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Mit 6 Abbildungen im Text.
( Bingegangen am 30. Mdirz 1935.)

In Bd. 284 dieses Archives habe ich 1932 den Nachweis gefithrt, daB
bei ménnlichen und weiblichen Zwittern die Lagebeziehung der Prostata
zur Vagina und Urethra verschieden ist (Abb. 1a und b). Beim ménn-
lichen Zwitter durchbohrt die Vagina den kranialen Pol der Prostata
und strebt, die Prostata schrig durchsetzend, der Mindungsstelle am
Colliculus seminalis zu. Der groBere Teil der Prostata liegt somit caudal
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Abb. 1. a Schematische Zeichnung der inneren Geschlechtsteile eines menschlichen weib-

lichen Zwitters (nach Fibiger). b Schematische Zeichnung der inneren Geschlechtsteile

eines menschlichen ménnlichen Zwitters T Testis, Ov Ovarium, Tb Tube, Ves Vesica.
urinaria, Pr Prostata, Vd Vas deferens, V Vagina, Sb Samenblase.

von der Vagina. Beim weiblichen Zwitter liegt die ganze Prostata
kranjal und ventral von der Vagina. Die Scheide zieht an der Hinter-
seite der Prostata vorbei zu ihrer Miindungsstelle im Sinus urogenitalis.
Diesen Unterschied fand ich an den im Schrifttum niedergelegten Be-
schreibungen und Abbildungen und konnte ihn auch an den mir von
Osterreichischen Pathologen (Meixner, Priesel) freundlichst tiberlassenen
Schnittserien nachweisen.

Die meisten im Schrifttum niedergelegten Félle betreffen méannliche,
also hodenbesitzende Zwitter, und bei diesen findet sich bis auf wenige
noch zu besprechende Ausnahmen die oben fiir méinnliche Zwitter
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angegebene Lagebeziehung zwischen Prostata und Vagina. Die Zahl
der weiblichen (ovarienbesitzenden) Zwitter ist viel geringer, und unter
diesen waren nur 16 so genau beschrieben und abgebildet, daf} ich die
Angaben fiir meine Untersuchung verwerten konnte. Diese 16 aber wiesen
alle die oben fiir weibliche Zwitter angegebene Topographie der Prostata
auf. Da mir jedoch die Zahl der untersuchten Falle zu gering erschien,
wagte ich damals noch nicht zu behaupten, dafl diese Lagebeziehung
der Prostata bei allen weiblichen Zwittern bestehen miisse. Ich hob
auch hervor (8. 452), daf die Topographie der Prostata bei sog. echten
Zwittern (mit Ovotestis oder auf einer Seite Testis, auf der anderen
Ovarium) noch nicht geklirt sei.

Es erschien mir daher wiinschenswert, dafl meine Befunde von anderer
Seite nachgepriift und ergéinzt werden, und ich mufi es um so mehr
bedauern, dall die erste Arbeit, die sich mit dem gleichen Gegenstand
befaBt, wegen der Unklarkeit der Befunde fiir die Beurteilung der auf-
geworfenen Fragen nicht verwertbar ist. In der Arbeit von Ingeborg
Horst (aus dem Institut von Loeschcke, Greifswald) ist weder aus der Be-
schreibung noch aus den Abbildungen (4. und 5. dieser Arbeit) zu er-
kennen, welche Lage die Prostata im Verhiltnis zur Vagina einnahm.
Die Verfasserin -hat also zu diesem wesentlichen Befund, auf den ich
in meiner Arbeit immer wieder hingewiesen habe, gar nicht Stellung
genommen.

Nur in der Abb. 3, welche Frau Horst als ,schematisierte Uber-
sicht’* bezeichnet, finden wir eine Vagina eingezeichnet und eine Prostata
dariiber gezeichnet. Doch kann man nicht erkennen, ob es sich um eine
Projektion handelt, oder aber, daB eine Durchbohrung der Prostata
durch die Vagina dargestellt werden soll. Im Texte wird auf das Lage-
verhéltnis zwischen Prostata und Vagina tiberhaupt nicht Bezug ge-
nommen. Dagegen stellt Frau Horst im Anfang ihrer Arbeit (S. 202)
die Behauptung auf, daB} ,,der kraniale Anteil der Prostata dem ventralen
Driisenabschnitt oder der Innendriise gleichzusetzen sei®. Es soll spater
gezeigt werden, dal3 auch diese Annahme nicht aufrechtzuerhalten ist.
Aber vor allem muB ich mich dagegen wenden, daf die ganze Frage
vom Standpunkt der von Loeschcke-Adrion- Kausch vertretenen Einteilung
der Prostata in eine Innendriise und eine Schalendriise behandelt wird,
ohne dafB} erklirt wird, was diese Lehre mit meinen von ganz anderen
Gesichtspunkten ausgehenden Untersuchungen zu tun hat.

Meine Untersuchungen gingen von entwicklungsgeschichtlichen Ge-
sichtspunkten aus. Da nun die weibliche Urethra entwicklungsgeschicht-
lich jenem Teil der minnlichen Urethra homolog ist, der am Colliculus
seminalis, genauer an der Miindungsstelle der Miillerschen und Wolffschen
Ginge, endet, so ist jener Teil der ménnlichen Urethra, der caudal von
dieser Stelle liegt, eine ausschlieflich mdnnliche Bildung. Ebenso miissen
alle Prostatadriisen, welche in diesen nur ménnlichen Teil der Urethra
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miinden, als ausschlieflich mannliche Prostatadriisen bezeichnet werden.
Die kranial vom Utriculus prostaticus in die Urethra miindenden Pro-
statadriisen dagegen gehen aus Anlagen hervor, die bes beiden Geschlech-
tern zunichst gleich angelegt werden und erst etwa im zweiten Monat
der embryonalen Entwicklung verschieden werden.

Deshalb muBite ich in meiner Arbeit, die sich mit den Prostatae der
Zwitter befaBte, die Lagebeziehung der Prostata zur Vagina besonders
hervorheben und glaube, daB3 eine objektive Nachpriifung meiner Be-
funde gerade diesen Punkt nicht unberiicksichtigt lassen darf.

Es ist auch klar, daB in einer solchen Frage, welche ja einen Gegen-
satz zwischen minnlichen und weiblichen Individuen betrifft, die Fest-
stellung, ob eine méannliche oder weibliche Keimdriise gefunden wurde,
von entscheidender Bedeutung ist. Um so mehr muf} uns auffallen,
daf} in der Arbeit von Ingeborg Horst nichts iiber den histologischen Befund
der Keimdriisen erwiahnt ist. Die Untersuchung der Keimdriisen muB
bei zwittrigen Individuen sogar besonders sorgfiltiz vorgenommen
werden, um festzustellen, ob es sich nicht um eine echte Zwitterdriise
(Ovotestis) handelt, wobei der Anteil der Keimdriise des einen Geschlechtes
sehr klein sein kann. HEs wurde oben bereits betont, dall die von mir
gefundene Lage der Prostata bei weiblichen Zwittern kranial von der
Einmiindungsstelle der Vagina, eben nur fiir weibliche Zwitter gilt,
deren Ovarium keine Spur von eingesprengtem Hodengewebe aufweist.
Denn die sog. echten Zwitter (Eierstock und Hoden in einem Individuum)
diirften ihre Prostata in gleicher Lage haben wie die ménnlichen Herm-
aphrotiden.

Trotz des Fehlens einer Angabe iiber den histologischen Befund
der Keimdriisen kénnten wir uns iiber das Geschlecht der von Frau Horst
untersuchten Zwitter eine Vorstellung bilden, wenn sich wenigstens
Angaben iiber Abkémmlinge der Wolffschen Génge, Samenleiter und
Samenblasen, vorfinden. Denn bekanntlich finden sich bei tubuliren
méinnlichen Zwittern die Samenleiter zu beiden Seiten des Uterus und
sog. Samenblasen (Pseudosamenblasen) an der Hinterseite der Blase.
Bei weiblichen Zwittern dagegen pflegen die Samenblasen und Samen-
leiter zu fehlen (s. Abb. 1a und b). Aber auch dariiber finden wir in der
Arbeit von Frau Horst keine Angabe. Dagegen hilt sie an der lingst
widerlegten Annahme fest, dall vergréferte Nebennieren nur bei weib-
lichen Zwittern vorkommen, und fafit wegen des Nachweises eines Neben-
nierenadenoms, bzw. einer NebennierenvergroBerung ihre beiden Fille
als Fille von ,,Virilismus‘ auf. Sie folgt darin allerdings einer Annahme
Richard Goldschmidts. In diesem. einen Punkt hat aber auch Richard
Goldschmidt geirrt, da er als Zoologe die medizinische Literatur nicht so
genau kennt und offenbar iibersehen hat, daBl Nebennierenanomalien
sowohl bei ménnlichen wie bei weiblichen menschlichen Zwittern vor-
kommen.
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Aus allen diesen Griinden konnten uns die Befunde der Horstschen
Arbeit nicht gentgen. Wir muBlten um eine Ergénzung ersuchen. Auf
eine diesbeziigliche Anfrage teilte uns Herr Professor Loeschcke mit,
daB die Keimdriisen des Falles Horst bei genauer Nachuntersuchung
als Ovarien ohne jede Einsprengung von Hodengewebe befunden wurden
und dafl Samenblasen fehlen. Da somit dieser Fall als weiblicher Zwitter
festgestellt ist, haben wir das Lageverhaltnis der Prostata zur Vagina
so zu erwarten, wie es in Abb. 1 a dargestellt ist. Hiertiber kénnte man
verlaBlichsten AufschluB nur durch eine Rekonstruktion der Schnittserie
nach dem Bornschen Wachsplattenverfahren erhalten. Die sagittale
Schuittserie, welche Frau Horst zur Verfigung stand, kann leicht irre-
fithren. Die ,,schematisierte’ Abb.3 der Horstschen Arbeit, welche
durch Projektion seitlicher Léngsschnitte in den medianen Léngs-
schnitt entstand, beweist nichts.

Wichtig ist jedoch eine weitere Mitteilung, die uns Herr Professor
Loescheke auf Grund der neuerlichen Untersuchung des Materiales zu-
kommen lieff. Es fand sich ndmlich, daf die Ausfilhrungsginge der
Prostatadriisen teils in die Urethra (proximal von der Vaginalmiindung),
die distalen aber in die Vagina selbst miinden. Damit ist erwiesen,
daB auch in dem Falle Horst die Prostatadriisen die Grenze des Miiller-
schen Hiigels (dem spéteren Colliculus seminalis entsprechend) nicht
iiberschreiten, daf3 also der rein mdannliche Teil der Prostata fehlt. Somit
hat der von Frau Horst untersuchte Fall meine Annahme, dal3 bei weib-
lichen Zwittern nur der proximal von der Vaginalmiindung angelegte
Teil der Prostata zu finden ist, nicht erschiittert. Auch meine SchluB-
folgerung, es konnten die beiden anlagemifBig verschiedenen Teile der
Prostata auf Hodenhormone verschieden reagieren, wurde von ¥rau
Horst zu Unrecht scharf bemingelt. Diese Kritik darf zumindest als
verfritht bezeichnet werden.

Eigene Untersuchungen von 6 zwittrigen Geschlechtsorganen.

Da mir nur an der objektiven wissenschaftlichen Klarstellung des
Zwitterproblems gelegen ist, habe ich mich bemiiht, selbst weiteres
Material zur Beurteilung meiner auf die Prostata der Zwitter beziiglichen
Thesen beizubringen. Ich verdanke es der besonderen Liebenswiirdigkeit
des Vorstandes des Wiener Pathologischen Institutes, Professor Maresch,
daB ich die Geschlechtsorgane von 5 zwittrigen Individuen fiir diesen
Zweck verwenden konnte. Nach Fertigstellung der Arbeit hat mir auch
Professor Carl Sternberg aus der Sammlung der Wiener Allgemeinen
Poliklinik die Geschlechtsorgane eines weiblichen Zwitters freundlichst
iiberlassen. Hs sei gleich vorweggenommen, dafl die Untersuchung
dieser 6 Fille eine vollstandige Bestitigung meiner seinerzeitigen Befunde
ergab. Da jedoch die Anfertigung von Schnittserien und Wachsplatten-
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modellen notwendig wurde, hat sich die Beantwortung der Kritik von
Frau Horst etwas verzigert.

Von den 4 Praparaten, die mir das Wiener Pathologische Institut
als weiblichen Zwittern zugehorig ibergab, zeigten nur 3 die von mir
erwartete Topographie der Prostata. Kines wies die fiir mdnnliche
Zwitter charakteristische Lage der Prostata auf. Dieses Priparat
(Nr. 2290) wurde noch zu Zeiten Rokitanskys im Jahre 1848 dem Wiener
Pathologischen Museum mit der Bezeichnung: ,,Pseudohermaphroditis-
mus femininus® einverleibt. Unsere histologische Nachuntersuchung
stellte fest, dafl die Keimdriisen dieses Priparates Hoden sind. Dieser
iiberraschende Befund zeigte uns klar, wie wichtig bei wissenschaftlichen
Untersuchungen von zwittrigen Geschlechtsorganen vor allem die
genaueste histologische Untersuchung der Keimdriisen ist, da, namentlich
bei tubulirem Hermaphroditismus, der Obduzent durch das Vorhanden-
sein von Uterus und Tuben bei der nur makroskopischen Untersuchung
leicht irregefiihrt wird. Wir diirfen uns nicht wundern, dall im Jahre
1848 bei der damals noch sehr unzuldnglichen Kenntnis des Herm-
aphroditismus dieses sonst weiblich aussehende innere Genitale als rein
weiblich aufgefafit wurde. Andererseits zeigt uns unsere Nachpriifung,
wie verlafilich die Lagebeziehung der Prostata zur Vagina fiir die Diagnose
des Geschlechtes eines Zwitters zu verwerten ist.

Es standen mir somit 3 weibliche und 1 méannlicher Fall von
Hermaphroditismus aus dem Wiener Pathologischen Institut zur Ver-
fugung. Als fiinften Fall méchte ich in neuem Zusammenhang den in
Bd. 293 dieses Archives von mir beschriebenen Fall von multiplen MiB-
bildungen verwerten, da er wegen der Koppelung von Hermaphroditismus
und Atresia ani vestibularis und auch in bezug auf seine Prostata eine
wichtige Besonderheit aufweist. Als sechster Fall kommt nun noch der
weibliche Zwitter Professor Sternbergs hinzu, so daf} ich im ganzen {iber
2 ménnliche und 4 weibliche Zwitter zu berichten habe.

Es folgen nun die Obduktionshefunde und, soweit vorhanden, die
klinischen Angaben der 6 Fille.

1. Priparat Nr. 3592, 1878 des Wiener Pathologischen Museums. Hermaphro-
ditismus femininus. — Alter Obdultionsbefund: 24 Stunden altes weibliches Kind.
Zwischen den stark entwickelten groBlen Labien eine haselnufigroBe, penisahnliche,
mit einem dicken Praeputium ausgestattete Klitoris, die an der unteren Fliche
eine 15 mm lange, in einen 3 mm weiten Sinus urogenitalis auslaufende Halbrinne
zeigt. Die Raphe stark entwickelt. Die Harnblase groB, verdickt, der Uterus leicht

bicornis, seine Comnexa normal. — Nachuntersuchung: Die sog. groBen Labien
gleichen einem gespaltenen Scrotum.

2. Praparat Nr.5117, 1889 des Wiener Pathologischen Museums. Herm-
aphroditismus femininus. — Alter Obdulktionsbefund : Das sullere Genitale vollstindig
dem eines hochgradigen Hypospaden gleich, nur die anscheinenden Hodensack-
halften leer, die inneren Geschlechtsteile weiblich, der Uterus schief, die Harn-
blase nach rechts verschoben, die Vagina links gelagert, spitz nach unten blind
endigend. — Nachuntersuchung: Der hypospadische Penis und das Scrotum ganz
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mannlich aussehend. Die Vagina ist kein Blindsack, sondern endet am Caput
gallinaginis in die Urethra bzw. einen kurzen Sinus urogenitalis.

3. Hermaphroditismus femininus, Pubertas praecox. Obduktion im Carolinen-
Kinderspital 29. 3. 33 (Obduzent: Privatdozent Hamperl).

In diesem Falle stand mir eine genaue Krankengeschichte zur Ver-
fiigung. Uber das Kind wurde wiederholt ! in der Wiener Pidiatrischen
Gesellschaft gesprochen, wobei es zu lebhaftemn Meinungsaustausch
kam, da neben den Zeichen des Hermaphroditismus auch solche von
Pubertas praecox ? vorhanden waren und bei Lebzeiten nichts Sicheres
iitber das Geschlecht ausgesagt werden konnte. Aus der mir freundlichst
von Herrn Professor Kndpfelmacher iberlassenen Krankengeschichte
seien die wichtigsten Daten wiedergegeben:

Ambulanzprotokoll 21. 10. 32. Anamnese: Ilse N., israelitisch, geboren 3. 9. 26.
Das Kind war bei der Geburt normal groBl, wog 3250 g, es wurde aber schon in
den ersten Jahren groBer als andere Kinder, im letzten, dem sechsten Lebensjahr,
ist das Kind besonders stark gewachsen. Schon im ersten Lebensjahr fiel der Mutter
die penisahnliche Klitoris auf. Seit einem Jahr ist das Glied stark gewachsen,
zunehmende Onanie, Entwicklung der Schambehaarung, die Stimme wurde tief.
Die geistige Entwicklung ist normal, erst in letzter Zeit wird das Kind nervés,
unruhig. Es spielt mit Puppen, tragt Madchenkleider und Madchenfrisur und will
keine Knabenkleider tragen. Es uriniert sitzend, ist sehr schamhaft, sexuell indiffe-
rent. Wegen des mehr knabenhaften Gesichtsansdruckes wird es von Fremden
fiir einen Knaben gehalten, die Madchenschule verweigert die Aufnahme. Die arzs-
liche Untersuchung wird gewiinscht, um die Frage des Geschlechtes aufzukliren,

Aus dem Status. Kérpergewicht 36 kg, Korperlinge 139 cm, Oberlange zu
Unterlinge = 67:72. Linge der oberen Extremitét 83 cm, Schulterbreite 34 cm,
Trochanterbreite 28,4 cm, Handlinge 15 cm, FuBlinge 21 cm.

Aus dem Réntgenbefund. Der Schidel zeigt vertiefte Impressiones digitatae,
breite GefalBfurchen, ausgiebige Pneumatisation. Hypophysengrube normal. —
Am Herzen fielen auf: groBe Herzbreite, relative Steilstellung &hnlich dem Eir-
wachsenen. — Handwurzelknochen wie beim FErwachsenen, die distale Radius-
und Ulnaepiphyse als schmaler Streifen nachweisbar. — Larynz vom Aussehen
wie beim Erwachsenen, Stimmbénder lang, kriftig, maskuliner Typ. Stimme
tief. — Behaarung: Genitalbehaarung stark entwickelt, nach oben scharf begrenzt.
Sparliche Behaarung an den Beinen, noch spérlicher an der Brust, etwas stirker
in der Sacralgegend. Andeutung von Achselhaaren und Schnurrbart. Auch die
Analgegend behaart. — Genitale: Glans penis, vom Praeputium bedeckt. Hypo-
spadie, der Harnstrahl vom hinteren Ende der Urethralrinne. Nach riickwirts
davon eine depigmentierte 1/, em breite Zone, Raphe scroti? Seitlich davon beider-
seits Wiilste (Labia oder Serotum?). Im Leistenkanal keine hodenéhnlichen Ge-
bilde. Der Gynikologe konnte rectal keine Keimdriisen nachweisen.

Bei der Intelligenzprifung beantwortete das Kind alle nach dem Schema fiir
6jahrige Kinder gestellten Fragen ausgezeichnet, die Fragen fiir 7jahrige Kinder
beruhen bereits auf Schulkenntnissen und konnen daher groBtenteils nicht ge-
168t werden.

Im Oktober 1932 wurde das Kind von Dr. Fenyes in der Wiener
Pidiatrischen Gesellschaft vorgestellt. Die Diagnose schwankte zwischen
1 Sitzung vom Oktober 1932 (Fengyes) und 17. 1. 34 (Hamperl).

2 Die Zusammenhinge zwischen Pubertas praecox und Intersexualitét habe ich
an anderer Stelle (1932) ausfithrlich besprochen.
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zwei Moglichkeiten: Ménnlicher Pseudohermaphrodit mit konstitutionell
bedingter Pubertas praecox oder weiblicher Pseudohermaphrodit mit
interrenal bedingter Pubertas praecox. Gegen diese Annahme schien das
Fehlen eines tastbaren Uterus sowie einer ausgesprochenen Hyper-
trichose zu sprechen.

Ein halbes Jahr spiter, am 29. 3. 33, starb das nunmehr 6%/, Jahre
alte Kind an einer zufillig aufgetretenen intestinalen Infektion. Bei der
Obduktion wurde das weibliche Geschlecht festgestellt.

Aus dem Obduktionsbefund (Privatdozent Hamperl): Die Schambehaarung von
weiblichem Typus. An den guferen Geschlechisteilen zwei Falten sichtbar, die nach
ihrer duBeren Gestalt den Schamlippen entsprechen. Dort, wo sie kranialwirts
gegeneinander streben, springt ein 4 cm langes, penisartiges Gebilde vor, in dem
Schwellkorper zu tasten sind. Es endet in einer vom Praeputium nicht ganz gedeckten
Glans. Diese zeigt an ibrer Unterfliche eine 3 ecm lange, von Schleimhaut aus-
gekleidete Rinne, die in eine Rohre iibergeht. Zwischen der Ausmiindung dieser
Rohre und dem Anus keine Raphe. Die Haut in der Medianlinie unbehaart und
glatt. Der Abstand zwischen Anus und der erwahnten Offnung betrigt 8 cm.

Zirbeldriise 8:5:4 mm, Hypophyse 12:7:6 mm groB. Beide Driisen normal ge-
staltet, normal gelegen. Die seitlichen Schilddrisenlappen je 4 ecm lang, 1 cm dick,
der Isthmus !/, em breit. Bei der Praparation werden 8, und zwar 2 obere
und 1 unteres, hellbriunliche, hanf- bis linsengroBe Epithelkérperchen gefunden.
Thymus voll entwickelt, 5:61/, cm groB, Pankreas 16:2Y/,:1 em groB, von normalem
Ausseben. Die rechie Nebenniere stellt ein annihernd gleichschenkeliges -dreieckiges
Gebilde dar, dessen Seiten je 7 cm messen. An der Oberfliche der Vorder- und
Hinterseite unregelmiBig verlaufende Furchen. Die linke Nebenmiere halbmond-
férmig, 7Y/, cm lang, 51/, em breit, maximal 1Y/, cm dick. An ihrer Oberfliche die
gleiche Zeichnung wie rechts (Abb. 4, S. 220).

Die Harnblase zusammengezogen, das Ligamentum vesico-umbilicale mediale
besonders deutlich ausgeprigt. Zwischen Blase und Rectum ein novmaler Uterus
mit seinen Adnexen. Der Fundus uteri kaum 1 cm dick. Im Gebiet der Portio
die Wand dicker, der ganze Uterus etwa 3/, cm lang. Die Tuben 7 cm lang. Die
Ovarien walzenférmig, von glatter Oberfliche, 21/, cm lang, 1 em dick, durch die
weiBliche Oberfliche des rechten Ovariums dunkelviolette Flecken durchscheinend.
Eine Prostota makroskopisch nicht auszunehmen.

Nach Formolfixierung konnte auf einem medianen Sagittalschnitt durch die
Beckenorgane folgender Befund erboben werden: Der Uterus sitzt in typischer
Weise der Vagina auf, welche in die kurze Urethra 4 cm nach ihrem Abgang aus der
Blase und 8 em vor dem Orificium externum miindet.

Histologisch Hypophyse und 2 untersuchte Epithelkorperchen o. B. Die Neben-
nierenrinde hyperplastisch, gewulstet und bis 2 om dick, An der Urethra nur zwischen
Orificium  internum und Einmindung der Vagina prostatisches Driisengewebe
nachweisbar.

4. Hermaphroditismus femininus. Weibliches Genitale aus der Sammlung der
Prosektur der Wiener Allgemeinen Poliklinik (Professor Carl Sternberg) diirfte
einem Kinde von 2—3 Jahren entsprechen. Klinische Angaben fehlen. Penis-
ahnliche Klitoris mit Praeputium, an der Unterseite eine kurze Rinne, an deren
hinterem Ende die Urethra miindet. GroBe Labien scrotumahnlich (Abb. 2).
Uterus 35 mm lang, 20 mm breit, 10 mm dick, Tuben 50 mm lang, Vagina 65 mm
lang miindet in die Urethra, die Miindungsstelle ist 30 mm vom Orificium vesicale
und 20 mm vom Orificium externum urethrae entfernt. s besteht also ein kurzer
Canalis urogenitalis. Fine Prostata ist mikroskopisch nicht erkennbar, doch fithlt
sich die proximale Partic der Urethra, zwischen Blase und Mindung der Vagina,
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derber an. Hier konnten mikroskopisch prostatische Driisen innerhalb und auber-
halb des SchlieBmuskels nachgewiesen werden. Beim Herausschneiden des Gewebe-
blockes an der Miundungsstelle der Vagina wird eine hymenale Verengerung an
dem caudalen Ende der Vagina festgestellt.

5. Praparat Nr. 2290, 1848. Hermaphroditismus tubularis masculinus. Ob-
duktionsbefund im alten Rokitanskyschen Protokoll: Truncus infantilis neonati
pseudohermaphroditici, cuius organa sexualia externa scroto et pene constant,
interna utero cum tubis et ovariis constituuntur, vagina in urethram et quidem in
papilla caput gallinaginis representante inoculata.

Dem Obduzenten war also nur der Gegensatz zwischen den ménnlichen dufleren
Geschlechtserganen und den ganz weiblich
aussehenden inneren Geschlechtsorganen
aufgefallen. Er hatte iibersehen, daf} die
am Ligamentum latum befestigten Keim-
driisen Hoden waren.

6. Sektionsprotokoll Nr. 2402, 4. 11. 32.
Hydrocephalus, Poly- und Syndaktylie, Pes
equinovarus, Pes planus, Dystopia renis sin.
Hypertrophia  glandularum  suprarenalium
et thymi, Retentio testis utriusque, Herma-
phroditismus masculinus tubularis. Anus
vestibularis.

Is fand sich eine Vagina, aber weder
Uterus noch Tuben, dagegen war das Liga-
mentum latum wohl entwickelt. Von méann-
) lichen Organen waren Samenblasen, Samen-
Abb. 2. AuBe.rtet . (ze(sic‘hifc‘gtst;ile. Q}Irlles leiter und Prostata nachweisbar. Die
fivglll}éh%?ﬁmzi:? anrihreg Unéers;ﬁ‘;lesiiﬁe Urethra hatte nur die Lange einer Wel]l?-
Rinne die zur Mimdung des Canalis lichen Urethra und miindete ebenso wie

urogenitalis fithrt, scrotumahnliche die Vagina und das Rectum in eine gemein-

Labien. same Kloake. Zwischen zwei scrotumahn-

lichen Labien lag ein kleiner hypospadischer

Penis, an dessen Unterseite fand sich eine Rinne, an deren hinterem Ende sich
die Kloake offnete?.

Meine eigenen Befunde lassen sich am besten zusammenfassend dar-
stellen. Die 6 mir zur Untersuchung iibergebenen Objekte waren Ge-
schlechtsorgane von 4 weiblichen (I, 2, 3, 4) und 2 (5, 6) méinn-
lichen Zwittern. Die mdnnlichen Zwitter gehoren in die Gruppe der
sog. tubuldren Hermaphroditen, da nicht blofi die dufieren Geschlechts-
teile mit dem Geschlecht der Keimdriisen nicht iibereinstimmen, sondern
auch ein Nebeneinander von ménnlichen und weiblichen sexuellen
Leitungswegen (Uterus, Tuben, Samenleiter, Samenblasen) nachweisbar
war. Die weiblichen Zwitter wiesen neben typisch weiblichen inneren
Geschlechtsorganen eine penisihnliche Klitoris (Abb. 2) und ein
Scrotum oder scrotuméhnliche Labien auf. Bei allen vieren bestand
auch ein mehr oder weniger langes Stiick eines Sinus urogenitalis, d. h.
die Vagina miindete nicht nach auBlen sondern in die Urethra und bei
allen vieren waren auch bei genauer Untersuchung prostatische Driisen

1 Siehe Virchows Arch. 293, 79.
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nachweisbar, die den fritheren Untersuchern entgangen waren, da die
durchaus weibliche Form der inneren Organe gar nicht daran denken lieB.

Bei den Fillen 1, 2, 3, 4 und 5 boten die inneren Geschlechtsorgane
einen ganz gleichartigen Anblick. Zwischen dem Rectum und der Harn-
blase fanden sich Uterus und Tuben, die Vagina miindete in der Gegend
des Colliculus seminalis in die Urethra und daran schloB sich noch ein
Stiick Urethra, durch welches Harn- und Geschlechtswege gemeinsam
nach auBen miindeten (Canalis urogenitalis). Fall 6 unterscheidet sich
auffallend dadurch, daf3 von
weiblichen Organen nur eine
Vagina und ein Ligamentum
latum entwickelt sind und daf
die Urethra in gleicher Héhe
mitderVagina und dem Rectum
in eine Kloake miindet, so daf3
alle 3 Organsysteme, die Harn-
organe, Geschlechtsorgane und
das Darmrohr, durch eine ge-
meinsame Offnung nach auBen
miinden (Abb. 3).

Diese 6 Fille sind gerade

wegen ihrer Verschiedenheit
Abb. 3. Schematische Zeichnung der inneren Ge-

geeignet, die Frage der ver- (jic5ione eies miBhildeten Zwitbors (Fall 6).
schiedenen Lage der Prostata Ll Ligamentum latum, T Testis, Vd Vas deferens,

der zwit‘origen Individuen zu Sb Sami;ﬂ:;asg, Ves Vesica urinari%, Pr Prostata,
agina, R Rectum, K Kloake.

kléren. Die histologische Unter-

suchung belehrte mich, dall die Lage der Prostata bei den weiblichen
und ménnlichen Zwittern ganz meinen Annahmen entsprach. Um
ganz genau vorzugehen, wurden in jedem Fall untersucht: 1. die
Keimdriisen, 2. ein Stiick Uterus mit daranhingendem Parametrium,
um festzustellen, ob Samenleiter bzw. Samenblasen vorhanden seien,
3. die Nebennieren, wo sie vorhanden waren, 4. der Gewebsblock, in
dem die Einmiindung der Vagina in die Urethra zu finden war.
Dieser Gewebsblock wurde in den Fallen 1, 2, 5 und 6 in lickenloser
Serie geschnitten.

Die hodentragenden Félle 5 und 6 besaBen auch Samenleiter und
Samenblasen, den eierstocktragenden Fillen 1, 2, 3 und 4 fehlten diese
Organe. Die Nebennieren standen uns nur in den Fillen 3 und 6 zur Ver-
fligung. Sie waren in beiden Fallen infolge Hyperplasie der Rinde wesent-
lich vergréfert (s. Abb.41). Es geht daraus hervor, daB bei einem minn-
lichen Zwitter (Fall 6) die Nebennieren ebenso vergroBert sein kénnen
wie bei einem weiblichen Zwitter (Fall 3). Diese Feststellung ist wichtig,

1 Moszkowicz, Ludwig: Virchows Arch. 298, 81.
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da eine Zeitlang die Meinung bestand, dafl Nebennierenhyperplasien
nur hei weiblichen Zwittern vorkommen und darauf ganz unrichtige

Abb. 4. Nieren und Nebennieren eines
weiblichen Zwitters (Fall 3).

serien der Fille 1 und 5

Hypothesen aufgebaut wurden.

4. Die Durchsicht der Schnitt-
serien zeigte unzweifelhaft, daB
pei den weiblichen Zwittern 1, 2,
3 und 4 die Prostata nur an der
sog. priméren Urethra, d. i. dem
kranial von der Miindungsstelle
der Vagina gelegenen Teil der
Urethra angelegt war, dagegen
fand sich bei dem méinnlichen
Zwitter 5 die Prostata dartiber
hinaus auch caudal von der Ein-
miindungsstelle der Vagina in die
Urethra. Der hochgradig miB-
bildete Fall 6 erfordert beziiglich
seiner Prostata eine besondere
Besprechung.

Um jedoch die verschiedene
Lage der Prostata bei minnlichen
und weiblichen Zwittern noch
einmal méglichst sinnfillig dar-
zustellen, habe ich die Schnitt-

, die beide neugeborene Kinder betrafen und

sich wegen dieser Glelchaltrlgkelt besonders hierfiir eigneten, zur

Abb. 5. Zeichnung nach einem Wachsplattenmodell
der Einmiindungsstelle der Vagina in die Urethra
beieinem neugeborenen weiblichen Zwitter (Fall 1).

Anfertigung von zwei Wachs-

-U plattenmodellen verwendet. Die

Abb. 5 und 6 zeigen Zeich-
nungen nach diesen Modellen,
die die Ansicht von hinten

-pr her wiedergeben, wie sie sich

nach Entfernung des Rectums
ergibt.

Wir sehen an dem Modell
des weiblichen Zwitters (Abb.5)
dort, wo sich die Vagina, nach
vorne umbiegend, in dieUrethra
einsenkt, auch die unteren
Enden der beiden Prostata-
lappen. Diese liegen zu beiden

Seiten der Vagina, die Hinterseite der Vagina ist frei von Prostata-

gewebe.

Der Schnitt des Obduzenten hat in diesem Fall die Vagina

nach links hinten aufgeschnitten und wurde dann in die Urethra
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weitergefithrt. Dabei wurde die caudale Spitze des linken Prostata-
lappens abgetrennt.

Im Gegensatz hiezu ist an dem Modell der Einmiindungsstelle der
Vagina beim mdnnlichen Zwitter zu erkennen, daB die Vagina in den
oberen Pol der Prostata von hinten her eindringt und sie dann schrig
nach vorne durchsetzt, so dafl der grofere Teil der Prostata caudal
von der Einmiindungsstelle der Vagina zu liegen kommt (Abb. 6).

Die Befunde stimmen also genau mit den Angaben meiner ersten
Arbeit und mit den daselbst abgebildeten Modellen! iiberein. Zum
Nachweis dieser Lageverhiltnisse wiirde natiirlich auch eine Stufenserie
durch die Einmiindungsstelle der Vagina
oder die Zerlegung dieser Gewebspartie i::"
in mehrere horizontale Scheiben geniigen. -
Letzteres Verfahren hat Priesel im Hand-
buch von Henke- Lubarsch, Bd. VI/3,
S. 143 angewendet. Man sieht in seiner
Abb. 92 an mehreren photographisch
wiedergegebenen Scheiben die Lage-
beziehungen zwischen Harnblase, Uterus-
korper, Cervix uteri, Prostata und Vagina.
Die Vagina liegt an der Hinterseite der
Prostata. Die nichste Scheibe zeigt die
Einmindung der Vagina am Colliculus . i

. . . . Abb. 6. Zeichnung nach einem Wachs-
seminalis. Unterhalb derselben ist eine piatfenmodell der Binmitndungsstelle
Prostata nicht mehr nachweisbar. der Vagina in die Urethra bef einem

R ) N neugeborenen méinnlichen Zwitter

Im Falle 6 fand sich, wie die Abb. 6 (¥all 5). U Urethra, V Einmimdung

meiner Arbeit? zeigt, und wie aus Abb.3 ¢t Vegina In die Urethra, Pr Pro-
zu erkennen ist, die Prostata ebenfalls hinten.
nur kranial von der Miindung der Vagina.
Da es sich um einen ménnlichen Hermaphroditen handelt, scheint der
Befund dieses Falles meiner Annahme zu widersprechen. In Wirklich-
keit besteht kein Widerspruch. In diesem Falle ist eben die Urethra
nur bis zur Miindungsstelle der Vagina entwickelt worden, der caudale
Abschnitt der Prostata muf fehlen, weil der zugehorige Teil der Urethra
vollkommen fehlt.

Hier sei noch auf einen besonderen Befund hingewiesen, der uns zeigt,
daB auch die Voraussetzung, von der Frau Horst ausgegangen ist, nicht
mit den tatsichlichen Befunden iibereinstimmt. Im Anfang ihrer Arbeit
(S. 202) erklart Fran Horst, daBl der kraniale Anteil der Prostata, wie ich
ibn bezeichne, ,,dem ventralen Driisenabschnitt oder der Innendriise
gleichzusetzen sei”. Was Loeschcke und seine Schiiler mit dem Ausdruck
,,Innendriise bezeichnen, erfahren wir wohl am verlalichsten aus der

1 Moszkowicz, Ludwig: Virchows Arch. 284, 453 u. 454.
2 Moszkowicz, Ludwig: Virchows Arch. 293, 83,
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Arbeit von Adrion in Band 70 von Zieglers Beitrdgen. Die Innendriise
und AuBendriise der Prostata werden in 2 Abbildungen 1 und 2 auf
S. 191 in klaren schematischen Zeichnungen dargestellt und im Text
wie auch in der Beschriftung der Abbildungen wird betont, daB die
Driisenkanilchen des als ,Innendriise”™ bezeichneten Prostatateiles
sich innerhalb der glatten Muskelfasern in der Wand der Pars prostatica
urethrae verzweigen, wahrend die ,,Auflendriise” aufierhalb der Mus-
kulatur gelegen ist. Aus der Innendriise gehen nun nach Adrion und
Loescheke die Adenomknoten hervor, die gewdhnlich als Prostatahyper-
trophie bezeichnet werden, und es wird hervorgehoben, daf} diese Knoten
sich deshalb so leicht ausschilen lassen, weil sie in einem Muskellager
gebildet werden, das sie abkapselt.

Nun zeigen die Querschnitte durch die Prostata der Zwitter, der
mannlichen wie der weiblichen, daf die kranial von der Einmiindungs-
stelle der Vagina gelegenen Prostatadriisen sowohl einen zwischen den
Muskelfasern gelegenen Teil wie auch einen auBerhalb derselben liegenden
aufweisen. Wir schen das an den Bildern des oberen Querschnittes
unserer Modelle (Abb. 5 und 6) und ebenso an der Abb.61).

Die Prostata der weiblichen Zwitter kann also nicht der ,, Innendriise
gleichzusetzen sein, denn sie besteht selbst aus einer Innendriise und etner
Aufendriise. Die Voraussetzung, von der Frau Horst ausgegangen ist,
war also irrig.

Die Theorie des Hermaphroditismus.

Der Nachweis einer Prostata bei weiblichen Zwittern wird auch anderen
Untersuchern regelmifiig gelingen, wenn nur danach gesucht werden
wird. Wenn sie bisher nicht immer nachgewiesen wurde, so liegt das wohl
daran, daB sie nicht an der richtigen Stelle gesucht wurde, ndmlich am
Blasenhals, kranial von der Vagina und nicht caudal davon. Dieser bis-
her ibersehene Befund hat aber eine besondere Bedeutung fiir die Theorie
des Hermaphroditismus. Es ist ja noch gar nicht so lange her, dafl man
dem Hermaphroditismus des Menschen jede (Gesetzmifligkeit absprach.
Hegar sprach von einem Mischmasch von ménnlichen und weiblichen
Geschlechtsmerkmalen und Kermauner 2 kam nach griindlichster Durch-
forschung des Schrifttums zu dem Ergebnis, dafl die Dinge nicht so ein-
fach liegen, wie es nach dem Klebsschen Schema den Anschein hat (S. 562).

Die meisten menschlichen Zwitter sind ja méinnlich. Die seltenen
Fille, welche als weibliche Zwitter beschrieben werden, kénnen aber nach
Kermauner eine ganz andere Entstehungsursache haben als die ménn-
lichen. Die Falle von sog. Hermaphroditismus femininus externus weisen
einen mehr oder weniger langen Sinus urogenitalis auf und eine
penisihnliche Clitoris, die bald einem hypospadischen Penis gleicht,

1 Moszkowicz, Ludwig: Virchows Archiv 293, 83. — 2 Kermauner: Biologie
und Pathologie des Weibes, Handbuch von Halban und Seitz, Bd. 3.
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bald einem normalen ménnlichen Glied. Die inneren Geschlechts-
organe sind in diesen Féllen typisch weiblich gebildet. Kermauner sieht
in diesen Fillen einfach eine zufillige Kombination von Fehlbildungen
des Geschlechtsapparates. Was nun die sog. tubuliren Formen des
weiblichen Hermaphroditismus betrifft, so riigt Kermauner mit Recht,
daB die Untersucher den Befunden Gewalt antun, nur um ein Seiten-
stiick zum sog. tubuliren mannlichen Hermaphroditismus nachzuweisen.
Es besteht aber ein wichtiger Unterschied. Die méinnlichen Herma-
phroditen weisen Uterus und Tuben einerseits, Vasa deferentia anderer-
seits auf, also Abkémmlinge sowohl der Miillerschen wie der Wolffschen
Génge. Die sog. weiblichen tubuliren Hermaphroditen dagegen haben nur
Uterus und Tuben, die Samenleiter und Samenblasen fehlen ihnen und
jene Fille, bei denen Rudimente der Wolffschen Génge beschrieben
werden, halten nach Kermauner der Kritik nicht stand. Da nun bei
weiblichen Zwittern nicht selten Hyperplasien der Nebennieren und
andere Anomalien derselben (ektopische Nebennieren, Adenome) be-
obachtet wurden, kam Kermauner auf den Gedanken, es konnten die
sog. weiblichen Hermaphroditen hormonal bedingt, also Folge einer ab-
normen Funktion der fetalen Nebenniere sein, eine Auffassung, die spater
auch von Goldschmidt ibernommen wurde!. Awng allen diesen Griunden
lehnt Kermauner fir alle Formen des menschlichen Hermaphroditismus,
die ménnlichen wie die weiblichen, jeden Zusammenhang mit einem Fehler
der zygotischen Geschlechtsbestimmung (iiber die bekanntlich im Moment
der Befruchtung entschieden wird) ab.

Kermauner hitte sicher anders itber diese Frage geurteilt, wenn ihm
bekannt gewesen wire, daf3 die weiblichen Zwitter doch noch ein mann-
liches Merkmal, die Prostata nach minnlichem Typus, aufweisen. Von
besonderer Wichtigkeit ist aber, daB die Prostata der weiblichen Zwitter
eine andere Lage hat als die der ménnlichen Zwitter, und dariiber scheint
Kermauner nichts bekannt gewesen zu sein. Er schreibt (8. 567): ,,Die
Ausbildung der Prostata als eines eigenen Koérpers hiangt davon ab,
wieweit der Sinus urogenitalis, in dessen Umkreis sie entsteht, ein ge-
schlossenes Rohr bildet.” An anderer Stelle (8. 577) heif3t es: , Die An-
lage zur Prostata in Form der entsprechenden Driisen besitzt das Weib
ebenso wie der Mann. Ist der Sinus kanalférmig, so bilden diese Driisen
um denselben herum ein mehr oder weniger abgegrenztes Organ, dem
jedoch die von den Miillerschen Gingen abstammende (?) Muskulatur
fehlt (Meixner).

! Es wurde schon einmal in dieser Arbeit darauf hingewiesen, daBB Nebennieren-
anomalien sowohl bei méannlichen wie bei weiblichen Zwittern vorkommen. Es
geht also nicht an, gerade nur den weiblichen Hermaphroditismus als hormonal
bedingt anzusehen. Die Anomalien der Nebennieren kommen bei intersexuellen
Individuen haufig vor und diirften eher eine Folge der intersexuellen Konstitution
sein. Doch bedtirfen diese bisher dunklen Zusammenhinge einer Aufklirung.

Virchows Archiv. Bd. 295. 15



224 Ludwig Moszkowicz:

Diese Auffassung wird nun aber durch unsere Befunde widerlegt.
Wir finden ja bei den weiblichen Zwittern einen kanalférmigen Sinus
urogenitalis, aber die Prostata, die wir fanden, hat sich nicht um den
Sinus urogenitalis herum entwickelt, sondern an dem proximalen Teil
der Urethra. Und was die Muskulatur der Prostata anbetrifft, so fanden
wir sie sowohl bei weiblichen wie bei ménnlichen Zwittern auch dann
wohl entwickelt, wenn gleichzeitig ein richtiger Uterus vorhanden ist.
Das spricht sehr gegen die Annahme, dafi die Muskulatur der Prostata
von den Miillerschen Géngen herriihrt.

Alle diese Befunde wurden erst klar, seitdem wir Genaueres iiber die
friihesten Entwicklungsstadien der Prostata wissen. Wir verdanken
diese Kenntnisse der griindlichen Arbeit Chwallas iiber die Entwicklung
der Harnblase und der primiren Harnrohre des Menschen.

Chwalla findet die ersten Anlagen der Prostatadriisen bei Embryonen von etwa
38—40 mm ScheitelsteiBlinge, und zwar sowohl bei weiblichen wie bei mdnn-
lichen Embryonen. Die Driisenknospen treten an der Wand der primaren Harn-
réhre, also an jenem Teil der Harnréhre, auf, der von der Harnblase bis an den
Miillerschen Hiigel (etwa dem spéteren Colliculus seminalis entsprechend) reicht.
Die Driisenknospen treten sowohl an der Hinterwand wie auf der Vorderwand und
den Seitenwénden der primaren Urethra auf. Doch schon bei Embryonen von 49 bis
50 mm Schestelsteifilinge tritt ein Qeschlechisunterschied an den Prostatadrisen auf.
Chwalle findet von da ab bei den mdnnlichen Embryonen eine gréBere Anzahl
von Prostatadriisenknospen, die caudal vom Millerschen Hiigel aus der Wand
des Sinus urogenitalis hervorsprieBen. Die méannliche Prostata breitet sich also
schon in diesem frithen Stadium distal iiber jene Stelle hinaus aus, an welcher
die Miillerschen und Wolffschen Génge an den Sinus urogenitalis herantreten,
d.i. die Stelle des spateren Caput gallinaginis. Daneben finden sich immer noch
die Prostataknospen an dem proximal von dieser Stelle gelegenen Teil der Harnrohre.
Beim weiblichen Embryo dagegen finden sich in diesem Stadium die Anlagen der
Prostatadriisen iiberwiegend nur kranial vom Millerschen Hiigel und nur selten
vereinzelte Driisenknospen auch caudal davon.

In Virchows Archiv, Bd. 284, 8. 457 habe ich zwei Wachsplatten-
modelle abgebildet, an denen man sieht, daf die Prostataanlagen eines
ménnlichen und weiblichen Embryo von 76—77 mm Scheitelsteifflinge
schon ganz verschieden sind. Sie unterscheiden sich aber vor allem da-
durch, daB die méichtigere ménnliche Driisenanlage sich iiber die Ein-
miindungsstelle der Wolffschen bzw. der Miillerschen Génge hinaus,
also caudal davon, weiter entwickelt hat, wihrend die weiblichen pro-
statischen Driisenknospen vereinzelt und nur kraniel von der Einmiin-
dungsstelle der Miillerschen Génge nachweisbar sind.

Beim normalen weiblichen Embryo hort die Prostataanlage, wie wir
sehen, schon in einem Entwicklungsstadium, das der Kérpergrofie von
50 mm ScheitelsteiBlinge entspricht, zu wachsen auf. Es wire dabher
unverstindlich, wie sich bei weiblichen Zwittern eine Prostata ent-
wickeln kann, die, wenn auch in der GréBe schwankend, sich in ihrem
histologischen Bau in nichts von einer ménnlichen Prostata unterscheidet.
Es kann das meiner Ansicht nach nur so erklirt werden, daf} man onnimmt,
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daf der Embryo in jener Zeitperiode, da er seine Prostataonlage zu einer
méinnlichen Driisenform entwickelte, eben ein mdnnlicher Embryo war,
und daB erst spiter seine Keimdriise sich zu einem Ovarium entwickelte
und dann alle weiteren geschlechtlichen Differenzierungen nach dem
weiblichen Typus vollzogen wurden. Diese Annahme entspricht der
Richard Goldschmidtschen Theorie, nach welcher der Hermaphroditismus,
wo er nicht physiologisch ist, sondern als Miflbildung auftritt, so zu
erklaren ist, dafl in der embryonalen geschlechtlichen Differenzierungs-
periode ein Geschlechtsumschlag stattgefunden hat. Das ratselhafte
Nebeneinander von ménnlichen und weiblichen Geschlechtsorganen,
das wir an den zwittrigen Individuen in mannigfacher Zusammen-
stellung nachweisen, wird alo auf die Weise entstanden gedacht, daf} diese
Geschlechtsorgane nacheinander in zwei geschlechtlich verschiedenen
Phasen einer embryonalen Entwicklung differenziert werden. Es werden
z. B. bestimmte Organe in einer weiblichen Phase soweit determiniert,
daB sie in der darauffolgenden méannlichen Phase nicht mehr geindert
werden konnen. Die iibrigen Organe werden weiter ménnlich geformt.
Und umgekehrt kann die Entwicklung mit einer méinnlichen Phase
beginnen und dann in eine wejbliche iibergehen. Die besondere Zu-
sammenstellung von minnlichen und weiblichen Merkmalen, die der
einzelne Fall aufweist, mul demnach von dem Zeitpunkt abhingen,
in dem der Geschlechtsumschlag erfolgt (Drehpunkt nach Goldschmidt).

Der Nachweis einer Prostata bei weiblichen Zwittern, der nur im
Sinne der Goldschmidtschen Theorie verstandlich ist, scheint mir anderer-
seits fiir die Richtigkeit dieser Theorie und ihre Geltung auch fir die
Erklirung dieser MiBbildung beim Menschen zu sprechen. Der Unter-
schied in der Lage der Prostata bei médnnlichen und weiblichen Zwittern
ist aber auch noch deshalb bedeutsam, weil wir dadurch in die Lage
gesetzt, werden, den Zeitpunkt des Geschlechtsumschlages mit Hilfe
unserer entwicklungsgeschichtlichen Kenntnisse zu errechnen.

Die Lekre vom Geschlechisumschlag ist der Kernpunkt der Goldschmidischen Theorie,
es ist daher schwer zu begreifen, dal manche medizinische Autoren, wie z. B.
Julius Bauer, Richard Goldschmidts Lehre immer wieder zitieren, aber an den
Geschlechtsumschlag beim Menschen nicht glauben wollen. Es ist das um so un-
verstindlicher, als ja alljahrlich immer mehr Fille von Geschlechtsumschlag beim
Erwachsenen beschrieben werden. Selbstverstindlich betrifft die geschlechtliche
Anderung beim Erwachsenen nur untergeordnete Geschlechtscharaktere, Behaarung,
Fettverteilung, Stimme, seltener die Psyche, und sie ist (z. B. nach Entfernung
ven gewissen Tumoren der Keimdriisen) sogar reversibel. Ein Geschlechtsumschlag
im Stadium der embryonalen Organdifferenzierung muB viel tiefer wirksam gedachs
werden und unabénderliche Verédnderungen setzen. Eine schon gebildete Prostata,
ein Ligamentum latum, ein Uterus oder ein Scrotum kénnen nicht mehr resorbiert
werden. Kermauner und Richard Goldschmidé haben die Moglichkeit erwogen, daB
die sog. weiblichen Hermaphroditen hormonal bedingt sein kérnen, also den Fallen
von ,, Virilismus“ gleichzusetzen wiren, die durch Hormonwirkung von Nebennieren-
tumoren zustande kommen, Dieser Ansicht hat sich auch Fran Horst angeschlossen.
Wenn diese Annahme richtig wire, hatten wir also anzunehmen, daB etwa im

15%
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3. Embryonalmonat die Nebennieren aus irgendeinem Grunde bei einem weiblichen
Embryo die Entwicklung einer méannlichen Prostata fordern sollten. Ich glaube,
daf eine solche Annahme kaum zu halten ist, da die Nebennieren in diesem Stadium
wobl noch nicht imstande sind, solche Hermonwirkungen auszuitben. Es ist ferner
zu bedenken, dafi Nebennierentumoren und Hyperplasien der Nebennieren auch
bei méannlichen Hermaphroditen vorkommen, z. B. in unserem Fall 6. Es fehlt
also jede Berechtigung, den Nebennieren gerade eine verm#nnlichende Wirkung
zuzuschreiben. Der Befund einer Prostata scheint mir also zu beweisen, daf3 auch
die sog. weiblichen Hermaphroditen nicht hormonal bedingt sind, sondern als
,,mannliche Intersexe*’, also zuerst ménnliche und dann weibliche Individuen im
Sinne Goldschmidts aufzufassen sind.

Mit viel groBerer Berechtigung kénnen wir von einer ,,hormonalen Intersexuali-
tdt* bei den sog. Zwicken (free martin), den unfruchtbaren weiblichen Rinder-
zwillingen, sprechen. K. Keller hat iiberzeugend dargetan, dafl solche abnorme
weibliche Zwillinge nur dann zustande kommen, wenn daneben ein ménnlicher
Zwilling im Uterus liegt und die beiden Plazenten durch eine Gefifanastomose
miteinander verbunden sind. Der weibliche Fetus steht also sehr frith, von dem
Moment der GefaBentwicklung an, und dann weiter dauernd unter dem hormonalen
EinfluB simtlicher Zellen seines méannlichen Zwillingspartners. KEs interessierte
mich nun zu erfahren, ob auch bei den Zwicken, also verménnlichten weiblichen
Tieren, eine Prostata entwickelt wird. Herr Professor Keller war so freundlich,
einige Geschlechtsorgane von Zwicken darauf zu untersuchen. Ich bin erméachtigt
mitzuteilen, daB sich tatséchlich bei den Zwicken eine abnorme Prostata an der
priméren Urethra nachweisen 1a0t. Die Bedeutung dieses Befundes soll durch weitere
Untersuchungen geklart werden.

Die systematische Ordnung der menschlichen Hermaphroditen.

Es war mir von jeher klar, daB es nur dann gelingen konnte, die
gewohnte Einteilung der Hermaphroditen nach dem veralteten Klebs-
schen Schema zu verdringen, wenn man sie durch eine andere nach
kausalen Gesichtspunkten geordnete Gruppierung ersetzt. Diese neue
Einteilung miifite so einfach sein, daB es leicht gelingen kann, jeden
neuen Fall richtig einzuordnen. Da nun nach der Goldschmidischen
Theorie die Zusammenstellung von méannlichen und weiblichen Merk-
malen, die ein Zwitter aufweist, davon abhéingt, in welchem Zeitpunkt
{Drehpunkt) der embryonalen Entwicklung der Geschlechtsumschlag
stattgefunden hat, so liegt es nahe, den Versuch zu machen, die Zwitter
nach dem Drehpunkt zu ordnen. Man hat dabei noch den Vorteil, da auer
den eigentlichen Zwittern auch jene Individuen eingeordnet werden
kénnen, die den Zwittern sehr nahe stehen, die intersexuellen Individuen
im weiteren Sinne. Schon Kermauner hat, wenn auch im ablehnenden
Sinne, darauf hingewiesen (8. 563), dall, wenn man die hermaphroditische
Tendenz verallgemeinert, iiberhaupt alle Genitalmifbildungen in diesem
Sammelbegriff unterzubringen sind. Ich habe an anderer Stelle darauf
hingewiesen, dafi tatsichlich jede Iypospadie, der Kryptorchismus,
der Defectus vaginae, alle Méangel in der Ausbildung der Miillerschen
Génge und auch der Defekt der Keimdriisen als Zeichen der Intersexualitit
aufgefallt werden konnen.
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Ich verweise auf meine bisherigen Versuche zur Aufstellung einer
solchen Reihe der menschlichen intersexuellen Individuen. Die Reihe
der menschlichen Intersexe konnte sich jedoch bisher mit der von Gold-
schmidt aufgestellten Reihe der Intersexe der Schwammspinner nicht
messen, weil die geschlechtliche Differenzierung der menschlichen
embryonalen Organe so wenig erforscht war, daf} die Analyse der mensch-
lichen Intersexe nicht mit jener Genauigkeit durchgefithrt werden
konnte, die die Untersnchungen von Richard Goldschmidt auszeichnet. Das
ist in den letzten Jahren dank einer stattlichen Reihe entwicklungs-
geschichtlicher Arbeiten besser geworden [Szenes, Chwalla aus dem Wiener
anatomischen Institut (Professor F. Hochstetter), Fischel, Vilas, Politzer,
Moszkowicz, Grimwald aus demWiener Embryologischen Institut (Professor
A. Fischel)] ; Ich selbst hatte Gelegenheit, an der groien Zahl liickenloser
Schnittserien von Embryonen, die mir im Wiener Embryologischen Institut
zur Verfiigung standen, die geschlechtliche Differenzierung (2.—3. Em-
bryonalmonat) genau zu studieren. Durch dieseVorarbeiten wurde es még-
lich, fiir viele der in Betracht kommenden Geschlechtsorgane jenen Zeit-
punkt zu bestimmen, in dem die Entscheidung iiber die mannliche bzw.
weibliche Gestaltung fillt. Dadurch sind wir instandgesetzt worden, aus
jedem zwittrigen Merkmal eine Zestmarke abzulesen und so den Zeitpunkt
des Geschlechtsumschlages zu bestimmen. Auf Grund dieser Kenntnisse
soll nun im folgenden versucht werden, die Zwitter nach ihrem ,,Dreh-
punkt® zu ordnen. Es soll an meinen 6 Fillen gezeigt werden, in welcher
Weise eine solche Einreihung erfolgen kann, und ich hoffe, daB# die
Methodik meines Vorgehens nachgeahmt werden wird.

Unsere Gruppierung muB ausgehen von der Tatsache, daB jedes
Merkmal eines Individuums zn einer bestimmten Zeit seine abschlieBende
Ausbildung erfahren hat. Wir kénnen, wie ich in einer fritheren Arbeit 1
genauer ausgefiihrt habe, aus dem Vorhandensein eines Merkmals auf
Vorgange schliefen, die sich innerhalb einer gewissen Zeitspanne der
embryonalen Entwicklung abgespielt haben miissen. Auf unseren Fall
angewendet kdénnen wir aus dem Vorhandensein eines abnormen Ge-
schlechtsmerkmales erkennen, in welchem frithesten Zeitpunkt die ab-
norme geschlechtliche Differenzierung eingesetzt haben muB und wann
sie abgeschlossen war (teratogenetischer Initial- und Terminationspunkt).
Einige Beispiele sollen das erlautern.

Wir wissen dank den Arbeiten von Erna Vilas, daB die Vagina
durch Wucherung des Epithels des Sinus urogenitalis entsteht und daB
dieser Vorgang nicht eher einsetzt, als bis die auswachsenden Miillerschen
Giéinge den Sinus urogenitalis in der Gegend des sog. Miillerschen Hiigels
erreicht haben. Dies geschieht bei Embryonen von etwa 32 mm Scheitel-
steiBlange. Doch brechen die Muillerschen Géinge nicht in den Sinus

1 Moszkowicz, Ludwig: Virchows Arch. 293.
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urogenitalis durch, sondern ziehen sich allméhlich wieder zuriick, wihrend
das Sinusepithel, aus dem sich die Vagina in den nichsten Monaten
entwickelt, ihnen nachriickt. Die Entstehung einer Vagina ist also davon
abhingig, dafl die Miillerschen Génge sich in einem bestimmten Zeit-
punkt in ganz bestimmter Weise verhalten (abhéngige Differenzierung).
Wir sind demnach berechtigt zu sagen, dafl das Vorhandensein einer
Vagina darauf schliefien 146t, dal die Muiillerschen Génge sich bei dem
betreffenden Embryo, als er 32 mm groB3 war und auch noch eine Zeit-
lang dariiber, wie die Mullerschen Génge eines weiblichen Embryo
verhalten haben miissen. Denn in der nun folgenden Entwicklungs-
periode (Embryonen von 30—40 mm ScheitelsteiBllinge) verhalten sich,
wie mich meine eigenen Untersuchungen lehrten, die Miillerschen Gange
eines weiblichen Embryo ganz anders als die des ménnlichen . Nur
beim weiblichen Embryo verschmelzen in dieser Zeitspanne die Miiller-
schen Génge in solcher Ausdehnung, daf ein Ligamentum latum und
ein Uterovaginalkanal gebildet werden kann. Wir kénnen also aus
dem Vorhandensein einer Vagina bei den 5 von mir untersuchten Em-
bryonen und iiberdies aus dem Vorhandensein eines Ligamentum latum
schlieBen, daB diese 6 Individuen sich, als sie Embryonen von 30—40 mm
ScheitelsteiBlinge waren oder mindestens gegen HEnde dieser Periode,
in einer weiblichen Entwicklungsphase befunden haben miissen. Nun
wissen wir aber noch immer nicht, ob der betreffende Embryo zuerst
mannlich war und dann weiblich wurde oder ob umgekehrt die weibliche
Phase die vorangehende war.

Bei dieser Entscheidung kann uns der Nachweis einer Prostata
helfen. Wir wissen nach Chwalla, dal die ersten Prostataknospen an
der primiren Harnréhre bei Embryonen von etwa 40 mm Scheitel-
steiBlinge regelmiBig nachweisbar sind. Die geschlechtliche Verschieden-
heit in der Weiterbildung der Prostataanlage macht sich schon bei Em-
bryonen von etwa 40—50 mm ScheitelsteiBlinge geltend, indem beim
méannlichen Embryo die Prostata viel rascher wichst und caudalwérts
die Grenze des Miillerschen Hiigels bald iiberschreitet. Nun wollen wir
unsere 6 Fille von diesen Gesichtspunkten aus genauer betrachten.

Fall & ist ein Hodentriger, weist Vagina, Ulerus, Tuben, Ligamentum
latum, Vasa deferentia, Vesiculae seminales auf. Das Individuum muB,
als es 30—40 mm groB war, in einer weiblichen Entwicklungsphase
gewesen sein, da es Vagina und Ligamentum latum entwickelte. Aber schon
in der nichsten Phase, als Embryo von 40—50 mm, muB} es unter dem
Einflu minnlicher geschlechtsdifferenziertender Stoffe gestanden haben.
Denn in diesem Zeitabschnitt zeigen die Millerschen und Wolff schen
Gange nicht mehr das gleiche Entwicklungstempo. Beim weiblichen
Embryo beginnt bereits die Riickbildung der Wolffschen Ginge, das Uber-
gewicht des Miillerschen Ganges ist deutlich an der GréBie des Lumens

1 Moszkowicz, Ludwig: Arch. klin. Chir. 197, 445.
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und an dem Wachstum einer mesenchymalen Umhiillung erkennbar. Beim
méannlichen Embryo finden wir in diesem Stadium Miillersche und Wolff-
sche Génge nebeneinander, die Wolffschen Ginge zeigen ein, wenn
auch nur geringes, Ubergewicht. Bei den minnlichen Zwittern finden
wir Samenleiter und Samenblasen voll ausgebildet, es miissen also in dem
Stadium, das der Griéfie 40—50 mm entspricht, die méannlichen Ge-
schlechtsbestimmer das Ubergewicht erlangt haben. Da nun daneben
auch der Uterus erhalten blieb, so miissen wir daraus schlieBen, daB die
Miillerschen Génge trotz des Geschlechtsumschlages nicht mehr ganz
riickgebildet werden konnten, weil sie schon zu weit differenziert waren,
der Geschlechtsumschlag wird also eher gegen Ende der Zeitspanne, die
einer GréBe der Embryonen von 40—50 mm entspricht, anzusetzen
sein. Fall 6 ist ebenfalls ein Hodentriger, er besitzt Samenblasen und
Samenleiter, von weiblichen Merkmalen aber er weist nur eine Vagina
und ein Ligamentum latum auf, Uterus und Tuben fehlen (Abb. 3). Wir
koénnen daraus schlieBen, dal in diesem Falle der Geschlechtsumschlag
etwas frither anzusetzen ist als im Fall 5, denn die Mzillerschen Génge
konnten in der ménnlichen Phase nach dem Geschlechtsumschlag noch
riickgebildet werden. Das Vorhandensein eines Ligamentum latum
aber bezeugt, dafl die der EmbryonengroBe 30—40 mm entsprechende
Phase vor dem Geschlechtsumschlag gelegen haben muB. Die Miiller-
schen Génge sind weitgehend miteinander verschmolzen, es wurde das
Mesenchym des Uterovaginalkanals angelegt (Ligamentum latum), die
Entwicklung einer, wenn auch rudimentéiren, Vagina angeregt. Diese
weiblichen Merkmale blieben dann auch in der ménnlichen Phase erhalten,
aber die Muillerschen Ginge wurden ganz zuriickgebildet. Fall 6 diirfte
also etwa als Embryo von 45 mm ScheitelsteiBlinge von dem Ge-
schlechtsumschlag betroffen worden sein.

Die Fdlle 1, 2, 3 und 4 sind Ovarientriiger. Da sie tiberdies eine
ménnliche Entwicklung des Phallus aufweisen, nehmen wir an, dafl sie
mit einer ménnlichen Kmbryonalphase begonnen haben. Da sie aber
Vagina, Ligamentum latum, Uterus und Tuben entwickelt haben, so
miissen sie schon als Embryonen von 30—40 mm ScheitelsteiBlinge,
sicher aber gegen Ende dieser Periode unter den EinfluB weiblicher
Wachstumsantriebe gekommen sein. In der 40—50 mm ScheitelsteiB-
linge entsprechenden Zeitspanne wurden dann die Wolffschen (inge
vollkommen riickgebildet, denn es 148t sich bei diesen 3 Fillen keine
Spur von Samenleitern nachweisen. Dieser Befund bedarf einer ein-
gehenden Erklirung. Wir nahmen an, daB die Falle 5 und 6 in diesem
Stadium (40—50 mm ScheitelsteiBlinge) méinnlichen Wachstumsreizen
unterstanden. Das hinderte nicht, da sowohl Abkémmlinge der Miiller-
schen Giénge (Vagina, Uterus, Tuben) wie jene der Wolffschen Ginge
(Samenleiter, Samenblasen) zur Entwicklung kamen. Die Fille 1, 2, 3
und 4 wurden im gleichen Stadium von weiblichen Entwicklungsreizen
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beherrscht mit dem Ergebnis, daBl die mannlichen Leitungswege, die von
den Wolffschen Géngen abzuleiten sind, vollkommen unterdriickt wurden.
Das spricht aber nur dafiir, daBl Mallersche und Wolffsche Génge sich,
wenigstens beir; Menschen, nicht gleich verhalten. Schon Kermauner und
Meixner (s. auch Priesel im Handbuch von Henke-Lubarsch) haben
darauf hingewiesen, dafl ein vollkommener Parallelismus in der Ent-
wicklung dieser Gédnge gar nicht zu erwarten ist, da sie ihrer Entstehung
nach ganz verschieden sind. Die Miillerschen Génge sind von Anfang
an geschlechtliche Leitungswege, die Wolffschen Géinge dagegen sind zu-
niichst die zu der Urniere gehorigen Harnleiter und werden erst spéter,
nach dem Abbau des groften Teiles der Urniere und unter gleichzeitiger
Verwendung des Urnierenrestes fiir eine neue Funktion (Nebenhoden),
zu Ausfithrungsgingen der ménnlichen Keimdriise, den Samenleitern.
Beim weiblichen menschlichen Embryo beobachten wir eine sehr
friith (4050 mm ScheitelsteiBlange) einsetzende Riickbildung der
Wolffschen Gange, beim weiblichen Rind dagegen bleiben die Wolffschen
Géange zeitlebens bestehen, nur selten findet man ihre Persistenz auch beim
Menschen (Garinersche Géinge). Es mag somit eine Besonderheit der
menschlichen Wolffschen Génge sein, daf sie unter weiblicher Wachstums-
tendenz rasch riickgebildet werden, wihrend die Muiillerschen Génge
unter minnlicher Wachstumstendenz noch eine Weile erhalten’ bleiben.
Dieser Unterschied im Verhalten der Génge hat zur Folge, daBl es zwar
eine tubulire Form des minnlichen Hermaphroditismus gibt, daf aber eine
tubulire Form des weiblichen Hermaphroditismus bisher nicht mit
Sicherheit nachgewiesen werden konnte.

So ist in einfacher Weise zu erkliren, daf ein Geschlechtsumschlag,
der einen ménnlichen und einen weiblichen Embryo in dem gleichen
Stadium der Entwicklung trifft, zu ganz verschiedenem Ergebnis fithren
muB, und daB ein Parallelismus in der Zusammenstellung von mdnn-
lichen und weiblichen Merkmalen, wie er vom Klebsschen Schema gefordert
wird, auch theoretisch wicht zu erwarten 1st.

Wir haben also angenommen, dafl der Geschlechtsumschlag bei un-
geren tubuliren ménnlichen Hermaphroditen ungefdhr in die Zeitspanne
fallt, die der GréBe des Embryo von 40—50 mm ScheitelsteiBllinge ent-
spricht. Der Geschlechtsumschlag bei den weiblichen Hermaphroditen
kann in die gleiche oder eine vielleicht etwas friihere Zeitspanne verlegt
werden. Wenn wir bedenken, dafl die weiblichen Embryonen etwas
kleiner sind und daB sowohl die Lingenmessungen als auch die Be-
stimmung der zugehérigen Entwicklungszeit nicht ganz genau sein
kénnen, so erkennen wir, daB die Drehpunkte nicht allzuweit voneinander
entfernt sein kénnen.

Wie passen nun zu unseren Erwigungen bezfiglich der Zeit des Ge-
schlechtsumschlages die Befunde an den Prostatae der Zwitter ?

Da die Entwicklung der Prostata bei Embryonen von etwa 40mm
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ScheitelsteiBllinge einsetzt, so ist klar, dal bei Embryonen von
40—50 mm Scheitelsteiflange nur der erste Teil der Prostataentwicklung
ablaufen kann, d. i. die Entwicklung der Prostataanlagen an der primiren
Urethra, kranial vom Mllerschen Hiigel. Die weiblichen Hermaphroditen,
deren mannliche Phase in dieser Zeit unterbrochen wird, kénnen daher
nur diese Prostataanlagen entwickeln und dann nichts mehr. Wir
miissen uns nur wundern, dal3 diese Prostataanlagen in der nun folgen-
den weiblichen Phase nicht abgebaut werden. Die manunlichen Hermaphro-
diten haben in der vorausgehenden weiblichen Phase die Prostataanlagen
genau so angelegt wie die mannlichen Embryonen, da ja anfangs die Pro-
stataanlagen ganz gleich sind. In der nun folgenden minnlichen Phase,
die bei einem Geschlechtsumschlag zwischen 40 und 50 mm Scheitel-
steillinge einsetzt, werden diese Anlagen rasch vermehrt und iiber den
Miillerschen Hiigel hinaus entwickelt, zumal auch die Entwicklung
des Sinus urogenitalis in ménnlichen Formen fortgesetzt wird. Nur
im Fall 6 war das nicht méglich, da hier die Urethra infolge einer tiefer-
greifenden MiBbildung in der Hohe des Miillerschen Hiugels ihr Ende
gefunden hat und der Rest des Sinus urogenitalis in einer Kloake auf-
gegangen ist (Abb. 3).

Ebenso wie im Fall 6 muB es auch be: allen ménnlichen Zwittern sein,
deren Vagina nach aufen in ein Vestibulum wvaginae und nicht in die
Urethra miindet. Tnsofern muB ich selbst eine Korrektiir meiner in Bd. 284
dieses Archives aufgestellten Thesen vornehmen. Ich hatte iibersehen,
daf es ménnliche Hermaphroditen gibt, die keinen ménnlichen Canalis
arogenitalis entwickeln. Solche Individuen kénnen natiirlich nur jene
Form der Prostata aufweisen, wie sie bei weiblichen Zwittern vorkommt.

So wertvoll die Feststellung ist, nach welcher der Geschlechts-
umschlag bei den .6 von mir untersuchten Hermaphroditen ungefihr
in jenem Zeitpunkt stattgefunden haben diirfte, da diese als Embryonen
etwa 40—50 mm groB waren, so mul} diese Zeitbestimmung doch nur
als eine anndhernd richtige angesehen werden. Es ist zu erwarten,
dafl genaue Untersuchungen einer griofleren Zah! von Zwittern uns
vor allem weitere Abstufungen ermiglichen werden. Es wire moglich,
dal weitere Zeistmarken aus den Befunden an den Keimdriisen und an
den duferen Geschlechisteilen abgelesen werden kénnen. Aber gerade
diese Befunde sind, wenigstens derzeit, noch schwer verwertbar.

Die Keimdriisen werden zwar sehr frith geschlechtlich differenziert
(bei Embryonen von 14 mm), scheinen aber ziemlich lange die Fahigkeit
des Umbaues zur andersgeschlechtlichen Keimdriise zu besitzen. Richard
Goldschmidt hat die histologischen Bilder des Umbaues der Keimdriisen
bei Lymantria dispar beschrieben, Ahnliche Befunde wurden bei Froschen,
Végeln (s. meine Mitteilung gemeinsam mit Kolmer iiber ein gynandro-
morphes Huhn) erhoben. Krediet hat iiber die Entstehung des Ovotestis
beim Schweine durch Umbau berichtet. Beim Menschen sind analoge
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Bilder bisher nicht gesehen worden, doch wird zweifellos auch ein solcher
Befund einmal gliicken. Jedenfalls miissen wir aus den in letzter Zeit
gehduften Mitteilungen iiber den Befund von Ovotestes an Menschen
schliefien, dall der Vorgang sich beim Menschen nicht anders abspielen
wird als bei den Tieren. Da die meisten Félle von ovotestistragenden
menschlichen Zwittern auch tubuliren Hermaphroditismus aufweisen
und in der Regel der Hodenanteil des Ovotestis weitaus méchtiger ist,
so kénnen wir wohl daraus schlieBen, daf3 die weibliche Phase voran-
gegangen ist und etwas linger dauerte als bei den ménnlichen tubuldren
Hermaphroditen. Genauere Untersuchungen an den Keimdriisen der
Zwitter, wobei besonders auf die Albuginea des Hodenanteiles und auf
die Lagebeziehungen zwischen Hoden- und Eierstockanteil zu achten
sein wird (s. die wichtigen Befunde von Grinwald), dirften uns noch
weitere Aufschliisse iiber den Zeitpunkt des Geschlechtsumschlages bei
den Fiallen von Ovotestis und besonders auch bei den Fallen von lateralem
Hermaphroditismus (auf einer Seite Hoden, auf der anderen Eierstock)
bringen.

Die Befunde an den duferen Geschlechisteilen sind bisher nur schwer
als Zeitmarken zu verwerten, da die Entwicklung und geschlechtliche
Differenzierung der duBleren Geschlechtsteile bisher noch nicht geniigend
erforscht ist. Die besten Angaben finden wir in den Arbeiten von Szenes
und Polifzer. Es ist daraus immerhin soviel zu ersehen, dafl die ge-
schlechtliche Differenzierung des duBleren Genitale schon sehr friih einsetzt.
Szenes weist besonders auf das verschiedene Verhalten der Geschlechts-
wiilste zu den Geschlechtsfalten bei den beiden Geschlechtern hin. Er
kann schon bei Embryonen von 30 mm, aber auch noch bei einzelnen
jingeren Embryonen dieses geschlechtliche Unterscheidungsmerkmal fest-
stellen. Es besteht darin, da sich beim weiblichen Embryo die dorsalen
Enden der Geschlechtswiilste zwischen die dorsalen Enden der Ge-
schlechtsfalte und den zirkuldren Analhécker schieben. Dagegen gehen
beim méinnlichen Embryo die Geschlechtsfalten bis unmittelbar an den
circumanalen Wall heran. Aufler diesen schon makroskopisch sichtbaren
Unterschieden gibt es aber sicher noch feinere Unterschiede, die uns
noch unbekannt sind und viel frither auftreten diirften. Wenn daher
ein Geschlechtsumschlag z. B. bei einem Embryo von 20—30 mm gréfter
Linge zustande kommt, so werden die Wolffschen und Miillerschen
Ginge in einem noch ziemlich indifferenten Stadium getroffen. Sie
werden daher nach dem Geschlechtsumschlag ganz weiblich oder ganz
miénnlich entwickelt, je nachdem welches Geschlecht dann zum
herrschenden geworden ist. Dagegen diirfte die Differenzierung der
duBeren (Geschlechtsteile bei Embryonen von 20—30 mm gréBter Linge
meistens schon soweit. vorgeschritten sein, dafl nach dem Geschlechts-
umschlag eine vollkommen normale Entwicklung nach dem Typus des
neuen Geschlechtes nicht mehr zum Abschlufl gebracht werden kann.
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Es sind eben die Einwirkungen der entgegengesetzten Geschlechtstendenz,
die in der vorangegangenen Periode die #uBleren Geschlechtsteile ge-
formt hat, nicht mehr zu verwischen. Die weitaus meisten Zwitter, die
im Schrifttum beschrieben sind, gehéren in diese Gruppe. Sie weisen
ganz normale innere Geschlechtsorgane auf und nur die duBeren Ge-
schlechtsteile entsprechen nicht ganz dem Geschlecht der Keimdriise
(vergréBerte Klitoris neben Ovarien, hypospadischer Penis neben Testes).
Man hat diese Falle bisher als Gufere Hermaphroditen bezeichnet.

Die Differenzierung der dulleren Geschlechtsteile geht von scheinbar
gleichen Anlagen aus und bendtigt zu ihrer Vollendung einen verhiltnis-
méBig langen Zeitraum. Sie spielt sich bei Embryonen von 20—60 mm
Linge ab. Der Geschlechtshicker, die Geschlechisfalten und Geschlechts-
wiilste, der Sinus wrogenitalis, die Fissura urogenitalis, der Phallusschaft,
die Glans, das Praeputium, die Serotalanlage machen in dieser Zeit
ganz langsame Umwandlungen durch, und eben wegen der Langsamkeit
des geschlechtlich differenzierenden Vorganges scheint es wihrend des
ganzen Zeitraumes der Differenzierung moglich, dafl die Formgestaltung
aus der weiblichen Richtung in die ménnliche gedringt wird und um-
gekehrt. Da nun ein in seiner Entwicklung gehemmter Penis ebenso
aussehen kann wie eine im Wachstum beschleunigte Klitoris, eine Hem-
mung des Verschlusses der Urethralrinne bei méinnlichem Embryo das-
selbe Ergebnis haben mufl wie ein Vorwirtstreiben dieses Vorganges
beim weiblichen, so ergeben sich aus dem Geschlechtsumschlag in den
meisten Féllen an den duBleren Geschlechtsteilen unklare, weder ganz
weibliche noch ganz ménnliche Formen, die auf Grund unserer bisherigen
Kenntnisse keinen SchluBl auf das Geschlecht der Keimdriise gestatten.

Es ist aber durchaus méglich, daB ein vertieftes Studium auch hier
einen Fortschritt bringen wird. Besonders von der Feststellung des
teratogenetischen Terminationspunktes wire bei manchen Merkmalen
ein Aufschluf} iiber den Drehpunkt zu erwarten. So weisen viele weib-
liche Hermaphroditen einen vollkommen entwickelten Penis und ein
Serotum auf, es miilte festgestellt werden, in welchem Zeitpunkt diese
ménnlichen Charaktere endgiiltig festgelegt sind, so daB eine Anderung
durch einen Geschlechtsumschlag nicht mehr moglich ist. Beim ménn-
lichen Embryo wird auf den Beginn und das Fortschreiten des Verschlusses
der Urethralrinne zu achten sein. Szenes hat den Beginn dieses Vorganges
schon bei einem ménnlichen Embryo von etwa 38 mm gesehen. Derselbe
Autor macht darauf aufmerksam, dafB auch die Stellung des Phallus-
schaftes sehr friihzeitig bei den beiden Geschlechtern verschieden ist.
Bei Embryonen von etwa 20 mm Lénge ragt der Phallus ,,beim Weib-
chen nach vorn kranialwiirts, beim Minnchen nach vorn und etwas
caudalwarts. ,,Bei dlteren Embryonen verwischen sich dann die Unter-
schiede, die den Richtungswinkel des Gliedes betreffen.” Szenes fand ihn
bei Embryonen von etwa 27 mm gleichgroB3, bei Embryonen von 60 bis



234 Ludwig Moszkowicz:

100 mm ScheitelsteiBlinge findet sich bereits ein umgekehrtes Verhaltnis:
,»Die Klitoris ist caudalwirts gerichtet, wihrend der Penis fast senkrecht
zur Langsachse des Kdrpers steht. Auch die Grife und Form der Glans
weisen frith Geschlechtsunterschiede auf.

Aus eigenen demnéchst erscheinenden Untersuchungen iiber die Ent-
wicklung der Gubernacule Hunteri und des Scrotums mochte ich die
Folgerung ziehen, daff wir von genauerer Erforschung der Entwicklung
der dulleren Geschlechtateile noch manche Aufschliisse zu erwarten haben.

Unsere 6 Fille liefern einen guten Beleg fir die alte Erfahrungs-
tatsache, daB man aus der Form der #uBeren Geschlechtsteile dergeit
keinen SchluBl auf das Geschlecht der Keimdriise zichen kann. Denn
unsere mannlichen und weiblichen Hermaphroditen weisen einen Phallus
auf, der ebenso als vergréBerte Klitoris wie als unterentwickelter Penis
aufgefaft werden kann. Daneben finden sich Geschlechtswiilste, die am
besten als scrotuméhnliche Labien bezeichnet werden kénnen.

Wenn wir die Goldschmidische Hypothese zur Analyse der Form der
gwittrigen &duleren Geschlechtsteile unserer Fille heranziehen wollen,
konnten wir immerhin in folgender Weise vorgehen. Da in allen 6 Fillen
der Geschlechtsumschlag in jene Altersstufe verlegt wurde, die etwa
der Gréfle von Embryonen von 40—50 mm Scheitelsteillange entspricht,
so kénnen wir die Entwicklungsreife, welche die duBleren Geschlechts-
teile erreicht haben, zur feineren Bestimmung des Drehpunktes verwenden.
Wir kénnen annehmen, daf, je mehr die Form der dulleren Geschlechts-
teile dem Geschlecht der Keimdriise entspricht, desto linger die diesem
sekundaren Geschlecht zugehdrige Entwicklungsperiode gedauert haben
muf}, desto frither der Drehpunkt angesetzt werden kann.

Es ist klar, daB wir noch weitere Untersuchungen iiber die Ent-
wicklung der duleren Geschlechtsteile abwarten miissen, ehe wir genauere
Abstufungen der Reihe der Zwitter auf Grund des Drehpunktes wagen
diirfen. Doch wiirde es sich empfehlen, dafl schon jetzt bei Beschreibung
von zwittrigen Individuen, namentlich der durch Operation und Ob-
duktion sichergestellten, auch die Zeit des Geschlechtsumschlages an-
niahernd bestimmt wird.

Zusammenfassung.

1. Die Nachpriiffung meiner Angaben iiber die Prostata der Zwitter
durch Frau Ingeborg Horst kann wegen der Ungenauigkeit der Befunde
{(es fehlt der histologische Befund der Keimdriisen, der Samenleiter,
des Lageverhiltnisses der Vagina) nicht gelten gelassen werden. Nach-
tragliche Angaben ermiglichten die Feststellung, da8 auch im Falle
Horst die Prostata an der fir weibliche Zwitter typischen Stelle liegt.

2. Die genaue Untersuchung von 6 weiteren Fillen (2 ménnliche
und 4 weibliche Hermaphroditen) hat eine vollstindige Bestatigung
meiner Angaben iiber die Lagebeziehung der Prostata zur Vagina ergeben.
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3. Die entwicklungsgeschichtliche Analyse bringt die Erklarung fir
dieses verschiedene Verhalten der Prostata bei minnlichen und weib-
lichen Zwittern, sie gibt uns tiberdies die Moglichkeit durch Ermittlung
der Zeitspanne, innerhalb deren die einzelnen Geschlechtsmerkmale
determiniert werden, die Zwitter annihernd nach dem Zeitpunkt des
Greschlechtsumschlages (Drehpunkt nach Richard Goldschmidt) zu ordnen.
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