wandil~iche der Kammerscheidewand 
und durch das dieser Abdachung gegeniiber herabh~ngende Aortensegel der Mitralis 
(Ao. S.) ist in der reehtsseitigen Kammer ein naeh oben-links ffihrender, schiefer 
Abzugskanal gesehaffen, der direkt zum Septumdefekt und welter in derselben 
l~ieh~ung in die Aorta fiihrt; infolgedessen erfolgt der Abflul3 des Blutes aus der 
rechtsseitigen Kammer in die Aorta ebenso leieht wie aus dem linksseitigen 
Ventrikel 1, obgleieh die Aorta aus dem ]etzteren allein entspringt. Betrachtet man 
~lso das Aortenostium yon unten her yon der linksseitigen Kammer aus, so erkennt 
man, daft die Aorta morphologiseh zu dieser Kammer gehSrt, ebenso wie die 
PulmonMis. In  der Ansieht yon der rechtsseitigen Kammer aus aber scheint 
die Aorta auf der Seheidewand zu reiten, was sie zwar nicht anatomisch, al3er funk- 
tionell tats~ch]ieh rut. 

e) VorhS/e. 
Der linke Vorhofsraum ist kleiner als der rechte. Beide zeigen bis auf ein sehr 

weites, klaffendes Foramen ovale yon etwa 15 mm vertikalem und 10 mm hori- 
zontalem Durchmesser (Abb. 3: F. o.) normale VerhMtnisse bei normalem Situs: 
die Venae cavae und der Sinus eoronarius (ohne Valvula Thebesii) mfinden in den 
reehten, die Pulmonalvenen in den linken Vorhof. Auch die beiden Aurikel sowie 
die iibrigen morphologischen Vorhofseinzelheiten entsprechen einem normalen 
Situs solitus. 

~. Deutung des Befundes. 
a) Inverse Form des II. Transpositionstypus mit 1)ulmonalconus-Atresie. 

Die flfichtige Be t r ach tung  des Falles zeigt bei unserem Herzen das 
typisehe  Bild einer einfachen Dextroversio cordis, die anscheinend blol~ 
dutch  e inen Verschlu$ des PulmonMconus  und  eine selbst~ndige In-  
version der Truncus~iste verwickelt  wird, da ~uBerlich das t te rz  selbst im 
Situs solitus vorzuliegen scheint.  Bei der n~heren Unte r suchung  ergaben 
sich jedoch eine ganze Reihe anderer,  wenn auch wenig auffMliger Ab- 
normi t~ ten ,  die sich n ich t  in  den l~ahmen einer so einfachen D e u t ung  
h ine inzw~ngen lassen. Das wiehtigste Ergebnis  dabei  war, dal3 Aor ta  
u n d  Pulmonal i s  derselben l inkssei t igen K a m m e r  angehSren, was nach 

1 ~ber die gleichsinnige tIilfsrolle des basalen Grenzwulstes zwischen Ein- 
und Ausstr0mungsteil der linksseitigen Kammer siehe S. 232. 
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den gangbaren Lehren Ms eine Transposition der Pulmonalis in die linke 
Kammer aufzufassen wiire. Die Unzul~ngliehkeit aller dieser ontogene- 
tisehen Theorien, das Zustandekommen der Transposition iiberhaupt 
zu erkli~ren, babe ieh a. a. O. nachzuweisen versueht 1. Hier m6ehte ieh 
nur betonen, dal3 der vorliegende besondere Fall einer Lagerung beider 
arterieller Ostien in einer Kammer fiberdies dem Grundgedanken jener 
Ansiehten widerstreitet. Denn mag man mit Rolcitanslcy 2 als Ursaehe 
der Transposition eine radspeiehenartige Drehung des Truneusseptums 
oder mit sp~teren Forschern eine Umeinanderwanderung der dieses 
Septum zusammensetzenden, Aorta und PulmonMis trennenden Bulbus- 
wfilste l~ngs der Peripherie innerhMb der unverrfiekt bleibenden Truneu s- 
wand oder aneh eine Drehung des Truneus selbst annehmen : das Wesent- 
liehe aller dieser Ansiehten ist, dab dabei die arteriellen Ostien fiber den 
oberen Rand der Kammerseheidewand hiniiber in die andere K~mmer 
gelungen und dutch Einpflanzung an ihrem neuen Orte in die andere 
Kammer einmfinden wiirden. Abgesehen von den anderen Sehwierig- 
keiten dieser Annahme a miil3te danaeh jedes der beiden arteriellen Ge- 
f~13e gleichzeitig um denselben Betrag in den Bereieh der Ialsehen Kam- 
mer hiniibergelfihrt werden, so dab eine isolierte Transposition nut des 
einen Gef~13es, also die Vereinigung yon Aorta und Pulmonalis inner- 
halb derselben Kammer unmOglich wi~re. 

Eine Lagerung der AusstrSmungsteile beider arterieller Gef~g- 
stSmme in der linksseitigen Kammer, wie in unserem Falle, mug also 
auf einem anderen Wege zustande kommen und kann nur dadureh er- 
folgen, dal3'entweder nut  das Pulmonalostium in die linke Kammer 
transponiert oder umgekehrt nur die Aorta in die rechte Kammer ver- 
setzt wird (2. Transpositionstypus), wobei im letzteren Falle noeh eine 
Kammerinversion hinzukommen miil3te: also entweder eine Pulmonal- 
transposition oder eine inverse Transposition der Aorta vom 2. Typus. a 
Von diesen beiden M6glichkeiten l~13t die stammesgesehiehtliehe Theorie 
der Transposition nut dem zweiten Fall l~aum. 5 Sie geht n~mlich 
yon der embryologiseh und vergleiehend-anatomisch begriindeten 
Voraussetzung aus, dal3 homolog den zwei Aorten des t~eptilienherzens 

1 Virchows Arch. 243, 152---158 (1923). 
2 Von den noch ~lteren Ansichten, die die Verlagerung eines arteriellen 

Ostiums in die unrechte Kammer durch ein Ausweichen der Kammerscheidewand 
nach einer Seite erkl~ren wo]]ten, Anschauungen, die die viel h~u~igere Ver- 
lagerung beider Ostien in die falsche Kammer und auch die gegeniiber der Norm 
stets verdrehte Lage der arteriellen Ostien zueinunder und ihrer Klappen un- 
berficksichtigt lassen mfissen, kSnnen wir absehen. 

a Z. Anat. 84, 80--85 (1927). 
Virchows Arch. 243, 150, 195 (1923). 

5 Virehows Arch. 243, 267--270 (1923). 
S. a. Z. Anat. 84, 53 (1927), Anm. 1. 



236 A. Spitzer ; 

auch im normalen S~ugerherzen neben der gewShnlichen Aorta  der 
linken Kammer  als stammesgeschichtliche Erinnerung an reptilien- 
~hnliche Ahnen wenigstens der rudiment~re AusstrSmungsteil mi t  dem 
verschlossenen Conus auch einer rechtskammerigen Aorta  vorhanden 
ist, und zwar hinter dem AusstrSmungsteil der Pulmonalis und vor dem 
Einstr6mungsteil  (also vor der Trieuspidalis). AusstrSmungsteil bzw. 
Conus der Pu]monalis und der reehtskamsherigen Aorta  werden nun 
yon der Crista supraventricularis (dem l~udiment des Septum aortico- 
pulmonale pr imum der Reptilien =- Crista aorticopuhnonalis im Kam-  
mergebiet) unvollkommen gesehieden, wi~hrend beide AusstrSmungs- 
teile der reehten Kammer  vom AusstrSmungstei! der l inkskammerigen 
Aorta dureh den vorderen Absehnitt  des echten Kammersep tums 
(dem vorderen Septum Rolcitanslcys) vollkommen getrennt werden 
Is. Abb. 16 in Virchows Arehiv ~43, 146 (1923)]. Die phylogene- 
tisehe Theorie leite~ diesen normMen Zustand des S~iugerherzens als 
Folge aus einer fortsehreitenden und fiber das Reptil ienstadinm hinaus- 
gehenden (yon oben gesehen uhrzeigergemiig absteigenden) Torsion der 
Herzsehleife ab, wodureh die Crista aortieopulmonalis verkfimmert,  das 
atavisch 1 rudimentgre, eehte S~iugerseptum hingegen vervollstandigt 
und der Conus der reehtskammerigen Aorta versehlossen werden muB 2. 
Andererseits sieht diese Theorie in der Transposition die atavistische ~ 
Wiederkehr eines phyletisch frfiheren, geringergradigen Torsionszu- 
standes (also einer Detorsion) mit  den diesem Stadium entspreehenden 
Torsionsfolgen a. So erkl~iren sieh die kennzeichnenden MerkmMe der 
Transposition als Atavismen, yon denen uns bier besonders nut  die des 
2. Transpesit ionstypus angehent: der Septumdefekt im hinteren Teil 
des eehten vorderen Septums als ein noeh wenig fortgeschrittenes Sta- 
dium der Reduktion, die Hyper t rophie  der Crista aortieopulmonalis, die 
Verkfimmerung des AusstrSnmngsteiles der Pulmonalis, die Lage der 
(wiedererSffneten reehtskammerigen) Aorta saint d er Pulm0nalis in der 
reehten Kammer  als Reptilienmerkmale, aber aueh ihr Fehlen in der 
linken Kammer  (woraus der Sehein einer Transposition entsteht) 

1 Die Begriffe ,,atavisch", ,,atavistisch" und ,,phyletisch" sind nahe verwandt, 
aber dennoeh versehieden. ,,Phyletisch" ist jedes in der Ahnenreihe auftretende 
Merkmal, gleiehgiiltig, ob es sich bis zu den heutigen Naehkommen erhalten hat 
oder bei ihnen bereits verschwunden ist ,,Ataviseh" und ,,at~vistisch" ist ein 
phyletisehes Merkmal mit Ri~cksicht au[ seine Beziehung zu heutigen 2'ormen. Ist 
das phyletische Merkmal bei einer heutigen Tierart verschwunden, so ist es im 
Itinbliek auf diese Art ,,atavisch". Tritt es dennoch bei einzelnen Individuen 
dieser Spezies ausnahmsweise wieder in Erscheinung, so ist dieses wiederkehrende 
heutige Merkmal ,,atavistiseh". 

2 Virehows Arch. 243, 110--119 (1923). 
8 Ebenda, S. 158--160, 161--20!. 
'; Ebenda, S. 169--177. 
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durch Verschlui~ des l inkskammerigen Aortenconus  als Anpassung an den 
Atavismus [s. Abb.  18 i n  Virchows Archly  243, 146 (1923)]. 

Die stammesgeschichtliche Theorie der Transposition /ordert also /i~r 
unseren .Fall die Annahme einer inversen Transposition vom 2. Typus. 
Wie s t immt  nun dami t  der erhobene Befund ? DaJ3 hier yon  den zwei 
oben erw~hnten Diagnosen, Pu]mona]istransposi t ion oder inverser 
2. Transpositionstypus, ~ats~chlich die zweite, nach der Theorie allein 
mSgliche, anzunehmen ist~ daffir kann allerdings der naheliegende IIin- 
weis auf ~die Inversion der Truneus~ste nicht als Beweismittelin Ansprueh 
genommen werden, da die Inversion des Kammergebietes yon der des 
Truneus weitgehend unabh~ngig ist. Eher spricht daffir die zweifellose 
Inversion der EinstrSmungsteile der I~ammern, obzwar auch diese, wenn- 
gleich selten, selbst~ndig vorkommt. Entscheidend ffir die Annahme 
einer inversen Transposition vom 2. Typus ist also blof] der Befund 
in den KammerausstrSmungsteilen selbst und an den Basalstficken der 
arleriellen Gef~i~st~mme, welche entwieklungsgeschichtlich mit den 
AusstrSmungsteilen zusammen derselben Abteilung der I-Ierzsclileife, 
dem Bulbus eordis angehSren. Tats~chlieh spricht eine ganze Reihe der 
bier erhobenen Einzelheiten nicht nur fiir eine inverse Transposition 
yore 2. Typus ,  sondern sie s t immen mi~ allen oben erwi~hnten ]~rgeb- 
nissen der Theorie tiberein. 

I n  der N o r m  sind die arteriellen Gefal~sthmme yon  oben gesehen in 
disto-proximaler  Rich tung  ( h e r z w a r t s ) i m  Sinne des Uhrzeigers um- 
einandergewickelt ,  d. h. die Ostien sind gegeniiber den kranialeren 
Gef~l~anteilen uhrzeigergem~I~ gedreht.  Das Pulmonatos t ium befindet  
sieh infolgedessen vor  und  etwas links yore Aor tenos t ium (Abb. 6b :  
P., Ao.) ~, und  die coronarostienlose, sog. hintere Aortenklappe,  blickt 
nach hinten und  ein wenig naeh reehts (h.). I n  unserem Fall  hingegen 
liegt das Pulmonalos t inm rechts neben der Aorta ,  und  dami t  fiberein- 
s t immend biickt die hintere  Aor tenklappe direkt  nach links, die vordere  
Pulmonalk]appe direkt  nach rechts (Abb. 5a :  l'., r'.). Eine solche Stel- 
lung kann  aus der normalen nur  dureh eine die normale  Drehung fort-  
se~zende, wei te re  uhrzeigergem~if~e Drehung tier Ostien um etwa 100 bis 
110 o oder dureh eine entgegengesetzte,  gegenuhrzeigergem~2e Drehung 
um etwa 250 ~ zustande kommen~. I m  ersteren Fall wiirden die arteriellen 

1 Diese Bestimmung der Stellung der Gef~13urspriinge gilt natfirlich nur fiir 
d'e HShe der Ostien (Abb. 6b: P., Ao.). Die weiter proximal (herzwi~rts) ]iegenden 
Coni sind de norma noch mehr uhrzeigergemaB gedreht: der Pulmonalconus 
befindet sich reehts vorn, der Aortenconus links hinten (Abb. 6b: P.C.n., 
Ao. C. n.). 

2 Miler man die normale Umeinanderwicklung der AOrta und Pulmonalis yon 
der Teilungsstelle des Pulmonalisstammes in seine Aste (oben ~ distal) bis zur 
HShe der Ostien (unten ~ proximal), so betri~gt die uhrzeigergem~iBe Torsion 
etwa 140 ~ (Abb. 6b: Pfeil ~c~ = 140% da die Teilungsstelle hinter und links yon 
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Gef~gs t~mme in n o r m a l e m  Sinne aber  vers t~rk t ,  im le tz te ren  Fa l le  in 
en tgegengese tz te r  R i e h t u n g  umeinandergewieke l t  sein. Beiden An-  
n a h m e n  widerspr ieh t  abe r  de r  fas t  p a r a l l e l  aufs te igende  Ver lauf  der  
basa len  Gef~Bstfieke (Abb. 1: P'.,  Ao.'),  der  eine zweifellose Detors ion  
anzeigt .  Dieser  W i d e r s p r u c h  zwisehen der  Ste l lung der  Ost ien und  dem 
Para l l e lve r lauI  der  BasMsti icke der  Gef~Sst~imme k a n n  nur  dureh  die  
A n n a h m e  behoben  werden,  dab  t ro tz  der  anscheinenden,  ~uBerlichen 
Zute i lung  der  Pu lmona l i s  zum rechtsse i t igen,  de r  ta ts~ehl ichen,  auch  
inneren  Zuordnung  der  A o r t a  zum l inksse i t igen K a m m e r g e b i e t  eine 
Inve r s ion  der  Gefiil~ursprtinge vorl iegt ,  die durch  die Verkn i ip fung  mi t  
e iner  gle ichzei t igen Transpos i t ion  (der A o r t a  und  Atres ie  des Pu lmona l -  
eonus) zum Tell  wieder  v e r d e c k t  wurde.  Bei  e iner  re inen  Invers ion  
stf inde n~mlich das  P u l m o n a l o s t i u m  vorn  und  e twas  reeh t s  (Abb. 6 a :  
P . ,  P .  i.), das  Os t ium der  A o r t a  h in t en  und  e twas  l inks  (Ao., Ao. i.), und  
be ide  Gef~Sst~mme mt ig ten  in d i s to -p rox ima le r  g i c h t u n g  (d. h. herz-  
w~rts)  gegenuhrzeigergem~g umeinandergewieke l t  sein (Abb. 6 a:  
Pfei l  o~a). Durch  eine de r  kompl iz ie renden  Transpos i t ion  entspreehende ,  
(infolge der  Invers ion)  uhrzeigergem~13e Detors ion  u m  e twa  70 ~ (Abb. 6 a : 
Pfei l  tiff) mu8 dann  das  Pu lmona los t i um reeh ts  neben  das  Aor t enos t i um 
gelangen (vgl. Abb .  6 a :  P. tp2. i., Ao. tp2. i. m i t  Abb .  5 a :  P., Ao.), und  
die Basa ls t i ieke  der  be iden  Gef~l~st~mme miissen para l le l  nebene inander  
aufs te igen 1, also das jenige  Bi ld  da rb ie t en ,  welches unser  Fa l l  zeigt.  
Die Stellung der arteriellen Ostien und Klappen und der Verlau/ der ar- 
teriellen Ge/iifist~imme entscheiden also bereits zugunsten der Diagnose einer 
inversen Transposition vom 2. Typus ,  und  ihre  Bewi rkung  durch  eine 
einfaehe Detors ion  spr ich t  f t i r  die R i e h t i g k e i t  der  s tammesgesch ieh t -  

l ichen Theorie .  
Nach  der  phy logene t i schen  Theor ie  sollen bei  dem vor l iegenden 

Grade  der  Detors ion  beide  a r te r ie l len  Ost ien und  beide  Auss t rSmungs-  
te i le  derse lben  in der  rech~en K a m m e r ,  in nnserem Fa l l e  also - -  infolge 
der  gleichzei t igen K a m m e r i n v e r s i o n  - -  in der  l inkssei t igen K a m m e r  liegen, 
de r  Auss t rSmungs te i l  der  Pu lmona l i s  rech ts  yon  dem der  t r anspon ie r t en  

der Aorta, das Pulmonalostium vorn und finks vom Aortenostium liegt (Abb. 6 b: 
PT. n., P. n.). - -  Um nun das links vorn stehende Pulmonalostium naeh rechts 
neben das Ostium der Aorta zu bringen, mtil~ten beide Ostien um den Winkel 
yon 110 ~ (Abb. 6b: yy) im selben Sinne weitergedreht worden sein, wie normal, 
was einer Torsion yon etwa 250 ~ entsprechen wiirde (Abb. 6b: aa  ~- Y7 = 140~ 
-]- 110 ~ = 250~ - -  Eine solche Nebeneinanderstellung der Ostien, wie im vor- 
liegenden Fall, k6nnte aber auch dutch eine gegenuhrzeigergem~Be Drehnng 
der Gef/il]st~mme um etwa 250 ~ zustande kommen (Abb. 6b: Pfeil 8~ = 250~ 
dann jedoch mtiBten die GefiiBst~imme im entgegengesetzten Sinne als no rma l  
umeinandergewiekelt sein (Abb. 6b : a~ - -  8~ = 140 ~ - -  250 ~ = --110~ 

1 In der Ansicht yon vorn zeigt sieh der Verlauf der arteriellen Gefagst~mme 
auf-die Frontalebene projiziert, und daher erscheinlb besonders die Parallelstellung 
der basalen Gefiiftstiicke fibertrieben. 
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( rech t skammer igen)  Aor t a ,  e ingeschlossen u n d  e ingeengt  zwischen dem 
vo rde ren  A b s c h n i t t  des ech ten  vorde ron  K a m m e r s e p t u m s  u n d  der  
h y p e r t r o p h i s c h e n  Cris ta  ao r t i copu lmona l i s  a n d  durch  die l e tz te re  v o m  
Auss t rSmungs te i l  de r  A o r t a  u n v o l l k o m m e n  ge t r enn t  [s. Abb.  18 in 
Virchows A r c h l y  243, 146 (1923)]. W a s  nun  die linlcsseitige Kammer 
in unse rem Fa l l e  an lang t ,  so gehSren ta t s~chl ich  sowohl A o r t a  als 
auch  Pu lmona l i s  zu diesem Ventr ike l ,  der  abe r  in W a h r h e i t  eine in- 
ve r t i e r t e  r ech te  K a m m e r  da r s t e l l t  (vgl. Abb .  2 u n d  3 mi t  Abb .  7a  
und  7b).  Der EinstrSmungsteil dieser Kammer entspricht dem einer 
gewShnlichen, aber invertierten Tricuspidalislcammer (Abb. 2, 3: Ei. ls. K. 
-~ Abb .  7 : Ei. r. K.). Dic vor  d iesem E ins t rSmungs te i l  aus der  K a m m e r  
en t sp r ingende  Aorta saint ihrem AusstrSmungsteil ist eine durch die 
Transposition er6//nete und in/ol'ge der Inversion nach links verlagerte, 
rechtslcammeriffe Aorta mit ihrem AusstrSmungsteil (Abb. 2 : Ao'., Au.  ls. K. 

Abb.  7 : rlc. Ao., Au.  rlc. Ao.). Der zwischen beiden Kammerabteilungen 
(n~iher bestimmt: zwischen Aortenostium und gro[3em, vorderem Trieus- 
pidalissegel) yon der Basis herabMingende, dic]ce Fleischwulst, dessen 
mediales Endsti~ck nach unten in das Septum membranaceum sich /ortsetzt, 
und der nach oben in die einander zuge]cehrten Wdnde der Aorta und des 
Vorho/es sieh spaltet, erweist sich nach dieser Lage und diesen Beziehungen 
als der rechts]cammerige Anteil des Bulboauricularspornes 1, der ]a an der 
Basis i~berall Ein- und AusstrSmungsteile des Kammergebietes trennen 
mu/31 (Abb. 2 : A.  T. Wu. ~ Abb.  7 : BASp.) .  Der  d ich t  vor  dem S e p t u m  
m e m b r a n a c e u m  subao r t a l  l iegende in t e rven t r iku l~ re  S e p t u m d e f e k t  
(S. D.) h a t  die v o n d e r  Theorie  geforder te ,  t yp i sche  Lage  im h in t e r en  
Teil  des vo rde ren  K a m m e r s e p t u m s .  Die vor  den] S e p t u m d e f e k t  (S. D.) 
r ech t s  yore  Auss t rSmungs te i l  dor r e c h t s k a m m e r i g e n  A o r t a  bef indl iche  
Nische der linksseitigen Kammer h a b e n  wir  schon nach  der  blol3en Be- 
schre ibung als den  in/olge der Conusatresie reduzierten Ausstr6mungsteil 

1 Die Ansieht, dab der sowohl bei den ,,reinen" als auch bei den ,,inversen" 
Formen der Transposition 6fters hypertrophische, zwischen dem Ostium der 
reehtskammerigen Aorta (rome) und dem groBen, vorderen Trieuspidaliszipfel 
(hlnten) quer fiber die Kammerbasis ziehende Fleischwulst der Bulboaurieular- 
sporn sei, habe ich schon ffiiher mehrmals ausgesprochen und mit Griinden belegt 
[Wien. ]din. Wsehr. 36, 666--667 (1923); Brie~ an J. G. M6nckeberg, verSf~entlieht 
yon M6nckeberg in dem Kapitel ,,Die Mil~bildungen des ]-Ierzens" in Henke-Lu- 
barschs }Iandb. d. spez. pathol. Anat. u. Hist., I I .  Bd, Nachtrag, S. 1095--1096 
(1924); Z. Anat. 84, 86--90, Text, u. 100--10], Abb. 1 u. 2: BASp. 
{1927)]. - -  Im AnschluB an eine Arbeit yon Dr. Ludwig Brings [Virchows Arch. 
267, 9ft. (1928)] babe ieh diese Ansieht welter ausgefiihrt und dort auch be- 
griindet~ dab Reste des Bulboauricularsporns, als einer iiberall die Ein- und Aus- 
str6mungsteile beider Kammern seheidenden, basalen Grenzleiste, aueh im 
normalen erwaehsenen Herzen zu finden sind, und dab auch das Septum mem- 
branaceum der Kammern sowie das Septum atrioventrieulare einen solchen Rest 
des Bulboauricularsporns darstellt. 
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der Pulmonalis erkannt (Abb. 2: 3/. = Abb. 7: Au. P.). Die den zwei 
Kreislaufen zugeordneten, allerdings abnormen zwei Ausstr6mungsteile 
liegen an/ der entsprechenden Seite der sie trennenden (unvollst~ndigen) 
Scheidewand, der der Pulmonalis reehts, der der Aorta links, also wie in 
der Norm die dort /unktionsti~chtigen Ausstr6mungsteile der Pulmonalis 
und der Aorta. Beide AusstrSmungsteile gehSren abet in unserem Falle 
der linksseitigen (richtiger invertierten rechten) Kammer an, die sie 
unvollkommen scheidende Ringleiste ist die Crista aorticopulmonalis 
(Abb. 2: Rgl. = Abb. 7: Cr. aop.), und der zwischen Aorten- und Pul- 
monalostinm fiber die Kammerbasis verlaufende Anteil dieser Leiste ist 
die Crista supr~ventricularis (Abb. 2: A. P. Wu. [Cr.]). Die Scheide- 
wand endlich, welche den A usstr6mungsteil der Pulmonalis vollsffindig yon 
der reehtsseitigen (richtiger: inver t ier ten linken) Kammer trennt, ist der 
vollkommen ausgebildete, vordere Anteil des echten vorderen Kammer- 
septums (Abb. 7: v. v.S.) .  Die Einengung dieses Pulmonalis-AusstrS- 
mungsteiles (N. = Au. P.) zwisehen der Crista aorticopulmonalis und 
dem vorderen Kammerseptum ist naeh der Detorsionstheorie einerseits 
die notwendige ontogenetisehe Folge der durch die Detorsion bedingten An- 
n~iherung der hypertrophischen Crista an den noeh unversehrten vorderen An- 
tell des vorderen Kammerseptums, andererseits eine stammesgesehichtliche 
Erinnerung an die reptilienherzCihnliche relative Kleinheit der Pulmonalis- 
kammerabteilung bei den Ahnen. Die Pulmonaliseonus-Atresie ist nut  die 
Weiterfi~hrung der liar diesen Transpositionstypus charakteristischen, 
phylogenetisch und ontogenetisch bedingten Verlci~mmerung dieser Kammer- 
abteilung. ~ Der infolge der Detorsion nach vorne verlagerte Ausstr6- 
mungsteil der rechtskammerigen Aorta wSlbt subaortM die Vorderwand 
der ]inksseitigen Kammer vor und bildet -- wie auch in anderen F~llen -- 
einen subaortalen Buekel (Abb. 1, 7: A. bu.), w~hxend die Vorderwand 
der rechtsgelagerten Pulmonalis infolge der Atresie glatt in die Vorder- 
wand der darunter befindlichen Kammergegend, rechts yore Aorten- 
buckel fibergeht und yon dieser Vorw51bung der linksseitigen Kammer 
dnrch eine Incisur getrennt wird (Abb. 1, 7 : P., i.), wodurch auch'~iuBer- 
lich die seheinbare Zuteilung der Pulmonalis zur rechtsseitigen, der Aorta 
zur linksseitigen K~mmer vervollstandigt wird. Alie diese Gebilde ent- 
sprechen in ihrer Lage und Ausbildung vollkommen den korrespondieren- 
den Gebilden einer gewShnlichen Transposition vom 2. Typus; nur sind 
sie alle im Vergleiche zu einer solchen ,,reinen" Form spiegeIbildlich ver- 
kehrt gelagert und ge/ormt, in (~bereinstimmung mit der sichergestellten 
Kammerinversion des Falles. 

Auch die rechtsseitige Kammer erweist sich durch die Mitralisklappe 
ihres Ostium atrioventriculare, durch die Form und Lage der Papillar- 
muskeln und durch den M~ngel eines arteriellen Ostiums als die reehts- 
seitig gelegene, linke Kammer einer inversen Transposition vom 2. Typus. 
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Obzwar die Aorta  morphologisch ganz der linksseitigen (reehten) Kam-  
mer angehSrt, ist sie vermSge der schiefen Abflul~bahn der rechts- 
seitigen (linken) Kam m er  zwischen medialem Mitralissegel und abge- 
sehri~gtem, oberen Septumanteil  befi~higt, das Blut aus beiden Kammern  
aufzunehmen. Vom funktione]len Standpunkte ans k~nn man also den 
Fall auch als eine Ubergangsform zwischen dem 1. und 2. Transpositions- 
~ypus ansehen. 

b) Ergiinzende Einzelheiten. 
a) Bulboauricularsporn. 

Wit haben oben den in der ]inksseitigen (ohne Inversion: reehten) 
Kammer  zwisehen dem transponierten Aortenostium und der Tricu- 
spidalis schief fiber die Kammerbasis  verlaufenden, hypertrophischen 
Wulst als den rechtskammerigen Anteil des den E in -und  AusstrSmungs- 
teil in beiden Kam m ern  trennenden Bulboauricularsporns erkannt,  
weft er in seinen Lagebeziehungen mit  dem normalen Bulboauricular- 
sporn der rechten Kam m er  fibereinstimmt. Ieh babe diesen hyper- 
trophischen Wulst hinter dem transponierten Aortenostinm, zwischen 
diesem und der Tricuspidalis, schon frfiher in mehreren F~llen yon 
Transposition gesehen und ihn stets als Bulboauricularsporn gedeutet. 1 
Infolge der Detorsion riickt bekanntlich die transponierte Aorta  saint 
ihrem AusstrSmungsteil nach vorne, wodurch giinstige Bedingungen zur 
Mitverlagerung in derselben Richtung und damit  zur Losl(isung des 
Bulboauricularsporns yon dem vorderen Tricuspidaliszipfel gesehaffen 
werden; und so kommt  es, dal~ dieser Zipfel zuweilen nicht yore Firste, 
sondern vom hinteren Abhange des Wulstes, ja auch dicht hinter ihm 
herabh~ngt. Dieses geringffigige Vorriicken des Bulboaurieularsporns 
liegt also in den Bedingungen der Transposition begrfindet und ist eine 
selbstverst~ndliehe Konsequenz der phylogenetischen Detorsionstheorie. 
Das topisch Wesentliche, die Lage zwischen transponiertem Aorten- 
eonus und Trieuspidalisostinm, bleibt dabei erhalten. Der Wulst liegt 
also unter allen Umst~nden - -  in der Norm wie auch bei Transpositionen, 
sowohl bei Situs solitus als aueh bei Situs inversus - -  an der Kammer-  
basis zwischen Ein- und AusstrSmungsteil, also hinter dem rechts- 
kammerigen Aorteneonus, also vom Standpunkte  der gomologiefrage 
im wesentlichen an der topisch gleiehen Stelle, da man yon diesem Ge- 
sichtspunkte aus den ganzen basalen Streifen zwischen rechtskammerigem 
Aortenostium und Trieuspidalis topisch als Einheit betrachten mul32. 

1 Siehe S. 239, Anm. 1. 
2 In der Z. Anat. [84, 90 (1927)] habe ich in gleichem Sinne geschrieben, 

dal~ der Bulboauricularsporn bei seiner LoslSsung yon dem vorderen Tricuspidalis- 
zipfel ,,zwischen Tricuspidalis und transponierter ( ~  rechtskammeriger) Aorta, 
also an seiner normalen Stelle, aber als selbst~ndige Leiste erscheint". - -  Dal~ 
mit dem unleugbaren, tatsgchlichen Vorriicken der transponierten Aorta und 

Virchows Archly. Bd. 271. 16 
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A u c h  Sate  h a t  d i e s e n  W u l s t  h i n t e r  d e m  t r a n s p o n i e r t e n  A o r t e n o s t i u m  i n  

s e i n e m  F a l l e  g e s e h e n ,  h a t  i h n  a b e r  o h n e  w e i t e r e s  a ls  C r i s t a  s u p r a v e n t r i -  

c u l a r i s  b e z e i c h n e t ,  o h n e  j e d e  B e g r i i n d u n g  1. D ie se  A n s i c h t  i s t  g a n z  u n -  

ihres Conus auch die hintere Wand  dieses Conus, n~mlich die zwischen Aorten- 
ost ium (vorne) und  Trieuspida]isostium (hinten) gelegene basale Kammerleis te ,  
der Bulboaurieularsporn,  in gleiehem Sinne mitverlagerg wird und  sich dabei yon 
dem nnverr i iekt  bleibenden Trieuspidalisostium entfernt ,  ja yon diesem sieh in 
verschiedenem Grade loslSst, erscheint hOchst wahrseheinlich und  leicht verst~nd- 
llch. Ebenso einleuehtend ist  es, dM3 diese Mitverlagerung fin" die Homologisierung 
ether so gelagerten Leiste bedeutungslos ist, da das Wesentliehe ihrer  normalen 
Topik, die Lage h in ter  dem reehtskammerigen Aorteneonus und  ve t  dem Trieuspi- 
dalisostium dabei erhal ten bleibt.  Ich durfte also veto S tandpunkte  der Homologie- 
frage yon einer topisch normalen Stelle reden, wobei es selbstverst/~ndlich war, 
dab ieh den ganzen basalen Kammerwandst re i fen  zwischen den erw~hnten 2 Ostien 
als Einhe i t  ansah  und  ansehen mugte.  - -  Aber aueh abgesehen yon der Berech- 
t igung jener Homologisierung darf man  wohl bet einer basalen Leiste, deren einzige 
wesentliche topische Charakter is t ik  in ihrer  Lage zwischen Aorten- und  Tricu- 
spidalisostium besteht ,  diesen ganzen Streifen topisch als Einhei t  ansehen und  als 
ihre topiseh normale Stelle bezeichnen. - -  DaB ieh mi t  den Wor ten  ,,an seiner 
normalen Stelle" niehts  anderes als die mi t  der Norm iibereinst immende topisehe 
Lagerung im Raume zwischen jenen beiden Ostien bzw. deren Residuen als Ganzes 
bezeichnen wollte, geht  auch aus dem strengen Wor t l au t  der angeft ihrten Stelle un- 
miBverst~ndlich hervor. Der auf die Worte  - -  ,,zwischen Trieuspidalis und  trans-  
ponierter Aor ta"  - -  nnmi t t e lba r  folgende Zusatz - -  ,,also an  seiner normalen 
Stelle" - -  erkl~rt ja ausdriieklieh die erstere Ortsbes t immung als Defini t ion der 
letzteren Bezeichnung; a n d  die gleieh wetter ansehlieBende, einsehr~tnkende Er-  
g~nzung - -  ,,aber als selbst~ndige Leis te"  - -  mach t  es geradezu unm6glieh, hier 
unter  , , S t e l l e "  eine unverri ickbare mathemat isehe  Linie, etwa den vorderen 
Tricuspidalisrand, sich vorzustellen. Niemand kann,  sollte man  meinen, diese 
meine Worte anders, als sie yen  mir  per definit ionem ausdriieldieh erl/iutert 
worden sind, verstehen,  wenn er wirklieh vers tehen will. - -  Pernkopf jedoeh, 
dem ich in  seiner Kr i t ik  meiner Arbei t  auf Sehr i t t  nnd  Tr i t t  logisehe Sprtinge 
naehgewiesen ha t t e  [siehe meine Abwehr in der Z. Anat .  84, 30ff. (1927)], 
will es m i r a  tou t  prix naehmaehen,  und  da es nieht  anderswo geht, v(enigstens 
an  einer unbedeutenden Stelle, und  glaubt  in  meine Worte  eine logisehe Absurdi tg t  
hineinkonstruieren zu kSnnen, indem er in  einer 2. Kr i t ik  sehreibt, dag naeh mir  der 
Bnlboaurieularsporn ,,giinstige Bedingungen zur LSsung yon dieser Klappe l inden 
sell!! n n d  trotz seiner L6sungl noeh ,an seiner norrnalen/ Stelle'  als selbstgndige 
Leiste erseheinen kann  (so zu lesen S. 90 d. Ausf.)" (Pernl~op/, Z. Anat .  
84, 551). - -  Dieser spindeldiirre, tatsiiehlieh bei mir  gar n ieht  vorhandene ,,Wider- 
sp rueh"  ist  der einzige, den Pernlcopf in  meine, die Abwehr entha l tende  Arbei t  
vom Jahre  1927 innerhalb  100 Seiten hineininterpret ieren konnte.  Kein Wunder ,  
dab er sieh bemiiht ,  ihn  dutch hervorhebenden Druc/c, dureh 4 Ausru/ungszeichen, 
und  dureh den eigenen Hinweis ,,so zu lesen S. 90" reiehlich auszuwattieren. - -  Gut,  
dab Pernkop[ gleiehzeitig versiehert :  jede iibelwollende Tendenz ,,lag und  l iegt" 
ihm ,,aueh je tz t  noeh vol lkommen ferne".  - -  Sonst  mtiBte man  beim Lesen seiner 
beiden Kr i t iken  glauben, dag auch bier eine Ar t  , , Inversion" yon Objektivit~tt 
vorliege. 

1 Anat .  t Ief te  50, 244 (191~). Es f/tllt mir  n icht  ein, gegen Sate dami t  einen 
Vorwurf zu erheben, wie Pernlcop~ behauptet ,  um sich Sate als Bundesgenossen zu 
empfehlen. Denn  Sate bezeichnet die betreffende Leiste in einem seiner F~lle nur  
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h a l t b a r .  D e n n  die  n o r m a l e  Cr i s t a  s u p r a v e n t r i c u l a r i s  s t e h t  in  i nn ige r  

n a c h b a r l i c h e r  B e z i e h u n g  z u m  P u l m o n a l o s t i u m ,  m i t  d e m  a b e r  die  Sato- 

sche  Le i s t e  n i ch t s  zu  t u n  ha t ,  da  diese d u r c h  das  A o r t e n o s t i u m  y o r e  

nebenbei bei der Besehreibung und ohne irgendwelche Konsequenzen daraus zu 
ziehen, einfach im Sinne der herrschenden Lehre als Crista supraventricularis: 
ohne jcde Begriindung, well ihn die Sache nicht welter interessiert, da sic mit  dem 
Thema sciner Arbeit  nicht zusammenh~ngt. - -  Diesen bci Sato begrciflichen 
Mangel an Begriindung einer fiir ihn gleiehgiiltigen Tatsaehe hat  aber Pernkop] 
in seiner ausfiihrlichen 1. Krit ik meiner Theorie - -  (die fiber den ganzen Umfang 
seiner Arb~it auf etwa 25 verschiedene Stellen verteilte, eifrige Jagd nach a.ngeb- 
lichen Irrtt imern meiner Lehre bagatellisiert Pernkop[, allerdings nach meiner 
ausfiihrlichen Abwehr, in seiner Duplik zu scheinbar nebens~ehliehen und blol3 
gelegentliehen ,,wenigen kritisehen Bemerkungen") - -  Pernkop] hat dieses Fehlen 
jeglicher Begrtindung Satos ganz einf~eb zu einem ,,bestimmten I~achweis", ja zu 
einem ,,exakten Beweis" Satos umgestempelt [Z. Anat.  ~9, 725 (1926)], ohne 
auch nur durch ein einzigcs Argument zu verraten, worin dieser ,,exaktc Beweis" 
Satos bestanden haben soll, ohne aueh nur anzudeuten, was ihn (Pernlcop]) zu 
dieser logischen StandeserhShung ciner nicht welter begriindeten, fremden Be- 
hauptung berechtigt, ja, ohne selbst ftir den eigenen AnsehluB an Sato aueh nur die 
Spur eines Argumentes beizubringen: obgleich er diesen ,,exakten Beweis" zweimal 
iiir den entseheidenden , ,Haupteinwand gegen die Spitzersehe Theorie" erklart hat. 
Oder soll dieser hohe Zweck allein das Sato gespendete Lob heiligen ? - -  Ieh habe auf 
diesen vo]lkommenen Mangel an Begriindung in meiner Entgegnung [Z: Anat. 
84, 87, 88 (1927)] hingewiesen. Aber das hindert n~tfirlieh Pernkop] nieht, in 
einer 2. Kri t ik (Z. Anat. 84, 553), unter vollkommener ~iehtbeaehtung meines 
I-Iinweises, fiber Satos unschuldiges I-Iaupt weiteres Lob, wie ,,yon Sato richtig 
beurteilt",  ,,richtige Diagnose Satos", auszuschtitten, als h~tte ich ihn nicht auf- 
merksam gemacht, dab Sato selbst diesbcziiglich gar nichts ,,beurteilt", ,,dia- 
gnostiziert" oder gar ,,exakt bewiesen" halle.  - -  Ich habe ebendort (1. c. 84, 86 
bis 90) auch auf die Widerspriiehe hingewiesen, in welche sich Pernkop/bei diesem 
Muster einer tendenziOsen Kri t ik  verstrickt hat. - -  Aber aueh das hindert Pern- 
kop[ nicht, in der 2. Kri t ik (1. c. 84, 553) - -  kraft derselben naiven Identifizierung 
der eigenen logischen und kausalen Bedfirfnislosigkeit mit  dem Kausalbediirfnis 
des Lesers, und lediglich auf eine grundlos behauptete Unabh~ngigkeit der Crista 
supraventrieularis yon der Stellung der Bulbuswfilste sich berufend - -  zu erld~ren, 
dab die Satosche Leiste doch die Crista supraventricularis sei: ohne Ahnung, dab 
sein jetziger Bewcisversueh, die Berufung auf ,,die Unabh~ngigkeit der Crista 
(supraventricularis) . . .  gegeniiber der Stellung (!) der . . .  die Aufspaltung des 
Bulbus erzeugenden Wiilste" bereits die Identifizierung der Crista m i t d e r  Sato- 
schen Leiste, also das zu Beweisende, voraussetzt, ohne blasse Ahnung, dal3 mit  
dieser Unabh~Lngigkeit der Crista yore Bulbusseptum seine eigene, allcrdings - -  
natiirlieh stillschweigend - - m i r  entlehnte Deutung der yon ibm selbst verSffent- 
lichten F~lle im Widerspruch steht. Mit diesen Widerspriichen habe ich auch diese 
Anlehnung an mcine Deutung ausftihrlieh beleuchtet (1. c. 84, 45--49, 88--90). - -  
Aber Pernkop[ zeigt dafiir die~: ~lbe elektive Seelenblindheit wie fiir alle gcgnerisehen 
Argumentc, sowohl in dieser 2. wie auch in der 1. Kritik. - -  Er  begniigt sich viel- 
mehr d~mit, seine friiheren Argumente - -  wie er selbst gesteht - -  ,,noehmals zu- 
sammenzustellen" und wiederholt aueh seine Methode, die Beweise und Einw~nde 
des Gegners einfaeh zu ignorieren, start  sic zu kritisieren. - -  Das ist natfirlich sehr 
bequem. Noch bequemer ist es, mit  Stillsehweigen auch fiber den yon mir erhobenen 
Vorwurf hinwegzugehen, dab Pernkop/ mehrmals eine Ansicht als sein eigenes, 

16" 
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P u l m o n a l o s t i u m  ge t r enn t  war.  Andere rse i t s  h a t  die wirkl iche  Cr is ta  
supraven t r i eu la r i s  bekann t l i eh  mi t  dem gewOhnlichen A o r t e n o s t i u m  
nichts  zu tun ,  w~hrend  die Sate sche Le is te  d ich t  h in te r  dem t r anspon ie r -  
t en  Aor t enos t i um s tand,  das  j a  naeh  der  he r r schenden  Lehre  und  auch 
nach  Sate mi t  dem gewShnlichen A o r t e n o s t i u m  wesensident isch  ist .  
Die top i sehen  Beziehungen der  Le is te  im Fa l l e  yon  Sate s ind danaeh  ganz 
andere  wie die der  Cr is ta  sup raven t r i cu l a r i s ;  die Homologis ie rung ist  also 

- -  u n d  noch dazu  ohne jede  Begrf indung - -  ganz u n s t a t t h a f t .  Homo-  
logie! das  b e d e u t e t  doeh in ers ter  L in ie :  gleiche top isehe  Lagerung .  1 - -  
Hingegen  s t eh t  naeh  der  s tammesgesch ich t l i chen  Theorie  die  Cr is ta  
sup raven t r i cu l a r i s  s te t s  - -  in der  Norm,  wie auch bei  Transpos i t ionen  - -  
zwischen dem Conus der  Pu lmona l i s  und  dem der  r e e h t s k a m m e r i g e n  
Aor ta ,  bzw. dessert R u d i m e n t  2, wi~hrend der  Bu lboaur i cu la r sporn  der  
r ech ten  K a m m e r  be i  al len Transpos i t ionen  k o n s t a n t  zwisehen dem 
t r a n s p o n i e r t e n  (Mso r ech t skammer igen )  Aor tenconus  und  der  Tricu-  
spidal is  s tehen mul3: ge rade  so, wie er auch in  der  N o r m  zwischen dem 
verschlossenen Conus der  r eoh t skammer igen  A o r t a  und  dem Tricuspi-  
da l i sos t ium sich bef indet .  Der basale Wulst zwischen transponierter Aorta 
und Tricuspidalis ist also sowohl in unserem Falle als auch im Satoschen 
und in allen analogen F~llen des Sch r i f t t ums  als Bulboauricularsporn 
anzusehen, -- die Crista supraventricularis hingegen ist bei allen Trans- 
positionen zwischen Pulmonalostium und Ostium der transponierten Avrta 
~u suel~en. 

fi) Crista aortieopulmonalis und Crista supraventricularis. 
W i r  haben  oben gesehen, dal~ in  unserem Fa l le  t a t s~chl ich  ein basa le r  

W u l s t  vo rhanden  ist,  der  dieser Homo]ogie forderung  beziigl ieh der  

und zwar neues Geistesprodukt vorfiihrt, die er in dem - -  mehr als ein Jahr 
vor Fertigstellung seiner Arbeit - -  ihm auf seine Bitte geliehenen Exemplar 
meiner Arbeit vom Jahre 1923 gelesen und deft als fiir ihn wiehtig unterstrichen 
hatte. - -  Ich habe die 2. Kritik Pern~opfs nieht eigens beantwortet. Ieh glaube, 
dal~ das hier anmerkungsweise Erwghnte zur Kennzeiehnung ihres wissenschaft- 
lichen Wertes vollstgndig geniigt. 

Das bei einer blol~en Transpositionsgrenzleiste ohnehin prekgre Homologie- 
merkmal der Form ist fiir die IdentiIizierung mit der Crista supraventricularis 
unbrauehbar, weil die Form und Ausbildung der Crista gerade bei Transpositionen 
abnorm und aul~erordentlich weohselnd ist. Auf die Ro~itanslcysehe Transpositions- 
hypothese darf sich diese Homologisierung infolgedessen erst reeht nicht stfitzen, 
weil das einzig brauchbare Merkmal, die gleiche Topik, gerade naeh der Ro~itansky- 
sehen Annahme einer Verlagerung der arteriellen Ostien in die niehtzngehSrigen 
Kammern, zerst5rt ist, und diese Lehre - -  mangels jeder embryologisehen, Yer- 
gleiehend-anatomisehen oder pathologisch-kausalen AnhMtslaunkte - -  ffir das 
Zustandekommen dieser topischen Unstimmigkeit nut eine rein geometrisch- 
phoronomische Hypothese bietet. 

2 Der Conus der reehtskammerigen Aorta ist immer vorhanden und gndert 
seine Topik nieht; er ist nur in der Norm rudimentgr und versehlossen, bei den 
Transpositionen yell ausgebildet und erSffnet. 
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Crista supraventricu]aris vollkommen entspricht. Es ist dies der basale 
Anteil jener Ringleiste, die den Eingang der Nische der linksseitigen 
Kammer ums~umt, welche l~ingleiste als Crista aortieopulmonalis 
den AusstrSmungsteil der Pulmonalis yon dem der rechtskammerigen 
Aorta trennt. Der basale Anteil dieser Ringleiste zieht also zwischen 
Pulmonal- and rechtskammerigem Aortenconus dutch, wie die gew6hnliche 
Crista 8upraventricularis in der Norm und die hypertrophische bei ]eder 
Transposition. Nach dieser Stellung und Ausbildung ist also kein Zwei[el, 
daft bier die echte Crista supraventrieularis vorIiegt, um so weniger als auch 
alle Abnormitdten ihrer Ausbildung aus der Transposition leicht zu er- 
klgren sind 1. Das Vorhandensein einer zweifellosen Crista supraventri- 
cularis (als basaler Tell der Crista aortieopulmonalis) neben und aul~er 
dem zwischen transponierter Aorta and Tricuspidalis verlaufenden 
basalen Wulst beweist geradezu, dal~ dieser Wulst nieht die Crista supra- 
ventricularis sein kann, auch abgesehen davon, dab seine Topik ihn als 
Bulboaurieularsporn kennzeichnet. 

F) Gr6[3enverh~iltnis der beiden Kammern and ihrer Ostien. 
Wegen der Atresie der t)ulmonalis erhMt die Lunge (via Ductus 

Botalli and mSglicherweise auch via Bronehialarterien) und daher auch 
der linke Vorh0f und die linksseitige Kammer Wenig Blur. Hingegen 
nimmt die sehr weite Aorta aus beiden Ventrikeln die den beiden Kam- 
mervolumina entsprechende ]~lutmenge zugleich auf und ffihrt sie 
grSl~tenteils durch den KSrperkreislauf und dann dutch KSrpervenen 
und rechten Vorhof der rechtsseitigen Kammer zu. Oiese VerhMtnisse 
erkl~ren es, dai~ trotz der morphologischen ZugehSrigkeit der Aorta zur 
linksseitigen Kammer und trotz des Fehlens eines aus der rechtsseitigen 
Kammer entspringenden arteriellen Gefi~es der rechtsseitige Kammer- 
hohlraum grSl~er ist als der linksseitige ~. Die abnorme Weite des Aorten- 
ostiums, sowie die grSl~ere Weite des 0st ium atrio-ventriculare dextrum 
(Mitralis) als die des Ostium venosum sinistrum (Tricuspidalis) a steht 
damit im Einklange. 

5 ) Kammergrenzen. Transposition und Inver,~ion der Coronararteriendiste. 
Auch manche andere, nntergeordnetere Einzelheiten des t~efundes lassen sich 

in diesem Sinne leicht deuten und erweisen sich dadurch als Beweise einer larvierten 
Kammerinversion. So entsprieht der Talung (Abb. 1 : T'. = Abb. 7 : T.) an der 

1 Virchows Arch. 243, 165ff., 268/69, 170, 178If., 182/83, 185, 187, 198If. 
(1923). - -  Ferner ebenda ~63, 142ff. (1927). 

2 Ein das KSrpervenenblut zum Foramen ovale hinlenkender Klappenaloioarat 
- -  wie fetal - -  ist im rechten Vorhof nicht ausgebildet. Die Valvula Eustaehii 
ist zwar vorhanden, scheint aber - -  der reehte Vorhof ist ein wenig zu hoch ab- 
geschnitten - -  iiberhaupt schwach ausgebildet zu sein. I)aher konnte ~rotz des 
Yoramen ovale kein Ausgleieh in der Verteilung des Blutes auf beide Seiten start- 
linden. 

a Siehe die Tabelle der Dimensionen des I-terzens S. 228, 
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vorderen Kammerfl';iche und der Incisur (i.) oben zwischen Pulmonalis und Aorten- 
buckel im Innern die Crista aorticopulmonalis (Abb. 2: Rgl .  ~ Abb. 7: Cr.  aop. ) ,  
- -  der Parallelfurehc etwas rechts davon (Abb. 1 : iv'.) im Innern das echte vordere 
Kammerseptum (Abb. 7: iv., v. v. S.). - -  Das linke der beiden an der Vorderwand 
absteigenden, arteriellen Liingsgefi~l~e ist der l~amus cristae (Abb. 5a:  d . a . l .  

Abb. 5b:  cr.).  - -  Dieser n immt eine linksseitige, sehr rudiment~re prim~re 1 
Circumflex~ dcxtra auf (Abb. 5a:  c/. ls. 1. ~ Abb. 5b:  c / . d .  1.), die ihrcrseits 
einen starkeren, gegen den linken Hcrzrand absteigenden Kammerast  besitzt 
(c/. ls. 1. a.  ~ c/. d.  1. a.); der gemeinsame Stamm dieser Aste miindet dann als 
eine Coronaria anterior (Abb. 5 a: co. a. ~ Abb. 5 b: co. d. ~ Coronaria dextra) in 
den Sinus der vorderen-rechten Aortenklappe, die der anders liegenden, rechten- 
vorderen Aortenklappe der Norm entspricht (Abb. 5a:  vr ' .  ~ Abb. 5b:  rv.  
Abb. 6b:  rv . ) .  - -  Die Coron~ria dextra mit  dem Ramas cristae and der sehr rudi- 
ment~ren Circumflex~ dex~ra zcigt als0 denselben Ursprung wie normal, allerdings 
in invertiertem Bilde. Sie gcht jedoch nieht wie normal in den Ramus descendens 
posterior fiber, der bier samt dem Haupts tamm einer sekund~ren'-' Circumflexa 
dcxtra yon der Coronari~ sinistra abgeht, was einer Transposition diescr beiden 
Gef~illaste, allerdings in invertierter Form, entspricht (Abb. 5a:  c]. ls. 2.,  d . p .  

Abb. 5b:  c/. d .  2., d .  p .  2.). - -  Das rechte der beiden vorderen L~ngsgef~ille ist 
der l~amus descendens anterior (Abb. 5a:  d. a. r. = Abb. 5b:  d. a.), dcr die radi- 
ment~re prim~re (und invertierte) Circumflexa sinistra (Abb. 5 a: c]. rs .  1. ~ Abb. 5 b : 
c/. s. 1.) mit  einem bedeutend st~rkercn, marginalen Kammerast  (c[. rs .  1. a.  
-~ C/. s.  1. a .) ,  dann weiter proximal den transponierten (und invertierten) starken 
I4auptstamm der sekundaren Cireumflexa dextra mit  dem Ramus deseendens 
posterior aufnehmcnd in den Sinus der hinteren-rcchten Aortenklappe mfindet, 
der der normalen linken-vorderen Aortenldappe entspricht (Abb. 5a:  co. p . ,  hr ' .  

Abb. 5b:  co. s. ,  lv.) .  - -  Descendens anterior und rudiment~re Cireumflexa 
sinistra haben also einen normalen and bloIl inverticrten Ursprung. - - E s  ist also 
nur ein Teil der Cor0nar~iste, und zwar der ]Kauptstamm der Circumflcxa dextra 
mit  dem Ramus descendens posterior transponiert und es sind als Folge der un- 
vollstandigen Transposition beide primaren Circumflexae rudimentiir; aber samt- 
liche Coronar~ste - -  auch die transponierten - -  zeigen das }~ild einer Inversion a. 

~) G r 6 ~ e  d e r  S e m i l u n a r k l a p p e n .  

Die bei den Transpositionen niedereren Typus 5frets vorkommende, mit  den 
l~eptilien fibereinstimmende Zweiklappigkeit der Pulmonalis babe ich seinerzeit 
auf die auf dcm Rcptilienstadium stehen gebliebene, unvollendete Wanderung des 
primi~ren Septum aortico-pulmonale liings der Truncusperipherie gegen den Bulbus- 
wulst I I I  zuriiekgeliihrt. Beim normalen Siiugcrherzcn gelangt das Septum bis auf 
den First des Wulstes I I I ,  wodurch die eine Halite dieses Wulstes der Pnhnonalis, 
die andere H~lfte der Aorta zugeteilt wird; aus den beiden liiilften gehen die rechte- 
hintere Pulmonalk]appe bzw. die rechte-vordere Aortenklappe hervor (Abb. 6b:  
rh. ,  rv . ) .  - -  Erreicht jenes primiire Septum den Walst  I I I  nicht, so wird dieser 
ganz der Aorta zugeteilt, und die Pulmonalis erhMt keine 3. Klappe. Dies ist der 
Fall  bei den Reptilien und bei gewissen Trunspositionen. Beim Stehenbleiben der 

1 , ,Primer" oder , ,autochthon" sind die nicht transponierten, ,,sekundi~r" 
die transponierten Coronararterienhste. Siehe Virchows Arch. 243, 174, Anm. 1 
(1923). 

2 Siehe die vorangehende Anmerkung. 
a Uber die Transposition der Coronararterien: Virchows Arch. 243, 174--177, 

191, Abb. 24a--f .  



Invers ion des Herzens. 2 4 7  

Septumwanderung auf einer Zwisehenstufc zwischen diesem Reptilien- und  dem 
Sgugerstadium kann  es also gesehehen, dab nur  ein Mciner Teil des Wulstes I I I  
der Pulmonal is  und  ein gr6gerer der Aorta  zugeteilt  wird, so, dab die reehte-hintere 
Pulmon~lkl~ppe zu klein, die reehte-vordere Aortenklappe zu grol~ ausfgltt. Bei 
einer Transposit ion niederen Grades wird also die reehte-hintere Pulmonalklappe 
fehlen oder als kleinste der 3 Klappen  sieh darstellen, wghrend in dcr Aorta  
die rechte-vordere Klappe die gr6Bte sein wird 1. In  unserem ~'alle ist  die vorne- 
links gelegene Pulmonalklappe die kleinste (Abb. 5 a: vl'.), die vorne-reehts belind- 
l i the  Aortcnklappe die gr6gte (Abb. 5 a:  vr'.). Der Vergleieh der Abb. 5 a nnd  5 b 
mit  den Abbi ldungen 6a und  6b  lehrf  - -  wenn man  an  der t I a n d  derselben die 
Detorsion und  Invers ion rfickggngig m~cht  - - ,  dab die kleinste Pulmonalldappe 
tatsgehl ieh die (normM) reohte-hintere (Abb. 5a:  vl'. = Abb. 5b, 6a, 6b :  rh.), 
die gr6Bte Aortenklappe die (normal) rechte-vordere ist  (Abb. 5a:  vr'. = Abb. 5b, 
6a,  6b :  rv.). - -  Aueh  dicse Verh~l~nisse s t immen also zu ei ner m i t  Inversion ver- 
kniipffen Transposit ion des Kammergebie~es. 

~) Verlau/ de8 Septumde/ektrandes. 
Dcr sehraubenf6rmige Verlauf der Septumdefektumrandung bedarf einer 

n/~heren Er6rterung.  Obcn habcn  wir erwghnt,  dab dieser R a n d  in seinem Zugc 
yon oben-vorne fiber un t en  nach  hinten-oben ~ eine yon der rechtsscitigen Kammer  
gegen die linksseitige vordringende rechtslgufige (uhrzeigergemgBe) Schrauben- 
linie beschreibt,  welche im vorderen und  unteren  Quadranten  2 yore Ileischigen 
K~mmerseptum,  in ihrem hin teren  Quadr~nten vom Septurn membranaceum 
gebildet wird, n n d  an  das sieh in demselben Sinne der t ~ n d  des n~eh Iinks-vorne 
verlaufenden Bulboauricularsporns der linksseitigcn Kammer  ansehliegt.  - -  Der 
oben-vorne vom Bulbusseptum, un t en  vom anschl iegenden,  fleisehigen Kammer-  
septum gebildete Rand  des normalen embryonalen Foremen intcrventr iculare  
bildet  ebenso eine yon der reehten in die linke I ( ammer  vordringende rechfslgufige 
(uhrzeigergemgge) Schraubenlinie a. - -  Dieses normale t~or~men interventr iculare  
komm~ abet  zum VerschluB. Es mug also der Ursprungsrand des den VerschluB 
vollendenden Septum membranaceum an  der h interen Peripherie den E n d p u n k t  
der Schraubenlinie l inks-hinten-unten mi t  dem Anfangspunkt  reehts-hinten-oben 
riicMaufend verbinden;  dieser erggnzende Tell dcr Umrandung  mug also eine 
umgekehrte,  d. h. yon der l inken gegen die rechte Kammer  vordringende tinkslgufige 
(gegenuhrzeigergem/ige) Schraubenlinie besehreiben, die yon dem reehtskammcrigen 
Anfeil  des Bulbo~uricul~rsporns im selben Sinne fortgesetzt  wird. - -  I n  diese, 
flit den VersehluB des normalen ~'oramen inferventr ieulare vorfeilhafte Einstel lung 
des das Septum membranaceum tragenden,  mit t leren Anteiles des fleischigen 
Bulboaurieularsporns wird dieser Anteil  aber dadureh gedrgngt,  dag der Conus 
der sich vergr6Bernden l inkskammerigen Aorta  den tieferen, l inken Anteil  des 

1 Virchows Arch. 243, 119--121, 167--169, 112/13, Abb. 7, 8, 9a, 9b, 10~, 
10b (1923). - -  Uber  die gleiche D e u t u n g  einer sehr kleinen 3. Pulmonalklappe 
ebelffalts bei einer Transposit ion vom I t .  Typus:  L e. S. 225, Anm. 1. __ Auch bei 
l~eptilie n kommt  gelegenflich eine klcinc 3. Pulmonalklappe vor;  ich habe diese 
Erscheinung als , ,phylogenetische Vorreife" oder , ,Prgmatur ismus"  bezeiehnet 
(1. e., S. 121). 

2 Bei dieser Besehreibung ist  die deskript iv-anatomische Einstel lung des 
Herzens (Spitze direkt  nach  unten)  vorausgesetzt.  

a Da$ diese Schraubcnlinie eine notwendige Folge  der normalen Torsion des 
Herzschlauches ist, habe  ich a. a. 0.  er6rtert  [Arch. En~w.mechan. 45, 710, Abb. 6, 
711, 716--718 (1919). - -  Virchows Arch. 243, 105--106 (1923)]. 
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Bulboauricularsporns nach hinten und unten drfickt, der verSdende Conus der 
rechtskammerigen S~ugeraorta den rechtskammerigen Anteil nach vorne und oben 
zieht, wodurch der mittlere Tell schief in die Richtung yon links-hinten-unten 
nach rechts-vorne-oben, also in die Richtung einer linksl~ufigen Schraubenlinie 
gestellt wird. Dieser Verlauf bringt also den Rand des mittleren Anteiles des 
fleischigen Bulboaurieularsporns in eine Stellung, welche ihn zur Erg~nzung des 
Randes des Foramen interventrleulare zu einer geschlossenen Kurve und damit 
den anh~ngenden membran6sen Bulboauricularsporn ( ~  Sep~um membranaeeum) 
zum Verschliegen des Foramen geeignet maeht 1. Die weitere Ann~herung der 
h~utigen Scheidewand an die Sagittalstellung wird dann durch die naehtragliche 
Verwachsung ihres freien Randes vorne und unten mit dem fleischigen Sep~um 
sekund~r gef5rdert. So verh~lt es sich embryonal in der Norm. - -  Bei der Trans- 
position kann die WiedererSffnung der reehtskammerigen Aorta diese Stellung 
nieh~ riiekg~ngig maehen, well infolge der Beschr~nkung der Detorsion auf den 
Bulbus, also auf den Kammerausstr6mungsteil und auf die Gef~Bwurzeln, durch 
die Linksdrehung derselben der rechtskammerige Aortenconus innerhalb der 
reehten Kammer naeh vorne verlagert wird, so dan er sich yore TricuspidMis- 
ostium entfernt und dabei den reehtskammerigen Anteil des Bulboaurieularsporns 
mit naeh vorne zieht; andererseits muB info]ge der mangelhaften Ausbildung der 
fleischigen Kammerseheidewand die Anwaehsung der Pars membranacea an den 
vorderen und unteren Rand des Foramen interventricutare und damit die An- 
spannung und sekund~re vollendende Sagittalstellung der Pars membranacea 
unterbleiben. - -  Ferner wird bei der Transposition der vordere Anteil des vorderen 
Septums naeh links verdr~ng~. Dadureh wird die Ebene des Ddektes im ~orderen 
Septum derar~ sehief gestellt, dab nun aueh der fleisehige Lfiekenrand ebenso 
eine yon der linken gegen die reehte Kammer vordringende linksl~ufige Sehrauben- 
linie beschreibt, wie der ihn ~ortsetzende Ursprungsrand des Septum membrana- 
ceum es schon de norma rut. - -  Fleisehiger und membranSser Rand der Scheide- 
wandliieke saint dem ansehlieBenden, rechtskammerigen Bulboaurieularsporn be- 
sehreiben also bei der Transposition eine einheitliche, yon der linken gegen die 
reehte Kammer vordringende linksl~ufige Sehraubenlinie. - -  Bei der inversen 
Transposition muB also diese, bus Septum musculare, membranaceum und ]inks- 
seitigem (tricuspidalis-kammerigem) Bulboauricularsporn zusammengesetzte 
Defektumrandung und deren Fortsetzung ein Spiegelbild der reinen Trans- 
position, also eine yon der reehtsseitigen gegen die linksseitige (Trieuspidalis-) 
Kammer vordringende reehtsl~ufige Schraubenlinie bilden. ~ Und das ist tat- 
s~chlich bei unserem Herzen der Fall. - -  Dan dureh diese Sehraubenstellung des 
Lfiekenrandes der Abflul~ des Blutes aus der arterienostienlosen Mitraliskammer 
in die Aorta der anderen Kammer unterstiitzt wird, ist eine zweckm~Bige 
Nebenwirkung der morphogenetischen Bedingungen, deren anatomisehe Auswir- 
kung aueh durch den Blutstrom selbst noeh weiter gef6rdert wird. 

e) Gegenseitige Larvierung der beiden Migbildungen. 

S~mtliche Gebilde der AusstrSmungstef le  beider K a m m e r n  u n d  auch 
die ihnen  entwieMungsgesehichtl ich zuge0rdneten  Ursprungsstf icke 
der ar ter iel len G e f ~ s t ~ m m e  zeigen dureh ihre Lage u n d  Ausbi ldung  
f ibereins t immend,  dab es sieh im vorl iegenden Fal le  u m  eine einfaehe 
Transpes i t ion  der Aor ta  in  die rechte Kammer ,  v e r b u n d e n  mi t  einer 
Invers ion  dieser Teile handel t ,  also u m  eine inverse Transposi t ion yore 
2. Typus ,  webei allerdings die Invers ion yon dem yon  der Transpos i t ion  

1 L. Brings, Virehows Arch. 26~, 14 (1928). 
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allein betroffenen arteriellen Gebiete der Kammern auch auf die benach- 
bar ten Regionen, n~mlich au] die Truncusiiste und au/ die Einstr6mungs- 
teile beider Kammern sieh ausgebreitet hat. Die Pulmonalconus-Atresie 
kann als eine blol~e Weiterfiihrung der zu diesem Transpositionstypus 
gehSrenden Verkiimmerung des AusstrSmungsteiles der Pulmonalis 
angesehen werden. Diese Verknfip~ung yon Transposition und Inver-  
sion hat  abet  eine iiberraschende Folge: Dutch die Kammerinversion 
wird die nach reehts transponierte Aorta seheinbar wieder in die linke 
Kammer  zurtickverlagert und eine normale KammerzugehSrigkeit  der 
Aorta vorgetauscht.  Die Pulmona]is wird zwar durch die Transposition 
vom 2. Typus nicht vollkommen in die unrechte K~mmer  verl~gert; 
aber der bei den hSheren Typen der Transposition (3. und 4. Typus) 
vollkommen durchgefiihrte Transfert  wird schon bier, beim 2. Typus, 
vorbereitet.  Denn dutch die atavistisch und ontogenetiseh bedingte Ver- 
kiimmerung des AusstrSmungsteiles der Pulmonalis wird ihre ursprfing- 
liehe ZugehSrigkeit zur rechten (hier ]inksseitigen) Kammer  verschleiert; 
dnrch die Conusatresie wird die Verbindung der Pulmonalis se]bst mit  
dieser Kammer  sogar tats~chlich aufgehoben; durch die Detorsion wird 
der Pulmonalisursprung der anderseitigen Kammer  zugedreht und durch 
die m~chtig erweiterte Aort~ gegen diese verdr~ngt;  die Abflachung 
der normalen ConusvorwSlbung an der vorderen Kammerfl~che unter- 
halb der Pulmonalis, die Bildung eines Aortenbnekels unterhalb der 
Aorta s~att ihrer, die Abgrenzung dieses subaortalen Kammerbuckels  
gegen des subpulmonale Ventrikelgebiet dureh einen als Andeutung 
der Kammergrenze sich darstellenden Einschnitt :  - -  dutch Mle diese 
zweifellosen und gesetzmaI~igen Transpositionsfolgen wird des anatomi- 
sche Bild dem einer vollkommenen Verlagerung der Pulmonalis in die 
nichtzngehSrige (ursprfinglich linke, bier rechtsseitige) Kammer  ange- 
n~hert. 1 Da nun die Inversion a]le diese Verh~ltnisse spiegelbildlich um- 
kehrt  und beide Kammersei ten vertauscht,  so wird dutch sie ~ueh die 
partie]l verwirklichte Transposition der Pulmonalis scheinbar wieder 
rfickg~ngig gemacht.  Auch hier wird Mso wie - -a l le rd ings  viel voll- 
kommener  - -  bei der Aorta eine normale KammerzugehSrigkeit  vorge- 
t~useht. Man l~ann also yon einer Larvierung der Symptome der ~'rans- 
~9osition dutch die Inversion, abet ebensogut umge/sehrt von einer solchen 
der Inversion durch die Transldosition sprechen. Welche yon den beiden 

1 ttatte sich in unserem Falle - -  was beim Transpositionstypus I I Ib  tats~ch- 
lieh geschieht - -  die hypertrophische Crista aortieopulmonslis zu einem voll- 
kommenen Septum weitergebildet und der vordere Absehnitt des vorderen Kammer- 
septum ganz rtickgebildet, so wiirde der AusstrSmungsteil der Pulmonalis yon der 
Aortenkammer vollkommen geschieden und ganz der niohtzugehSrigen Kammer 
zugeteilt worden sein; die Transposition der Pulmona]is w~re dann ebenso voll- 
kommen wit die der Aorta. - -  Der Typns I I  stel]t ja ein Zwischenstadium auf diesem 
Wege dar. 
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Migbildungen die prim~ire ist, das kann erst die weitere Untersuehung 
lehren. Jedenfalls wird das anatomisehe Bild der einen Anomalie dureh 
die andere verdeekt.  Aber aueh Iunktionell wird die St6rung zum Teil 
ausgegliehen, indem die transponierte Aorta dureh die Kammerinversion 
wieder auf die Seite des das arterielle Blut empfangenden Pulmonalvenen- 
vorhofes, die Pulmonalis, allerdings nur seheinbar, auf die Seite des 
Cavavorhofes zurfiekverlagert worden ist. Nur die dutch die Inversion 
verlcehrte Richtung der Herzaehse lcann die Transposition nicht ri~elcg~ingig 
machen, da ihre reine Form auch an der normalen Richtung derselben 
nichts ~ndert. Deshalb bleibt sie Ms auffiilligste ~iugere Anomalie bei 
der ~nBeren Betrachtung des Herzens bestehen und macht den EindruJz 
einer selbst~indigen Anomalie, einer Dextroversio cordis. 

3. Zusammen[assung. 

~ ) Be/und. 

VergrOl3ertes tIerz eines 6 Jahre  alten, an angeborenem Morbus 
eoeruleus verstorbenen Knaben.  Die I-Ierzaehse samt der Spitze ist 
naeh reehts unten geriehtet. PulmonMis und Aorta entspringen nahe 
dem vorderen Rande der Kammerbasis  nebeneinander, die Pulmonalis 
rechts, die Aorta  links yon der ~uBerlieh nut  angedeuteten vorderen 
Grenze beider Kammergebiete.  Sie ziehen detorquiert, fast  parallel 
nebeneinander aufw~rts, die Pulmonalis als ein kaum 0,5 em breites, 
die Aorta  Ms ein etwa 2 em weites Gefi~g. Die Aorta bildet dann einen 
fiber den reehten Bronchus gelegten, reehtsl~ufigen Bogen und entl~13t 
zuerst eine Anonyma sinistra, dann eine Carotis dextra und zuletzt eine 
Subelavia dextra.  Ein ffir eine diekere Sonde durehggngiger Duetus 
Botalli verbindet die Aorta mit  dem reehten der beiden Pulmona- 
lis~ste. 

Die reehtsseitige, sehr weite Kam m er  mit einer Wanddieke yon ca. 
1,2 cm besitzt eine typisehe, normale Mitralis; aus ihr entspringt gar 
kein arterielles GeI~B, was mit  einer Conusatresie der engen Pulmonalis 
etwa 1 em unterhalb des zart-dreiklappigen Ostiums allem Anseheine naeh 
in guter IJbereinstimmung steht. I)er linksseitige, verh~ltnism~Big kleine 
Kammerhoh l raum mit  einer Wanddieke yon 1,5 em besitzt eine typisehe 
normMe TrieuspidMis. Aus ihm entspringt ganz vorne die sehr weite 
Aorta, ebenfalls mit  drei normal zarten (groBen) Klappen. Die hintere, 
coronarostienlose Klappe ist direkt naeh links geriehtet, die beiden 
anderen haben in ihrem Sinus je ein Coronarostium. Die vordere Pul- 
monalklappe bliekt direkt naeh reehts; die kleinste Pulmonalklappe ist 
die vordere linke. S~mtliehe Coronargefiig/iste sind invertiert ,  der Haupt -  
s t amm der Cireumflexa dextra  mit  dem l%amus deseendens posterior 
fiberdies transponiert .  Subaortal befindet sieh im hinteren Anteil des 
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vorderen Kammerseptums eine aufreeht-ovMe Seheidewandlfieke yon 
5--8  : 15 mm Durehmesser, dureh welehe das Blut auch ans der reehts- 
seitigen Kammer  zwisehen dem medialen Mitraliszipfel und der ihm 
gegenfiber sehr~g abdaehenden, reehten Seheidewandfl~ehe leieht in die 
Aorta geleitet werden konnte. Hinten wird der Defekt yon einem Rest 
der Pars membranaeea septi ventrieulorum begrenzt. Dieses hiiutige Sep- 
rum halter hinten oben an dem medialen Endstfiek eines mgehtigen, 
fleisehigen Wulstes, der yon hier aus zwisehen Aorta und TricuspidMis 
quer fiber die Basis der linksseitigen Kammer lateralwgrts zieht. Der 
Septumdefektrand besehreibt eine reehtsl~ufig vordringende Sehrauben- 
linie. Vor der Seheidewandltieke befindet sieh in der linksseitigen Kammer,  
im vordersten Anteil des Kammerseptums eine tiefe Nisehe, deren 
Zugang yon der linksseitigen Kammer dureh eine irisartig vorspringende, 
muskul6se I~ingleiste eingeengt ist; diese ~)ffnung ist 2 em hoeh, 0,5 em 
breit. Gegen den reehtsseitigen Ventrikel ist die Nisehe versehlossen 
und verengert sieh naeh oben gegen die Pulmonalis zu einem Kanal, der 
1 cm unter dem Pulmonalostium blind endigt. 

Die Vorh6fe, Herzohren und die Mfindungsverh~ltnisse der KSrper- 
und Lungenvenen bieten aueh im Irmern das normale Bild eines Situs 
solitus. Im Septum atriorum ist ein grol3es, rundes, klaffendes Foramen 
ovale yon 1,5 em Durehmesser vorhanden. 

fi) Er]cldirung. 
Der Fall, der anfangs den Eindruck einer blo{3en Dextroversion der 

Herzachse mit einer Pulmonalatresie machte, enthfillte sieh bei der 
ni~heren Untersuchung a]s eine komplizierte Migbildung, und zwar als 
eine mit Pulmonalconusatresie verbundene, ,,einfaehe Transposition 
der Aorta"  in den reehtenVentrikel (II. Typus = Pulmonalis und Aorta 
in derselben Kammer), verbunden mit einer isolierten Inversion der 
Kammergegend und des Truncusgebietes. Die Aorta ist eine wieder- 
erSffnete, rechtskammerige (Reptilien-) Aorta, die infolge der ffir alle 
Transpositionsformen eharakteristischen Detorsion der arteriellen Ge- 
fgBst~mme vorne neben der Pulmonalis entspringt und aufsteigt, aber 
info]ge der komplizierenden Kammerinversion ganz links yon der Pul- 
monalis gelagert ist und scheinbar aus einem linken Ventrikel hervor- 
geht. Diese Lage der Ostien und die entsprechende Stellung der Semilu- 
narklappen mit der P~rallelstellung der Gef~l]st~mme kann nur dutch 
eine inverse Detorsion entstanden sein. Ebenso steht die partielle 
Transposition und vollkommene Inversion der Coronar~tste, der sehrau- 
bige Verlauf des Kammerseptumdefektrandes,  die Lage der kleinsten 
PulmonMklappe (die der normalen reehten-hinteren entsprieht) mit den 
Folgen einer inversen Transposition im Sinne der stammesgesehieht- 
lichen Theorie in Ubereinstimmung. Die Nisehe der linksseitigen Kam- 
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mer geh6rt also gleieh der transponierten Aorta einer invertierten rechten 
Kammer an nnd ist niehts anderes als der Ausstr6mnngsteil der Pulmo- 
halls, welcher infolge der Atresio unterhalb des Pnlmonalostiums ein- 
geengt worden ist. Der Versehlug ist eine fJbertreibung der bei Trans- 
positionen niedereren Grades nieht seltenen, atavistischen Einengung 
dieser Kammerabteilung. Die Ringleiste am Eingang in die Nisehe, 
zwisehen ihr und dem Ausstr6mungsteil der transponierten Aorta, ist die 
normal an dieser Stelle -- d. h. zwischen AusstrSmungsteil der Pulmo- 
nMis nnd der (normal verschlossenen) rechtskammerigen A o r t a -  be- 
findliche, hier bei der Transposition hypertrophisehe Crista aorticopnl- 
monalis, wghrend die die Nisehe gegen die rechtsseitige (eigen~lieh linke) 
Kammer abschliegende Seheidewand der vorderste Anteil des eehten 
vorderen Kammerseptums ist. Der m~ehtige basMe Fleischwulst in 
der linksseitigen (rechten) Kammer zwischen rechtskammeriger Aorta 
und Tricuspidalis endlich ist der rechtskammerige Anteil des Bulbo- 
auricularsporns, der bei Transpositionen sieh oft yon der vorderen 
Tricuspidalisleiste loslSst. Die Scheidewandlfieke befindet sieh an der 
charakteristischen Stelle beginnender Kammerseptumdefekte bei 
Transpositionen, n~mlich subaortal, im hinteren Anteil des vorderen 
Septnms. 

Infolge der Kammerinversion ist die Lagerung aller Teile gegentiber 
einer einfaehen Transposition der Aorta in die Iechte Kammer (II. Typus) 
spiegelbildlieh verkehrt. Dureh die Verbindung yon Transposition und 
Ventrikelinversion verdeeken beide Migbildnngen zum Teil ihr arehitek- 
tonisehes Bild gegenseitig. Denn die dureh die Transposition bewirkte 
vollst~ndige Verlagerung der Aorta in die reehte Kammer nnd die auf 
hMbem Wege stehengebliebene Versetzung der Pulmonalis wird dureh 
die Inversion riiekg~ingig gemaeht und umgekehrt: die dureh die Inver- 
sion erzeugte vollsti~ndige Vertausehnng der Kammerzugeh6rigkeit bei- 
del Gef~Bst~mme wild dutch dieTransposition ftir die Aorta vollkemmen, 
ftir die Pulmonalis nut halb aufgehoben. Dnreh diese gegens~tzliehe 
Wirkung beider Migbildungen wird eine normMe SeitenzugehSrigkeit 
der grogen arteriellen Gefiil3st~mme vorgeti~useht und die anatomi- 
sehen Folgen der einen Anomalie dureh die andere verdeekt. Dutch die 
l~iiekverlagerung der Aorta in die, arterielles Blur empfangende Kammer 
wild aueh die funktionell seh~idliehe Folge der einen Migbildung dureh 
die andere wenigstens zum Teil ausgegliehen. Ein auffglliges Merkmal 
der Inversion, die Verkehrung der Kammeraehse, kann jedoeh dureh 
keine Transposition aufgehoben werden, so dab bei oberfl~ehlieher Be- 
traehtung bloB ein Fall yon. Dextroversio eordis vorzuliegen sehien. 
Die genauere Untersuehung hat aber ergeben, dab sowohl die Kammer- 
inversion als aueh die Transposition bis in die nnseheinbarsten Einzel- 
heiten durehgeftihrt sind. 
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II. Uber das Wesen der Dextroversion, Transposition und Inversion 
des Herzens und des Situs inversus im allgemeinen. 

l .  Die Dextroversion. 

a) Begriffsbestimmungen. 
Man kann die Dextroversion des t{erzens dem welter gefal~ten Be.. 

griff der Dextrokardie unterordnen. Unter JDextro]cardie im weiteren 
Sinne versteht man die Verlagerung der grSgeren tIglfte des tterzens 
-- meist samt der Herzspitze --  yon der linken auf die rechte KSrper- 
seite. Sie umfal?t Anomalien ganz verschiedener Art nnd Entstehung. 
Man kann zweekmi~Big dreierlei Gruppen unterscheiden: 

1. Die Dextropositio cordis ist eine annhhernd parallele oder unregel- 
m~gige Versehiebung des tIerzens im Ganzen, bedingt dutch patholo- 
gischen Zug oder Druck der Nachbargebilde. 

2. Ihr gegenfiber steht die Dextrolcardie im engeren Sinne, bei welcher 
die Herzachse eine spiegelbildlich verkehrte gichtung yon hinten-]inks- 
oben nach vorne-reehts-unten einnimmt und mit ihr auch das ganze 
Herz eine spiegelbildliehe Arehitektnr zeigt. Diese spiegelbildliche Ver- 
kehrung der Lage und der Arehitektur des Herzens kommt meist Ms 
Teilerscheinung eines allgemeinen Situs inversus, zuweilen aber auch bei 
einer weniger ausgebreiteten, jedoch auf das t terz als Ganzes ausgedehn- 
ten Inversion vor. Sie beruht nach den verschiedenen Forschern auf 
einer verkehrten Drehung oder einer nicht n~her gekennzeiehneten inver- 
sen Anlage der t terzschleife Der Name Herzinversion w/ire also ffir diese 
F/ille der geeignetere. 

3. Zwisehen beiden Grenzf/il]en liegen die Falle sog. Dextroversio 
cordis. Die Herzaehse zeigt auch bier jene inverse Riehtung, wie bei der 
Dextrokardie i. e. S., jedoch ohne dag eine spiegelbildliche Architektur 
des Iterzens sonst vorl/ige; andererseits wird, wie bei der Dextroposition, 
auch bier Mlgemein ein grob pathologisches, die Lage der Herzachse 
mechanisch ver~nderndes Moment als Ursache der Anomalie angenommen, 
welches a be l  nicht wie dort, eine Verschiebung, sondern eine Drehung 
oder Pendelung der Herzachse hervorruft.  Die Architektur des Herzens 
w/ire also eine normale, und die Dextroversion h~tte danach mit der 
Inversion nichts zu tun. 

b) Die Dextroversion als gegenseitige Larvierung yon Transposition und 
Inversion. 

Solange man unter tterzinversion nur die spiegelbildliehe Aus- 
bildung des Herzens als Ganzes verstand und sie nur als Teilerseheinung 
einer allgemeinen oder doeh ausgebreiteten Inversion kannte, dm'fte 
der Begriffsumfang der Dextrokardie auf solehe F/ille besehrgnkt werden, 
bei welehen das Herz im ganzen invertiert  war ;al le l~lle yon verkehrter  
Lage der Herzaehse oder der Herzspitze, wo ein auff/illiges, schon das 
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~u[tere He rzb i ld  beher rsehendes  MerkmM, wie die F o r m  der  VorhSfe 
u n d  die MfindungsverhMtnisse  der  Venen, den E i n d r u c k  eines normMen 
Si tus  ~ufdr~ngten,  wurden  demgem~l~ n i ch t  zum Si tus  inversus  ge- 
rechne t ,  sondern  auf einen duvon  wesensverschiedenen Meehanismus  
zurfickgeffihrt  u n d  Ms blol~e Dex t rove r s io  cordis  1 ~ufgefal~t. Se i tdem 
m a n  ~ber such  einen isol ier ten Si tus  inversus  einzelner  Herzabschn i t t e ,  
speziell  des K a m m e r g e b i e t e s  al lein kennt ,  mul~ m a n  auch jene FMle zur  
Dex t roka rd i e ,  d . b .  zur Herz invers ion ,  r echnen  und  yon der  Dext ro -  
vers ion  ab t rennen ,  bei  denen der normMe Situs  der  ex t r aven t r i ku l~ ren  
Herzabs~hn i t t e  die Inve r s ion  der  Kammer~eg ion  unauffMlig gemaeh t  
ha t .  Mit  der  fo r t sehre i t enden  E r k e n n t n i s  h ins icht l ich  der  Selbs t~ndig-  
ke i t  der  Invers ion  einzelner  H e r z a b s c h n i t t e  mul~te so die Z~hl der  F~lle  
yon  eehter  Dex t rove r s ion  i m m e r  mehr  eingesch1~nkt werden ~. Der  
vor l iegende  Fa l l  m a c h t  aber  eine wei tere  E inengung  des Begrif fsum- 
f~nges der  Dex t rove r s ion  notwendig .  Denn er zeigt,  dM~ bei  einer, dureh  
die  n~here Un te r suchung  Ms zweifellos sich ergebenden,  i sol ier ten  
K a m m e r i n v e r s i o n  sogar die spezifisehen MerkmMe dieser Invers ion  
dureh  eine kompl iz ie rende  Transpos i t ion  der  groBen ar te r ie l len  Gef~[t- 
s t~mme so weir v e r d e c k t  werden  kSnnen,  da~ ~ulterlich eine re ine  
Dex t rove r s ion  vorzul iegen scheint  und  selbst  naeh  der  ErSffnung des 
Herzens  die KammerzugehSr igke i t  der  Gef~[te e inen normMen Si tus  
vor t~useh t .  Die T~uschung w~re noch e indrucksvol le r ,  wenn die  Trans-  
pos i t ion  mi t  e iner  Invers ion  bloB des ar te r ie l len  Abschn i t t e s  der  K a m -  
mern  ve rbunden  w~re, was bei  dem ta t s~chl ichen  isol ier ten  V o r k o m m e n  
auch dieser par t i e l l en  Inve r s ion  le ieht  mSglieh ist.  Es  erseheint  danach  
nahe l iegend  anzunehmen,  dM~ auch in  den anderen  FMlen  yon  Dex t ro -  
vers ion  der  I-Ierzachse 3 oder  , ,Dex t roka rd i e "  ohne Inve r s ion  der  Herz-  
~ rch i t ek tu r  und  ungekl~r te r  Herkunf t~  eine solche, durch  eine kom-  

1 ])extroversion in dem oben definierten Sinne. 
2 Trotzdem hielt man irrtfimlich an dem primer einheitlichen Situs des ganzen 

tIerzens iest, indem man in allen F~illen eine stets einheitliche Situsanlage des 
I-Ierzens als Ganzes annahm, yon dem einzelne I-Ierzabschnitte sekund~r abgewichen 
sein sollten. So Lochte, Geipel und auch noch M6nclceberg. Diese Annahme fuBte 
unbewul]t auf der schon lange herrschenden falsehen Vorstellung yon der Wesens- 
versehiedenheit des totalen und partiellen Situs inversus und hat diese letztere 
Ansicht ihrerseits wieder gefSrdert. 

Wenn die PaltauJsehe ErMgrung seines eigenen Falles durch eine Rechts- 
drehung oder -pendelung der Herzachse w/~hrend einer p~thologischen tIerab- 
driiekung des Diaphragma zutrifft, so 1/~ge hier ein Fall yon eehter Dextroversion 
vor. Doeh hat Paltau[ selbst einige Bedenken gegen seine Erkl~irung ges 
[Wien. kiln. Wo., 1~. Jahrg., 1032ff. (I901)]. Immerhin ist danach die M6glieh- 
keit einer reinen ])extroversion verst~ndlich. 

Auf die ]~enennung der AnomMie dureh die Autoren kommt es hierbei nicHt 
an, da in der Nomenklatur eine arge Verwirrung herrscht, und ein Fall  6fters nnter 
dem Namen Dextrokardie beschrieben ist, obgleich der Verfasser den betreffenden 
Fall im Sinne der oben gegebenen Definition Ms ])extroversion auffM~t. 
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pliziercndeTransposition lai~viertG isolier~eKammerinversion vorgelegen 
war. Nachweisen lgl3t sich diese Vermutung nachtrgglich allerdings 
nicht: da yon den Verfassern nattirlich gerade jene halbverborgenen 
Einzelheiten nicht beachtet ulld beschrieben wurden, die ihnen eben 
infolge der Larvierung entgehen muSten. 

e) Aus der Larvierung sieh ergebende Fragen. 

Diese Au//assung der Dextroversio cordis als eine gegenseitige Laro 
vierung zweier Anomalien, einer Transposition und einer Inversion, er- 
6ifnet den Blick auf mSgliche urs~chliche Beziehungen zwischen diesen 
beiden wesensverschiedenen Mil]bildungen. Transposition wie isolierte 
Inversion des Kammergebietes sind im Vergleiche zur Norm seltene Mifi- 
bildungen. Trot, zdem finden sie sich auffMlenderweise cerh~l~nism~Big 
hgufig miteinander verknfipft vor. Schon dies zeigt, dab zwischen diesen 
beiden Anomalien trotz ihrer Wesensverschiedenheit verwandtschaftliche 
Beziehungen bestehen mfissen. Neben dieser offensichtlichen Verbindung 
gibt es abet auch eine verschleierte Kombination derselben zwei Ano- 
malien; denn als solche haben wir oben die scheinbar einfache AnomMie 
der Dextroversion gedeutet. Dadurch erh6ht sich weiter die H~ufigkeit 
der Verknfipfung jener beiden Mil~bildungen und dami~ auch die ~rahr- 
scheinlichkeit ihrer Verwandtschaft. Unser Fall und diese Deutung der 
Dextroversion rficken dadurch zwei Fragen _in den Vordergrund: 

1. Woher kommt diese h4u/ige Verbindung zweier so seltener Ab- 
normit~ten, und 2. worau/ beruht die merkwiirdige Tatsache, dab die 
Verknfipfung zweier so tiefgreifender und schwerer Mil~bildungen 1 zu 
ihrer gegenseitigen anatomischen Maskierung und zur partiellen Auf- 
hebung ihrer/unktionell sch~idliehen Folgen fiihrt ? Mit andercn Worten : 
Worin liegt dcr Grund dieser kausal so r~tselhaften Vergesellsehaf- 
tung -and dieser teleologisch so bedeutungsvollen Wirkung ? Es handelt 
sich also um die Erkl4rung des urs~ichlichen Zusammenhanges und des 
zweckm(~fligen Er/olges. 

Die erstere Frage ist durch die stammesgeschichtliche Thcorie der 
Transposition -- die im ~iderspruch zu der ausdrficklichen oder still- 
schweigcnden, herrschenden Voraussetzung die vOllige Wesensver- 
schiedenheit der Transposition und Transpositionsdrehung einerseits, 
der I-Ierzinversion und der Inversionsdrehung andererseits behauptet 
und ffir beide Mitlbildungen vollkommen wesensverschiedene Ursachen 

1 Die p~rtielle Inversion des Kammergebietes ist - -  im Gegensatze zu dem 
allgemeinen Situs inversus - -  funktionell eine ebenso sehwere und tiefgreifende 
Millbildung wie die Transposition der groBen arteriellen Gef~l~sttimme, d~ sie 
- -  ebenso wie die letztere Anomalie auf ihrem H6hepunkt (beim Typus I I Ib :  
Virehows Arch. 243, 182/83) - -  die Aorta der d~s ven6se Blur empfangenden Kam- 
mer, die PulmonMarterie dem das ~rterielle Blut aufnehmenden Ventrikel zuteilt. 
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und Bfldungsmechanismen annimmt 1 - -e igent l ich  nur noch r~tsel- 
halter geworden. Denn die herrschende Lehre leitet beide Mil3bildungen 
als rein individuelle Folgen yon rein ontogenetisch bedingten, abnormen 
Drehungen der tterzsehleife odor deren Teflen ab, Drehungen, die bei 
beiden der Norm entgegengesetzt gerichtet, also untereinander gleich- 
sinnig, und auch in ihrer fibereinstimmend rein ontogenetischen Be- 
dingtheit gleichartig sind. Die haufige Verknfipfung der Folgen zweier 
so wesensgleieher Ursachen war also nieht verwunderlich. Sind hin- 
gegen beide Mfl3bildungen wesensversehieden sowohl in ihrer fertigen 
Erseheinung als auch in ihren Ursachen und Bfldungsmechanismen, und 
sind ebenso die beideriei Drehungen verschieden in ihrem Wesen, in 
ihren Bedingungen und in ihrem urs~chlichen Verh~ltnis zu den be, 
treffenden Mi~bildungen, so ist es unverst~ndlieh, welcher gemeinsame 
Grund die letzteren zusammenfiihrt ? 

Auf der anderen Seite ist es die zweite Frage, die umgekehrt der 
herrschenden Lehre die grbl3ere Schwierigkeit bereitet. Denn es ist ein 
gewisser Widerspruch darin gelegen, zweien, naeh dieser Anschauung 
gleichartigen Ursachen -- den bei beiden Mi~bildungen rein individuelt- 
ontogenetisch bedingten und bei beiden in gleiehem Sinne verkehrten 
Drehungen, deren Wirkungen ja in derselben Richtung liegen miissen --  
zuzumuten~ dai3 sie sich in ihren Ergebnissen gegenseitig aufheben und 
nicht vielmehr einander verst~rken sollen. B e i d e r  yon der stammes- 
geschichtlichen Theorie angenommenen Wesensverschiedenheit der Ur. 
sachen und Entstehungsmechanismen der beiden Mii~bi]dungen hin- 
gegen ist eine Gegens~tzlichkeit bolder Ergebnisse leichter begreiflieh. 
Welehe der beiden Vorstellungen fiber das Wesen der zwei Anomalien 
kann die Unstimmigkeit zwischen den zwei ihnen gestellten Aufgaben 
eher lSsen ? 

~. Die Transposition. 
a) Phylogenetische und ontogenetisehe Bedingtheit der Transposition 2. 

a) Kombination yon atavistischen Mer]cmalen mit rezenten 
Anpassungscharalcteren. 

Dal3 Transposition und Inversion wesensverschiedene Mil3bildungen 
sind, dariiber besteht meines Erachtens kein Zweifel. Wir haben die 
Transposition auf die atavistische Reproduktion eines niedereren 
phylogenetischen Stadiums zuriickgeffihrt, ffir welches eine geringer- 
gradige Torsion des Herzschlauches, als sie dem rezenten Saugertypus 
entspricht, charakteristisch ist. Die vers~hiedenen Bflder der Trans- 
position sind s~mtlich als Folgen dieses wiedererweckten Zustandes ge- 
ringergradJger Torsion, also als Folgen einer Detersion aufzufassene~ 

1 Siehe S. 269 ff. 
2 Virchows Arch. 243, 155--160, 161.--208 (1923). 
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so wie auch der normale Herzbau der einzelnen stammesgeschichtlichen 
Stadien Folge des ihnen entsprechenden Torsionsgrades ist. Denn die 
im Laufe der Stammesgeschichte fortschreitend zunehmende Torsion 
des Herzrohres ist der wesentliche Faktor  im phylogenetischen Aufbau 
der normalen Herzarchitektur 1. Die Transposition besteht ihrem Wesen 
nach hauptsdchlich in der Wiederkehr /ri~herer, geringeren Torsionsgraden 
entsprechender, phyletischer Einrichtungen. Denn die wesentlichen Merk- 
male der T ranspos i t i on : - -das  Auftreten einer Aorta in der rechten 
K a m m e r , -  die gelegentliche Stenose der P u l m o n a l i s , -  die scharfe 
Abgrenzung ihres Ausstr0mungsteiles, --  die Rfickbildung der rezenten, 
normalen, echten Kammerscheidewand, insbesondere des vorderen Sep- 
turns zwischen dem normalen, linkskammerigen Aorten- und dem Pul- 
m o n a l o s t i u m , -  sein Ersatz durch ein falsches vorderes Septum auf 
der anderen, d. h. rechten Seite des Pulmonalostiums, zwischen diesem 
und dem Ostium der transponierten (rechtskammerigen) Aorta, wo- 
durch Pulmonal- und Aortenostium vertauscht auf die entgegenge- 
setzten Seiten der  neuen vorderen Scheidewand gelangen, als sie zum 
alten Septum gestanden waren, --  die Bildung dieses falschen vorderen 
Septums durch t typertrophie  einer, normMen Leiste (der Crista aortico- 
pulmonalis) zwischen Pulmonalis- und rechtskammerigem Aor~en- 
o s t i u m , -  die geringere Umeinanderwicklung der arteriellen GefaB- 
st~mme und die geringere Torsionsstellung ihrer Ostien -- : sie alle haben 
ihre offenkundigen Vorbflder im Reptilienherzen~ und lassen sich auf die 
Wiederkehr eines geringeren Torsionszustandes des Bulbus.cordis zuriick- 
fiihren. Diese TranspositionsmerkmMe, wie auch ihr wichtigster Faktor,  
die Detorsion, haben daher hSchste systematische und manifest-phylo- 
genetische Bedeutung. Allerdings sind diese atavistischen, vom heutigen 
normalen S~ugerherzen bereits iiberwundenen und auch aus seiner 
Ontogenese ausgeschiedenen Merl~male bei der Transposition verkniip/t 
mit und angepafit an rezente Bildungen. Atavistische und rezente Charak- 
tere gehSren zwar de norma zeitlich weir auseinander liegenden phylo- 
genetischen Stadien und Tiefformen an; aber diese bei der Transposi- 
tion ausnahmsweise in einem Individnum miteinander verbundenen 
und einander angepaSten Bildungen liegen doch auch normal in der- 
selben stammesgeschichtlichen Reihe ursaohlich stetig zusammen- 
h~ngcnder Gestaltungen. Diese Verknfipfung und Aneinanderpassung 
atavistischer und rezenfer Einrichtungen isf also irgendwie gerade 
durch die stammesgeschichtliche Kontinuit~t und Kausalit~t gew~hr- 
leistet. 

1 Virchows Arch. 243, 85--142 (1923). 
2 Virchows Arch. 243, 110--121, 133,134, 161--168 (1923). - -  Siehe auch 

Virchows Arch. 265, 153--157 (1927). 
Virchows Archiv. Bd. 271. ] 7  
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fi) ~bertreibung stammesgeschichtlich angebahnter Einrichtungen und i'hre 
Um/ormung zu anscheinencl /remdartigen Typen. 

Indem die Transposition Merkmale einer und derselben stammes- 
gesehiehtliehen Reiheim Einzelwesen miteinander verknfipft,iiberschreitet 
sie damit keinesfalls die gesehiehtlichen Grenzen der yon der Phylogenese 
vorgezeiehneten Ziele, begangenen Wege und verwendeten Mittel des 
Aufbaues der normalen Herzarchitektur. Selb~t das auff~lligste fremd- 
artige Merkmal, die Vertauschung der Kammerzugehdrigkeit der arteriellen 
Ostien, ist nur scheinbar eine der Stammesentwicklung /remde Einrichtung. 
Denn erstens ist diese Vertausehung bei der Transposition nur eine 
seheinbare, und zweitens ist selbst dieser Schein phylogenetisch vor- 
bereitet : 1. Stellt man sieh ngmlich bei einem ideellen phylogenetischen 
Zwischenstadium des H e r z e n s -  mit Ausbildung aller drei arteriellen 
Kammerostien (Pulmonalis und zwei Aorten) und der beiden, wenn 
such unvollkommenen Kammersepten -- im Gedanken Ms Beobaehter 
etwa in die Mitte des Herzens aufreeht mit dem Blick auf das Pulmonal- 
ostium, so folgen bei Linkswendung des Blickes Pulmonalostium, eehtes 
vorderes Kammerseptum und linkskammeriges (=  normales Sguger-) 
Aortenostium aufeinander, w~thrend Pulmonalostium, Crista aortico- 
pulmonalis und rechtskammeriges (=  transponiertes) Aortenostium bei 
der Reehtswendung des Bliekes, also in umgekehrter tliehtung auf- 
einanderfolgen. [Vergl. Abb. I6 in Virchows Archly 243, 146 (1923)]. 
Indem nun beim normalen S~ugerherzen die reehtskammerige Aorta 
sich schliel3t, die Crista aorticopulmon~lis rudiment~r wird, das 
andere, ,,eehte" Septum sieh hingegen vervollkommnet, -- bei 
der Transposition umgekehrt die linkskammerige Aorta obliteriert, die 

rechtskammerige erSffnet wird, das echte, normale vordere Kammer- 
septum sich zuriiekbildet und start seiner die Crista aortieopulmonalis 
zu einem mehr oder weniger vollkommenen, falschen vorderen Septum 
hypertrophiert : mug daraus eine scheinbare Vertauschnng der Kammer- 
zugeh6rigkeit der arteriellen Ostien sich ergeben. 2. Es sind aber 
rechtskammerige Aorta, Riickbildung des echten Kammerseptums und 
Hypertrophie der Crista aorticopulmonalis ausgesprochene Reptilienein- 
richtnngen 1, ebenso such die bei gewissen Transpositionstypen vorkom- 
mende Enge der Pulmonalis und Bildung einer eigenen, unvollkommen ab- 
gesehlossenen Pulmon~liskammer; andererseits zeigt das t{eptilienherz 
such die normale Sgugeraort~ und bei den Krokodilen sogar ein vollkom- 
men ausgebildetes normales Sgugerseptum. Von den beiden, beim ideellen 
Ausganflsstadium des Reptilien- und Sdiugerherztypus angebahnten, topisch 
antithetischen Neptierungspldinen wird also vom normalen SCiugerherzen der 
eine, yon der Transposition der andere ausge]iihrt, wghrend das Reptilienherz 
beide Tendenzen kombiniert au/bewahrt. Es bleiben also bei der Transposition 

Siehe S. 257, Anm. 2. 
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die arteriellen Ostien mit ihren Ausstr6mungsteilen und ihre Homologa au/ 
derselben Seite des echten Kammerseptums, wo sie sich yon Hause aus und 
immer be/inden, und der Wechsel der Kammerzugeh6rig~eit wird nut  vor- 
get(iuscht, wobei  im wesent l ichen s t ammesgesch ich t l i ch  fr i ihere  Einr ich-  
lbungen als Mi t te l  dazu  ve rwende t  werden.  Die Abweichungen vom phylo- 
genetischen Urbild sind anscheinend nut  Ubertreibungen von stammes- 
geschichtlich angelegten und unvoll~ommen verwirlclichten Einrichtungen, 
phyle t i sch  bere i t s  angebahn te  Anpassungen  an  rezente  Mechanismen.  

Abet rein und manliest atavistisch-phylogenetisch -- ahnen-phy lo -  
genet isch ~ - -  bedingt ist die Transposition doch nieht, wenn m a n  u n t e r  
Ahnenphy logenese  die bei  den d i r ek t en  und  ind i r ek ten  Ahnen  der  heut i -  
gen Organ i smengruppen  offensicht l ich au f t r e t ende  Fo rme n-  und  S t ruk -  
tu r re ihe  ve r s t eh t  2. Denn die Transposition zeigt -- wie schon erw~hnt  - -  
die von der Stammesgeschiehte dargebotenen ]Jer]cmale in einer l~ber t re ibung 
u n d  - -  setzen wir  nun hinzu - -  sogar  Umgestaltung, wie sie bei den Ahnen- 
/ormen ~elbst niemals verwirklicht waren. I n d e m  n~m]ich die Ontogenese  
bei  der  Transpos i t ion  die wiede re rwach ten  A h n e n m e r k m a l e  mi t  den  
rezen ten  E in r i ch tungen  in E ink l ang  zu br ingen , jene diesen anzupassen  
sucht ,  u m  sie in ein wom6glich noch lebensf~higes Ganzes eines Organis-  
mus  einzugl iedern,  se tz t  sie zwar  den a l ten  a tav i schen  Versuch e iner  
T rennung  be ider  Kreis l~ufe clurch SchMiung gesonder te r  P u m p w e r k e  
in  der  gleichen t~ichtung fo r t ;  sie ff ihrt  abe t  diesen Versuch n ich t  blo13 
f iber  das  yore  r e ak t i v i e r t en  A h n e n s t a d i u m  erre ichte  MaB h inaus  wei ter ,  
sondern  sie muB die so wiede re rweck ten  A h n e n c h a r a k t e r e  ganz neuen~ 
ers t  nach j enem A h n e n s t a d i u m  au f t r e t enden  Einr ich~ungen anpassen ,  
was zu einer wirk] ichen Um/ormung ]ener Ahnenmer]cmale zu anseheinend 
neuen Typen f t ihrt .  Es  k o m m t  so 1. m i t  der  i m m e r  wei te ren  Ausb i ldung  
tier r e c h t s k a m m e r i g e n  A o r t a  zu einer  allm~.hlichen I~fickbildung der  
l inkskammer igena ;  und  2. k o m m t  es mi t  der  E r se t zung  des rezenter~ 

Neben den manifesten Formen und Bildungen der Ahnenreihe, die die 
m~ni fes le  oder Ahnenphy logenese  ausmachen, bereite~ die Phylogenese fiber- 
dies kraft der unendlichen Mannigfaltigkeit der Beziehungen zwisehen den im 
Organismus verbundenen Kr~ ten  noch andere, verschiedene, gesetzm~l~ige Ver- 
knfipfungen yon Faktoren oder wenigstens deren MSglicbkeiten vor, die dann unter 
abnormen Umst~nden und damit ver~nderten Bedingungen einer individuellen 
rezenten Keimesentwicklung zu Formen ffihren kSnnen, welche in der Artentwick- 
lung niemals in Erscheinung getreten waren, die aber ihre Verwirklichung in einer ab- 
normen individuellen Ontogenese hiernach dennoch der Phylogenese verdanken. 
Sie bilden die individuell-ontogenetischen Ergebnisse einer verborgenen, la~enten 
stammesgeschichtlichen Wirksamkeit, einer Kryptophy~ogenese.  

2 Siehe S. 257, Anm. ~ 
a Der Typus der ,,reitenden Aorta" ist ein Zwischenstadium, bei dem beide 

AorSenostien noch erhalten, aber miteinander verschmolzen sind [Virchows Arch. 
243, 161--164 (i923)J, wahrend die aufsteigende Aorta schon im normalen S~uger- 
herzen ein solches Verschmelzungsprodukt beider Aorten darstellt (Ebenda~ 

17" 
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vorderen Kammerseptums links yon  der Pulmonalis dutch das rechts 
yon ihr befindliche atavistische Septum (der Crista aorticopulmonalis) 
zu einer zunehmend offenkundigen Verlagerung des Pulmonalostiums in 
den linken Ventrikel, so dal~ auf dem HShepunkt der Transposition (dem 
I I I  b. Typus) Aorten- und Pulmonalostium einfach ihre normale Lage ge- 
wechselt und so vollst~ndig in ihre neue Umgebung sich eingeglicdert 
haben, als w~ren nur die Ostien vertauscht wordcn 1. Diese Linl~skam. 
merigkeit der Pulmonalis und der Verschlufi des linkslcammerigen Aorten- 
ostiums sind bei den Ahnen nur in bezug auf die Entwicklungsrichtung 
vorberei~ete und angebahnte, aber nicht blo• in dieser ~bertreibung 
nicht durchgefiihrte, sondern in dieser besonderen Gestaltung gar nicht 
deutlich ausgepragte Bfldungen; sie sind nicht mani[est-phylogenetische 
Einrichtungen. Diese ~bertreibungen, zumindest aber diese Umfor- 
mungen des phylogenetischen Urbildes scheinen also rein rezent, and 
zwar individuell-ontogenetisch bedingt worden zu sein, und offenbaren 
die l~eigung der Ontogenese, ein durch den Atavismus gestSrtes, bei den 
heutigen Saugerherzen normal vollkommen erreichtes Ziel, die Getrennt- 
kammerigkeit yon Pulmonalis und Aorta, sogar in einer abnormen, 
fremdartigen architektonischen Form wiederherzustellen, falls die alte 
Form nicht verwirklicht werden kann. Auch in der gelegentlichen Vervoll- 
standigung des atavistischen, falschen Kammerseptums~ scheint eine 
~ein individuelle ontogenetische Neigung zur Wiederherstellung mSglichst 
normaler, rezent-anatomischer Verhdltnisse, wenn auch in abnormer .Form, 
am Werlce zu sein. 

I)iese scheinbar individuell-ontogenetische Neigung des menschlichen 
Herzens, die Ahnenform nicht nut in. Ubertreibung, sondern in Umge- 
staltung der sie kennzeichnenden Merkmale zu einem seheinbar ganz 
fremdartigen Typus umzubauen, um sic der neuen Aufgabe zuzufiihren, 
zeigt aber gerade darin ein Z i e l -  Trennung beider Kreisl~ufe durch 
Schaffung gesonderter Pumpwerke--, welches im gro~en and ganzen 
mit dem Ziele iibereinstimmt, dem auch die Stammesentwicklung als 

S. 134--138). Dicse Verschmelzungen sind also notwendige Konsequenzen der 
phylogenetischen Theorie der Transposition bzw. der Torsionstheoric der normalen 
I-Ierz~rchitektur. Der Einwand Pernkop/s, dal~ nach meiner Theorie gelegentlich 
aueh 2 selbst~ndige Aorten bei der Transposition vorkommen mi~/3ten, beruht also 
auf einer g~nz mangelhaften Kenntnis dieser Thcorie nnd auf dem noch mangel- 
hafteren ~qachdenken fiber ihre logischen Konsequenzen. 

1 Man denke nur an die in solchen Fi~llen oft ganz analoge Topik des zum 
Pulmonalsegel gewordenen Aortensegels der Mitralis. - -  Auch die anderen Trans- 
positionstypcn sind Ms Kombinationen atavistischer Merkmale mit  rezenten Ein- 
richtungen der Herzarchitektur leicht zu verstehen. Sie alle sind Glieder einer 
zus~mmenh~ngenden, wenn auch stellenweise verzweigten Reihe [Virchows Arch. 
243, 267--270 [1923)]. 

z Dies ist beim Untertypus I I [ b  dcr Fall. Siehe Virchows Arch. ft43, 182 
bis 183 (1923). 
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Ganzes auf langem Umwege als einer der beiden architektonischen Haupt-  
~ufgaben der norm~len Herzbfldung zustrebt 1, und es uuch, allerdings in 
~nderer Gestalt als die Transposition und in viel vollkommenerer Form, 
schliei~lich tatsAchlich erreicht. Gerade in der Gemeinsamkeit dieses 
Zieles verrdt sich abet, daft aueh in der abnormen Durch/i~hrung eine 
stammesgeschichtliche Wurzel dieser individuell-ontogenetischen Neigung 
und ihrer Auswirkung steckt. Indem n~mlich bei tier Transposition dem 
Individuum die normalen ontogenetischen Mechanismen nur zum Teil 
zur Verfiigung stehen, teilweise sogar durch die Wiedererweckung 
gegens~tzlicher Ahnenmerkmale verschlossen wurden, ibm andererseits 
in den letzteren Mittel und Wege zur Verffigung gestellt werden, die die 
Phylogenese schon friiher (bei den Reptilien) zu demselben Zwecke, wenn 
auch mit mangelhaftem Erfolge und in unvollendeter Gestaltung ver- 
wendet hat, indem das Einzelwesen nun diese allein iibriggebliebenen Mitt el 
benfitzt, um selbst auf einem dem S~ugerherzen verkehrten Wege dasselbe 
Ziel der Phylogenese womSglich doch zu erreichen : zeigt es in dem hart- 
n~ickigen Festhalten dieses Zieles und der Art seiner Verwirkliehung, daft 
sowohl dieses Ziel in seiner allgemeinen Notwendigkeit als auch der Weg 
und die Mittel zu der ~bnormen Durchfiihrung, ]a die neue Form selbst ihm, 
dem Individuum, auch bei der Transposition von der Phylogenese irgendwie 
aufgezwungen worden ist. Daraus ergibt sich, daft die Ontogenese auch in 
solchen individuellen abnormen Gestaltungen und Mechanismen phylogene. 
tiseh determiniert wird, die zwar an st~mmesgeschichtliche Stufen sich an- 
lehnen, ~ber in solcher Ubertreibung, Umformung, jaVariation und sog~r in 
solch' fremdartigen Bildungen in der zutage tretenden Phylogenese niemals 
verwir klicht waren. Sic sincl die ontogenetisehen Wirkungen nur zum Tell der 
mani/esten Stammesgeschichtej zum Teil abet einer Kryptophylogenese 2, und 
es fragt sich nur, wie die Kryptophylogenese zu der F~higkeit kommt, in 
der Stammesgeschichte gar nicht offensichtlich ~uftretende Bildungen ftir 
eine sp~tere Keimesgeschichte zu determinieren. 

/)  Kryptophylogenetische Aus- und Wiedereinsehaltung atavischer Ein- 
richtungen. Ontogenetische Selbstdi//erenzierung und Abki~rzung der 

Phylogenese. Verkniip[**ng yon Ahnen- und 2Vaehkommencharakteren. 
Dieses ontogenetische Festhalten an einer der beiden ursprfinglichen 

t tauptaufgaben der Herzarchitektur ~uch bei der Transposition, trotz 
der ver~nderten Bedingungen, Faktoren und Produkten, ist nun durch- 
aus nichts Mystisches, kein Ausdruck eines weisen Bildungstriebes oder 
einer unbewul~ten Zielstrebigkeit, sondern die unausbleibliche mecha- 
nische Folge der allm~hlichen stammesgeschichtlichen Organisierung 

Die 2. tIauptaufg~be ist die Trennung beider Blutarten. Siehe Virchows 
Arch. 243, 89 (1923). 

Siehe S. 259, Anm. 1 
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der den TierkSrper aufbauenden und der in ihm zu einer KardinM- 
aufgabe des Herzens verbundenen Ki'~fte. Der TierkSrper ist ein Pro- 
dukt seiner Umgebung, die dutch Synthese wreinheitlichte Gesamtheit 
aller der Umweltbeziehungen, in deren Knotenpunkt er ~e in der Phylo- 
genese gestanden war 1. Als Durchgangs- und Sammelpunkt,  Ms Konden- 
s~tionszentrum aller der Umweltbeziehungen, die ihn in der Phylogenese 
geformt, aufgebaut und ver~ndert h~ben, stellt er eine unendlich ver- 
wickelte und dennoch einheitliche MannigfaltJgkeit yon Kr~ften und 
Strukturen dar. Die PhyIogenese hat abet diesen Komplex nicht nut au]- 
gebaut, ihm nicht nur immer neue Bestandteile hinzugefiigt, sondern 
auch zwischen den alten Teilen neue Beziehungen gekni~p]t und sie dadurch 
fester aneinandergekettet.  Dadurch entstehen dutch allm~hliche Konden- 
sation innerhalb des Organismus ]esterge[i~gte Teilsysteme, Organe, deren 
Entwicklungsbedingungen immer mehr in ihnen selbst kondensiert 
werden, w~ihrend ihre ontogenetischen Beziehungen zu den benachba~'ten 
Gebilden ]ortschreitend gelockert werden. Das in der Stammesgeschichte 
Mlm~hlich ausgebaute, ~llseitig verbundene Stromnetz der Wechsel- 
wirkung entwicklungsgeschichtlicher Kr~fte und Geschehnisse 15st sich 
so in der kondensiert vererbten Entwickelung des Einzeltieres Mlm~h- 
lich in einzelne nebeneinander laufende ontogenetische Stromlinien auf, 
die mehr geradlinig und selbst~ndig der Verwirklichung ihrer Endprodukte  
zustreben. Andererseits kann es vorkommen, dab zwischen benach- 
bar ten Stromlinien ~uch grSl~ere Netzkomplexe Mlseitig isoliert werden, 
ihren AnsGhml~ nicht nut  an Nachbargebilde, sondern auch an ihre 
eigenen Entwicklungsbedingungen verlieren, so dab s~e reduziert und all- 
mah[ich ganz aus der Keimesentwicklung ausgeschMtet werden. Au] dieser 
phylogenetisch bedingten, multiplen (p~rtikularistischen) ontogenetischen 
Kondensation der Beziehungen und Entwicklungs]alctoren beruht also 
einerseits die ]ortschreitende Selbstdi/]erenzierung der Teile, die Mlm~h- 
lich zur Mosaikarbeit der individuellen Entwicklung fiihrt 2, - -anderer -  
seit8 [olgt aus ihr die sekund~re Aussehaltung phylogenetisch einst mani- 
fester Einrichtungen aus der sp~teren Ontogenese, die in dem biogeneti- 
schen Grundgesetzt Yon der abgeki~rzten Relcapitulation der Phylogenese 
dutch die Ontogenese ~ls bloBe Tats~che zum Ausdruck gebr~cht Wird. 

Aber die in ihren Beziehungen und Entwicklungsbedingungen M1- 
m~hlich verarmenden atav~schen Einrichtungen miissen nicht r o l l  
st~ndig aus der rezenten Ontogenese verschwinden. Sie sind Relikten- 
seen vergleiehbar, die ihren Inha]t  nicht mehr we~terschaffen, nicht 
bis zum Endziel fiihren kSnnen und Mlm~hlich einschrumpfen. So wie 
diese trotz des Verlustes ihrer eigenen Abflu[~wege und ihrer Verbin- 
dungen mit  anderen Abflul~gebieten doch ihre Zufliisse so weir behMten 

Siehe unten S. 29~. 
Siehe Seite 278, 283ff. 
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h~ben, dab sie als reduzierte und den neuen Bedingungen angepat~te 
S~lzseen ohne Abflul~ sieh erhalten, so kSnnen such die ihrer ontogene- 
tischen Weiterentwicldungsbedingungen beraubten atavischen Ein- 
richtungen durch Beibehaltung yon Resten ihrer Beziehungen so welt 
erhalten bleiben, dab sie in der Ontogenese sich zwar nicht mehr ent- 
falten k6nnen, aber doch nur so welt rfiekgebildet werden, dab sie als 
schlummernde Anlagen aufbewahrt  werden. Und so wie die Relikten- 
seen dnreh sekundgren Ansehlul~ an eine der benaehbarten Stromlinien 
wieder in das allgemeine Stromnetz eingeschaltet werden, so k6nnen such 
diese schlummernden Anlagen durch Ankntipfung neuer Beziehungen 
zu den vorhandenen Entwicktungswegen wieder belebt und zur Ent-  
faltung gebracht werden, um dann als At~vismen zu erseheinen. Wie 
die Ri~ckbildung mani/est atavischer Einrichtungen zu schlummernden An- 
lagen, so verdankt die individuelle Entwieklung such die Wiederbelebung 
solcher se/cunddir latent gewordener Anlagen wiederum der PhyIogenese, 
und zwar der Kryptophylogenese. Denn jedes im Laufe der Stammes- 
geschichte dem Organismus neu eingefiigte Beziehungselement mutt 
mit  einer groBen Zahl yon alten Elementen des Systems verkntipft  wet- 
den, um als Bestandteil in das Ganze aufgenommen zu werden; und je 
mehr solche neuon Elemente such unfereinander nnd mit  alten Bes~nd-  
teilen sich zu Teilkomplexen vereinigen, um so mannigfaltiger und inniger 
sind die letzteren im ganzen System verankert .  So lange die aus solehen 
neuen Elementen gebildeten Teilkomplexe unbedeutend sind, kOnnen 
sie zwar noch nicht zu selbsti~ndigen manifesten Bildungen der Phylo- 
genese ftihren und bleiben latent. Sie kSnnen aber trotzdem, vermSge 
ihrer vielfachen Verankernng im ganzen S y s t e m -  unter ver~nderten 
Bedingungen evtl. sogar innerhalb einer einzigen Ontogenese - -  innigere 
Verkniipfungen zwischen einander bisher fernerstehendes, bereits mani- 
festen Teilkomplexen vermitteln. Andererseits kSnnen sie such mit den 
verborgen gewordenen Anlagen der aus der manifesten Ontogenese bereits 
ausgeschalteten phylogenetischen Gebi]de Verbindungen eingehen und 
dadureh Beziehungen derselben zu anderen rezenten manifesten onto- 
genetischen Einriehtungen herstellen, um so eher, ]e mehr ]ene Anlagen 
ihre verwandtseha/tliche A//init~it zu den phyletiseh aus ihnen entwickelten 
rezenten Einriehtnngen bewahrt haben. So vermSgen diese yon Haus  aus 
la tent  gebliebenen neuen Xomplexe in einem und demselben Individuum 
kryptophylogenetisch derartig'e innigere Verbindungen zwischen Teil- 
systemen herstellen, die manifest g~nz verschiedenen phylogenetischen 
Stadien angeh6ren, und sie vermSgen gerade wegen der Verwandtschaft 
und Homologie der aneinandergeketteten Gebilde such deren Aneinander- 
passung zu gew~hrleisten. Als Bindeglieder zwisehen zeitlich welt aus- 
einanderliegenden, mani/esten Mer]cmalen einer und derselben stammes- 
geschichtliehen Reihe sind sie eben imstande die gleiehzeitige Verwirk- 
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lichung atavistischer und rezenter Charaktere innerhalb derselben indivi. 
duelIen Ontogenese zu bewerkstelligen und weiters deren Verbindung 
und die Umgestaltung dieser Verkniip~ung zu zum Teil neuen Formen 
zu bewirken, UmgestMtungen, die trotz ihrer Neuheit in allen ihren 
Einzelheiten yon der Stammesentwiektung determiniert sind. Sie bilden ge- 
wisse~mal3en die kry'ptophylogenetischen Kettenglieder, welche einerseits die 
in 8ie verankerten, einst mani/est gewesenen, aber ldngst in Latenz ver- 
sunkenen Einrichtungen aus den Tie/en der Ahnenphylogenese wieder an 
die Ober/l~iche der rezenten Ontogenese herau/ziehen, andererseits sie an die 
rezenten Einrichtungen anlcniip/end dutch diese volllcommen neuen abet 
l~ingst und gri~ndlich vorbereiteten Kombinationen neue Gestaltungen er- 
m6glichen und deren Einordnung in das Ganze gewghrleisten. Sie machen 
so die M6glichkeit yon Atavismen und ihrer Au/nahme in die Einheit 
des ganzen Organismus verstdndlich. 

(~) Selbsterhaltung und Entwic/clungskonstanz konservativer organiseher 
Systeme gegeni~ber iiufieren Sch~idlichkeiten. 

Die Ontogenese verdankt also nieht nut den Au/bau ihrer mani/est ver- 
erbten und normal-ontogenetisch blofi relsapitulierten Bildungen der Phylo- 
genese, sondern aueh die Herabdri~ekung mani/ester Einrichtungen in die 
ontogenetische Latenz, ihre Wiedererweckung als Ahnencharalstere, deren 
Verkni~p/ung mit homophyletischen rezenten Formen und ihre gegenseitige 
Aneinanderpassung und Miteinanderverschmelzung zu seheinbar /remd- 
artigen und dennoch mit allen E inzelheiten im Ganzen veranlserten A tavisraen. 
Und zwar ist es die Kryptophylogenese, die die Ahnencharaktere ~us 
dem lebendigen Strom der Entwicklung ausschaltet, in das rezente Indi- 
viduum Ms bloft schlummernde Anlagen verpfi~nzt, gelegentlich sekund~r 
mit den mit  ihnen homophyletischen Merkmalen der Nachkommen ver- 
kniipft, dadurch ihre Wiedererweckung anbahnt und beide Einrichtungen, 
Ahnen- und Deszendenteneharaktere, einander anpal]t. Die M6glich- 
keit dieser Aneinanderpassung ist in der verw~ndtsehaftlichen Zu- 
s~mmengehSrigkeit zu einer geschiehtlichen Reihe -- die Fremdartigkeit  
und Neuheit des Produktes hingegen darin gelegen, dab diese wohl 
phylogenetiseh zus~mmengehSrigen, aber stets dutch weir auseinander- 
liegende Generationen getrennt gewesenen, ontogenetisch einander ent- 
fremdeten Charaktere erst naehtr~glieh und ausnahmsweise im Einzel- 
wesen manifest verkniipft werden. 

Aber diese manifest-phylogenetisehe Verwandtschaft und krypto- 
phylogenetisehe Aneinanderkettung atavistischer und rezenter Merk- 
male liefert nur die unentbehrlichen giinstigen Bedingungen der mehr 
passiven M6glichkeit ihrer Aneinanderpassung und Synthese, nicht die 
~ktiven Kraf te  zur Durehfiihrung, zwar notwendige, aber nieht hin- 
reichende Bedingungen dazu. Die alctiven, verwirklichenden Krg/te liegen 
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tiefer ira allgemeinen Wesen der organisehen Systeme, das ebenfalls 
aus der Phylogenese herausw/~chst. Denn die Phylogenese hat den unge- 
heuren einheitlichen Komplex yon Elementen, der im ]ertigen Tier]cSrper 
vorliegt, nicht nut allmithlich au/gebaut und ihre Entwicklungsbedingungen 
kondensiert und dadureh individualisiert, woraus sich dann die vererbt 
aufeinanderfolgenden einzelnen Ontogenesen allm~hlich herauskrystalli- 
siert haben 1, sondern sie hat mit ]eder neuen Einverleibung neuer Bestandteile 
das Gleichgewicht des Systems ge/estigt und gegen kuBere Sch~dlichkeiten 
geschiitzt und so eine sich selbsterhaltende, assimilations- und anpassungs- 
]dhige, organisierte, synthetische Einheit yon stabilem G-leiehgewicht ge- 
scha//en. Verra6ge der allseitigen Verankerung ihrer Teile t r i t t  diese phy- 
logenetisch vereinheitlichte Mannigfaltigkeit jedem St6rungsfaktor gegen- 
fiber als einheittiches konservatives Krgfte- und Struktursystem auf, 
das sich jener St6rung gegenfiber in allen Einzelheiten zu erhalten bzw. 
restituieren traehtet .  Wie bei ]edem im Gleichgewicht be/indlichen ma- 
teriellen System, so wirier auch bei einem solchen h6chst verwic]celten~ 
organischen System bei Stgrung des Gleiehgewichtes an einer beschr~inlcten 
Stelle der ungestgrte Hauptlcomplex im Sinne der Wiedererlangung des 
Gleichgewichtes des ]ertigen Ganzen und ebenso schon beim A u/ba~t desselben 
im Sinne der Zuri~cklen]cung der aus der normalen Richtung abgebogenen 
Entwiclclungsbahn ins normale Geleise. Darau] beruht die Mgglichkeit der 
Selbsterhaltung des Individuums und der Best~indiglceit seiner Entwielclung 
trotz sch~idigender und abwegiger Fafctoren, ]a gerade unter ihrer Ein. 
wirl~ung 2. Wir sehen das erstere ja aueh bei den viel einfacheren physi- 
kalisehen Systemen der unorganisehen Welt: raan denke nur an ein aus 
der Gleichgewichtslage naeh einer Seite herausgehobenes Pendel oder an 
eine derart  herausgedr/ickte Feder u. dgl. Und es ist begreiflich, da~ 
mit der Zahl und Organisationsh6he der ungestSrten Teilmeehanismen 
eines verwickelten organischen Systems diese Teile um so energischer 
und wirksamer die PartialstSrung ausgleichen, die gestSrte Aufgabe 
und den in ihrem Dienste stehenden, gesch~idigten Mechanismus resti- 
tuieren und das Gleichgewicht wieder herstellen werden, je mehr und 
vielseitiger diese gef/ihrdeten Tefle in ihrer Bfldung und in ihrer Funktion 
ira Ganzen wm'zeln, je wichtiger ihre Aufgabe ffir die Erhaltung des 
Organisraus ist, je raannigfaltiger und fester diese Aufgabe in dera Gleieh- 
gewicht des ganzen Systems verankert  ist. Deshalb und nicht yon einer 
geheimen Zielstrebiglceit geleitet kann ]ede individuelle ontogenetische Ent-, 
wiclelung die sie tre//ende, sch~idigende Abnormigt ausmerzen oder sie 

1 Nicht nut die Selbstdifferenzierung ~nnerhalb der Ontogenese, die Onto- 
genese selbst in ihrer Gesamtheit ist das Ergebnis der phylogenetischen Kondensa- 
tion und damit tier Indlvidualisierung der Entwicldungsf~ktoren.-- Siehe S. 262,278. 

2 Siehe S. 289ff. 
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doch dem Gesamtplan der Entwicklung entsprechend um/ormen, ibm an. 
passen und in ihn einordnen. 

e) Stellung der Mifibildungen zwischen normalen und pathologischen 
Lebens- und Entwicklungsrealctionen. 

Derselbe Mechanismus, der den Organismus und seine Entwicldung 
gegen Sch~idigungen schi~tzt, ist aber auch bei seiner normalen Lebensbe- 
tgtigung und normalen Bildung der erhaltende bzw. der gestaltende Agens 
und bringt normale und pathologische Lebens- und Entwicldungsreize in 
dieselbe Reihe. Denn selbst die normalen Reize gehdren in diese Kategorie von 
gu[3eren Sch~idlichkeiten, da sie eine Dissimilation, also eine -- wenn aueh 
verh~ltnism~Big sehr geringe --  partielle ZerstSrung im System und damit 
eine StSrung des Gleiehgewiehtes hervorrufen, die erst dureh die naehfol- 
gende Assimilation und Einverleibung des Reizerfolges in den Organismus 
behoben wird. Auch der allm~ihliche Fortschritt in der Stammesentwicldung 
beruht au/ einer solehen Assimilation und Einverleibung unendlieh vieler, 
in/initesimaler Stdrungen des Gleichgewichtes der Teileinheiten oder des 
Ganzen des organisehen Systems. Und dasselbe geschieht zuweilen mit 
den gr6beren, nieht-in/initesimalen, grdfieren Komplexen yon Schgdigungen, 
sofern sie mit verwandtsehaftliehen Strukturen zu vielseitig in der 
Architektur des Organismus verankert sind, um ausgesehaltet werden zu 
kSnnen. Solche nieht ent/ernbaren, in den normalen Bauplan einge- 
ordneten, wenn aueh unvollkommen und veriindert eingeordneten Partial- 
schOp/ungen sind die Mi[3bildungen. Sie nehmen zwisehen den normalen 
Reizen des lebenst~itigen, /ertigen Organismus und den Entwiclclungs/alc- 
toren der Stammesentwiclclung einerseits und den eigentlichen pathologischen, 
zerstOrenden Falctoren andererseits eine ZwischensteIlung ein und gehSren 
mit ihnen allen in eine Reihe 1. 

~) Atavismus und Transposition. 

Danach is tes  aueh begreiflich, dab bei grSberen seh~digenden Kom- 
plexen die Erhaltung des Gleiehgewiehtes der organisehen Arehitektur 
um so leiehter und mit um so geringftigigerer Abweiehung der umgeben- 
den Teile yon der Norm, abet aueh mit um so unwesentlicherer Umfor- 
mung der einzuftigenden abnormen Bildungen, also in der Form yon 
MiBbildungen zu erreiehen sein wird, je mehr diese in der Phylo- 
genese begrfindet sind oder gar je mehr sic einst wirkliehe, realisiert ge- 
wesene Durehgangsstadiumsgebilde der Stammesentwieklung waren: 
also bei den Atavismen. Hier l~ommt -- wie wir gesehen haben -- zu dem 
yon der Phytogenese gescha//enen, aUgemeinen Streben des konservativen 

Daher gibt es keine schurfen Grenzen zwisehen dem, was ,zorn Organismus 
assimiliert ~4rd und seine Entwieklung bef6rdert, und dem, was yon ihm eliminiert 
wird bzw. ihn sch~digt. Aueh lo~thologisehe Faktoren kSnnen einerseits sch~dlieh, 
andererseits organisatorisch fSrdernd sein. Siehe S. 290, Anm. 2. 
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organischen Systems zur Einordnung der Abnormitdt in den Typus des 
Ganzen noeh hinzu, daft aueh die einzuordnende materidle Struktur, die 
Art und die Kra'fle der Um/ormung selbst yon der Phylogenese gelie/ert 
werden, wodurch nicht nur die Einftigung erleichtert, der Umbau des 
Einzufiigenden auf ein MindestmaB verringert, sondern auch die Richtung 
und das Ergebnis dos Umbaues phylogenetisch vorgezeichnet wird. 
Die Atavismen sind also Mifibildungen, deren Bilder zu einem wesentliehen 
Teile aus der mani]esten Phylogenese stammen, dureh ]cryptophylogeneti- 
sehe Beziehungen unter abnormen Umst~inden in einer individuellen Onto- 
ffenese wiedererweckt werden, und die Mittel und Wege, die Ziele und Formen 
ihrer rezent-ontogenetisehen Umgestaltung, Anpassung und Stabilisierung 
aus beiden phylogenetisehen Quellen schSp/en. Das Festhalten des Orga- 
nismus an seinem phylogenetiseh aufgebauten Gleiehgewicht und an 
seinen stammesgeschiehtliehen Zielen, endlieh die phylogenetisehe Ver- 
wandtschaft und gegenseitige Verankerung der alten und neuen Formen 
fiihrt so bei einer ontogenetisch veranlal3ten aber stammesgeschichtlich vor- 
ausbestimmten StSrung zu einer womSglich ausgleichenden Wiederher- 
stellung des normalen anatomischen Mechanismus in einer in allen ihren 
Teilen phylogenetisch bestimmten und nut  seheinbar neuen Gestaltung. 
Auch die Transposition ist ein solcher Atavismus, bei welchem sowohl die 
~orm der St6rung als auch die Ursache und das Ziel, die Mittel und Wege, 
der Typus und die spezielle Form, endlich aueh die allgemeine Tendenz 
und die besonderen Kr~fte der Bew~ltigung phy]ogenetisch bestimmt. 
s i n d , -  ein Versuch, das durch Auftreten yon Ahnencharakteren ge- 
st6rte, stammesgeschiehtlich normal bereits erreichte Ziel und Gleich- 
gewicht der S~ugerherzarchitektur mittels der yon der Phylogenese 
selbst dargebotenen Kriifte und Strukturen wiederherzuste]len, was 
bei den Atavismen durch die M6gliehkeit innigerer Verankerung der ein 
und derselben historischen l~eihe angeh6render Ahnen- und Deszenden- 
ten-Charaktere besonders erleichtert wird. DaB im besonderen bei der 
Wiederherstellung der Trennung der beiden Kreislhufe durch gesonderte 
Pumpwerke diese Verankerung besonders reich und wirksam sich er- 
weisen wird, ist danach einleuchtend. Der allm~hliche stammesgeschieht- 
liche Aufbau und die phylogenetisehe Stabilisierung des Zieles der Herz- 
septierung ist es also, die den hier einbrechenden St6rungen gegeniiber 
die K_r~fte des konservativen Systems mobilisiert. Diese St6rungen 
werden aueh hier yon der Kryptophylogenese aus dem Arehiv der mani- 
festen Ahnenphylogenese hervorgeholt und in die individuelle Ontogenese 
wiedereingefiigt. Mit der St6rung liefert die manifeste Phylogenese auch 
die Wege, die Kryptophylogenese hingegen die Mittel zur Wiederher- 
stellung des normMen stammesgeschiehtlichen Zieles. Unter diesen Wegen 
war neben dem zur normMen Septierung fiihrenden auch ein entgegenge- 
setzter Weg vorhanden. Indem nun dutch die Wiederkehr des Ahnenzustan- 
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des der rezente Weg und die rezenten Mittel geschw~cht, die antithetischen 
der  manifesten Ahnengeschichte aus demselben Grunde gestarkt  wurden 
(daher ja die atavistische Wiederkehr), mul~te der Organismus kraf t  der 
ihm phylogenetisch aufgezwungenen Tendenz zur Wiederherstellung des 
gestSrten Gleichgewichtes in der Herzseptierung die letzteren Mittel und 
den letzteren Weg beniitzen und die Septierung durch Ubertreibung und 
Anpassung des der Norm entgegengesetzten atavistischen Mechanismus 
verwirklichen. Ffir diesen Effekt hat  aber schon die Phylogenese sowohl 
die notwendigen urs~chlichen Beziehungen gekntipft als auch, vermSge 
der Stabilisierung des Gleichgewichtes - -  bis auf den auslSsenden Faktor  
- -  die hinreichenden Bedingungen geschaffen. Die Transposition scha]/t 
also tatsdchlich nichts Neues, sondern bleibt ganz - einscMielMich der Um- 
~nderungen der atavischen Merkmale zu scheinbar fremdartigen Formen 
--  innerhalb des Rahmes der phylogenetischen Bedingungen der normalen 
Herzentwicklung. Jeden/alls gehSrt abet auch diese verkehrte Septierung in 
die historische Reihe yon Entwicklungsstu/en des stammesgeschichtlich all- 
mahlich verwirklichten Bauplanes des Wirbeltierherzens 1 und hat mit der 
spiegelbildlichen Umkehr der Organisation des Situs inversus nicht das 
mindeste zu tun. Die Transposition ist also eine atavistische Mifibildung, 
bei welcher die Art des phylogenetischen Gleichgewichtszustandes des Organis- 
mus vollkommen gewahrt bleibt, trotz der scheinbaren Umkehr, ja gerade 
wegen der Scheinbarlceit der Umkehr der KammerzugehSrigkeit tier gro/3en 
arteriellen Ge/gfist(imme 2, --  das neue Gleichgewicht ist nut  ein abge- 
~ndertes Strukturbild derselben Art, geschaffen unter  Erhal tung und Fort-  
ffihrung der Prinzipien des alten Gleichgewichtes. 

Welcher Art  ist dieses Gleichgewicht ? 

b) Das Gleichgewicht  der Transposit ion.  

Die allerdings auch bier hineinspielende, aber zu weir ffihrende Frage 
der Symmetr ie  des Wirbeltierk5rpers soll mit  l~iicksicht auf eine einheit- 
liche Darstellung des vorliegenden Themas an anderer Stelle erSrtert wer- 
den. Hier  will ich nur bemerken, da~ die bilaterale Symmetrie ein yon der 
Phylogenese geschaffener, stabiler Gleichgewichtszustand ist. Die Phylo- 
genese hat  aber nicht nur die Symmetr ie  geschaffen, sondern in sie auch 
stSrende Momente eingefiihrt und sie so sekund~r durch eine partielle 
Asymmetrie  - -  hervorgerufen durch und im Interesse der Arbeitsteilung 
- - z u m  Tell wieder aufgehoben. Die Asymmetrie des Wirbeltierk6rpers 
kann nut  aIs eine selcunddre St6rung der Symmetrie begri/]en werden. 

1 Dal3 bei der Transposition die individuelten mechanischen Bedingungen der 
Ontogenese selbst ebenfalls im Sinne einer Umkehr der KammerzugehSrigkeit der 
~rteriellen Gef~l~st~mme wirksam sind, und wie sie diesen Zustand mechaniseh 
aufbauen, habe ieh a. a. 0. ausgefiihrt [siehe Virehows Arch. 243, 160--192 (1923)]. 

Darin liegt ein grunds~tzlieher Unterschied gegenfiber der Inversion. 
Siehe S. 269ff. 
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Diese normale, selcund~ire Asymmetrie gibt das Bild des Situs solitus der 
Organe. Sie besteht in einer Verschiebung des Gleichgewichtszustandes aus 
dem stabilen Zustande der voll]commenen Symmetrie nach der einen Seite 
der zwei AsymmetriemSgliehkeiten, analog, wie bei  dem aus der Ruhe-  
lage einseitig erhobenen Pendel. Aber  der neue, asymmetr ische  Zus tand 
ist n icht  labil. Die Phylogenese, die die Architelctur aus der stabilen 
Symmetrielage herausdriingt, arbeitet auch /ortw~ihrend an der Verankerung 
und Festigung ]eder neu erreiehten Phase der Asymmetrie im Kr~tJtelcomplex 
des Ganzen und schafft  so die Bedingungen eines neuen Gleichgewichtes 
und  deren Stabilit~t. Diese Bedingungen verhindern,  dal3 der neue 
Gleichgewichtszustand der Asymmetr ie  in den alten der SymmetrJe 
zuriickf~llt. Es handelt sich um eine dutch  H e m m u n g  bedingte Stabilit~t, 
um ein metas tab i les  Gleichgewicht  1, analog der Stabili t~t eines in ether 
seitlichen Ampli tudenlage fixierten Pendels. Die Transposition scha]/t 
nun wohl individuelle Abiinderungen dieses asymmetrischen Gleiehge- 
wiehtszustandes, die abet nach  dem oben Gesagten gimtlich im historischen 
J~ahmen der Ahnengeschiehte und ihres Gleiehgewichtes verbleiben, also 
einen blo/3 verschobenen Gleiehgewichtszustand yon derselben metastabilen 
Art  darstellen, welehe die ganze historisehe Reihe der normal verwirklichten 
phylogenetischen Stadien kennzeichnet. Trotz  der seheinbaren Umkehr  
der KammerzugehOrigkei t  der grol3en arteriellen Gef/~13st~mme, ja wegen 
der blol3en Scheinbarkeit  dieser Umkehr  ist die metastabi le  Archi tektur  
der Transposi t ion mi t  der metastabi len Archi tek tur  der N o r m  wesens- 
gleich. Auch die Transposition ffeh6rt zum phylogenetisch und ontogene- 
tiseh einheitlichen System der metastabil-asymmetrischen Architektur des 
Situs solitus. 

3. Die Inversion. 

a) Die Untersehiede zwisehen Transposition und Inversion. Die Bedingtheit 
der Inversion ~. 

Ganz anders ist der Situs inversus, der totale  wie der partielle, im 
allgemeinen und  natfirlich auch die uns hier beschi~ftigende des Herz-  
ventrikelgebietes im besonderen aufzufassen. Wie das /ertige Bild der 
Transposition, so zeigt auch alas der Kammerinversion eine Ver]cehrung 
der Kammerzugeh6riglceit der grofien arteriellen Ge]d[3stdimme. Abet das 

1 Die Bezeiehnung ,,metastabil" entnehme ieh der modernen Atomphysik, 
wo sie ftir den Gleichgewichtszustand eines auf eine hSherquantige Bahn ver- 
schobenen und dort festgehal~enen Elektrons verwende~ wird. 

2 Virehows Arch. ]43, 193--195 (1923). - -  Brief an Mgnckeberg, verSffentlich~ 
yon J. G. MSnclceberg: Die MiBbildungen des Herzens, in Henke-Lubarschs Handb. 
d. spez. pathol. Ana~. u. HisL, Bd II, Nachtrag, S. 1099--1100 (1924). - -  Z. Anat. 
84, 110--113 (1927). - -Vgl .  die herrsehende Lehre: Ebenda 84, 98--99, 108--109, 
114--125 (1927). 
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Bilcl der Verkehrun ff ist in beiden F~illen toto coelo verschieden. Bei der 
Transposition i s t - - w i e  schon e r w g h n t -  der Wechsel der Kammer-  
zugeh6rigkeit nur eine scheinbare, falsche, - -  beim Situs inversus eine 
wirkliche, echte. Die Inversion zeigt ein blol~es Spiegelbild der Norm, 
wobei die Ausbildung, die Gestalt, die Anordnung und die gegenseitigen 
Beziehungen der Teile vollkommen normal bleiben. Bei der Transposition 
weichen alle Einzelheiten in allen diesen Bestimmungen yon der Norm ab, 
und das Bild der Verkehrung hat mit  einem Spiegelbild der Norm nieht 
die geringste •hnlichkeit. Denn bei der Inversion sind die arteriellen 
Gefgi~stgmme ebens0 s tark wie normal, jedoch in entgegengesetzter 
Richtung umeinander gewickelt, das Aortenostium steht wie normal 
hinter dem Pulmonalostium und-nur etwas nach links start  nach rechts 
verlagert  und auch die Stellung der Semilunarklappen zeigt das Spiegel- 
bild der Norm. Bei der Transposition hingegen sind die Gef~Bstamme 
in derselben t~ichtung wie in der Norm, jedoch weniger umeinander ge- 
wickelt, ja, fast  bis zur Parallelstellung detorquiert, - -  das Aortenostium 
steht neben oder gar vor dem PulmonMostium, und diese Stellungs- 
anomalie kann, ebenso wie die der Semilunarklappen, durch eine ein- 
fache Drehung entstanden gedacht werden, was bei einem Spiegelbild 
niemals mSglich i s t .  Und 8o wie in den /ertigen Bildern, so sind beide 
Mifibildungen auch in ihren Ursachen, in ihrem ganzen Wesen durchaua 
verschieden. Bei beiden komrat eine der Norm entgegengesetzt gerichtete 
Drehung der Herzschlei/e bzw. derew Teile vor. Diese Drehung ist aber bei 
beiden Anomalien in ihrem fertigen Charakter, in ihrem Abiauf und in 
ihren ursgchlichen Beziehungen zur Mii~bildung wesensverschiedenL 
Die Transpositionsdrehung ist nur scheinbar der Norm entgegengesetzt ; 
in ~u ist sie eine normal gerichtete und nur unvollstgndig aus- 
gefiihrte, mit  einem friiheren stammesgeschichtlichen Stadium iiber- 
einstimmende, geringergradige Drehung, eine Detorsion. Die Inversions- 
drehung hingegen, obgleich sie sich streng an den normalen Vorgang an- 
lehnt, wiederholt keine einzige Zwischenstufe der normalen Drehung. 
Sie ist eine in der offenkundigen Stammesentwicklung gar nicht vor- 
kommende, aber vollendete Gegendrehung. Bei der Transposition er- 
mSglicht die Annahme einer Drehung als Ursache eine einheitliche Auf- 
fassung aller Transposit ionstypen; bei der Inversion hingegen ist eine 
Drehung tiberhaupt nur ftir gewisse Formen und Organe (Darmschlauch, 
Herz) denkbar, so dab die Annahme ihrer ursgchlichen Bedeutung fiir 

1 ~ber den Unterschied zwischen Transpositionsdrehung und Inversions- 
drehung: Z. Anat. 84, 112--113 (1927). - -  Uber die Vernachlgssigung dieses 
Unterschiedes in der herrschenden Lehre: Ebenda 84, 98--99, 108--109, 
114--125 (1927). - -  Uber den Unterschied zwischen der Detorsion im Sinne der 
phylogenetischen Tr~nspositionstheorie und der Transpositionsdrehung nach den 
ontogenetischen Theorien: Virchows Arch. 243, 200--201 (1923). - -  Z. Anat. 
84, 80--85 (1927). 
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die Inversionsarchitektur das notwendig einheitlich aufzufassende Bild 
der Inversion in mehrere, wesensverschiedene Anomalien zerreiBt x. Die 
I)rehung ist bei der Transposition obligat, beim Situs inversus nur 
fakultativ und inkonstant. Das Bild der Transposition kann in allen 
Einzelheiten aus der Detorsion abgeleitet werden, das der Inversion kann 
durch keinerlei wie immer geartete Drehung zustande kommen, auch 
dort nicht, wo eine Drehung tatsachlich stattfindet (Darm- und Herz- 
inversion). Im ersteren Falle ist die Drehung ein wiehtiges, urs~chliches 
Moment, sie ist dynamiseh, aufbauend, organisatorisch, arehitektonisch- 
umbildend, im letzterenFalle nur eine nebens~ichliche Begleiterseheinung, 
ein den iibrigen koordiniertes Symptom tier Mif~bildung, sie ist mehr 
geometrisch, kinematisch, h6chstens kopierend, niemals struktur~ndernd : 
dort phylogenetische Ursache, hier einzelindividuelle Folge der ab- 
normen Anlage. Und so wenig, wie die gegensinnige Drehung, ebensowenig 
/inden sich die i~brigen Symptome der Inversion als Me@male in den Stadien 
der phylogenetischen Entwieklung. Im  Gegensatz zur Transposition weist 
die Inversion au/ kein pylogenetisches und auch kein vergleiehend-anatomi- 
sches Durehgangsstadium bin : 8ie hat keine atavistische und keine systema- 
tische Bedeutung. Auf keiner Stufe der Stammesgeschichte zeigt sich 
auch nur eine Andentung eines spiegelbildliehen Stadiums der normalen 
Architektur. Der Situs inversus steht zu ]eder phylogenetischen S t @  im 
Gegensatz, denn er bildet zu jeder Stufe das entspreehende, spiegel- 
bildliehe Gegensttick. Er ist eine rein individuelle Abweichung vonder 
phylogenetisch au]gebauten Norm. 

Dennoch ist der Situs inversus nicht nur individuell bedingt. Die gleieh- 
zeitige und zusammenstimmendeVerkniipfung aller Formen yon partieller 
Inversion zu einem einheitlichen Bilde beim Situs inversus totalis, der 
ausschlieBliehe Bestand des letzteren aus den ohne StOrung zusammen- 
passenden und sich gegenseitig erg~nzenden Partialinversionen dr~ngt 
zunaehst zu der Vorstellung, dab der Situs inversus totalis und alle 
Formen des Situs inversus partialis zusammengehSren, dal3 beiderlei 
Arten eine im Wesen gleiehartige Mit3bildung darstelten, die eine prinzi- 
piell einheitliche Grundvorstellung yon ihrem Wesen und eine ein- 
heitliche Erklgrung ihres Zustandekommens fordert ~. Was also vom 

1 Z. Anat. 84, 111--112 (1927). 
2 Uber den mehr psychologischen Ms logischen Grund, warum beiderlei 

Formen der Inversion falsehlich als wesensverschieden angesehen wurden, und zwar 
nnr die partielle Form zu den MiBbildungen gerechnet, die totale hingegen nut Ms 
Bildungsvarietat betraehtet wurde, siehe Z. Anat. 84, 111--112 (1927). - -  Die 
gew6hnlieh angefiihrte Begrfindung, die h/~ufigd Verkniipfung yon partiellem Situs 
inversus mit sonstigen, sehweren Migbildungen einerseits, alas Fehlen der letzteren 
beim totalen Situs inversus andererseits, ist unzureiehend. Dieser Unterschied 
in tier Vergesellsehaftung mit anderen MiBbildungen beruht nicht auf einer Wesens- 
verschiedenheit der beiden Inversionsformen, sondern darauf, dab beim atlgemeinen 
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Wesen des Situs inversus totalis gilt, gilt auch mutat is  mutandis yore 
Situs inversus partialis. Nun stellt der allgemeine Situs inversus eine 
vol]kommene Umkehr  der Organisation des Individuums dar und zeigt 
in seiner reinen Form auger dieser Umkehr  dennoeh nicht die geringste 
StSrung oder Abweiehung der normalen anatomisehen und funktionellen 
]~eziehungen der Teile zueinander 1. Es ist undenkbar,  da$ eine so tief- 
greifende, den ganzen Organismus spiegelbildlich umkehrende und den- 
noch die normMen Beziehungen der Teile vollkommen erhaltende Macht 
in dem die Anomalie aufzeigenden Individuum allein wurzeln k6nnte, - -  
unmOglich, dab ein wesentlich nrs~ehliches Moment, das eine solche 
wahre Umstfilpung der ganzen Organisation ohne Seh~digung des 
Meehanismus zu erzeugen imstande ist, dies ohne phylogenetisehe Vor- 
bereitung in einer einzigen, individuellen Entwicklung, ja am Beginn 
derselben, im Stadium grSgter Empfindliehkeit  gegentiber Sch~digungen 
plStzlich und vollst~ndig ausffihren kSnnte: eine solehe fremdartige 
Umwalzung mfiBte die schwersten StSrungen in der Arehitektur und 
Funkt ion hervorrufen. Dennoch kommt  diese StOrung gerade dort nicht 
vor, wo die Inversion den ganzen Organismus umstfilpt, hingegen t r i t t  
sie dort  6fters auf, wo sie partiell ist, also wo sie sieh gewissermaBen nieht 
vollkommen durehgesetzt h a t , -  entgegen aller Erwartung,  falls die 
Inversion selbst die Ursaehe der StSrungen w~re. Angesichts dieser voll- 
kommenen Anpassung der Inversion an die vollst~ndig unver~nderte 
normale Arehitektur muB man annehmen, dad die Inversion doch irgend- 
wie in der Vorgeschichte des Individuums begriindet und vorbereitet  
gewesen sein muD, wenn sie in einem einzigen Individuum vollstandig 
und fertig ausgeftihrt werden kann ~. Der Situs inversus ist nirgends in 
der Stammesgeschiehte verwirklieht und dennoch soll er in der Stammes- 
entwicklung begrfindet, in ihr vorbereitet  worden sein] Das klingt wie 
ein offenkundiger Widerspruch. Wie k a n n  dieser Widerspruch gelSst 
werden ? 

Situs inversus die allerorts gleichartig gelegenen Teile~des Organismus funktionell 
und anatomisch zusammenstimmen nnd einander zweckmi~l~ig erg~nzen, w/~hrend 
beim partiellen Situs inversus die Verknfipiung der gegens/~tzlichen Situsarchitektur 
der Teiie zu Leistungs- und Entwicklungsst5rungen ffihren muB. Die kompli- 
zierenden Mi•bildungen bet partiellem Situs inversus sind also gerade auf den 
-Umstand zurfickzufiihren, dal~ das Prinzip der Inversion nicht alle Teile ergriffen 
hat. Sie dem Wesen des Situs inversus partialis im Unterschiede yon dem des 
totalis in die Schuhe zu schieben, w~re ebenso veriehlt, wie wenn man sie in 
dem Wesen des die Teilinversion begleitenden partiellen Situs solitus suehen 
wfirde. 

1 Siehe die vorangehende Anmerkung. 
Dieselben Grtinde, die gegen die rein individuell-ontogenetisehe ]~edingtheit 

der Transposition sprechen, gelten anch ffir die Inversion. Siehe Virchows Arch. 
243, 155--158 (1923). 
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b) Das Glelchgewicht der Inversion. 
a) Antistabiles Gleichgewicht und antistabile Architektur. 

Wir haben das metastabile Gleichgewicht des im Laufe der Phylo- 
genese in Asymmetrie iiberffihrten, ursprfinglich symmetrischen Organis- 
mus mit dem Gleichgewicht eines aus der Ruhe!age nach einer Seite 
emporgehobenen und dort festgehaltenen Pendels verglichen. Das Pendel 
kann in dieser Seitenlage nur ~ durch eine Hemmung erhalten werden. 
Denn mit wachsender Amplitude sammelt sich in ihm eine potentielle 
Energie an, die ihn nicht nur in die Ruhelage zurfickzuffihren sucht, 
sondern beim Loslassen ihn z wingt, fiber diese in eine entgegengesetzte 
Seitenlage hinauszuschwingen, die zur ersten spiegelbildlich symmetrisch 
ist. Nicht blol~ Analoges, sondern im Wesen Gleiches geschieht bei 
der Phylogenese mit dem TierkSrper. Die Stammesgeschichte hebt 
die Architektur des bilateral symmetrischen Tieres allm~hlich aus ihrer 
stabilen Gleiehgewichtslage hinaus, zwingt dem Organismus eine asym- 
metrisehe Architektur auf und schafft zugleich die Mittel, die diese Archi- 
tektur erhalfen und befestigen. Sie sehafft ein metastabiles Gleich- 
gewicht. Indem aber die kinetische Energie der normalen Entwicklung 
diese aktuelle metastabile Architektur verwirklieht, erschSpft sie sich 
dabei als solche und speiehert daffir in dem von ihr aufgebauten meta- 
stabilen System eine potentielle Energie auf, die die Mittellage des 
symmetrischen Gleichgewichtes wieder herzustellen strebt. Das liegt 
in der Natur jedes physikalischen, also auch jedes organisehen Systems. 
Dieses metastabile Gleichgewicht ist gleieh dem Gteichgewicht des seit- 
lich erhobenen und dort festgehaltenen Pendels. Das seitliche Lagebild 
des Pendels ist gleieh dem asymmetrischen Architekturbild des Situs 
solitus: beide zeigen eine asymmetrische, metastabile Struktur oder 
Arehitektur des betreffenden Systems. Der potentiellen Energie des 
seitlich verlagerten Pendels entspricht eine potentielle Energie der 
asymmetrischen Organisation des WirbeltierkSrpers. Und so wie die 
potentielle Energie des in einer Amplitudenlage ]estgehaltenen Pendels 
dieses bei der Loslassung durch die Umwandlung in kinetische Energie 
in die Mittellage zurfick und fiber diese in die entgegengesetzte Amplituden- 
lage hinausschwingen lgi[3t, so strebt die potentielle Energie der metastabilen 
Archite]ctur des Situs solitus diesen in die Symmetriestruktur und dariiber 
hinaus in die entgegengesetzte asymmetrische, spiegelbildliche Architelctur 
i~berzu/i~hren und erzwingt auch tats~chlich diesen Riickschlag bei der 
Aufhebung des metastabilen Gleichgewichtes des Situs solitus, ebenfalls 
verm6ge der dabei /reiwerdenden ]cinetisehen Energie. Diese entgegengesetzt 
asymmetrische, spiegelbildliche Archite]ctur ist abet nichts anderes als der 
Situs inversus. Man ]cann diese Stru]ctur des Situs inversus --  und ebenso 
die entsprechende Gegenlage des Pende l s -  als eine antimetastabile 
oder a n t i s t a b i l e  S t r u k t u r  oder Areh i t ek tu r  des Systems und ihr Gleich- 

u  Archiv.  Bd.  271. 18 
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gewicht als ein antistabiles Gleichgewicht ansehen und bezeichnen. Dem 
spiegelbildlichen, antistabilen Architekturbild des Situs inversus ent- 
spricht also das zum Bilde der Inetastabilen I)endelamplitude symmetri- 
sche, spiegelbildliche, antistabile Architekturbild der entgegengesetzten 
Amplitudenlage des lPendels. 

/3) Aktuelle und potentieUe Architektur. 

Diese antistabile Architektur des Organismus ist nirgends in der 
Stammesgeschichte verwirklicht. Aber in jedem Stadium der phylo- 
genetischen Entwicklung ist die ihr entsprechende potentielle Energie 
durch die Phylogenese geschaffen und aufgestapelt vorhanden. .Die 
Stammesentwicklung scha//t also mit der metastabilen Struktur des Situs 
solitus zugleich potentiell, abet nur potentiell, auch die spiegelbildliche, 
antistabile Struktur des Situs inversus. Diese gehSrt nicht dem mani- 
/esten, a]ctuellen Bilde der Stammesentwicklung an, weil sie ja nur 
das potentielle Gegenbild zum normMen metastabilen Architekturbild 
darstell~, die allein in der Phylogenese verwirklicht und darih festgehalten 
wird, beide Strukturen abet /i~r dasselbe Einzelgebilde sich gegenseitig 
ausschlieffen. - -  Auch im ausgebildeten oder in der Entwicklung einiger- 
mal]en fortgeschrittenen Einzelwesen ist sie als potentielle Energie vor- 
handen, abet nicht mehr realisierbar, well dort die individuelle Stabili- 
sierung bereits zu welt fortgeschritten ist. In den friihesten Stadien der 
Ontogenese hingegen, solange die Architektur noch nicht differenziert 
ist und die mitgegebenen phylogenetischen Faktoren der Organisation 
ihre Differenzierungs- und Fixationsarbeit noch nicht geleistet haben, 
ist das Gleichgewicht der Mikrostruktur des Organismus am labflsten. 
Und dort kann daher irgendeine Sch~digung das noch wenig fixierte 
metastabile Gleichgewicht leicht aufheben, so dal~ die Struktur aus der 
metastabilen leicht in die antistabile umschl~gt. So ist es m6glich, daft 
die antistabile Mikrostruktur des Situs inversus erst im Individuum selbst 
wirklich entsteht, obzwar, ]a well sie in der Phylogenese genau so bis ins 
kleinste vorbereitet worden ist, wie die dort allein verwirklichte des Situs 
solitus. So ist es denkbar, daft der Situs inversus trotz seiner ausschlieff- 
lich individuell-ontogenetischen Mani/estation dieselbe VoUkommenheit 
au/weist, wie die phylogenetisch allmdhlich und allein au/gebaute, fixierte 
und in der ganzen Formenreihe vererbte und sich wiederholende aktuell% 
normale Organisation. So ist es auch verst~ndlich, daft die ohne manifeste 

e rb l iche  Rekapitulation, unvermittelt  auftauchende, pl6tzliche, prim(ire 
ontogenetische Verwirklichung in einem einzelnen Individuum ebensowenig 
eine topische oder ]unktionelle StSrung zur ~olge haben muff, wie die onto- 
genetische Wiederholunff des in der Reihe zahlloser Geschlechts/olgen all- 
m(ihlich tatsdchlich und o//enkundig au/gebauten normalen Situs. - -  So 
ist es endlich such einleuchtend, daft er potentiell immer vorhanden. 
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war, ohne ]e verwirklicht worden zu sein: als potent iel le  ant is tabi le  
Architektur. 

y) Mani/este (o//enlcundige), latente (verborgene) und potentielle (er- 
m6glichte) Archite]ctur. 

Die potentielle Struktur und Architektur ist nicht mit einer latenten 
zu verwechseln. Eine latente Stru]ctur, z. B. die M i k r o s t r u k t u r  des Eies, 
ist ebenso wirklich und verwirklicht wie die mani/este; sie ist nur nicht 
beobachtbar, weil gewisse, ffir die W a h r n e h m u n g  ungfinst ige Bed ingungen  
(Kle inhei t  usw.) sie verdecken .  Sie ist abet ebenso anschaulich u n d  mfil~te 
bei  Bese i t igung der  ihre Beobaeh tung  h inde rnden  ]~edingungen ebenso 
wah rgenommen  werden wie die m~nifeste.  Sie verhdlt sich hinsichtlich 
der Anschaulich]ceit zur mani]esten Stru]ctur wie die Massenbewegung 
eines gewor/enen Steine8 zur Molekularbewegung eines erwdrmten K6rpers, 
denen beiden ja ]cinetische Energie zukommt. Eine potentielle Struktur ist 
hingegen gar nicht verwirklicht, sie is t  dahe r  aueh unter keinen Umstgnden 
dire]or beobachtbar, denn sie ist nicht anschaulich, ebensowenig wie die 
potentielle Energie eines in did H6he gehobenen und das in ihr noch schlum- 
mernde, potentielle Bild des/allenden Steines. So wenig m a n  e inem hoch- 
gehobenen  Ste in  seine po ten t ie l l e  Energ ie  und  die ers t  bei  deren  Um-  
w~ndlung  in k ine t i sche  ve rwi rk l i eh te  B a h n s t r u k t u r  ~nsehen k~nn, so 
wenig is t  dies auch sonst  bei  der  po ten t ie l l en  S t r u k t u r  der  Fa l l .  Die 
l a t e n t e  S t r u k t u r  is t  h ingegen ebenso anschaul ich  wie die Molekular -  
bewegung der  W~irme; beide  s ind nu r  deshalb  n i ch t  s ich tbar ,  weil  ihre 
Ausmal~e zu klein sind: 

5) Hypothese der doppelten Anlagen. 

Danach  ist  vo l lkommen  ver feh l t  die Ansicht ,  der  zufolge in den  beiden 
Eih~l f ten  oder  in den be iden  e rs ten  Bl~s tomeren  zwei spiegelbild]ich 
entgegengese~zte a symmet r i s che  Stru]cturen desselben Organismus ange- 
legt  w~iren, die m i t e i n a n d e r  u m  die He r r scha f t  f iber diesen Organismus  
r ingen 1. Je  nach  dem Siege der  einen oder  der  anderen  S t r u k t u r  soll 

1 Die damit nahe verwandte Annahme, dal~ es sich hierbei um zwei ver- 
sehiedene Individuen handelt, dab also in jedem Ei schon normal 2 Zwillings- 
individuen yon gegenss Situs angelegt seien, yon denen gewShnlich der 
mit dem Situs inversus zugrunde geht, gelegentlich aber dieser ~llein erh~lten bleibt, 
ist noch weniger haltbar, schon deshalb nicht, well die eineiigen Zwillinge o~t gleichen 
Situs aufweisen. - -  Bei der verh~ltnism~l~ig groBen Seltenheit der Bildung u n d -  
wie die Versuche lehren - -  wohl auf abnorme Einflfisse zurtickzuftihrenden Entwick- 
lung zweier Individuen aus einem Ei erseheint die Vorstellung, d~B dennoeh in jedem 
normalen Ei die Anlagen zweier Individuen enthalten seien und d~B danach gerade 
die normale Entwieklung eine8 Individuums das Abnorme sei, auBerordentlich 
gekfinstelt. - -  D~ iibrigens experimentell ~uch aus Viertel- und Aehtelblastomeren 
(z. B. bei Eehinodermen) g~nze Gastrulalar-cen aufgezogen worden sind, so mfiBte 
man gar die Anl~gen yon 4, 8 oder vielleicht mehr Individuen in einem Ei annehmen, 
womit diese Ansicht bedenklich der alten Einschachtelungslehre sich n~hern wiirde. 

18" 
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dann  das  I n d i v i d u u m  Si tus  soli tus oder  inversus  zeigen. Es  g ib t  bei  de r  
En t sche idung  fiber den Si tus  des I n d i v i d u u m s  ke inen  K a m p f  zwischen 
den  Anlagen  zweier A r c h i t e k t u r e n  u m  die Her r schaf t .  Es  g ib t  f ibe rhaup t  
n i ch t  zweierlei  A r c h i t e k t u r a n l a g e n  sines Organismus,  sondern  n u t  eine, 
und  diese i s t  no rma l  die im Laufe  der  S t ammesen twick lung  al lm~hlich 
aufgebaute ,  fes tgewordene und  auf das  I n d i v i d u u m  vere rb te ,  a symme -  
t r i sehe  me ta s t ab i l e  A r c h i t e k t u r  des Si tus  soli tus.  So wie beim ein/achen 
System des Pendels nicht beide entgegengesetzte Amplitudenbilder zugleich 
verwirlclicht sein kgnnen, so Icgnnen ]iir einen und denselben Organismus 
oder /i~r ein und dasselbe Organ nicht beide gegens~itzliehe metastabile 
Strulcturen nebeneinander verwirklicht, d. h. gleiehzeitig und gleichgrtlich 
manifest ausgebildet oder auch nut  latent angelegt sein. Die sine meta- 
stabile Strulstur sehliefit die andere /i~r sin und dasselbe bestimmte, also 
zeitlich und 6rtlich einzige, identische individuelle System aus ~. Es bes teh t  
~lso n ich t  nur  t a t sgeh l ieh  ke in  K a m p f  zwisehen be ide r le iAnlagen ,  sondern  
es k a n n  gar  ke inen  K a m p f  geben,  da  ffir s in  und  dasselbe indiv iduel le  
Sys t em s te ts  nur  die s ine  Anlage  wirk l ich  ex is t ie r t  u n d  exis t ie ren  k a n n  ~. 
Ebensowenig  dar f  aber  be im  par t ie ] len  Si tus  inversus  an  einen solchen 
K a m p f  zwischen zweierlei  An lagen  ffir ein und  dasselbe Organ gedach t  
werden.  E in  soleher W e t t s t r e i t  wfirde do r t  f iberdies in  lokale  Einzel-  
k~mpfe  zwischen je zwei P a r t i a l a n l a g e n  jedes  einzelnen Organes zer- 

1 Als individuelles System kann bier ebensognt der einzelne Organis- 
mus, als sin Org~nsystem, sin Organ, ja sin einheitliches Teilsystera eines 
Organes gelten. Bei den Doppelmil]bildungen und Doppelbildungen handelt 
es sieh um zwei individuelle Systems; es k5nnen also beide versehiedenen 
Situs zeigen (wie die versehiedenen Organe sines Individuums); ~ber such 
bier kann bei jedem einzelnen System nut yon einer einzigen Situsanlage ge- 
sproehen werden. 

Es wiirde zu welt fiihren, auf die Beziehung dieses Wirklichkeitsverhgltnisses 
zur Min~owsl~i-Welt der modernen Physik n~her einzugehen. - -  Ich m6chte nur 
bemerken, dab die UnmSgliehkeit der gleichzeitigen Verwirldichung beider meta- 
st~bilen Arehitekturen in einem individuellen System und die l~otwendigkeit der 
imagin~ren I ~ t u r  der Zeitkoordinate der Minlsowski-Wel~ in ihrem tideren Grunde 
zusammenfallen. - -  In  der Minkowski-Welt wird der Zeitablauf den 3 r/~umlichen 
Koordinaten gleiehgestellt, mit diesen vergleichzeitigt und verrgnmlieht. - -  Eine 
solche Verr/~nmliehung der Zeit ist aber far sine dreidimensionale Ansehauung, wie 
die unsere, nur in imagin~rer Form m6glieh. Ihre Verwirklichung erfordert sine 
vierdimensionale Raumansch~uung. Einem solchen Ansehauungsverm6gen mfiBter~ 
dann die beiden spiegelbildlieh gleichen, metustabilen Arehitekturen gleichzeitig 
und gleich6rtlieh real erscheinen ale die beiden ,, Seiten ~ sines einzigen individuellen 
Systems, ebenso wie wir bei unserem binokularen dreidimensionalen Sehen zwei 
spiegelbildlich gleiehe zweidimensionale Fl~chenbilder mit den beiden Augen zu 
einem einzigen dreidimensionalen K6rperbild vereinigen. Zwei spiegelbildlich 
gleiehe K6rper sind nut die beiden ,,Seiten" eines vierdimensional einheit- 
lichen individuellen Systems, dessen Benennung ale ,,K6rper" bzw. seiner 
Komponenten als ,,Seiten" allerdings nur mehr in symboliseher Bedeutung ge- 
stutter ist. 
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fallen 1, ffir welchen Vorgang, seine Gesetzmi~l~igkeit und Zielbestimmt- 
heir in derartigen Annahmen nicht die geringste Vorstellung geboten 
wird. Eine solche t typothese  gibt auch nicht die bescheidenste Auskunft  
fiber die grol~en Schwierigkeiten, wie ein soleher K a m p f  fiberhaupt 
m0glich ist, wie die einzelnen Anlagen der 0rgane auf der einen Seite 
ihre welt entfernten Kampfgegner  in der anderen Eihi~lfte aus dem feind- 
lichen Heer herausfinden sollten, und warum und wieso dieser Guerilla- 
krieg der zahlreichen Anlagepaare 5rtlich verschieden ausfallen kann, 
hier mit  dem Siege der einen, dort mit  dem der anderen Partei  endet~ 
wenn die Entscheidung nicht - -  wie alle anderen zu erkl~renden R~tsel - -  
ebenfalls im vorhinein einfach in die Anlage hineinverlegt wird 2. 

~) Hypothese der potentidlen antistabilen Inver.sionsarchitektur. 

_~i~r die Hypothese einer einzigen, mani/esten, aber metastabilen Archi- 
tekturanlage des Organismus mit der ihr innewohnenden potentiellen Energie 
zum Umschlag in das antistabile Architekturbild bestehen diese Schwierig- 
keiten nicht. I)enn es ]iegt die potentielle Energie zur Umkehr  in das 
antistabile Bild schon in den Entstehuugsbedingungen, ja  im Wesen 
jedes metastabilen physikalischen Systems. Es mul~ also mit  der Anlage 
eincs sekund~r asymmetrischen organischen Systems in dieses selbst 
die F~higkeit zur Umkehr  der einzig verwirklichten metastabilen Archi- 
tektur  in die antistabile, spiegelbildliche yon Haus aus eingepflanzt sein. 
Und es ist einleuchtend, dal] es nur einer StSrung der noch wenig differen- 
zierten und deshalb labilen Gesamtanlage des 0rganismus im Ei bedarf, 
eines WegfMles der individuell noch nicht genfigend gestiirkten I~Iemmung 
des metastabilen Gleichgewichtes, um das potentielle Strukturbild in ein 
aktuelles umzuwandeln, die metastabile Architektur  dutch die anti- 
stabile zu ersetzen. Je  friiher diese StSrung einsetzt, um so eher wird 
sie auch bei lokalisierter Angriffsstelle der Sch~idigung die gesamte An- 
]age des 0rganismus in Mitleidenschaft ziehen, um so eher wird der Situs 
inversus ein allgemeiner sein. Abel die t typothese  der potentiellen anti= 
stabflen Inversionsarchitektur bringt auch die MSglichkeit des partiellen 
Situs inversus um einen kleinen Schritt  unserem VorstellungsvermSgen 
n~her. Denn es brauchen die Einzelanlagen der Organe keine feindliehen 

1 Wollte man - -  um der Annahme zu entgehen, wonaeh ein und dasselbe 
Organ des naehher sich ausbildenden einzigen Individuums zwei welt voneinander 
entfernte, in verschiedenen EihMften lokalisierte Anlagen b a b e -  annehmen, daI3 
es sich um die Anlagen verschiedener, entgegengesetzt strukturierter Organe 
(2 Anlagen bei den unpaaren, 2 Paare yon Anlagen bei den paarigen Organen) 
handle, so mill]ten dlese gegensgtzlieh gebauten Organe versehiedenen Individuen 
angehSren, und dies wiirde zu der absurden Vorstellung fiihren, dal~ ein Individuum 
mit partiellem Situs inversus aus den nicht zusammenstimmenden Teilen zweier 
Individuen zusammengewiirfelt wgre. 

2 Z. Anat. 84, 128--130 (1927). 
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Brfider aus dem Gewirr eines gegnerischen Lagers herauszusuchen. Jede 
Organanlage triigt die Kr~i/te zur Verwir]~lichung de8 antistabilen Zustandes 
in sich, und dessen isolierte Verwirkliehung h~ngt yon der Beschrinkung 
der StSrung auf das eigene Gebiet des Organes ab. Wir wissen ja, dal~ 
viele Organe und Organteile schon normal die Fihigkei t  einer gewissen 
Selbstdifferenzierung besitzen, also entwicklungsgeschiehtlich mehr oder 
weniger selbstindige Einheiten niederer Ordnung sind. Sie bilden also 
materielle und dynamische Teilsysteme, deren Entwic]clungsbedingungen 
im Lau]e der Stammesentwicl~lung in ihnen se lbs t -  richtiger in ihren 
A n l a g e n -  verankert, synthetisiert, kondensiert und zentralisiert, sie 
selbst dadurch yon den nachbarlichen Teilsystemen abgesondert und so 
schlie[31ich individualisiert wurden. Diese allm~ihliche Heranrei/ung zur 
Selbstdi][erenzierung, diese entwiclclungsgeschichtlich /ortschreitende Indi- 
vidualisierung der Organe ~st eine rein ontogenetische Frucht der Stammes- 
entwicklung 1. Solehe Teilsysteme sind nun aber nieht blol~ f~hig, onto- 
genetisch sich selbstindig au~zubauen, sondern sind auch imstande, die 
ihr Gleiehgewicht treffenden Teilschidigungen selbst auszugleichen 
und dieses Gleiehgewicht bei der Umkippung benachbarter  Teilsysteme 
zu behaupten. Andererseits ist es danach leieht begrei/lich, daft auch der 
mit den Eigenmitteln eines Teilsystems durchge]i~hrte und innerhalb der 
Grenzen dieses Teiles sich abspielende Umsturz des Gleichgewichtes au] 
dieses Teilsystem beschr~inkt bleiben und so einen partiellen Situs inversus 
eines Organes oder Organteiles hervorru]en k~ann. Es ist klar, da[t diese 
Gleichgewiehtsumkehr auch hier um so leiehter eintreten und um so 
eher und welter ausstrahlen wird, je weniger die Anlagen noch differen- 
ziert sind, je weniger also ihr Gleichgewiehtszustand ontogenetisch er- 
s tarkt  ist. Demzufolge erstreckt sieh die teratogenetisehe Terminations- 
periode, bis zu welcher die Inversion noeh entstehen kann, beim Situs 
inversus partialis noeh bis auf ein sp~teres Entwieklungsstadium als 
beim Situs inversus totalis. Deshalb kann auch im Versuch der Situs 
inversus um so leichter hervorgerufen und um so ausgebreiteter erzeugt 
werden, je frfiher die Schidigung einsetzt 2. 

~) Individuell-ontogenetische Inversionshypothesen. 

Alle bisher aufgestellten Hypothesen fiber den Situs inversus nehmen 
eine rein individuell ontogenetische Bedingtheit und Bildung der Inver-  
sion an und mfissen sie auch yon ihrem Standpunkte voraussetzen. - -  Nach 
der Drehungshypothese mul~ die verkehrte Drehung - -  ob sie nun im Ei 
oder erst w~hrend der Entwieklung angelegt wird -- ,  da ihr in der ganzen 

i Regulationseier und ~Iosaikeier sind nur verschiedene, phylogenetisch be- 
dingte Reifezust~inde einer fortschreitenden, ontogenetischen Dezentralisation der 
Entwicklung und zugleich Alterscharaktere der Art. Siehe S. 262. 

VgL die Versuchsergebnisse H. Spemanns, Arch. Entw.mechan. 45, (1919). 



Inversion des tterzens. 279 

Phylogenese bis zuletzt konstant  eine normale Drehung vorausgegangen 
war, aus dieser unvermit tel t  und in to te  im einzelnen Individuum hervor- 
gehen, und sie mul~ aueh die vollkommene Umkehr  aller Strukturen als ihre 
Folgezustgnde in demselben Individuum hervorbringen. - -  Aber auch jene 
Ansiehten, die, ohne auf den n~heren Mechanismus der Strukturumkehr  
einzugehen, ganz allgemein nur yon einer prim~ir verkehrten Anlage 
im Ei oder von einer sekundgren Umw~lzung der Mikrostruktur,  sei es 
noch in der Anlage, sei es wghrend der Entwicklung, sprechen, setzen 
eine rein individuell-ontogenetische Determination der Inversion voraus;  
denn diesen Annahmen zufolge ist der sekundgren Umw~lzung noch in 
dem betroffenen Organismus selbst, der verkehrten Anlage noch in der un- 
mit telbar  vorhergehenden Generation eine Anlage mit  normalem Situs 
vorangegangen. Dies gilt sogar von jenen Autoren, die yon einer Vererbung 
des Situs inversus auf eine oder mehrere Geschleehterfolgen sprechen, 
da  auch hierbei stets nur yon der Vererbung einer solchen Inversion 
die Rede ist, die bei irgendeiner best immten Generation der phylogene- 
tisch fertigen Art  plStzlich in individuo fix und fertig auftaueht.  Alle 
diese Annahmen sind rein individuell-ontogenetische Hypothesen fiber 
den Situs inversus, und da eigengeschichtlich kein Verstehen der In- 
version mSglieh ist, setzen sie in der Hypothese  die schon fertige F~hig- 
keit zu einer spiegelbildlichen Umkehr  der ganzen Organisation bis in 
die minutiSsesten Details, also das eigentlich zu Erklgrende voraus. - -  
Auch bei Con/olin ist das der :Fall, obgleich seine Hypothese yon der 
Erklgrung des , ,normalen" Situs inversus der stets linksgewundenen 
Sehneckenarten (Physa, Planorbis) ausgeht, we also der - -  nur  im Ver- 
gleich mit  dem umgekehrten Situs der meisten reehtsgewundenen 
Schneckenarten als , ,abnorm" auffal~bare und so benennbare - -  Situs 
inversus ein best~ndiges Ar tmerkmal  ist. Denn da die Stammesent-  
wicklung nirgends tatsiichliche Anhaltspunkte bietet, die im Sinne eines 
allm~thlichen ~Tberganges der aufeinanderfolgenden Generationen veto 
Situs solitus zum inversus gedeutet werden kfnnten,  Conklin jedoeh auch 
bei den normal linksgewundenen Schneekenarten den dort konstanten 
Situs inversus yon einem prim~iren Situs solitus ableitet, so raul~ diese 
Inversion bei irgendeinem individnellen Gliede der Ahnenkette plf tz-  
lieh aus dem entgegengesetzten Situs (solitus der meisten Arten) ent- 
standen sein 1. Tatsgchlich n immt  Con]olin eine vererbbare, individuelle 

1 Da die meistea Sehneckenarten normal rechtsgewunden sind und einen den 
linksgewundenen Arten entgegengesetzten Situs zeigen, so ist unter der Voraus- 
setzung einer phylogenetisehen Verwandtschaff~ der Arten die oben erwghnte An- 
nahme einer sekund~ren Entstehung des Situs (inversus) der linksgewundenen 
Arten aus dem allgemein verbreiteten, prim~iren Situs (solitus) der rechtsgewun- 
denen Formen unvermeidlieh. - -  Nieht vereinbar mit dieser Annahme ist eine u 
stellung, die angesiehts des Charakters dieses Situs der linksgewundenen Schnecken- 
arten sis Artmerkmsl nahe lage, ngmlieh die Vorstelhmg, daft such dieser Situs 
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U m k e h r  der  Polari t&t der  Eiachse  als Ursache  der  S t r u k t u r u m k e h r  an,  
welche Achsenumkehr  dadu rch  zus tande  k o m m e n  sell, dab  die Rich-  
tungskSrpe rchen  n ich t  wie sonst  an  dem (ira Eiers toek)  freien, p r i m e r  
an ima len  Pole,  sondern  ausnahlnsweise  a m  f ixier ten,  ursprf ingl ich vege-  
t a t i v e n  E ipo l  aus t r e t en  sollen, wodureh  der  vege ta t ive  zum an ima len  
Po l  u m g e w a n d e l t  werde;  dieser  Vorgang miil3te se lbs tvers tand l ich  als  
Ganzes  innerha lb  einer einzigen Genera t ion  durchgeff ihr t  werden,  d a  
ein A u s t r i t t  der  Po lkSrperchen  an e inem Zwischenpunk te  im Ver laufe  
der  Eiachse  n ich t  v o r k o m m t  und  auch schwer mOglich is t  1. Conldin 
m a c h t  da r au f  au fmerksam,  dal~ schon die Ans ich t  des an imalen  Poles  
yon  der  vege t a t i ven  Seite her  (und umgekehr t )  durch  das  durchs ieh t ig  
gedach te  E i  das  Spiegelbi ld  der  d i r ek ten  Daraufs i ch t  ergebe,  und  er 
me in t  deshalb ,  dal~ es genfige, wenn der  K e r n  und  die S t r u k t u r e n  an  
dem freien an imalen  Pol  l~ngs der  Eiachse  dureh  das  E i  h indurch  zum 
Gegenpol  wande rn  - -  ohne jede Lage~nderung  aller aul3erhalb der  Ei -  
aehse gelegenen Tei le  in samt l ichen  Querebenen - - ,  d a m i t  der  v e r k e h r t e  

inversus ebenso allm~h]ich in der manifesten Phylogenese aufgebaut und stufen- 
weise auf die Nachkommeu vererbt worden sei wie der normale Situs der meisten, 
rechtsgewundenen Sehneekenarten und aller fibrigen Tiere. Denn bei einer gemein- 
semen phylogenetisehen Wurzel mul3 irgendwo in der Ahnenreihe der Umbau 
vollzoge.n worden sein, und dieser konnte nicht allm~ihlieh manifest phylogenetiseh 
gesehehen sein, da sonst alle ~Jberg~Lnge unter den Deszendenten vorkommen 
miil3ten. - -  Nimmt man aber unter Preisgeben der phylogenetisehen Verwandt- 
schaft der dureh verschiedenen Situs ausgezeichneten Schneekenarten an, dab 
beide Situsreihen der Sehneeken yon Haus aus getrennt gewesen seien, so wiirde 
ein soleher manifest phylogenetischer Aufbau des Situs inversus der linksgewun- 
denen Sehneekenarten geradezu beweisen, dal3 zum Zustandekommen des inversen 
Typus die Phylogenese ebenso notwendig ist wie zur Iterstellung der entgegen- 
gesetzt asymmetrisehen, normalen Organisation. Dann kann jener Typus aber auch 
b~i den Tieren mit nur gelegentlichem, individuellem Situs inversus nieht rein 
individuell aufgebaut worden sein. - -  Andererseits rei~t diese Vorstellung eines 
phylogenetischen Parallelismus der beiden Situsformen der Sehneeken den Situs 
der linksgewundenen Arten iiberhaupt aus dem Begriffsumiang des abnormen 
Situs inversus, wie er gelegentlieh bei verschiedenen Tierarten und beim Mensehen 
individuell vorkommt, heraus, da der ]etztere tatsaehlich sekund~r aus dem Situs 
solitus he rvo rgeh t . -  i3brigens l~l~t diese 2. u die vom ParaUelismus 
beider Situsformen, erst reeht das ganze R~tsel often, woher denn dieser Gegensatz 
des Situs iiberhaupt komrat. - -  Die nahe morphologisehe Verwandtschaft der 
linksgewundenen Schneekenarten mit typiseh reehtsgewundenen Arten und die 
auffallende relative I-I~uligkeit des Vorkommens yon linksgewundenen Individuen 
bei den letzteren Arten beweist jedoch die Zusammengeh6rigkeit des artliehen 
mit dem individuellen Situs inversus. - -  Die Betraehtung der linksgewundenen 
Sehneekenarten best~rkt uns also in der Vorstellung, dab s~mtliehe Situs-inversus- 
Formen elnheitlich zu erld~ren und alle als sekund~re vom Situs solitus ab- 
zuleiten sind. 

1 Die Wirkung eines solehen Zwischenstadlums der Aehsenumkehr auf den 
Situs ist selbst in der Vorstellung kaum ausfiihrbar. 
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Austri t t  der RichtungskSrperchen und die Inversion zustande komme 1. 
Das ist ein folgensehweres Mil~verstandnis. Ein b]oSes Durchwandern 
der animalen Polstruktur l~ngs der Eiachse bis zum vegetativen Pol 
kann allein ohne die gleiehe St rukturumkehr  aller seitlichen Teile die 
Inversion nicht erzeugen. Dazu miiftten s~imtliche, auch seitlich ge- 
tegene Eiteilchen aller Querebenen 1/ings aller der Eiaehse parallelen 
Linien, und zwar yon beiden Seiten her gleichzeitig und in entgegen- 
gesetzter Richtung (l) das Ei  durehwandern, ja, jedes Teilchen diirfte 
nur so weir jenseits des Ei~iquators hiniiberwandern, als es sich vorher 
diesseits davon befunden hat ;  und das Ganze miil~te ohne die geringste 
EntwieklungsstOrung innerhalb einer einzigen individuellen Ontogenese, 
ja innerhalb eines kurzen Entwicklungsstadiums derselben durchge- 
fiihrt werden: eine ungeheuer verwiekelte Gesetzm~$igkeit in der kaum 
ausfiihrbaren Durcheinanderwanderung aller Teilehen, ffir welche in der 
blol~en Annahme einer Umkehr  der Austrittsstelle der RichtungskOrper- 
ehen oder in der einer Umkehr  der Polarit~it der Eiachse weder beziiglieh 
der kausalen Determination noch beziiglich des Vorganges selbst eine 
Vorstellung und ein Verstehen geboten wird. Die Conkl insche Annahme 
setzt eine kaum durehfiihrbare Vorstellung voraus, die iiberdies in 
Wirklichkeit nichts anderes ist, als eine nut  angedeutete Umsehreibung 
der Tatsache, dab eine spiegelbildliche Umkehr  der ganzen Organisation 
in allen Einzelheiten stat tf indet:  also gerade das, was zu erkl~ren ist. 

Auch Spemanns  Ansicht leidet an dem Fehler, daft sie in der Inver-  
sion nur eine rein individuell bedingte Strukturverkehrung berttck- 
siehtigt. Nach Spemann  ~ entsteht die Inversion beim rechten Individuum 
seiner durch L~ngsdurehschntirung des Keimes erzeugten Zwillinge ent- 
weder dadureh, dal~ die Einschniirung die ganze Mikrostruktur der 
rechten XeimhMfte umkehrt ,  ghnlich wie beim Baumhauersehen  
Krystal lversueh das eindringende Messer die eine tt~tlfte des Kalkspath-  
krystalles zu einem inversen 1%homboeder umlegt. Oder sic entsteht 
naeh Spemann  wahrscheinlicher dutch die Einkri immung der geschadig- 
ten und in der Entwicklung zurtickbleibenden Innenseite (Schnittseite) 
des rechtsseitigen Zwillingsindividuums, weil dessen kiinstliche Darm- 
verkriimmung mit  der entgegengesetzt gerichteten, normalen Darm- 
kri immungstendenz in Wetts t re i t  t re te  und beim Sieg der Verkri immung 
yon hier aus eine Inversion der ganzen KSrperstruktur  erzeuge; beim 
linksseitigen Zwilling hingegen verst~trke die mit  der normalen Darm- 
biegung hier gleichsinnige kiinstliche Verkri immung die Neigung zum 

1 ,,If the nucleus and the structures at the free pole were carried through 
the egg to the opposite pole while at the same time all parts in any transverse 
plane of the egg preserve their same relative positions in the plane we should 
have a total inversion of symmetry" [E. G. Conklin, Anat. Anz. 23, 585 (1903)]. 

z H. Spemann und H. Falkenberg, Arch. Entw.mechan. 45, 400-414 (1919). 
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Situs solitus noch mehr, so dal~ auf dieser Seite der normale Situs er- 
halten bleibt. Auch hierbei ist nicht zu verstehen, wie eine so rohe Sch~- 
digung vermittels einer groben Darmverkrfimmung eine pr~zise und 
typisehe Umkehr der ganzen Organisation bis in die feinsten Einzelheiten 
unter vollkommener Erhaltung aller unscheinbarsten normalen Be- 
ziehungen aller Teile hervorbringen soll. Die fertige Fi~higkeit zu dieser 
Umkehr in allen Einzelheiten mul~ dem Organismus schon yon t taus aus 
zukommen, wenn die erw~hnte experimentelle Verkrfimmung -- die ja, 
wie die Erfahrung lehrt, aueh dnreh andere Sch~digungen ersetzt werden 
k a n n -  sie aktivieren soll. Beim Krystall  ist es allerdings nieh~ 
schwer, sich vorzustellen, dab der horizontale Schub auf eine schief zur 
aufliegenden Krystallkante stehende, gegen die Richtung der Schub- 
kraft  zuriickgelehnte Rhomboederfl~che diese so weir umlegt, bis sie 
einen gleich groBen aber entgegengesetzt geSffneten Winkel mit der 
aufliegenden Kante  bildet, wie vor dem Schub; und da der Krystall aus 
lauter kleinen, gleiehgeformten Krysti~llchen besteht, miissen diese alle 
die gleiehe Form~nderung erleiden. Die geometrisehe Einfaehheit und 
Homogenit~it der Krystallform und -struktur l~Bt diese Umformung 
schon im Einzelwesen --  ebenso wie die prim~re Bildung des KrystaUs 
--  verst~ndlich erscheinen. Der Organismus ist aber ein unendlich ver- 
wickelter und ganz inhomogener, in seinen versehiedenen Teilen ver- 
schieden geformter und aufgebauter K6rper, bei dem durch einen ein- 
fachen Sehub oder Druck ein solches Spiegelbild keines Teiles und noch 
weniger alter seiner Teile und seiner verschiedenartigen Strukturen zu- 
stande gebracht und auch nicht im ent~erntesten verstiindlieh gemaeht 
werden kann. Wie der normale Situs, so ist aueh der in allen Teilen ihm 
gleieh verwiekelte, inverse Situs bei einem Organismus nur als stammes- 
geschichtliehe Bildung m6glich und verst~ndlich. Und selbst beim Kry-  
stall ist nur die allgemeine MSgliehkeit einer solehen Inversion unter zahl- 
losen anderel~ mSglichen Strukturi~nderungen durch das eindringende 
Messer verst~ndlich, --  nieht aber, warum unter allen diesen zahllosen 
MSgliehkeiten yon meist regellosen StSrungen, ja Zerst6rungen der Struk- 
tur  gerade diese eine, die normalen Verh~ltnisse trotz der vollst~ndigen 
Umw~lzung genau wiedergebende, sie in allen Einzelheiten ungestSrt er- 
haltende, ~u[~erst gesetzmiigige Struktur:  und Form~nderung dureh das 
grob sehi~digendeMesser zustande kommt. Das Wesentliche anderlnversion 
ist sowohl beim Krystall als auch beim Organismus gleich und schon vor der 
experimentellen Hervorbringung als /ertige Fdhigkeit vorhanden; deshalb ist 
bei beiden Gebilden der wechselnde experimentelle Eingri/] nicht die wesent- 
liche Bedingung der Inversion, sondern nut  der auswechselbare, iiu[3ere 
Anlafi, der die nicht ersetzbaren, inneren, wahren wesentlichen Bedingungen 
weclct und aktiviert. Die Theorie soll aber in erster Linie diese wesentlichen 
Bedingungen und ihre Wirkungsweise dem Verst~ndnis erSffnen. 
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Dennoch ist der Vergleich Spemanns sehr wertvoll; denn er deckt 
eine wirkliche Analogie, ja Homologie auf. Diese liegt aber darin, da~, 
so wie der TierkSrper, ebenso auch der Krystall bei seiner Bildung neben 
seinem offenkundigen, metastabilen Bau die innere F~higkeit zu einer 
spiegelbildlichen, antistabilen Struktttr mitbekommt und diese letztere 
bei StSrung oder Aufhebung der ersteren in eine aktuelle umwandelt 
und dadureh erst verwirklicht. Er zeigt, daft diese potentielle antistabile 
Architelctur eine allgemeine Eigenscha/t aller sekund~ir asymmetrischen 
Krd/te- und Struktursysteme ist, sowohl der organisehen als auch der 
anOrganischen Welt. Desgleichen ist der Wert der Spemannschen Ver- 
suehe und Gedanken in Hinsicht auf die Feststellung und Kt~rung der 
~uBeren, veranlassenden Bedingungen und individuellen Faktoren der 
Inversion nicht hoch genug anzuschlagen. Aber das Wesen der inversen 
wie der normalen Struktur ist nur aus Vorstellungen fiber die inneren 
Bedingungen der Struktur zu begreifen, und dies ist bei den Organismen 
nur durch die Phylogenese mSglieh. 

Andererseits best~tigen die Krystallinversionen die oben 5fters be- 
tonte Gleichheit der F~higkeit tier organischen und der physikalischen 
sekund~r-asymmetrischen Sys~eme zur potentiellen, antistabilen Struktur 
und Gleiehgewichtsart neben ihrer aktuellen, metastabilen Erscheinung, 

4, Der metamere Charakter der partiellen Inversion und der Transposition. 

Nach den vorangehenden ErSrterungen ist es auch begreiflich, dal~ 
die einzelnen Abschnitte des tterzens eine isolierte Inversion zeigen 
kSnnen. Wir kennen isolierte Inversionen des Vorhofsgebietes, der venSsen 
und auch der arteriellen Kammerregion. Schon vor mehreren Jahren 
babe ich darauf hingewiesen, da6 die isolierte, sog. ,,Ventrikeltransposi- 
t ion" eigentlieh eine echte partielle Inversion des EinstrSmungsteites des 
Kammergebietes ist 1, - -  ferner, dal~ die homonymen Abteilungen beider 
Kammern aus je einem Abschnitt der Ventrikelschleife 2 entstehen, die 
Einstr6mungsteile beider Kammern aus dem absteigenden Schenkel der 
Ventrikelschlei/e, dem prim~iren Ventrilcel oder Urventrikel ~ (einsehlieltlieh 
Aurikularkanal), --  die Ausstr6mungsteile eben/alls beider Kammern aus 

i Brief an M6nckeberg, publ. yon J. G. M6nckeberg, Die MiBbildungen des 
Herzens. In Henke-Lubarschs Itandb. d. spez. pathol. Anat. u. Hist. ~, Nachtrag, 
S. 1099--1100 (1924), - -  Ferner: Z. Anat. 84, 108 (1927). 

2 Als ,,Ventrikelschleife" ist nur jener Tell der Herzschleife zu bezeichnen, 
aus welchem die spatere, endgiiltige, sekundi~re Kammer hervorgeht, d. h. der 
Seheitelteil der Herzschleife, der also auch aus einem absteigenden und aus einem 
aufsteigenden Anteil besteht. - -  Der absteigende Anteil der Ventrikelsehleife ent- 
halt die gemeinsame primate Ventrikelerweiterung, zu der aueh der hinter ihr 
gelegene Ohrkanal gehSrt; er mag ,,prim~rer oder Urventrikel" hei0en. Der auf- 
steigende Anteil der Ventrikelschleife wird yon dem sogenannten ,,Ventrikel- 
anteil des Bulbus cordis" gebildet. Beide Anteile der Ventrikelschleife bilden 
zusammen das definitive oder ,,sekund~re Ventrikelgebiet". 
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dem au]steigenden Schenkel ]ener Schlei/e, dem Ventrilcelanteil des Bulbus 
cordis 1 hervorgehen ~, -- welter, d ~  bei den partiellen Inversionen hmer- 
halb der definitiven, sekundiiren Kammerregion 3 das Inversionsgebiet 
sich oft an die Grenzen dieser phylogenetisch fixierten, primi~ren Ab- 
teilungen h~lt, so da~ wir im Kammergebiet zwei elementare partielle 
Inversionen unterscheiden kSnnen: die Primi~r- (oder Ur-)Ventrikel-In- 
version und die Bulbusinversion. Diese ~bereinstimmung der elementaren 
partiellen Inversionsgebiete mit den primiiren genetischen Abteilungen der 
Ventrikelschlei/e macht es w~hrscheinliCh, dalt auch innerhalb des Vor- 
hofsgebietes eine isclierte Inversion seiner beidengenetischen Abtefiungen, 
eine Sinus- und eine Primer- (eder Ur-) Atrial-Inversion mSglich ist. 
Jeder dieser vier primdren Abteilungen der Herzschlei/e entsprdche also 
eine isolierte Inversion derselben: Sinus-, Primiiratrium-, Prim~irventrikel- 
und Bulbus-Inversion 4. Diese 4 Abteilungen bilden abet primar - -  phylo- 
genetisch und o n t o g e n e t i s c h -  4 aufein~nderfolgende, homologe Er- 
weiterungen des tterzsehlauches, die wie rosenkranzartige Anschwellungen 
dem gerade gestreckt gedachten Herzrohre der Reihe nach aufsitzen. Sic 
maehen derurt ganz den Eindruck yon Metameren des Herzschlauches. 
Metameren sind aber in weitgehendem Mal~e abgegrenzte, morphologisch 
und entwicklungsgeschichtlich selbsti~ndige Teilsysteme, Einheiten 
niederer Ordnung. Und es ist nuch dem friiher Gesagten zu erwarten, dalt 
Sch~digungen der Entwieklung, abnorme Bildungen und deren l~iick- 
bildung~ StSrungen, Ausgleichungen und Umkehr des Gleichgewichts- 
zustandes an den Metamerengrenzen haltmachen, sieh au~ das Gebiet 
einzelner Metameren oder vereinheitlichter Metamerenkomplexe be- 
schr~nken werden. Die partiellen Inversionen des Herzens sind also 
Inversionen einzelner ]~erzmetameren. 'Und unter demselben Gesichts- 
punkte sind die partieUen Inversionen anderer Organe uncl Organsysteme 
zu betrachten. Auch sie sind !nversionen einzelner Metameren und Meta- 
merenkomplexionen 5. ~ Ich m(~chte hier nut flfichtig darauf hinweisen, 

1 Tandler unterscheidet am ]~ulbus cordis den ,,Ventrikelanteil ~ der sparer 
in den Yentrikel einbezogen wird, und den ,,Truncus~nteil", aus welchem die 
basalen Stiicke der grol~en arteriellen Gef~/l~st~mme hervorgehen (J. Tandler, 
Anatomie des lZIerzens, S. 13. 1913). 

2 Virchows Arch. ~43, 103--110 (1923). - -  Z. Anat. 84, 102 (1927). - -  Diese 
entwicklungsgeschichtliche Grenze zwischen Ein- und AusstrSmungstei] der 
Kammern ist nicht zu verwechseln mit den ~.a.O. und yon einem ganz anderen 
Gesichtspunkte aus gezogenen, funktionellen Grenzen jener Kammerabteilungen 
[Virchows Archly, 24a, 127 (1923)]. 

a Siehe Seite 283, Anmerkung 2. 
Z. Anat. 84, 97--103 (1927). 
Bet der mathematischen Kombinationslehre entnommene AusdLruck ,,Kom, 

plexion" scheint mir die durch die Aufeinanderlolge der metameralen Elemente 
charakterisierte hShere Einheit der Elementenkomplexe passend zum Ausdruck 
zu bringen. 
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daft auch am Duodenum der obere und untere Abschnitt  in bezug auf 
die Inversion sieh oft unabh~ngig verhalten, dab das Duodenum sich 
in seiner trfihesten Bildung bei menschlichen Embryonen fiber minde- 
stens zwei (oder drei) Metameren des KSrpers erstreckt und daft danach 
vielleicht die partiellen Inversionen des Duodenums ebenfalls als In- 
versionen einzelner Darmmetameren  anzusehen w~ren. - -  Sowohl die 
M6glichkeit partieller Inversionen fiberhaupt, als auch ihre typische 
gesetzm~ftige Ausbreitung und Abgrenzung ist danach einigermaBen 
verst~ndlich. Hingegen bleibt es ganz und gar r~tselhaft, wie eine 
partielle Inversion aus dem Kampfe  entgegengesetzter, in versehiedenen 
Eih~lften lokalisierter Anlagen ein und desselben Organes entstehen 
sollte 1. Und noch weniger vorstellbar ist es, daft es sich hierbei um die 
Kombinat ion der Organe zweier spiegelbildlich angelegter Individuen 
handle oder daft die partielle Inversion am t terzen - -  wie die herrschende 
Lehre yon der Entstehung der Inversion durch eine der Norm entgegen- 
gesetzt gerichtete Drehung (des Herz- bzw. des Darmrohres) voraus- 
s e t z t -  durch eine partielle verkehrte Drehung eines Abschnittes der 
Herzschleife zustande kommen kSnne. Solche partie]l normale, partiell 
entgegengesetzte, also in den einzelnen benaehbarten Abteilungen des 
einheitliehen Herzrohres einander gegens~tzliche Drehungen sind kaum 
dnrchffihrbar, und ganz unmSglich erscheint es, daft die Drehung sehaff 
an der Grenze der AbSchnitte umkehrt ,  ohne eine Abschnfirung an dieser 
Grenze oder - -  wie es oft der Fall ist - -  ohne sonstige schwerste Sch~di- 
gungen der Entwicklung in der f3bergangszone zu verursachen. 2 

Die entwicklungsgeschiehtliche Einheit  und Abgesondertheit der 
Metameren und Metamerenkomplexionen l~13t es erwarten, daft auch 
die anderen partiellen Mil~bildungen, die einer 5rtlichen Sehadigung ihre 
Entstehung verdanken, sich in ihrer Ausdehnung an die Grenzen der 
Metameren halten werden. Noch mehr ist dies bei solehen partiellen 
Miftbildungen vorauszusetzen, welehe auf Wiedererweekung yon Ein- 
riehtungen ontogenetisch l~ngst fiberwundener phylogenetischer Ent-  
wieklungsstufen beruhen, die ja  im Laufe der Stammesgeschichte unter  
Einordnung in die metamere  Gliederung des KSrpers aufgebaut wurden : 
die Atavismen. Es ist danach niehts Auff~lliges, daft auch die Transposi- 
tion als eine metamer begrenzte Mi[3bildung sich darstellt:  sie ist eine aus 
der Verbindung yon rezenten und atavistischen Einrichtungen hervor- 
gegangene Mi f lb i ldung  d e s  B u l b u s m e t a m e r s  3. Ihre metamerale Natur  

1 Siehe S. 275--277. 
2 t3ber die UnmSglichkeit der Drehungshypothese der Inversion. Siehe 

Z. Anat. 84, 110--112, 114--125 (1927). 
Die T~ansposition ergreift denAusstrSmungstei] des Kammergebietes, erstreckt 

sich aber aueh auf die Anfangsstiicke der arteriellen Gef~Bst~mme; ersterer en~- 
steht aus dem yon Tandler sogenannten ventrikul~ren Abschnitt des Bulbus cordis, 
die letzteren bilden sieh aus dem primer znm sogenannten Truneusabschnitt des 
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mach t  es noch leichter  vers tandl ich,  dab der ihr zugrunde l iegenden 

Detors ion  am ar ter ie l len Ende  der Herzschleife  keine Gegendetors ion 

am venSsen Herzende  entsprechen muB 1, 2. Beide geh6ren j a  verschie-  

denen,  ja  durch zwei Zwischenmetameren  ge t r enn ten  Metameren  an 3, ~ 

Bulbus cordis gehOrenden Teile der Herzschleife. Beide Gebiete sind also Teile 
des urspiiinglieh einheitlichen Bulbus eordis. Diese Ausbreitung und Begrenzung 
des Transpositionsgebietes demonstriert besonders eindringlich den metameren 
Charakter dieser MiI3bildung. 

10hne  Riieksicht auf den metameren Charakter der Transposition und 
Inversion habe ieh dies schon in meinem Brief an M6nckeberg begriindet, den 
M6nckeberg verSffentlicht hat (MSnckeberg, Die Mil3bildungen des Herzens. 
Henke-Lubarschs Handb. d. spez. pathol. Anat. u. Histol/ 2, 1096--1097 (1924). 
- -  Ferner in der Z. Anat. 84, 70--72 (1927). 

2 Wie ieh a. a. 0. schon mehrmals betont habe, ist bei allen diesen Torsionen, 
Detorsionen, Drehungen das Verhgltnis yon Ursache und Wirkung das der meeha- 
nisch-physikalisehen Abh/~ngigkeit; der Weg abet, der yon der Ursache zur Wirkung 
ffihrt, ist selbstverst/~ndlieh nicht als mechanischer Drehungsvorgang, sondern als 
biologiseher Entwicldungsproze$ zu denken. Es handelt sich um das Prinzip des 
biologischen Umweges der mechanischen Verwirklichung. (Z. Anat. 84, 75--76.} 
Dieses Prinzip behebt die Schwierigkeit, die der Vo~stellung einer rein mecha- 
nisehen Drehung der tterzschleife oder ihrer Teile anhaftet. 

Es ist diesbeziiglich beaehtenswert, dal3 yon den beiden Aufgaben der Herz- 
septiertmg - -  deren eine, die Trennung beider ]~Lreisl/~ufe, yore Truneus-Bulbusende 
des Herzrohres anhebt, deren andere, die Seheidung der 2 Blutarten, vom venOsen 
Herzende ausgeht, und die beide yon der Transposition gestSrt werden - -  die an~ 
passende Reaktion des Organismus in erster Linie die erstere StSrung auszugleichen 
sucht: auch eine Folge und ein I-Iinweis auf den metameralen, und zwar den auf 
das Bulbusmetamer besehri~nkten segmentalen Charak~er der Transposition. 

Andererseits dad man doeh nicht iibersehen, da$, infolge der ZugehSrigkeit 
der Segmente zu einer hSheren Einheit und wegen der Iqotwendigkeit tier An- 
passung der Teile aneinander an den Metamerengrenzen, man doeh nieht einen 
schroffen l~bergang der abnormen in die normale Architektur annehmen kann, 
dal~ vielmehr eine gewisse, variable, partielle und dissoziierte Irradiation der De- 
torsion und deren Folgen auf Nachbargebiete zu erwarten ist. - -  Ieh habe in 
meiner Arbeit vorn Jahre 1923 an eine metamere :Natur der Transposition noch 
nicht gedacht und habe geglaubt, daf~ die Detorsion auch den absteigenden Teil 
der Ventrikelsehleife (nicht auch den Ohrkanal) ergreift nnd dal] auch dieser Teil 
der Ventrikelschleife sich partiell an der Bildung des AnsstrSmungsteiles der 
linken Kammer beteiligt. - -  Ieh halte es jetzt nach den Ausffihrungen oben ffir 
wahrscheinlieher, dab der absteigende Sehenkel entweder fiberhaupt nicht oder 
doch in noch geringffigigerem Grade an beiden Prozessen teilnimmt, als ich es 
frfiher angenommen habe. An den dort abgeleiteten ~'olgen der Detorsion 
/~ndert sich dadureh nichts Wesentliches, selbst bez~iglich des Mechanismus des 
Versehlusses des linkskammerigen Aortenkonus nieht; denn bei der Besehr/inkung 
einer Detorsion auf den einen Schenkel einer Sehleife finder eine relative Ver, 
lagerung seiner Teile durch die Drehung gegen die Teile des anderen Schenkels 
in demselben Sinne, wenng]eich in geringerem Grade, start, wie wenn aueh der 
andere Schenkel zugleieh eine entgegengesetzte Drehung ausgefiihrt hatte. Eine 
Abschniirung der linkskammerigen Aorta bei der Detorsion infolge ihrer Abdrehung 
und Entfernung yon dem ihr zugehSrigen Ventrikel, und zwar - -  infolge der 
]~ngst erfolgten Einverleibung ihres AusstrSmungsteiles in ~lie linke Kammer 
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5. Die u yon Inversion und Transposition. 

a) Die MSgliehkeit einer Inversion der Transposition. 
Es ist nach dem Gesagten auch nicht mehr so ratselhaft,  wieso die 

Inversion iiberhaup~ imstande ist, eine blol3 vereinzelt in individuo auf- 
tretende Mi~bildung, die Transposition, in einer einzigen Ontogenese 
unter Erhal tung aller ihrer erst im einzelnen Individuum gebildeten 
Details vSllig spiegelbildlich umzustfilpen. Ware die Transposition 
oder die Inversion eine rein individuell bes t immte MiI3bildung, so ware 
die Ontogenese hierzu nicht fahig 1. Nun verkniipft  die Transposition 
zwar Merkmale miteinander, die seheinbar nichts miteinander zu tun 
haben, indem sie die dem Individuum eigenen, rezenten Einrichtungen 
mit  ffemden, atavistischen vermischt. Aber diese beiden Bestandteile 
der Mi{3bildung gehSren als tatsaehlich verwirklichte Formen ein und der- 
selben stammesgeschiehtlichen Reihe an; sie sind zusammengehSrige 
Stadien einer phylogenetischen Gesamteinheit. Ja ,  wir haben gesehen, dal3 
aueh die Mittel und die Wege der abnormen Einordnung der atavistischen 
MerkmMe in das rezente Gefiige und sogar die yon der normalen Phylo- 
genese und Ontogenese abweichenden Gestaltungen selbst ebenfalls yon 
der Stammesentwicklung vorbereitet,  kryptophylogenetisch determiniert  
sind. Die ganzeMil3bildunggeh6rt also in Mlen ihren Einzelheiten derselben 
Gleiehgewiehtsart an, namlich der phylogenetiseh (manifest oder latent) 
einzigverwirklichtenundfixierten,  metastabi lenArchitektur .  In  der gan- 
zen Phyl0genese wurde abet  mit  dieser alleinigen Realisierung der meta-  
stabilen Architektur auch die po~entie!le Energie zur Verkehrung in die 
antistabile Form aufgestapelt und jedes aktuelle metastabile Stadium 
war yon der Fahigkeit  zur antistabilen Architektur begleitet. In  der 
Transposition verbinden sich also zwar blo/3 Mer]cmale metastabiler ~Vatur, 
die aber alle sehon phylogenetisch mit der Potenz der antistabilen Gegen- 
struktur ausgestattet worden sind. Es ist also ]~ein Wunder, daft die Mi/3- 
bildung der Transposition, die in ihrer eigenti~mlichen Ver]cni~p/ung und 
durch diese rein individuellen Charakter und Modifikation erlangt hat  
und in dieser Verbindung und in diesem Geprage niemals verwirl~licht 
war, dennoch, und zwar infolge ihrer tells manifest-, tells krypto-phyl0- 
genetischen Bedingtheit die ~potentielle Energie zur ontogenetischen Er- 
zeugung eines alle Einzelheiten symmetrisch nachahmenden Situs inversus 
besitzt. Die Inversionsm6glich]ceit und -bereitscha/t der Transposition be- 
ruht au] ihrer teils ahne, nphylogenetischen teils ]~ryptophylogenetisehe~ 
Determination in der individuellen Ontogenese, zu ihrer Durch/i~hr~tng 

v~)n dem ganzen Ventrikel mul3 dabei auf dieselbe Weise zustande kommen; ferner 
'mul3 dies auch geschehen, gleichgtiltig, ob der AusstrSmungsteil ganz oder nut zum 
grS~ten Teil dem Bulbus angehSrt [siehe Virchows Arch. 243, ]72 (1923)]. 

1 Siehe S. 272, Text und Anm. 2. 
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gehSrt aber natiirlich au[3erdem aueh die potentielle phylogenetische 1 Be- 
dingtheit der Inversion selbst. Auch die Inversion der atavistischen Mifl- 
bildung bildet keine Ausnahme yon dem Gesetz, daft nut  das im Indi- 
viduum invertiert werden kann, was und nut  deshalb, weil es irgendwie 
stammesgeschichtlich vorausbestimmt ist. Ja, sie ist zugleich eine weitere 
Stiitze der Ansieht, dal~ ciie Transposition in allen ihren Einzelheiten, 
inbegriffen ihre abweichenden Gestaltungen yon der Norm, in der Phylo- 
genese begrfindet ist. Sic ist andererseits ein auffalliges Zeugnis dafiir, 
dab der Situs inversus, obzwar er niemals phylogenetisch verwirklicht 
war, also keine aktuelle phylogenetische Bedeutung 1 hat, dennoch yon der 
Phylogenese in derselben MinutiSsitat wie der normale Situs mit diesem 
zug!eieh vorbereitet worden sein mul3, damit ihn die Ontogenese rein 
individuell verwirkliehen kann. 

b) Kausalit~it und Teleologie in derVerkniip~ung yon Inversion undTransposition. 
a) Ursache der Korabination von Inversion und Transposition. 

Kehren wir nun zuriick zu den frfiher aufgestellten beiden Fragen: 
1. woher stammt die verh~ltnismal~ige H~ufigkeit des Zusammenvorkom- 
mens zweier so seltener~ wesensverschiedener Mil~bildungen und noch dazu 
an einer und derselben (~rtlichkeit ? und 2. wor~uf beruht die zweck- 
mi~I~ige Folge dieser Kombination, welche in einer gegenseitigen Ver- 
schleierung des anatomischen Bildes und in einer partiellen Aufhebung 
der sch~dlichen Folgen der Transposition dutch die Inversion besteht ~. 

Alle Einzelheiten der Transpos i t ion-  sagten w i r -  liegen in der 
Entwicldungsrichtung der staramesgeschichtlich verwirkliehten tformen, sind 
metastabile Architel~turen. Aber der Einbruch atavistischer~ der Ontogenese 
ent/remdeter Bildungen in den geschlossenen Kreis rezenter Formen bedeutet 
dennoeh eine erhebliehe Ge/dhrdung des metastabilen Gleiehgewichtes, be- 
sonders da, wo d~mit schwere funktionelle StSrungen verbunden sind. 
Es ist begreiflich, dal~ die konservative Tendenz des Systems nicht 
immer imstande ist, die dadurch bedingte 5rtliche StSrung des Gleich- 
gewichtes auszugleichen. Dann kippt eben die metastabile Strulctur des 
transponierten Bulbus in die antistabile urn, und deshalb verbindet sich 
verMiltnism~fiig so hdu/ig die seltene Mifibildung der Transposition des 
Bulbus mit der noch selteneren isolierten Inversion dessdben Metamers. 
Die Beschr~nkung beider Mil~bildungen auf das eine Metamer oder die 
Einschr~nkung der Ausbreitung der Inversion auf benachbarte Segmente 
- - w i e  in unserem F a U e -  liegt in der Nat~tr des Me~amers Ms eines 
kondensierten und abgegrenzten, in sich vereinheitlichten und indivi- 
dualisierten Teilsystems des Organismus. 

1 Zwischen potentieller und latenter (~  Krypto-) Phylogenese besteht der gleich- 
artige Unterschied, wie zwischen potentieller und latenter Struktur oder Arehitektur 
bzw. Energie. Der potentiellen Phylogenese steht die alctuelle (als Gesumtheit der 
manifesten und der Kr3~)to-Phylogenese ) gegenfiber. 
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fi) Zw eckm~fiigkeit der Kombination yon Inversion und Transposition. 

Auch die zweekm~l~ige Folge dieser Verkniipfung, ja die Zweck- 
m~l~igkeit i iberhaupt bei solchen Verkniipfungen, verliert nunmehr 
einiges yon ihrem r~tselhaften Charakter.  Die Transposition schafft eine 
gradweise sieh vervollkommnende Vertauschung der Kammerzugeh6rig- 
keit der arteriellen Gefi~l~st~mme innerhMb des l~ahmens des metastabi-  
len Gleichgewichtes. Die Verkehrung ist nur die notwendige Folge der 
Fo~tfiihrung einer prim~tren - -  das wiedererweckte phylogenetische Sta- 
dium kennzeichnenden - -  umgekehrten Trennungstendenz der beiden 
Kreislgufe. Durch die Vertauschung der arteriellen Ab/lufigebiete ohne 
gleichzeitige Vertausehung der vengsen Zu/lu/3quellen des Herzens wird abet 
eine schwere Fun/ctionsschddigung erzeugt, da schon beim 2. Transposi- 
t ionstypus die rechtsseitig transponierte Aorta vom rechts gebliebenen 
Cavavorhof, bei vollkommener Vertausehung (3. Typus) aul~erdem die 
linksseitig gewordene Pulmonalis vom links gebliebenen Pulmonalvenen- 
vorhof gespeist wird. Diese Stgrungen wec]cen die erhaltenden Krdi/te des 
Systems, welche die normalen Beziehungen der Zuflul~- und Abflul~gebiete 
des Herzens, also die normale SeitenzusammengehSrigkeit des Pulmonal- 
venenvorhofes und der Aortenkammer einerseits und ebenso des Cava- 
vorhofes und der Pulmonalar ter ienkammer andererseits wieder herzu- 
stellen suehen; und dieselben Sch~idigungen machen auch die Inversion- 
krg/te /rei, welehe die Mittel zu diesem selben l~eparationsziele dar- 
bieten ~. Die gemeinsame urs(ichliche Wurzel der Mittel und des Zieles und 
die dadurch bedingte Gleichzeitigkeit und GleichSrtlichkeit ihrer Er- 
weckung zwingt die erhaltenden Krd/te des Systems, sich dieser Mittel zu 
bem~ichtigen und durch sie das Ziel mechanisch zu verwirklichen, das in 
einer Maskierung des anatomischen Brides und in einer partiellen Besei- 
tigung der sch~dlichen Folgen der Transposition des Bulbus durch die 
Inversion desselben Metamers zum Ausdruck kommt.  Die anatomisehe 
Wiederherstellung und die/un]ctionelle Zweckmg/3igkeit liegen noch inner- 
halb des Rahmens der mechanischen Kausalitgt des erhaltenden Krd/te- 
und Strulctursystems des Organismus. 

7) Allgemeine Prinzipien der Entwicklung des Mechanismus und der 
Zweckmdfiigkeit organischer Systeme. 

Aber die organische Zweckm~Bigkeit beruht nicht lediglich auf einer 
Kombinat ion yon bloB zuf~llig gegensAtzlichen Entwicklungswegen der 
Ahnen und der heutigen Formen, wie dies bei der Verknfipfung von 
Transposition und Inversion seheinen k6nnte. Die Vereinigung einander 
aufhebender GegensAtze im Organismus fiberhaupt ist kein Zufall. Wit  

1 Darin liegt ein weiterer Grund ttir die Beschrgnkung der Inversion auf den 
arteriellen Abschnitt des Herzschlauches. Dutch Irradation der Inversion kann 
allerdings die ZweckmgBigkeit des Ergebnisses gest6rt werden. 

Virchows Archiv. Bd. 271. 19 



290 A. Spitzer : 

haben oben erw~thnt, daft jedes im Gleiehgewieht befindliehe, konser- 
vat ive Kr~fte- und Struktursystem die ~Teignng besitzt, das einmal er- 
reichte Gleiehgewicht allen 6rtlieh stSrenden Reizen gegentiber zu be- 
wahren, indem jede GleichgewichtsstSrung an einer beschr~nkten Stelle, 
vermSge der vielfachen Verankerung dieses Teiles im einheitlichen Kom- 
plex des Ganzen, die Reaktion der erhaltenden Kr~tfte im ungestSrten 
Hauptkomplex  auslSst, welche Reaktion zur Ausstol~ung oder Einver- 
leibung des StSrungseffektes fiihrt ~. Diese Neigung ist schon den physi- 
kalisehen Systemen der unorganischen Welt eigen und es ist natiirlieh, 
daft sie aber jene 8rtliehen StSrungen um so eher den Sieg davon tragen 
wird, je vielseitiger und inniger die Verkniipfung der Teile, je komplexer 
und hSher die Vereinheitlichung des Systems und je geringfiigiger im 
Vergleiche zu ihm die StSrung ist. Das ist aber gerade bei den Organis- 
men das Verh~ltnis zwischen ihrem ungeheuer verwiekelten und all- 
seitig vereinheitlichten System einerseits und den sie treffenden, infinitesi- 
malen Lebens- und Sinnesreizen andererseits. Denn jeder normale oder 
adnormale Reiz s setzt dadureh, dal~ er eine Dissimilation hervorruft,  
eine partielle ZerstSrung des synthetisehen Bestandes wenigstens in 
einem Teilsystem des Organismus und erweist sich damit  als ein das 
Gleichgewieht daselbst gef~thrdender Faktor.  Erst  die jeder Reizdissi- 
milation naehfolgende Assimilation, die Reaktion der Mikrostruktur des 
Organismus, gleieht diese normale oder adnormale StSrung ~ aus und 
stellt das Gleiehgewieht wieder her; dies geschieht aber nieht dureh eine 
>-ollst~ndige Riiekg~ngigmaehung der dem Reiz entspreehenden Ver- 
~nderung, sondern dadurch, dal~ die Reaktion die Reizwirkung zum Teil 
wenigstens zum organischen Bestand des wiederherzustellenden Teil- 
systems maeht.  Die ungeheure Mannigfaltigkeit in der gegenseitigen 
Verkettung der Urbestandteile des organisehen Systems bedingt es, 
daft ein in diesem verankertes infinitesimales StSrungselement durch die 
das Gleiehgewicht erhaltende Kraf t  des Gesamtsystems am leiehtesten 
dureh Einverleibung unsch~tdlich gemacht wird; die Ausstol~ung des 
StSrungsproduktes hingegen mfiftte bei der innigen Verkettung des nor- 
malen oder adnormalen Reizes mit  dem verwandt  gebauten reizauf- 
nehmenden Organteil eine Zerrei~ung und Mitausscheidung eines Teiles 

~ Siehe far das folgende auch S. 264ff. 
2 Von den alltggliehen, fSrdernden, ,,normalen" Lebensreizen und den auch 

yon ihnen verursachten, wenn auch geringfttgigen und rasch voriibergehenden 
,,normalen" StSrungen des Gleiehgewichtes des Organismus wollen wir die ,,ad- 
normalen" Reize bzw. StSrungen unterscheiden, die ebenfalls auBerordentlich 
h~ufig sind, die ersteren an St~rke nicht bedeutend ttbertreffen, ebenfalls voll- 
st~tndig, wenn auch nur langsam und allmghlich abklingen, aber - -  im Unter- 
schied yon jenen - -  auf ihrer HShe subjektiv Ms st6rend empfunden werden 
bzw. objektiv Ms die Funktion beeintrgchtigend erkennbar sind. Sie gehen un- 
merldich in die abnormen und pathologischen Reize und St6rungen tiber, ja 
greifen auf deren Gebiet hiniiber. 
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des letzteren zur Folge haben, welcher Wirkung jedoch die Einheit des 
organischen Systems am tatkr~ftigsten widerstrebt. Nur bei abnorm star- 
ker Sch~idigung kann der Reiz nicht einverleibt werden und wird saint 
einem Teil des gesch~digten Komplexes entfernt. Andererseits enthalten 
aueh die abnormen, ja selbst die pathologischen Reize --  sofern sie nieht 
ganz zerst6rend w i r k e n -  dem reizaufnehmenden Organteil adequate 
Bestandteile, verm6ge welcher sie ja erst an dem Organismus haften 
k6nnen, so dal~ aueh bei ihnen ein infinitesimaler Anteil stets in den 
Bestand des Organismus aufgenommen wird 1. 

In  diesem assimilierten Reizeffekt ist also jedenfalls eine zum Be- 
standteil des K6rpers gewordene Beziehung der Umwelt zum Organis- 
mus enthalten. Diese Ver~nderung des Bestandes d,es Organismus hat  
aber eine Verschiebung des Gleichgewiehtes zur Folge, wobei jedoeh das 
Gleichgewicht eben durch die assimflatorisehe Eingliederung der Ver- 
hnderung ins Ganze im l~ahmen der Metastabilit~t ble~bt und darin nut 
auf eine infinitesimal h6here Stufe gehoben und dort befestigt wird: 
eine ,,gleitende" Erhaltung und Festigung des metastabilen Gleichge- 
wiehtes, der Architektur und der Einheit des organischen Systems 2. 
Eine solche selbstt~itige Einverleibung der Umweltbeziehungen, aber nicht 
nur in ein Teilsystem des K6rpers, sondern in den Besitz des ganzen 
Organismus, eine solche immanent aktive, gleitende Gleiehgewichtser- 
haltung ist auch die materielle Grundlage ]eder Emp/indung. Denn das 
Bewulitwerden des Sinnesreizes setzt voraus, dab an der Dissimilations- 
stSrung und an der Assimilations-Restitution des Gleiehgewieht des 
ganzen Organismus beteiligt ist. Diese sekund~ire Assimilation ist also 
eine ebenso wesentliche -- wenn nicht noch wiehtigere --  Bedingung der 
Emp[indung und der Reaktion des Organismus als Ganzes, wie die Dissimi- 
lationS. Erst mit dieser Assimilation des Reize//ektes ist die Beziehung 
zwisehen dem den Reiz aussendenden, gufieren Umgebungselement und dem 
Organismus zum ]unlctionellen (sensoriseh-motorischen) Besitz und der 
assimilierte Anteil der Reizwirlcung zum anatomisehen Bestandteil des 
Organismus geworden. So ist die funktionell-anatomisehe Einverleibung 
infinitesimaler Milieubeziehungen in den Organismus eine notwendige 

1 Siehe S. 266, Text und Anm. ~. - -  Darauf beruht die Bedeutung der patho- 
logisehen Reize fiir den stammesgesehiehtliehen Fortschritt. 

2 Aueh die naeh auBen gerichtete, motorische Re~ktion des Gesamtorg~nismus 
auf die Umwelt ist ein Ausdruck der teilweisen Einverleibung, teilweisen Aus- 
schaltung der sie ausl6senden, primer sch~dliehen Mflieubeziehungen und ein Sym- 
ptom der ihr entsprechenden, gteitenden metastabilen Gleiehgewiehtserh~l~ung. 

3 Alles Bewul]t~ ist Besitz der ganzen PersSnlichkeit, das materielle Korrelat 
devon also Besitz des ganzen Organismus, was nur dann raSglieh ist, wenn die 
Assimilationswirkung auf den ganzen KSrper ausstrahlt. - -  Natiirlieh ist bier unter 
Assimilation nieht nur der lok~le Reaktionsvorgang am Oft des Reizeinbruehes 
im Sinnesorgan, sondern die gesamte assimilatorisohe Antwort des Organismus zu 
verstehen. 

19" 
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Folge des zu groBer Vollkommenheit ausgebildeten konservativen 
Charakters des organisehen, Systems. 

Was wird eigentlich mit  diesen assimilierten Umweltbeziehungen in 
den Organismus aufgenommen ? Schon Lotze hat  erkannt, dal3 das 
,,Sein" der Dinge nichts anderes ist, als ein ,,Stehen in wechselseitiger 
Beziehung ''1. Unter diesen Beziehungen kOnnen yon jedem Organismus 
natfirlich nur diejenigen assimiliert werden, in deren Knotenpunkt  er 
selbst eingeschaltet ist. Das Sein der Umwelt ]i~r jeden Organismus, also 
such das Sein der Umwelt  (einschliel~lich der anderen Organismen)/i~r uns 
(d. h. so weit es unserer Erfahrung zug~nglieh ist,) ist danaeh in den - -  
unmitCel- und mittelbaren --  Beziehungen zwischen Umwelt  und Organis- 
mus bzw. zwischen Umwelt  und uns vollst~ndig erschOpft 2. Der dutch 
Assimilation der Umweltbeziehungen des Organismus erweiterte Bestand 
des letzteren ist also das diesem angepafite und er/ahrbare Umweltelement 
selbst. Dutch die immanente,  gleitende Ver~nderung und Stabilisierung 
des Gleiehgewichtes ist also ein Umweltbestandteil  - -  allerdings nur zum 
Teil und v e r ~ n d e r t -  in die Funktions- und Struktureinheit  des Indi- 
viduums Ms Tell desselben aufgenommen worden. Diese Einverleibung 
geschieht um so leichter und vollst~ndiger - -  abgesehen von dem oben- 
erw~hnten quant i ta t iven Verh~ltnis zwisehen geringster Reizsch~digung 
und grol~er Organisationsverwieklung ~ -  je vielseitigere Beziehungen 
dieses Milieuelementes bereits Baubestandteile des Organismus ge- 
worden sind. 

Eine solehe Erweiterung des Inhaltsbestandes des organischen Systems 
~ndert aber wesentlieh die Bedeutung such der bisherigen Umweltreize 
ffir den Organismus. Denn die durch die Einverleibung eines Milieu- 
elementes der Umwelt  angeglichenen, reizaufnehmenden Teile werden 
gleiehe oder gleichartige oder aueh ~hnliche Umweltbestandteile nun- 
mehr leichter dem KOrper ang]iedern. So erweitert der Organismus dureh 
die EinfiJgung eines nach zwei Richtungen (in der Umwelt  und im eigenen 
System) verankerten Bestandteiles seine F~higkeit zur Angliederung 
neuer verwandter  Umweltelemente an seinen bisherigen Bestand. So 
wird ein bisher partiell sehdidigender Faktor -- durch wechselseitige An- 
gleichung des Aufgenommenen und des aufnehmenden Systems - -  sekun- 
d~ir zu einem vermittelnden Gliede zwisehen Umwelt und Organismus; das 
schddliehe Umweltelement ist zum ni~tzlichen KSrperbestandteil, die rein 
kausal erzeugte ~nderung ist zu einer zweckmdi[3igen Einrichtung ge- 

1 H. Lotze, Grundzfige der Metaphysik. 2. Aufl. S. 11. 1887. 
2 Damit ist noch nichts fiber die Ad~quatheit oder Inad~quatheit zwisehen 

den weehselseitigen Beziehungen der Dinge aul]er uns und zwisehen ihren Effekten 
in uns ausgesagt. - -  DaB aber dieser Gedankengang den Weg zu einer naturwissen- 
sehaftlieh begrfindeten Erkenn~nistheorie weist, soll a. a. O. ausgeifihIr werden. 

3 Siehe S. 290. 
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worden: der Organismus hat sich selbsttditig dem schdidlichen Umweltreiz 
]ortschreitend angepafit. 

Und so wie dutch Assimilation der Milieuelemente oder such deren 
Komplexe, so wird in gr68erem Magstabe im Laufe der Stammesentwiek- 
lung dureh allmi~hliche Einverleibung ganzer Milieusysteme schlieNich 
eine Angleichung und Anpassung an diese Umwelt  im grogen gewonnen, 
womit ganze Umweltkomplexe aus gleichgewichtsschi~digenden, feind- 
lichen i~uBeren Einfliissen zu lebensf6rdernden, zweckm~gigen, inneren 
Organstrukturen werden. Wie die Sinnes/unktion, so beruht also auch die 
Anpassung tier Sinnesorgane an die Funktion, ]a die in der Angleichung 
an die Umwelt sich gufiernde Anpassung des Organismus i~berhaupt au/ 
der innewohnenden Fdhigkeit der metastabilen Systeme zur Ausgleichung 
von Gleiehgewiehtsst6rungen durch allmghliche Au/nahme der stSrenden 
Umwelt in das System des Organismus. Ein wesentlicher Anteil der 
zweekm~gigen Einrichtungen des Organismus, n~mlich die ,,angleichende" 
oder ,,assoziierende Anpassung ''z an die Umgebung und ihr stammes- 
geschichtlieher Fortschrit t  beruht auf dieser Neigung zur Einverleibung 
der Umwelt.  

Die stammesgeschichtliche Entwicklung und Anpassung der Organis- 
men zeig~ aber noeh eine zweite Riehtung. Wir haben oben erw~hnt, daB, 
wenn die 6rtliehe Seh~Ldigung des Organismus durch Umweltreize ein 
gewisses Ma8 iiberschreitet, die Reizwirkung nieht einverleibt werden 
kann, sondern ausgesehalte~ wird. Diese Aussehaltung betrifft aber dann 
nicht bloB don Umweltreiz, sondern aueh jenen 5rtliehen Bestandteil des 
0rganismus, dessen doppelseitige Verwandtsehaft  (zum Umweltreiz und 
zum iibrigen K6rper) die Haftung des Reizes an den 0rganismus ver- 
mittel t  hat. Dutch die Mitausscheidung dieses doppelseitig a/linen Be- 
standteiles hat die Schddliehkeit ihren Angri//spunkt am Organismus vet- 
loren und der 0rganismus hat  sich fiberdies eines Bestandteiles entledigt, 
welcher die spezifische Lockerung seines fibrigen Strukturgeffiges seitens 
dieser Schi~dlichkeit erm6glicht hat. Er  hat  damit  aber nicht nur seine 
Fiihigkeit, unangepaBte Reize abzuwehren, vergrOBert, eine Steigerung 
seiner Abwehrmittel  erlangt, also eine ,,abwehrende" oder ,,isolierende 
Anpassung ''2 gewonnen, sondern hat  durch die Ausstogung leichter 
loekerbarer Baubestandteile und durch innigeren Aneinanderschlu$ 
der zurfickgebliebenen, widerstandsfi~higeren Strukturen seine archi- 
tektonisehe Einheit erh6ht und gefestigt. Eine innigere Konzentrat ion 

1 Oft /~uBert sich diese Angleichung nur in einer gegenseitigen Ergi~nzung; 
diese Art der Anpassung dient zur innigeren Verkniipfung, zur Assoziation mi~ 
der Umwel$, - -  im Gegensatz zu der weiter unten besprochenen 2. Art der An- 
p~ssung, die die Abkehr, die Isolierung vonder Umwelb zum Ziele hat. - -  Die 
Bezeichnungen ,,assoziierende" bzw. ,isolierende Anpassung" sind Ms die urn- 
f~ssenderen, mehr zuCreffend. 

2 Siehe die vorangehende Anmerkung. 
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des wesentlichen Bestandes des Organismus, seine bessere Abgeschlossen- 
heir gegen die Umwelt, also eine /ortschreitende Individualisierung, die 
auf der hSchsten Stufe zur Personifikation ffihrt, ist das Ergebnis dieses 
Prozesses. 

Fortschreitend um/assendere Einverleibung der Umwelt in den Organis- 
mus und best~indiges Streben nach Abgrenzung und Abschlie/3ung des im 
K6rper Vereinheitlichten gegen diese Umwelt sind die beiden Entwicklungs- 
prinzipien, die die beiden Formen der Anpassung, die assoziierende und die 
isolierende, beherrschen. In der zunehmenden Einverleibung der Umwelt 
offenbart sich die Neiffung zur Univemalisierung, in der Abschliei~ung 
gegen die Sch~dlichkeiten die Neigung zur Isolierung und Individuati- 
8ierunff des Organismus. Diese strebt nach Versch~rfung der Grenzen 
beider Gebiete, die jene immer wieder durchbricht, mn sich jenseits der 
ersten Grenze eine neue setzen zu lassen. Beide Richtungen sind die ein- 
ander erg~nzenden Seiten eines allgemeinen Doppelprinzipes der organi- 
schen Entwicklung, das man als das Prinzip der [ortschreitenden Synthese 
und Individualisierung der Umwelt bezeichnen kann. Denn dieses Prin- 
zip reicht fiber das Gebiet der Sinnesfunktion und der Anpassung hinaus, 
es beherrscht die gesamt.e Entwicklung, ja die Bildung des ganzen Orga- 
nismus wie auch dessen einzelner Organe. Die verwickelten, zweckmgSig 
gebauten Organe des KSrpers sind lediglich die w~hrend der langen Zeit- 
r~ume der Stammesgcschichte in Form yon l~eizen zugeffihrten, Mlm~h- 
lich assimiliertcn und unter gleitender Erhaltung des Gleichgewichtes 
~ls Teile in die organische Gesamtheit eingeordneten, mehr oder weniger 
in sich vereinheiflichten und sich absch!iel]enden, r~umlich-zeitlichen 
Beziehungssysteme der Umwel~. Ja, tier ffanze Organismus ist nichts 
anderes, als eine im Lau/e zahlloser Geschlechter/olgen dutch Au/nahme, 
Assimilation, Synthese, Organisation, Kondensation und Individuation 
an einem KnotenpunTct aller Beziehungen herauskrystallisierte und ver- 
einheitlichte Gesamtheit aller seiner geschichtlichen Umweltbeziehungen, 
~ller jemMs mit ihm in Beziehnng gestandenen Umweltbestandteile. Der 
Organismus ist der zentral gestellten Sonne vergleichbar, in welche die 
Meteore der Umwelt Ms Reize in ungeheurer Zahl hineinstfirzen, mit 
dem mechanischen Erfolg, dM~ ihr Bestand vermannigfMtigL ihre An- 
ziehnngskraft vergrSl~ert, ihre Einheit erh(iht und ihre Stabiliti~t ge- 
festigt wird. Die gesamte Stammesentwicklung ist nichts welter als die 
Geschichte dieser Synthese und Kondensation, dieser Um/assung und 
Zentralisation der Umwelt in einem Knotenpunkt ihrer Beziehungen, eine 
/ortschreitend ausgrei/ende Universalisierung und Individualisierung des 
Organismus. Bei allen diesen Entwicklungsmechanismen besteht der 
Erfolg der Synthese und der Individuation in der Uberwindung eines 
Gegensatze~ zwischen Umwelt und Organismus durch die Einverleibung bzw. 
Ausstofiung des Gegens~itzlichen und diesc beruhen auf einem Mlgemeinen 
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Prinzip,  das allen Reak t ionen  und  Entwicklungsvorgi~ngen, allen 
Lebensbe tg t igungen  u n d  Formenges ta l tungen  zugrunde  ]iegt u n d  das 
jedem organisehen, ja  in  nuce jedem konserva t iven  Kri~fte- u n d  S t ruk tur -  
sys tem innewohn t  : das Prinzip der immanenten gleitenden Erhaltung des 
Gleichgewichtes. Und  so wie der gauze Mechanismus,  so be ruh t  endlieh 
auch alle Zweckm~13igkeit im Bau u n d  in der F u n k t i o n  eines Organismus 
auf tier ~Tberwindung eines Gegensatzes, d e r n u r  yore subjektiv-teleo-  
logisehen Gesichtspunkte  aus als Schgdlichkeit  erscheint.  Mechanismus 
und Teleologie in Bau und Bildung, in Funktion und Entwiclclung der 
organischen Formen lau/en also letzthin au] zwei Prinzipien hinaus, die 
]edem konservativen System innewohnen: 1. das Doppelprinzip der Syn- 
these und Individuat ion der Umwelt  zum 0rganismus ,  u n d  2. das Prinzip 
der Erha l tung  des Gleichgewiehtes ~. 

In der phylogenetischen Torsionstheorie der normalen Herzarehitektur babe 
ieh versucht zu zeigen, dab die durch den lJbergang vom Wasser- zum Land- 
aufenthalt bedingte Lungenatmung das zur Erfiillung ihrer Aufgaben notwendige 
Mittel der Herzseptierung, also ihr eigenes teleologisehes Postulat, selbstt~tig auf 
mechanisch-kausalem Wege verwirklichen ]<ann. - -  Das Verhgltnis des ver~nderten 
Mediums zum K6rper, diese neue Umweltbeziehung, wirkt zun~iehst als Sch~dlich- 
keit auf den Organismus, die dessen Gleichgewicht, ja seinen Bestand bedroht. - -  
Durch die in der Form der Lungenatmung sich offenbarende Einverleibung 
dieser anfangs sch/~dlichen Milieubeziehung in den Organismus wird dessert Gleich- 
gewicht in diesem Teilsystem wieder hergestellt. - -  Die Lungenatmung bedingt 
ihrerseits aber eine weitere Sch~digung eines tiefer in den inneren )/~eehanismus 
des Ganzen versenkten Teilsystems, des dem unmittelbaren Einflul~ der Umwelt mehr 
entriiekten Kreislaufssystems, wegen der noch bestehenden Vereinigung der Trieb- 
kraft beider Kreislgufe in einem einzigen Motor und wegen der Mischung beider 
Blutarten. Erst durch die Trennung der Motoren beider Kreisii~ufe und der beiden 
Blutarten vermittels der Herzseptierung gelingt eine innigere Einverleibung der 
neuen Milieubez~ehung in den Organismus, wodureh jener Umweltfaktor zur 
zweekm/~Bigen Einrichtung des KSrpers wird. So ist es die zun~chst sehitdliche 
Ver~nderung der Atmungsbedingungen, welche die Lungenatmung erzeugt und 
diese ist es, die ftir die Verwirklichung der Herzseptierung die n6tigen meehanisch- 
kausalen Mittel aus dem Organismus selbst hervorholt. - -  All dies beruht abet auf 
der gleitenden Gleichgewichtserhaltung verm5ge der assimilatorisehen Reaktion 
des konservativen Systems des Organismus. Die F~higkeit der Lungenatmung, 
die yon ihr als zweckm/~i~ig geforderte Herzseptierung kausal zu verwirkliehen, 
wie iiberhaupt die Fahigkeit des Organismus, die an die ver~nderten Lebens- 
bedingungen gekniipften teleologischen Postulate aus eigener Kraft zu verwirklichen, 
f~llt also unter die erOrterten Prinzipien der Milieusynthese und Gleichgewichts- 
erhaltung. - -  t3ber die weitere Charakteristik und den wesentliehen Unterschied 
dieser Art der kausalen Erkl~rung des Organiseh-Zweckmi~13igen yon den epi= 
phanomenalistischen, selektionistischen und vitalistisehen Erkl~rungsversuehen 
siehe Virehows Arch. 243, 87, Anm. 3 u. S. 271--272. 
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Erkliirung der Abbildungen. 
(Siehe Abbildungen Seite 3007303.) 

Die Ziffern in Klammern (1--7) bedeuten die ~ummern der Abbildungen, in welchen 
die betreffenden Hinweisbuchstaben vorkommen. 

A .  bu. = 

A o .  
d o  t. 

A o . C . i .  = 

A o . C . n .  ~- 

Ao .  i. = 

AO. n.  

Ao.  S.  = 

Ao.  t pv  i. 

Ao.  tpe. n. = 

A p .  = 

A . P .  W u .  = 

A . T .  W u .  

A u . l . K .  = 

A u .  ls. K .  = 

A u .  P .  = 

A u . r . K .  

A u .  rk. Ao .  = 

A u r .  g, 

A ~r. r. 

A u .  rs. K .  = 

B A S p .  

Ca. 8. 

C . d .  = 

c / . d .  1. = 

c]. d. 1. a. 

c 1 . ~ . 2 .  = 

el. d. 2". = 

c/.  ls. 1. = 

c/. ls. 1. a. 

c]. ls. 2. = 

Subaortaler Buekel der linksseitigen Kammer (1, 7). 
Arteria anonyma (1). 
Aortenostium (5, 6). 
Aorta (1--3). 
Lage des Aortenconus bei unkompliziertem Situs inversus (6a). 
Lage des Aortenconus bei unkompliziertem Situs solitus (6b). 
Lage des Aortenostiums bei unkompliziertem Situs inversus (6a). 
Lage des Aortenostiums bei unkompliziertem Situs solitus (6b). 
Aortensegel der Mitralis (4, 7). 
Lage d. Aortenostiums bei inverser Transposition veto II. Typus (6 a) 
Lage d. Aortenostiums bei reiner Transposition veto II. Typus (6 b). 
Herzspitze. 
Wulst zwisehen transponiertem Aorten- und Pulmonalostium (2). 
Wulst zwisehen transponiertem Aorten- und Trieuspidalisostium (2). 
AusstrOmungsteil der (echten) linken Kammer (~-- A u .  rs. K , )  (7). 
AusstrSmungsteil der linksseitigen Kammer (~-Au. r. K . )  (2, 3). 
Ausstr6mungsteil der Pulmonalis ( =  N.) (7). 
Ausstr6mungsteil der (echten) reehten Kammer ( =  A u .  Is. K , )  (7). 
Ausstr6mungsteil der rechtskammerigen Aorta ( =  A u .  ls. K . ,  zum 
Teil) (7). 
linke Aurikel (1, 3). 
rechte Aurikel (1). 
AusstrSmungsteil der reohtsseitigen Kammer ( =  Au. 1. K.) (4). 
reohtskammerigerAnteil d. Bulboaurieularsporns ( =  A .  T .  W u .  ) (7). 
Vena cava superior (1). 
Carotis dextra (1). 
rudiment~re prim~re (autochthone) Art. circumflexa dextra 
( =  c]. ls. 1.) (5b). 
vorderer Kammerast der primaren Art. eircumflexa dextra ( =  el. 
ls. 1. a.) (55). 
Hauptstamm der sekundi~ren (transponierten) Circumflexa dextra, 
aus der Coronaria sinistra ( =  c/. ls. 2.) (5b). 
Teilstrecke der Circumflexa dextra, als Ast des Hauptstammes der 
sekund~ren (transponierten) Cireumflexa dextra (5b). 
rudiment~ire linksseitige Cireumflexa aus der Coronaria posterior 
(= el. d. 1.) (Sa), 
vorderer Kammerast der linksseitigen rudimenti~ren Ciroumflexa 
aus der Coronaria anterior (5a). 
t tauptstamm der linksseitigen Cireumflexa, aus der Coronaria 
posterior ( =  el. d. 2.) (5a). 
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r ls. 2". = 

e l .  rs .  1. = 

e l .  rs .  1. a .  = 

c / . s .  1. 

c / . s . l . a .  = 

CO. (~. 

CO. d ,  

CO. ~. 

CO. 8.  

CT. 

Cr. 
Cr. aop. 
d . a .  = 

d . a . l .  

D. B,  
d . p .  

d . p .  2. = 

E i . l . K .  
Ei .  ls. K .  
E i . r . K .  
Ei .  ~'s. K.  

~ .  O. 

h t . 

Hi.  
M'. 

h. Pp .  
h T I .  

h . S .  = 
i .  

Kt .  = 

Teilstrecke der linksseitigen Circnmflexa, als Ast des Hanptstammes 
aus der Coronaria posterior (=  el. d. 2".) (5a). 
rndimentare reehtsseitige Circumflexa (=  c]. s. 1.) (5a). 
vorderer Kammerast der rechtsseitigen Cireumflexa (~  cf. s. 1. a.) 
(1, 5~). 
rudimenti~re, primare (autochthone) Circnmflex~ sinistra (=  el, 
~s. 1.) (Sb). 
vorderer Kammerast der prim~ren Circumflex~ sinistm (~  c/. 
rs. 1. a.) (5b). 
H~uptstamm der nach vorn ziehenden Art. coron~ri~ ( = co. d.) (5~). 
Hauptstamm d. naeh vorn gedrehten Coron. dextra ( :  co. a.) (5b). 
Hauptstamm d. naeh hinten ziehenden Coronaria (=  co. s.) (5a). 
Hauptsgamm d. naeh hinten gedrehten Coron. sinistra (=  co. 29.) (5b). 
Ramus cristae der Coronaria dextra (--d.  a. 1.) (5b). 
Crista supraventricularis (2). 
Crist~ aortico-pulmon~lis (-~ Rgl.) (7). 
Ramus descendens anterior der Art. coronari~ sinistru (~  d. a. r.) 
(55). 
linker absteigender Kammerast der Kammervorderfl~ehe (~  cr.) 
(1, 5a). 
reehter absteigender Kammerast der Kammervorderfl~che (=  d. a.) 
(1, 5~). 
Dueuts Botalli (1). 
l~amus descendens posterior der ]inksseitigen Ciremnflexa (~  d. T. 2) 
(~) .  
sekund/~rer (transponierter) Ramus descendens posterior der Coro- 
naris sinistr~ (~  d. p.) (5b, 7). 
Einschnitt in den Margo acutus durch ~)bergreifen des Sulcus 
longitudinulis posterior auf die Kammervorderfli~che (1). 
Einstr6mungsteil der (echten) linken K~mmer (~  El.  ~'s. K . )  (7). 
Einstr6mungsteil der ]inksseitigen Kammer (~  El .  r . K . )  (2, 3). 
EinstrSmungsteil der (echten) reehten K~mmer (~  El.  Is. K . )  (7). 
Einstr5mungsteil der reehtsseitigen Xammer (~  El.  I. K . )  (4). 
Furche entsprechend der Ebene des echten vorderen K~mmer- 
septums (~  2~'.) (7). 
kurze Li~ngsfurche der vorderen Kammerfl~che (=  F.) (1). 
Foremen ovale (3). 
die (normal) hintere Aortenklappe (5b, 6, 7). 
hinterer Tricuspid~liszipfel (7). 
hinten. 
die abnormerweise nach ~nten-links gedrehte Pulmonalklappe 
(=  Zh.) (Sa). 
hinterer P~pillarmuskel der Mitmlis (4). 
die abnormerweise nach hinten-rechts gedrehte Aortenklappe 
(=  Zv.) (2, 5a). 
hinteres Kammerseptum (7). 
Incisur zwischen Aortenbuekel und Pulmonalisbasis (1, 7). 
horizontule stumpfe Kante zwischen vertik~lem (S. v.) und ab- 
gesehragtem Tell (S. s.) der rechten X~mmerseptumflfiche (4). 
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l'. 

~o 

Li.  
l . K .  
I. Pp.  
Lu.  I. 
LU.?'. 

lv. 

.Z]/~.CZ. 

Mi.  
M . O .  
N. 

P.  
p ' .  

P . C . i .  
P . C . n .  
P/. 

P . i .  
P,  ~. 

p. m. 
P . T . i .  

P .  tp,2. i. 

P .  tp2. n. 
R. 
r t" 

.Re. 
l~gl. 

rh. 
~LK.  

rk. Ao. 

rv. 

S. 
S . D .  

S.d .  
S . l . p .  

A, Spitzer : 

die abnormerweise naeh links gedrehte, hintere AortenMappe 
( =  h.) (2, 5a). 

�9 =- die (normal) linke-hintere Pulmonalklappe ( =  hV.) (5b, 6, 7). 
= linke K6rperseite (1, 5--7), 
= (echte) linke K~mmer (7). 
= lateraler Papillarmuskel der Tricuspidalis (2, 3). 
= linke Lunge (1). 
= rechte Lunge (1). 
= die (normal) linke-vordere Aortenklappe ( =  hr'.) (5b, 6, 7). 
= medialer TricuspidMiszipfel (7). 
= Margo aeutus (1). 
= Mitralis (7). 
= Margo obtusus (1). 
= Nische des Ausstr0mungsteiles der linksseitigen Kammer ( =  Au.  P.)  

(2, 3), 
= PulmonMostium (5--7). 
-= Puimonalis (1). 
= L a g e  des Pulmonalconus bei unkompliziertem Situs inversus (6a). 
= L a g e  des Pulmonalconus bei unkompliziertem Situs solitus (6b). 
-= Pfeiler zwisehen dem Defekt im hinteren Tell des echten vorderen 

Kammerseptums und dem in der Crista aorticopulmonalis ( =  P/' . )  
(7). 

= Septumpfeiler zwischen dem Foramen interventriculare (S. D.) und 
dem Eingang in die Nische (N.) (-~ P/.) (2). 

= L a g e  des Pulmonalostiums bei unkompliziertem Situs inversus (6a). 
= Lage des Pulmonalostiums bei unkompliziertem Situs solitus (6b). 
= Rest der Pars membranaeea septi ventriculorum (2, 7). 
-= Lage der Teilungsstelle der Pulmonalis bei unkompliziertem Situs 

inversus (6a). 
Lage der Teilungsstelle der PuhnonMis bei unkompliziertem Situs 
solitus (6b). 
Lage des Putmonalostiums bei inverser Transposition v. II .  Typus 
(6a). 
Lage d. Pulmonalostiums bei relner Transposition v. II .  Typus (6b). 
freier Rand des Kammerseptums gegen den Septumdefekt (4). 

= die abnormerweise naeh reehts gedrehte Pulmonalklappe ( :  v.) (5a). 
: reehte KOrperseite (1, 5--7). 

Ringleiste mn  den Eingang in die Nisehe ( =  Cr. aop ~ (2, 3). 
die (normal) reehte-hintere Pulmonalklappe ( =  vl'.) (5b, 6). 

-- (eehte) reehte Kammer (7). 
Ostium der reehtskammerigen Aorta beim II .  Transpositionstypus 
(5b, 7), 

= die (normal) rechte-vordere AortenMappe ( =  vr'.) (5b, 6, 7). 
= Kamrnerseptum (2). 

interventrikul~irer Defekt im hinteren Teil des vorderen Septums 
(2, 4, 7 ) .  

= Subelavia dextr~ (1). 
= Suleus longitudinMis posterior (7). 



Sp.  
~ . 8 .  

& v. 

T .  

T I , 

Tri .  

Tr i .  h, 

Tr i .  m. 

Tri .  v. 

V. 

V t . 

Vh. l. 

V . K .  

vl'. 

N o .  

v. Pp .  

v r  r. 

V . V . S .  

Zw.  l. 

Z w .  ~'. 

tiff 

7Y 
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= tterzspitze (7). 
= n a c h  links-oben schr~g aufsteigender Teil der rechtsseitigen Fl~che 

des Kammerseptums (4). 
= vertikM aufsteigender Tell der rechtsseitigen Fl~ehe des Kammer- 

septums (4), 
TMung der vorderen Kammerfl~ehe, der innen die Ebene der Crista 
aortieopulmonMis entsprieht ( ~  T'.) (7). 
TMung im unteren Tell der vorderen Kammerfl~ehe ( =  T.) (I). 

= TrieuspidMis (7), 
= hinterer TrieuspidMiszipfel (3), 
= mediMer TrieuspidMiszipfel (3), 
= vorderer TricuspidMiszipfel (2, 3). 
= die (normal) vordere PulmonMNappe (6, 7), 
= vorderer TricuspidMiszipfel (7). 
= linker Vorhof (3). 
= Vorhof-Kammer-Grenze (3). 
= die abnormerweise naeh vorn links gedrehte Pulmonalklappe 

(= ~h.) (sa). 
= vorn (2--7). 
=: vorderer l)apillarmuskel der Mitralis (4). 
:= die abnormerweise nach vorn rechts gedrehte Aortenklappe 

(= rv.) (2, 5a). 
= vorderer Anteil des eehten vorderen Kammerseptums (7). 
= Zwiekel aus der linken Wand der linksseitigen Kammer (2, 3). 

Zwiekel aus der reehten Wand der reehtsseitigen Kammer (4). 
= Riehtung und MaB der Torsion der Gef~Bst~mme beim eirffaehen 

Situs solitus nnd inversus (6). 
= Riehtung und MaB der Detorsion bei reiner und inverser Trans- 

position veto II.  Typus (6). 
= R iehtung und Mal3 der Torsion, welehe eine Nebeneinanderlagerung 

der Ostien bewirkt mit  Vermehrung der normalen Torsion (6b). 
= t~ichtung und NaB der Torsion, welehe eine Nebeneinanderlagerung 

der Ostien bewirkt, mit  entgegengesetzter Umeinanderwieklung der 
arteriellen Gef~gst~mme (6b). 
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Abb. 1. Ansicht  des Herzens  yon  vorn  in der na~iirliehen Lage.  

Abb. 2. Ans ich t  der l inksse i t igen 
KammerhSh le  und  des K a m m e r -  
sep~ums yon  links. ]~in Zwickel  
der l inken W a n d  der K a m m e r -  
region is~ ausgeschn i t t en  und  
nach  oben und hin ten  empor-  
gehoben (Zw. L). Die  Aor t a  
(Ao'.) i s t  zwischen der vorderen  
rech ten  (vr'.) u n d  der l inken  
I ( lappe  (l'.), also l inks  u  
anfgeschn i t t en  und  die l inke 
Aor t cnwand  sa in t  der  l inken 
~ I a p p e  nach  h in ten  umgelegt ,  
so dag  die le~ztere ]~Iappe (/ '.) 
im  Bilde rechts  yon  der h in te ren  
rech ten  ( im Bilde mi t t l e ren)  
K i a p p e  (hr'.) zu sehen ist .  Der  
groBe ]aterMe Papi l la rmuske l  
t r enn t  i m  ~i ld  den Eins t rS-  
mungs te i l  (El. ls. K.) v o m  Aus-  
s t rSmungs te i l  (Au. ls. K.). Die 
Bezeichnungen der Aor ten-  
k lappen  s ind  nach  ihrer  L a g e  
im vor] iegenden Fal l  gewahl t .  
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Abb. 3. Ans ich t  des 
I n n e r n  tier l inksse i t igen 
7Kammer "~.on l inks,  wie 
in  Abb.  2, jedoch i s t  der  

Zwickel  der l inken  W a n d  
(Zw. 1.) m i t  dem anhaf -  
t enden  vorderen  Tricus-  
pidaliszipfel  ( Tri .  v.) nach  
y o r e  und  rechts  (ira Bilde 
n a c h  l inks)  umgeleg t ,  so 
dul~ hanptshchl ieh  der  
h in t en  befindl iche E in -  
s t rSmungs te i l  (Ei. ls. K . )  
m i t  der en t fa l t e ten  Tri-  
cuspida]is (Tr i . )  s i ch tba r  
ist.  Zwischen dem Zwickel  
(Zw. 1.) u n d  d e m  vor-  
deren Tricuspidal isz ipfel  
(T~'i. v . ) i s t  in  der  Tiefe 
der vordere  Ante i l  der 

Kammersche idew~nd ,  
zwischen den Chordae 
tendineae  des media]en 
Trieuspidal iszipfels  (T~i. 
m.) das  h in te re  K a m m e r -  
s e p t u m  s ichtbar .  Der  
vordere  Trieuspidal isz ipfel  (T~i. v.) v e r d e c k t  den in te rven t r i eu la ren  K ~ m m e r s e p t u m d e f e k t .  Oberhalb der  
Vorhofskummergrenze  (V. K.)  i s t  der  yon  l inks her  erSffnete l inke u  und  das  Vorhofsep tum m i t  dem 

klaf fenden F o r a m e n  ovale (2'. o.) zu sehen. 

Abb.  4. Ansich?G der rechts-  
sei t igen K a m m e r h S h l e  nnd  
des K a m m e r s e p t u m s  yon  
rechts  her. E i n  Zwickel  der 
rech ten  par ie ta len  W a n d  der  
r e c h t s s e i t i g e n K a m m e r  ( Z w.r. ) 
i s t  ausgesehn i t t e~  und  m i t  
d e m  ans i t zenden  vorderen  
Pap i l l a rmuske l  (v. Pp . )  naeh  
oben u m g e k l a p p t .  ]~rei s icht-  
bar i s t  der  Auss t rSmungs t e i l  
(Au.  ~s. K.),  d~s K e m m e r -  
s ep tum [(Sv., Ss.) m i t  dem 
in te rven t r i cu Ia ren  Sep tum-  
defek t  (S. D.)  und  die dem 
Auss t rSmnngs te i l  zugewen- 
deten Sei ten des Aortensegels  
(Ao. S.) und  der  Pap i l l a rmus-  
keln (h. Pp. ,  v. Pp . )  einer Mi- 
tral is .  Das  Aortensegel  ver -  
deckt  den E i n g a n g  in den 
rechten  Vorhof.  Zwisehen 
den Chordee t end ineae  be ider  
Pap i l l a rmuske ln  i s t  ein Tell 
des E ins t rSmungs te i t e s  der  
rechtsse i t igen  K a m m e r  (Ei.  
�9 s. K. )  in der Tiefe zu sehen. 
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Abb. 5 a. Die  Lage  / I  
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Abb. 5a  n. 5b.  Zwei Schemata  zur Dars te l lung nnd  Er lgu te rung  der Lage  der arteriellen X a m m e r -  
ost ien nnd  der Coronarar te r ienverzweignng im  ~-orliegenden ~all .  Ans ich t  Yon oben. ~Auch die 

Coronargste  s ind in die Ebene der  Ost ien ausgebrei te t .  
Die  ]~ezeichnungen der Semi lunark lappen  nnd  der Coronar~ste s ind in  Abb.  5~ nach  ihrer  indi- 
v iduenen  Gage im  vor] iegenden ~al l  gew~hlt ;  in Abb. 5b  entsprechen sie, gemBB ihrer  D e n tung  
und  Iden t i f i z ie rung  m i t  den normal  gelager ten  Xlappen  und  GefaBen. den Mlgemein i iblichen 

�9 N~amen tier be t ref fenden Gebilde. ~Tur die Bezeie lmung ~ m u s  cl is tae  r t ihr t  yon  nfir  her.  
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,~?:~z. Hr .  Abb.  6b .  

Abb. 6a  n. 6b.  Zwei Schemat~ der  Lage  der arte{'ie]len X a m m e r o s t i e n  nnd  der Tors ionsverhMt-  
nisse der  azteriellen GefgBst~mme bei  unkomp] iz ie r tem Situs solitus und  Situs in~,ersus, ferner  bei 

der  , , re inen" und  , , inversen'" Transpos i t ion  yore I L  Typus.  Ans ich t  yon  oben. 
I n  Abb.  6 a i s t  als Ausgangs lage  die Lage  tier O st ien bei unkompl iz ie r t em Situs i n v e r s u s  eingezeiehnet.  
Die  Pfei le  ~ nnd  tiff zeigen die l~ichtung nnd  alas ]~[aB der Torsion bei dieser Ausgangs iage  und  der 

Detors ion  bei einer kompi iz ierenden Transpos i t ion  ~'om I L  Typus.  
I n  Abb.  6b is t  Ms Ausgangs lage  die normale  Lage  tier Ost ien  bei  e infachem Situs so l i t u s  eingezeichnet.  
Auch  bier  zeigen die Pfeile ~ und  /~/~ die Torsion bei  der  Ausgangs lage  und  die Detors ion  be im 
re inen I I .  Transpos i t ions typus .  -- Zwei andere t ' fei le (TY und  66) zeigen die TorsionsmSglichkei ten,  
welche eine dem vor] iegenden :Fall gleiche Lage  der Ost ien  erzeugen kSnnten.  -- Der  detorquier te  
Ver lauf  der  GefBBstBmme ~nseres FMies k a n n  jedoch nu r  durch die in  A b b . ' 6 a  v b m  t~feil fl/~ an- 

gedente te  Drehnng  erreicht  werden.  
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Abb. 7a. Bild des Falles selbst (Situs inversus). 
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Abb. 7b. Spiegelbi]d dazu (Situs solitus). 

Abb, 7a u. 7b. Schenm der orthogona]en Projektion der Kammergebilde auf die verebnete Kam- 
merbasis. Ansicht yon oben. Die gezeichnete Quersehnittsebene dutch die Kammerwandung und 
dutch den AusstrSmungsteil derl~ulmonulis (Au. P.) liegt hSher sis die Talung T. und die Furclxe 2~., 
abet selbstverst~ndlich tiefer als das l~ttlmonMostium; die letzteren 3 Gebilde (T., F.~/~.) sind desh~]b 
nur gestrichelt eingezeichnet. Die Bezeiehnungen entsprechen in beiden Bildern der im Text ge- 

gebenen Deutung des Falles, 


