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??? Abdruck aus denZoologischen Jahrb??chern. Bd. 55. Abt. f. Anatomie. 1932.Begr??ndet von .1. W. Spenqel.Herausgegeben von M. Habtmann in Berlin-Dahlem und R. Hesse in Berlin.Verlag von Gdstav Fischer in Jena. Nachdntck verhotai.Ubersetzungsrccht vorbehalten. Zur Homologiefrage der Teleostierpseudobranchie. Von II. A. Stork juii. (Utrecht). (Aus dem Zoologischen Laboratorium der Universit?¤t Utrecht.) Mit 34 Abbildungen im Text. Historlsdic ?œhcrsiclil. In .seinen â€žStudien zur Urgeschichte des Wirbelticrk??rpcrs Xl,1886quot; gibt Dohun eine ausf??hrliche kritisch-historischc ?œbersieht??ber die Bhitvei-sbrgung der Pscudobranchion der Fische. Wasalso vor dem Jahre 1880 ver??ffentlicht worden ist, findet man inder Studie Dohkn's bcsproclien. In genannter Studie behauptetDohun (188(5), da?Ÿ die rscndobranchio bei den Solncliicrn urspr??ng-lich ven??ses Blut aus dem Conus arteriosus erhalten habe durchdie Arteria tiiyreomandibularis. Das Spritzloch sei diunals noch eineKiemenspalto mit einer Kieme gewesen. IIau])tsiiclilich beschrieber die Ontogenie der Bhitgefii?Ÿe der

Pseudobranchic bei Forellen-einbryonen und schlo?Ÿ daraus, da?Ÿ die Psendobrancliie der Teleostierund die Spritzlochkiemo der Selachier homologe Organe sind. Weiterbespricht er die Anlage des Spritzloches bei den Teleostiern und ersah, da?Ÿ bei der R??ckbildung des Spritzloches oral von diesem dieerste Anlage der Pseudobranchic auftritt. Pakkku (188(5) beschrieb die i)scud0branchialc Blutversorgungbei Mustclus aniarcticus.



??? Maueer (1888) bearbeitete die embryonalen Gef?¤?Ÿverbindungender Pseudobranchie bei der Forelle. Er fand genau dieselben Gef?¤?Ÿ-verbindungen, wie Dohrn (1886). M?¤ueeb ?¤nderte seine Meinung vom Jahre 1884 und schlo?Ÿ sichder Meinung Jon. MIjllee's an, d. h. die Pseudobranchie geh??rt demersten Aortabogen an und ist der Pseudobranchie der Selachier undâ€žGanoidenquot; homolog. Goronowitch (1888) fand bei Adpenser ruthemis, da?Ÿ die Pseudo-branchie vom Raraus praetrematicus IX innerviert wird. Dohrn (1890) beschrieb bei Torperfo-Embryonen das abf??hrendeGef?¤?Ÿ der Pseudobranchie und fand einen ?¤hnlichen Verlauf wiebei Kaja und Selachiern. Sp?¤ter wird es bei Torpedo reduziert. ViRCHOw (1890) beschrieb die Gef?¤?Ÿverbindungen der Pseudo-branchie der Selachier und besonders die Arterien der Chorioideader Selachier und Teleostier. Im selben Jahre (1890) studierte Virchow die pseudobranchialeBlutversorgung bei Adpenser nnd er schlo?Ÿ aus den Gef?¤?Ÿverbin-dungen, da?Ÿ Adpenser eine Zwischenstufe zwischen Selachiern undTeleostiern

darstellt. Fr. M??ller (1897) studierte die Entwicklung der Pseudobrancliieund ihrer Gef?¤?Ÿe bei Lepidosieus und l??ste die noch offenen Fragen. Nach Fr. .M??ller ist die Pseudobranchie von Lepidosieus derPseudobranchie der Selachier homolog und geh??rt zum ersten Aorta-bogen. Allis (1897) fand bei Atnin r.alva keine Innervation der Pseudo-branchie weder vom Glossopliaryngeus noch vom Facialis. In seiner â€žVergleichende Anatomie der Wirbeltierequot; (1898) gibtGegenbaur seine Meinung vom .lahro 1870 auf. Nach Gegenbaur ist mit dem Verschwinden des Spritzlochesbei den Teleostiern die Pseudobranchie niclit versciiwunden. Sicliegt dem Hyomandibulare an und wird so leicht mit der Operkular-kieme verwechselt. Allis (1900) untersuchte die Entwicklung der pscudobranchialenBlutgef?¤?Ÿe bei Amia cc??va. Nach Allis ist die Pseudobranchie vonAjnia der Pseudobranchie der Selachier homolog und geh??rt zumMandibularbogen. Derselbe Autor (1902) bearbeitete die perii)herische Verbreitungbestimmter Koi)fnerven bei ^lustelus laevis. Kr fand, da?Ÿ der Kaninspalatinus VII die

Pseudobranchie innerviert. In seiner Studie ??berScomber scomber beschrieb Allis (1903) die pseudobranchialen Gef?¤?Ÿ-



??? Verbindungen und die Innervation der Pseudobrancliie dieses Fisclies.Die Gef?¤?Ÿverbindungen untersuclite er aber unvollst?¤ndig. Allen (1905) beschrieb die psendobranchialen Gef?¤?Ÿe bei Oja/nWoÂ?und Anoplopoma. Nach Hochstetter (1906) spaltet sich die Anastomose zwischenden innern Carotiden bei den Teleostiern in querer Richtung. Dieefferenten Arterien der Pseudobranchien erhalten also eine Anasto-mose, w?¤hrend ihre Verbindung mit den Carotiden verschwindet.Die Carotides internae sind durch den Rest der ersten Anastomo.semiteinander verbunden. Greil (1907) hat gezeigt, da?Ÿ die Pseudobranchie von Ccratoduseine Spritzlochpseudobranchie ist. Die Entwicklung der Gef?¤?Ÿver-bindungen der Pseudobranchie ist auch von ihm beschrieben worden. OSTROUMOFF (1908) bcschrieb genau die Entwicklung der Ge-f?¤?Ÿe der Pseudobranchie und der Operkularkieme bei Acipeuscrruthenus. Die Literatur der Pseudobranchialarterien und der Carotidenbei den Gnatliostomen ist von Allis (1909) referiert worden, w?¤hrendderselbe .\utor (1909) die Blutverstfi'gung der Pseudobrancliie

beiden â€žmailcliceked fishesquot; studierte. Er sprach den Gedanken aus,da?Ÿ die Gef?¤?Ÿverbindungen dieser Fische sich denen von Amin an-schlie?Ÿen. Er beschrieb die Innervation der Pseudobranchie beiScorpaem, Coitus und LcpidoirUjhi. Die pseudol)ranchialcn Arterienbei ChUimydosdachm augi?¤ucHs hat Ali,is (1911 a) genau beschrieben,ebenso bearbeitete er die pseudobranchiale Zirkulation bei Pohjodonspatliula. Derselbe Autor ver??ffentliclite im Jahre 1912 drei Studien.In der ersten beschriel) er die Gef?¤?Ÿverbindungen der Pseudo-brancliie bei Jlepiauchus cinrrcus und in der zweiten dieselben beiJiaja radiata. In der dritten Arbeit behandelte er die pseudo-branchialen Gef?¤?Ÿe bei Esox, Sahm, (Hadiis und Amia. Danfortii (1912) beschrieb die pseudobranchinlen (icf?¤?Ÿe beil'ohjodon, w?¤hrend Ali-is (1914) die abf??hrenden pseudobranchialenGef?¤?Ÿe bei Ccratodus forsicri studierte. Bkuuili, (1925) bearbeitete die embryonalen Gef?¤?Ÿverbindungender Pscudobranchien bei Solen mricgaUi und Pleuroncctcs plafessa.Die Pseudobranchie hat mich ihm bis nach der Metamorphose respi-

nitorische Funktion. Die Kopfnerven der â€žGanoidcnquot; untei-suchteNoiiuis (U)25). Obgleich er keine Innervation der Pseudobranchiebei Amia fand, nimmt er doch mit Wuiqiit eine Innervation vomRanms praetrematicus IX an. Granel (1927) referierte die Literatur 1*



??? der Psendobranchie in gro?Ÿen Z??gen und bespricht in derselbenArbeit auch einige eigenen Untersuchungen ??ber die Verschiebungder Psendobranchie bei Lepidosteiis und die pseudobranchialen Gef?¤?Ÿebei Cyprinus carpio.nbsp;gt; Fragestellung. Bei der Feststellung der Homologie der Teleostierpseudobranchiehat man bis jetzt die Lage und die Blutversorgung ben??tzt. DasResultat war, da?Ÿ nach den meisten Forschern die Teleostierpseudo-branchie der Psendobranchie der Selachier und â€žGanoidenquot; homologist; die Blutversorgung bestimmt im gro?Ÿen ganzen die Homologiedieser Organe. Die Innervation ist bis jetzt wenig betrachtetworden, obgleich sie ein wichtiger Faktor zur Feststellung der Homo-logie ist, weil man den Verlauf der Nerven als konstant betrachtet.Der Zweck dieser Publikation ist denn auch, die Frage nicht nurmit Hilfe der Blutversorgung, sondern auch mit Hilfe der Inner-vation zn l??sen, w?¤hrend wir auch versuchen wollen aufzufinden,welches die prim?¤re und welches die sekund?¤re Art der Blut-vensorgung der Teleostierpseudobranchie darstellt. Deskriptiver

Teil. I. E1 asin0braiicIiier. L Selachier. A. G e f ?¤ ?Ÿ v e r b i n d n n g e n der Ps e u d o b r a n c Ii i e.a) Squaliforme.s. Die Blutversorgung der Pseudobranchic bei den Haifischen hatâ€?Ion. M??llkk (18H9) zum ersten Male studiert; sp?¤ter haben Hvktl(1872), Doiirn (1885, 1886, 1890), Paukkk (1886), Viiicnow (1890),Caiiazzi (1905) und Alms (1911, 1912) diese Gef?¤?Ÿverbindungenuntersucht. Nach .Ion. ^I??llek (1839) ents|)ringt das zuf??iirendeGef?¤?Ÿ bei Ccntrophoriis granulosus aus dem mittleren Teil der vor-deren halben Kieme (Hyoidkieme). Die Vene ist die Fortsetzungder Arterie und verteilt sich am Kopf, Gehirn und Auge, so da?Ÿeine gro?Ÿe Arterie ins Auge und ein anderer Zweig in den Scli?¤deleintritt. Hyrtl (1872) beschrieb die Blutversorgnng der Psendobranchiebei Scylliim canicula und Scijlliwn catulus-, er gibt eine Figur der



??? Kopfarterien von Sc. canicula. Das Gef?¤?Ÿ, in Avelclies die Pseudo-branchie eingeschaltet ist und das aus der Mitte der Vene des Zungen-beinbogens entspringt, anastomosiert-mit dem von der Carotis internain die Augenh??hle tretenden ?„ste. Er nennt es Ramus anastomoti-cus. Einen Ast (Arteria ophthalmica) zum Auge beschrieb er nicht.Nach ihm flie?Ÿt das Blut aus der flyoidveue zur Carotis internaund ist immer arteriell. Auch beschrieb er eine arterielle Verl?¤nge-rung zum Mundh??hlenboden, Avelche sich aus dem unteren Pol derKreisvene des ersten Kieniensackes entwickelt. Diese Verl?¤ngerungzerf?¤llt in zwei Zweige. Der innere versorgt u. a. die Glandulathyreoidea, der ?¤u?Ÿere folgt dem Zungenbein aus- und aufw?¤rts,aber erreicht die Pseudobranchie nicht. Die ?¤u?Ÿere Verl?¤ngerung Fiff. 1. nennt er Arteria thyreomaxillaris. Bei Squaiina vulgaris ist dieS])ritzlochkiemc verschwunden, abei- die ventrale Verl?¤ngerung desven??sen Kreisgef?¤?Ÿes des ersten Kiemcnsackes bildet einen starkenRamus l)rancl??iilis und dieser m??ndet in den K. anastomoticus ein.Von den

Gef?¤?Ÿverbindungen der Pseudobranchie bei Acagt;itlii(ui vul-garis gibt er eine gute Abbihinng (Eig. 1). Dohkn (1885) beschrieb die Gef?¤?Ÿverbindungen bei Embryonenvon 1^'isiiurus und Scyllium (Fig. 2). Die vordere Hyoidveno fehltden Selachiern; die mittlere Verbindung dieser beiden Venen istnach vorn verl?¤ngert und m??ndet in eine Arterie ein, die aus derArt. hyoidea entsi)ringt in der N?¤he des Conu.s arteriosus. .lencArterie nennt Dohhn Arteria thyreomandibularis und die Vereinigungder beiden Arterien Arteria spiracularis. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿder Pseudobranchie m??ndet in die Carotis posterior ein und wird FiR. 2.



??? von Dohkn Carotis interna anterior genannt,. Eine Arteria opiitli.magna beschrieb er nicht. Nach Weight (1885) ist die Arteria thyreomandibularis Dohrn'sbei einem J/iisfeZus-Embryo von 6 cm eine Verl?¤ngerung der Epi-branchialarterie des ersten Kiemenbogens und entspringt also nichtaus der Arteria hyoidea. Im Jahre 1890 beschrieb Dohen die pseudobranchialen Gef?¤?Ÿebei ?¤lteren Embryonen von Pristnirus, Sci?Ÿlium und Musteliis. Diezuf??hrenden Gef?¤?Ÿe sind noch dieselben, aber das abf??hrende Gef?¤?Ÿgibt jetzt einen Ast zum Auge, von Dohen Art. chorioidalis genannt(Art. ophth. magna von Joh, M??llee) (Fig. 3). Paekee (1886) studierte die Kiemen und Kopfgef?¤?Ÿe bei Mustelusantardicus (Fig. 4). Fig. 4. I sr/./nane/.tff-X Der ventrale Teil des Mandibularbogens ist die mandibulareArterie Paekee's. Sie ist sekund?¤r verbunden mit dem ventralenTeil der efferenten Hyoidarterie und verbindet sich nicht mit derl'seudobranchialarterie Paekeu's. Diese ist aus der transversalenHyoideomandibular-Verbindung und dem afferenten Teil des .Mandi-bularbogens zusammengesetzt. Der dorsale

Teil des Mandibular-bogens f?¤ngt bei der transversalen .\nastomosc an und m??ndet indie dorsale Aorta ein, und der Teil zwischen Psendobranchie undder dorsalen Aorta ist das abf??hrende Gef?¤?Ÿ der Pseudobranchic.Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ gibt einen Ast zum Auge. Carazzi (1905) beschrieb die Kopfarterien von Selachc mdxima,welche diejenigen von Mustelus ?¤hnlich sind. Die Carotis externa(Caeazzi's Orbitalarterie) entspringt aus der Carotis posterior undteilt sich in drei ?„ste. Der schm?¤lste Ast bildet einen Glomus



??? und von diesem Glomus entspringen zwei Arterien. Eine ist nachCar?¤zzi die Arteria ophthalmica magna. Allis (1909) gibt aber eine andere Erkl?¤rung. Nach Allisteilt sich Carazzi's Carotis anterior in der Orbita in zwei ?„ste: einAst bildet dort einen Glomus und der andere ist mit der Carotisinterna (Allis) verbunden. Nach Allis entspringt auch eine Cerebral-arterie aus der Carotis anterior. Der Teil der Carotis anterior, vondem der Glomus gebildet wird, ist also der Arteria ophthalmicaidentisch. Nach Allis ist der Glomus die Glandula chorioidea. Bei Chlamydoselaclms anguineus (Allis, 1911) ist die afferenteMandibulararterie sekund?¤r verbunden mit dem ventralen Teil derefferenten Hyoidarterie. Sie verl?¤uft an dem Hyoidbogen entlang bis in die N?¤he der Pseudobranchic, aber sie versorgt das Organnicht. Die afferente Pseudobranchialarterie entspringt aus der Mitteder efferenten Hyoidarterie. Die efferente Pseudobranchialarteriem??ndet in die ('arotis interna und gibt die Arteria Ophthalmienmagna zum Auge ab (Fig. 5). Derselbe Autor (1912) studierte die pseudobranchialen (icf?¤?Ÿebei

IlcpUmchHit ciurrnis. Die .^landibulararteric ist auch hier sekund?¤rmit der efferenten Hyoidarterie verbunden und liegt auch demHyoidbogen kranial an. Sie ist nicht mit der Pseudobranchie oderderen Gef?¤?Ÿe vereinigt. Die afferente PHeudobranchialarterie ent-springt aus der .Mitte der Hyoidepibranchialarterie, w?¤hrend dieefferente Pseudobranchialarterie in die Carotis interna einm??ndet.Die efferente Pseudobranchialarterie gibt einen Ast (Arteria oph-thalmica magna) zum Auge ab (Fig. (5).



??? b) Raj if ormes. Nach JoH. M??ller (1839) sind die pseudobranchialen Gef?¤?Ÿ-verbindungen der Rochen denjenigen der Haifische ?¤hnlich. HruTL (1858) hat sie n?¤her beschrieben und gibt sehr gute Ab-bildungen. Bei Torpedo narTce (Fig. 7) entspringt aus der Mitte derHyoidepibranchialarterie eine Arterie, welche zum Kiefersuspensoriumverl?¤uft. Hier teilt sie sich in zwei Zweige; einen ?¤u?Ÿeren undeinen inneren. Der innere verliert sich teils in der hinteren Wanddes Spritzloches. Weiter entspringt aus der ??mbiegungsstelle derCarotis interna eine Arterie, welche in den Bulbus eintritt. Hyrtlnennt sie Arteria ophthalmica. Diese Arteria ophthalmica ist aberdie Arteria centralis retinae Dohen's. Auch ein Ast der Carotis externa verl?¤uft zum Spritzlochkanalund endet in der â€žkaum mehr erkennbaren sogenannten Nehenkieme.quot; Allis (1909) vergleicht diese Arterie mit der Arterie K inHybtl's fig. V^ und er vermutet, da?Ÿ die Arterie bei Torpedo nichtmit der Carotis externa, sondern mit der Arteria ophthalmica IIyiitl'sverbunden ist. Das Gef?¤?Ÿ bei Torpedo -f- die proximale H?¤lfte derArteria

Ophthalmien w??rde dann dem abf??hrenden Gef?¤?Ÿ bei Uaja?¤hnlich sein, w?¤hrend die distale H?¤lfte der Arteria ophthalmica,die Arteria ophthalmica der Embryonen vertreten w??rde. Bei Uajaclavata beschrieb Hyutl die pseudobranchiale Blutversorgung. Ausder Carotis interna entspringt ein Ast (Ii und k in fig. V IIyutl's).Diese endet in der Pseudobranchie. Sie ist mit einem Gef?¤?Ÿ ver-bunden (fig. V Hyiitl's), welches vom Auge herkommt. Nach Hyktlist dieses Gef?¤?Ÿ eine Vene und das Blut flie?Ÿt vom Auge zur Pseudo-



??? branchie. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ {?Ž und o fig. V Hyrtl's) m??ndetin die Vene der Hyoidkieme ein. Dohbn (1885) und Pakker (1886) wenden sich gegen diese Dar-stellung des Blutgef?¤?Ÿverlaufes und schlie?Ÿen sich der DarstellungJoh. M??ller's bei Centrophorus granulosus an. Auch Allis (1912)studierte die pseudobranchialen Gef?¤?Ÿverbindungen bei liaja radiata(P^ig. 8). Im Hyoidbogen fehlt die vordere efferente Arterie und dieVerbindung zwischen hinterer und verschwunden vorderer Epi-branchialarterie ist nach vorn verl?¤ngert und verbindet sich mit demdorsalen Reste der afferenten Mandibulararterie. Sie bilden zusammendas zuf??hrende pseudobranchiale Gef?¤?Ÿ. Die Mandibulararterie istauch sekund?¤r mit der ?¤u?Ÿeren lateralen Hypobranchialarterie ver-bunden und verl?¤uft in der Richtung der Pseudobranchic, aber ver-einigt sich nicht mit ihr und auch nicht mit ihren Gef?¤?Ÿen. Dieefferente Pseudobranchialarterie entspringt aus der Pseudol)ranchieund m??ndet in die Carotis interna ein. Ehe sie in die Carotis internaeinm??ndet sendet sie einen Ast zum Auge. Dohun

(1890) fand beiTor^jcrfo-Embryonen, da?Ÿ die Spritzlochvene ebenso angelegt wird,wie bei Ihija und den Haifischen. Sp?¤ter bildet sie sich zur??ck undbei Embryonen von 28 mm L?¤nge ist sie ganz verschwunden. B. 1 n n e r v a t i 0 n der P s e u d o b r a n c h i o. Nach Jon. M??llku (18;j9) wird die Psendobranchie der Knorpel-fische vom Trigeminus (lO innerviert, w?¤hrend die Hyoidhemibnuichievom Glossopharyngens (IX) innerviert wird. Gkoknhauu (1871) iiatdie Kopfnerven bei llexanchus untersucht und fand eine Innervationder Pseudobranchic von einem .\st des Hanuis palatinus VII ; dieserAst ist schwach entwickelt und ist nach Gouonowitch (1888) einHanuis praetrematicus. Bei Ceuirophorus und Scymnus fand Gkokn-hauu diesen Ast st?¤rker entwickelt. Bei Mustelus sind nach Wuioirr(1885) zwei Nerven von Interesse f??r lTyoidhemil)ranchie und Spritz-loch, d. h. der Glossoi)haryngcus (IX) und der Facialis (17/). DerRamus praetrematicus des Glossoi)haryngeus {IX) innerviert dieHyoidkieme; der Facialis (177) teilt sich in vier ?„ste. Vom vierten.\st sagt Wuioht: â€žBehind the orbit a few

twigs, which run barkto the filaments of the mandibularpseudobranchquot; (Fig. 4). Aiiias (1902) fand bei Mustclus laevis eine Innervation derPsendobranchie von einer Anastomose einiger ?„ste des Hamnspalatinus VII.



??? IL Osteichthyes. A. Gef?¤?Ÿverbindungen der Pseudobrancliie. L Dipnoi. Ceratodus (Fig. 9). Beim erwachsenen Tier liegt nach Geanel (1927) die Pseudo-branchie an der medialen Seite des Operculums dorsal vor derersten Kieme. Greil (1907) hat die Entwicklung der pseudobranchialen Gef?¤?Ÿeeines Ceraforfifs-Jungfisches beschrieben. Das efferente Gef?¤?Ÿ ent-steht aus dem dorsalen Teil des Mandibularbogens. Die Pseudobranchie ist eine Spritzlochkieme. Die Mandibular-und Hyoidaortabogen entspringen mit einem gemeinschaftlichen Stamm aus dem Truncus arteriosiis.Zwischen diesem Stamm und demdritten Aortabogen entsteht einGef?¤?Ÿ, die Anlage des ventralenTeiles der ersten efferenten Jiran-chialarterie. Hinter diesem Gef?¤?Ÿ l??st sichdie Verbindung mit dem Truncusarteriosus; der gemeinschaftlicheStamm des ersten und zweitenAortabogens ist jetzt nur mit derefferenten Arterie des erstenKiemenbogens verbunden. Sie erhalten jetzt arterielles Blut. Dielateralen Teile der zwei vorderen Aortabogen verschwinden. Der dorsaleTeil des ersten Bogens wird zur efferenten

Pseudobranchialarterie,w?¤hrend der ventrolaterale Teil des zweiten Bogens sich sekund?¤i-verl?¤ngert und zur Pseudobranchie verl?¤uft, welche also arteriellesBlut erh?¤lt. Der Teil der dorsalen Aorta, welcher zwischen der Ein-m??ndung des Mandibular- und Hyoidbogens liegt, verschwindet, unddie efferente Arterie der Pseudobranchie wird zur Arteria carotisanterior, w?¤hrend der dorsale Teil des Hyoidbogens zur Arteriacarotis posterior (= externa) wird. Nach Allis (1914) ist die Arteria orbitalis Gueil's, welche ausder Carotis interna entsi)ringt, der Arteria ophthalmica magna deranderen P^'ische homolog. Sie stellt den Rest eines pr?¤mandibularenAortabogens dar.



??? 2. Teleostonii. a) Actinopterygii.a) Cliondrostei. Acipeiiseroidea. Fam. 1. Polyodontidae. Pohfodon (Fig. 10). Nacli Allis (1911) liegt die Pseudobranchie bei Pohjodou dervorderen und lateralen Wand des Spritzloches an. Die Blutversorgungder Pseudobranchie ist von Allis (1911) und von Danforth (1912)studiert worden. Das zu-nbsp;,nbsp;, f??hrende Gef?¤?Ÿ (die Arterianbsp;^^ hyoidea Danforth's; Arterianbsp;\ mandibularis Allis') ist dieVerl?¤ngerung der efferentenArterie des ersten Kiemen-bogens. Sie durchbohrt das ps.^r.-Hypohyale nicht und schicktbeim Symplecticum einen Astunter das Ende des Hyoman-dibulares hindurch. DieserAst ist nach Allis dem Fig. 10. gleichen Gef?¤?Ÿe bei Amia homolog und vertritt die Anastomose,welche bei jungen Larven llyoid- und Mandibularbogen verbindet.Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ m??ndet in die Carotis interna ein. Geradevor dieser Einm??ndung entspringt die Arteria o|)hthalmica magnaaus der Carotis interna und zieht zum Auge. EauL 2. A c i p e n s e r i d a e. Adpenser (Fig. II). Die i)seudobrancIiialen Gef?¤?Ÿverbindungen des St??rs sind

zuerstvon .Jon. M??llkh (1889) beschrieben worden. Die Arterie der Oper-kularkieme entspringt aus der Brancliialarterie des ersten Kiemen-bogens; die Operkularkieme erh?¤lt also ven??ses Blut. Die Kpi-branchialarterie des ersten Kiemenbogens setzt sich nach vorn fortund verl?¤uft an der kranialen Seite des Zungenbeinbogens zurPseudobranchie. Eine zuf??hrende Arterie, welche von der Oper-kularkieme entspringt, beschrieb er nicht. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ



??? der Psendobranchie versogt Ange und Gehirn; es gibt einen Ast(Arteria ophthalmica) zum Auge und einen anderen zum Geliirn.??ieser h?¤ngt mit der Carotis posterior zusammen. Auch Vibchow(1890) beschrieb die Verbindungen der Psendobranchie mit den Kopf-gef?¤?Ÿen bei Acipenser. Das zuf??hrende Gef?¤?Ÿ entsteht nacli ihm anszwei Arterien. Die eine entspringt aus dem â€žbasalen Netzquot; derHyoidkieme und die andere aus der ventralen Verl?¤ngerung derEpibranchialarterie des ersten Kiemenbogens. Ein abf??hrendes Ge-f?¤?Ÿ der Psendobranchie beschrieb er nicht. Virchow schlie?Ÿt ausdiesen Gef?¤?Ÿverbindungen, da?Ÿ Acipenser eine Zwischenstufe zwischenSelacliiern und Teleostiern bildet. Die Embryologie der pseudo-branchialen Gef?¤?Ÿe bei Acipenser rutJienus hat Osteoumofe (1908)studiert (Fig. 12). Der Embryo hat beim Ausschl??pfen n. m. zwei 0./77. ^ A/.... vorderen Aortabogen, welche aus dem Trnncus arteriosus entspringen,d. h. den Mandibularbogen und den Hyoidbogen. Eine Anastomoseverbindet sie in der Mitte miteinander. Am Ende der ersten i)ost-

embryonalen Woche verschwindet die Verbindung des ersten Bogensmit dem Truncus arteriosus. Erst am Ende der zweiten Woche ent-steht die Anlage der Psendobranchie; die Operkularkieme ist schonda. Der ]\landibnlarbogen, welcher zur Pseudobranchic verl?¤uft,bleibt in Verbindung mit dem zweiten Bogen. Die transversaleAnastomose verbindet ihn mit der efferenten Hyoidarterie. DiePsendobranchie hat also niemals eine respiratorische Funktion. DerTeil des Mandibularbogens zwischen der Anastomose und der Psendo-branchie ist der untere Teil der dorsalen H?¤lfte des Mandibular-bogens. Der Mandibularbogen verbindet sich sekund?¤r mit dem ven-tralen Teil der dritten efferenten Arterie (= ersten efferenten



??? Branchialarterie). Die Pseudobrancliie erh?¤lt jetzt also arteriellesBlut aus der ersten wahren Kieme und aus der Operkularkieme.Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ der Pseudobranchie nennt Osteo??moff â€žvordereinterne Carotidequot;. Diese m??ndet, nachdem sie die Arteria ophthal-mica magna an das Auge abgegeben hat, in die Carotis interna ein.Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ der Pseudobranchie ist der obere dorsaleTeil des Mandibularbogens. ?Ÿ) Holostei. 1. Lepidosteoidei. Fam. Lepidosteidae. LejmJosteuft (Fig. 13). Im Jahre 1844 hat schon Jon. M??ller die pseudobranchialenGef?¤?Ÿe bei LcpidosUms genau beschrieben. Lcpidostcus hat einePseudobranchie und eine Operkularkieme, welche einander ber??hren.Das unpaare Ende der ersten Kiemenarterie teilt sich in zwei ?„ste;der eine Ast zieht zur linken, der andere zur rechten Operkularkieme.Die Oi)erkularkieme ist also respiratorisch. Das erste zuf??hrendeGef?¤?Ÿ der Pseudobrarchie (J. j\I??llek's Kamus opercularis) ist dieVerl?¤ngerung der Epibranchialarterie des ersten Kiemenbogens nach.Ion. m??llrai, obgleich er es nicht gesehen

hat. Das zweite zu-f??hrende Gef?¤?Ÿ ist die Vene der Operkularkieme, welche sich mitder Verl?¤ngerung der Vene des ersten Kiemenbogens vereinigt. Dasabf??hrende i)seud()branchiale Gef?¤?Ÿ wird Carotis interna anterior, Aviebei dem St??re. Eine Arteria ophthalmica magna beschrieb er nicht. Boas (1880) beschrieb das zuf??hrende Gef?¤?Ÿ der Operkularkiemewie Jon. ]\i??llkh. Die Gef?¤?Ÿe der Pseudobranchie besprach er abernicht. Nach ihm ist die Pseudobranchie der obere Teil der Oper-kularkieme und nicht eine Spritzlochkieme. Die ??ef?¤?Ÿverbindungen sind auch von Whioht (1885) beschriebenworden. Die ?„ste zu den Operkularkiemen findet er wie .Ion. M??llersie beschrieben hat, und auch die Verl?¤ngerung der ersten Epi-branchialarterie fand er wie schon Jon. M??lleu es vermutete. ^^'uiglltnennt diese Arterie Arteria hyoidea. Die Arteria hyoidea ist nachWiuoHT den ern?¤hrenden Arterien homolog, welche aus den efferentenArterien entspringen. Da?Ÿ die Arteria hyoidea zuerst vereinigt warmit dem Truncus arteriosus, diese Verbindung verloren hat und sichsekund?¤r

verbunden hat mit der ersten efferenten Kiemenarterie, istnach Wkiqht nicht richtig. Sie anastomosiert mit der efferenten



??? Hyoidarterie, wie J. M??ller es beschrieben hat. Auch das ab-f??hrende Gef?¤?Ÿ beschrieb er wie Jon. M??ller; eine Arteria ophthal-mica magna fand er nicht. Die embryonale Gef?¤?Ÿentwicklung hat F. W. M??ller (1897)genau studiert (Fig. 14). Wenn schon drei Kiemen ausgebildet sindund die vierte angelegt ist, entstehen die Pseudobranchie und dieOperkularkieme. Zuerst entsteht die Pseudobranchie ventral vomSpritzloch, das niemals nach au?Ÿen durchbricht; nachher bildet sichdie Operkularkieme aus. Beide Organe entstehen also getrennt von-einander. Beim Ausschl??pfen der Larven sind vier Aortenbogenausgebildet; der erste verl?¤uft vor, der zweite hinter der Anlagedes Spritzloches. Sie m??nden in die laterale Aorta ein. Das zweiteGef?¤?Ÿ ist mit dem ersten mittels einer Anastomose verbunden und Tr-Zrya/a^.m^e./fS-iPrA......â–  psJr..-..... gibt auch ein â€žventrales Randgef?¤?Ÿquot; ab, das ventral im ??j)ercuhimverl?¤uft. Sp?¤ter entsteht auch am dorsalen Rande des Opercuhunsein â€ždorsales Randgef?¤?Ÿquot;, das in den zweiten Aortabogen einm??ndet.Der dorsale Teil des

zweiten Bogens verschwindet bald, und dasBlut flie?Ÿt also in den ersten Aortabogen durch die Anastomose.Jetzt wird auch die ventrale Verl?¤ngerung der ersten wahren Ejji-branchialarterie angelegt. Diese Verl?¤ngerung vereinigt sich mitdem ersten Aortabogen, w?¤hrend die Verbindung des ersten Aorta-bogens mit dem Truncus arteriosus verschwindet. Die Verl?¤ngerungvereinigt sich mit dem abf??hrenden Gef?¤?Ÿ der Operkularkieme undbildet mit ihr zusammen den Anfang des urspr??nglichen ersten Aorta-bogens. Dieser zieht zur Pseudobranchie, Avelche jetzt angelegt ist.Der dorsale Teil des ersten Aortabogens wird zur efferenten Pseudo-branchialarterie, welche in die Carotis interna einm??ndet. Auch gibt



??? die efferente Pseudobranchialarterie eine Arteria ophthalmica magnazum Auge ab nach F. W. M??ller; in seiner Figur aber kommt sienicht vor. Die beiden ?Ÿandgef?¤?Ÿe verschwinden. Da man nichteinig war ??ber die Anwesenheit der Arteria ophthalmica magna beiLepidosieus, hat Allis (1909) versucht, diese Arterie bei Lepidosieus-Embryonen von 55 mm aufzufinden. Es ist ihm aber nicht gelungen,und er meint, da?Ÿ diese Arterie bei Lepidosieus nicht existiert. 2. Aniioidei. Fam. Ami??dae. Amia calva (Fig. 15). Die Gef?¤?Ÿverbindungen der Pseudobranchie sind bei Amia vonWright (1885) zum ersten ^lale beschrieben worden. Seine Arterialiyoidea ist hier sehr klein undversorgt nur die Glandula thy-reoidea und einige benachbartenStrukturen ; die Pseudobranchieerreicht sie aber nicht. Dieseerli?¤lt ihr Blut von einem Astder Carotis externa, w?¤hrend ilirabf??hrendes Gef?¤?Ÿ nach Wrioiitnur zum Auge zieht und nichtmit der Carotis interna vereinigtist. Allis hat die Entwicklungder pseudobranchialen Gef?¤?Ÿebei Ainia studiert. Hei einemEmbryo von (5 mm fand er einen iMandibuIar-(=

i)r?¤spirakuhircn)und einen Hyoid- (i)ostspirakuhvren) Aortabogen. Eine Anastomosewelche der ventralen Spritzlochanlage angelagert erscheint, ver-bindet beide Aortab??gen. Bei einem Embryo von 9 mm sind diesebeiden Gef?¤?Ÿe noch festzustellen, ebenso wie auch die Anastomose,aber der Teil des postspirakularen Bogens oberhalb der Anastomoseist verschwunden. Auch die beiden â€žKandgef?¤?Ÿequot;, die F. W. ^M??llerbei Lepidosieus beschrieben hat, sind hier ausgebildet (Fig. 10). BeiEmbryonen von 12 mm ist die Pseudobranchie eben angelegt. EinGef?¤?Ÿ ist der ventralen Seite der Pseudobranchie angelagert; essetzt sich nach vorn und hinten zu fort. Der vordere Teil ist dieefferente Pseudobranchialarterie Wright's; der hintere Teil ist dieafferente Pseudobranchialarterie. Die vordere Arterie vereinigt sich



??? rait einem kleinen Ast der Carotis interna und tritt weiter ins Augeein. Die afferente Pseudobranchialarterie sendet einen operkularenAst zum Hyoidbogen und zum Operculum und verl?¤uft selbst andem dorsalen Teil des Mandibularbogens und am Hyoidbogen, undverbindet sich mit der efferenten Arterie des ersten wahren Kiemen-bogens. Die Verbindung mit dem Truncus arteriosus ist verschwunden.Allis nennt sie prim?¤re afferente Pseudobranchialarterie. Eine Ver-bindung der Carotis externa mit der Psendobranchie existiert nochnicht (Fig. 16 a). Bei Embryonen von 50 mm bleibt dieser Zustanderhalten. Ein Ast der Carotis externa (sekund?¤re Pseudobranchial-arterie nach Allis) ist in Bildung begriffen. Er erreicht jedochnoch nicht die Pseudobranchic; die prim?¤re ?¤fferentelPseudobranchial-arterie Avird jetzt reduziert. Im Jahre 1909 beschrieb Allis die pseudobranchialen Gef?¤?Ÿe bei den gnatliostomen Fischen und be-richtete n?¤heres ??ber diese Gef?¤?Ÿe bei Amia. Bei den jungenEmbryonen (6â€”10 mm) traf er eine Arteria o])hthalmica magna zumAuge an. Weiterhin ist nach ihm das kleine

verbindende Gef?¤?Ÿzwischen erstem Aortabogen und Carotis interna das dorsale Endedes ersten Aortabogens. Dieses kleine Gef?¤?Ÿ ist zusammen mit demj)roximalen Teil der efferenten Pseudobranchialarterie der Carotisinterna anterior der Selachier homolog, w?¤hrend der distale Teil derefferenten Pseudobranchialarterie von Amia der Arteria ophthalmicamagna der Selachier homolog ist. Die Blutversorgnng der Psendo-branchie bei dem erwachsenen Amia ist auch von Allis (1912) unter-sucht worden (Fig. 15). Das zuf??hrende Gef?¤?Ÿ ist, wie Wiuoiit schonbemerkt hat, ein Ast der Carotis externa, w?¤hrend die prim?¤reafferente Pseudobranchialarterie keine Beziehungen mehr zur Pseudo-



??? branchie liat. Das abf??lireiide Gef?¤?Ÿ zieht 2uni Auge, aber ver-bindet sich auch mit eineiu kleinen Gef?¤?Ÿ der Carotis interna. NachAllis bleibt auch die Anastomose zwischen Hyoid- und Mandibular-bogen bei Amia erhalten und zwar wird sie vertreten von einemAst der Mandibulararterie, ehe diese das Suspensorium des Unter-kiefers durchbohrt. 3. Teleostei. a) Malacopterygii. Sahno salar (Fig. 17).Die Pseudobranchie ist bei Sahio salar der medialen Seite undder Basis des Operculums angelagert. ^.ypJ/Mffr/./rrs^e/a^ Das zuf??lirende Gef?¤?Ÿ ist nacli Allis (1912) eine Verl?¤ngerungder efferenten Arterie des ersten Kiemenbogens. Kr nennt es Ar-teria mandibularis; dieses durchbohrt das Hypohyale und verl?¤uftauf der anterolateralen Seite des Zungenbeinbogens. Weiter durch-bohrt es das Suspensorium des Unterkiefers zweimal und tritt indie Pseudobranchie ein. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ beschrieb Allisniclit, aber nach -loii. M??llku (18,-19) h?¤ngt es mit demselben Gef?¤?Ÿder anderen Seite, dnrcli einen ??ber dem Os basilare si)hcnoideumdurchgehenden Zweig zusammen. Ehe es

diesen Zweig abgibt,biegt das Gef?¤?Ÿ selbst zum Auge ab und tritt ins Auge ein. AuchMaukku (1884) hat das zuf??hrende Gef?¤?Ÿ bei Sa/Mjo-Kmbryonen von14 mm ]j?¤nge beschrieben. Nach ihm durchbohrt das zuf??hrendeGef?¤?Ÿ (seine Arteria hyoidea) das Hyomandibulare. Nach Allisdurchbohrt sie das Suspensorium des Unterkiefers, aber nicht dasHyonuindibulare. Die embryonalen Gef?¤?Ÿverbindungen sind von 2



??? Dohen (1886) and Maurer (1888) bei Tnitta studiert worden (Fig. 18).Der erste Aortabogen entspringt aus dem Conus arteriosus und ver-l?¤uft an der Vorderseite des Zungenbeinbogens. Im oberen Teildurchbohrt er das Suspensorium des Unterkiefers und geh??rt alsozum Mandibularbogen. Maurer (1888) nennt das Gef?¤?Ÿ denn auchArteria hyo-mandibularis und Dohrn (1886) Arteria thyreospira-cularis. Gerade hinter dieser Arterie entspringt der zweite Aorta-bogen aus dem Conus arteriosus; er verl?¤uft an der hinteren Seitedes Zungenbein bogens und verbindet sich am oberen Ende desZungenbeinbogens mit dem ersten Aortabogen. Auch die ventraleVerl?¤ngerung der ersten Kiemenvene vereinigt sich mit dem erstenAortabogen. Die Anlage der Pseudobranchie erh?¤lt somit gemischtesBlut; die Pseudobranchie hat keine respiratorische Funktion. Nachherschn??rt sich der gemeinsame Stamm der Arteria thyreospiracularisund der Arteria hyoideo-opercularis (= zweiten Aortabogen) vomConus arteriosus ab. Die Pseudobranchie erh?¤lt dann ihr Blut ausder ventralen Verl?¤ngerung der ersten

Kiemenvene. Das abf??hrendeGef?¤?Ÿ m??ndet in der Carotis interna (= Carotis posterior Dohrn's)ein und sendet einen Ast zum Auge; das ist die sp?¤tere Arteriaophthalmica magna. Sp?¤ter schn??rt sich die Verbindung mit derCarotis von derselben ab und bildet zugleich eine kleine Verbindungvon dem Gef?¤?Ÿ der einen Seite, zu dem der anderen. So entstehteine Kommunikation zwischen den ?Ÿlutbahnen der beiden Pseudo-branchien. Clupea alosa (Fig. l??). Nach Rathke (1833) kommt das Blut, welches der Pseudo-branchie zustr??mt, aus Kopfvenen, w?¤hrend das abf??hrende Gef?¤?Ÿnach unten zieht und vorn zum Zungenbeinbogen gelangt und indas untere Ende der ersten Epibranchialarterie einm??ndet. JoH. M??ller (1839) wendete sich gegen diese Darstellung desGef?¤?Ÿverlaufs, weil nach ihm die Verteilung der Kr?¤fte im Kreis-lauf des Blutes dagegen spricht. Die Gef?¤?Ÿverbindungen sind nien?¤her untersucht worden. Das zuf??hrende Gef?¤?Ÿ (die Arteriamandibularis afferens) ist die ventrale Verl?¤ngerung der ersten Epi-branchialarterie. Es durchbohrt ventral den

Zungenbeinbogen undverl?¤uft l?¤ngs der kranialen Seite des Zungenbeinbogens. Sie biegtdorsad, durchbohrt das Suspensorium des Unterkiefers und erreichtdie Basis der Pseudobranchie. Hier teilt sie sich in zwei ?„ste,



??? welche der Basis der Psendobranchie anliegen. Aus diesen ?„stengeht zu jedem Kiemenbl?¤ttchen ein St?¤ramchen ab. Das abf??hrendeGef?¤?Ÿ verl?¤uft mediad und kraniad zur unteren Wand des Sch?¤dels.Lateral vom Basisphenoid gibt es einen Ast ab, welcher dorso-lateradund kraniad znm Auge verl?¤uft, wo er ventral vom Nervus opticusin das Auge eintritt. Das Gef?¤?Ÿ selbst anastomosiert mit demselbenGef?¤?Ÿ der anderen Seite durch einen ??ber dem Basisphenoid durch-gehenden Zweig. e.fis.Jr/. ^.jsrJ/rH b) Ostariophysi. Cui)rinns carpio (Fig. 20). GuANEii (1927) hat die psendobranchiale Blutversorgnng beiGyprimis carpio untersucht. Er gibt davon eine gute Abbildung.Das zuf??hrende Gef?¤?Ÿ ist die ventrale Fortsetzung der ersten Epi-branchialarterie, w?¤hrend das abf??hrende Gef?¤?Ÿ mit demselben deranderen Seite durch eine Anastomose verbunden ist; es sendet eineArteria ophthalmica magna ins Auge. Cuprinns rutllus. Die pseudobranchialen Gef?¤?Ÿverbindungen dieses Fisches sind vonJon. im??llkk (1839) abgebildet Avorden (tab. 3, fig. 12 Jon. ??I??lleh's).Das

zuf??hrende Gef?¤?Ÿ ist die ventrale Fortsetzung der ersten Epi-branchalarterie. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ h?¤ngt mit seinem Partnerder anderen Seite durch eine Anastomose zusammen und gibt dieArteria ophthalmica magna an das Auge ab.



??? Scardinius erythrophthalmus (Fig. 21). Bei einem Embryo von 18 mm L?¤nge hat Maurer (1884) daszuf??hrende Gef?¤?Ÿ beschrieben. Auch hier h?¤ngt es mit der erstenEpibranchialarterie zusammen, durchbohrt den ventralen Teil desHyoidbogens und verl?¤uft weiter nach oben an dem Hyoidbogenentlang. Es durchbohrt nach Maurer auch das Hyomandibulare.Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ ist von Jon. i\l??LLER (1839) beschriebenworden. Es ist mit demselben Gef?¤?Ÿ der anderen Seite durch eineAnastomose verbunden und die Arteria ophthalmica magna tritt insAuge ein. Ps.6r. ^^^ Beim erwachsenen Scardinius fand ich, da?Ÿ das zuf??hrende Uef?¤?Ÿdie Fortsetzung der ventralen Verl?¤ngerung der ersten Epibranchial-arterie ist und den ventralen Teil des Zungenbeinbogens durchbohrt.Ks verl?¤uft an der dorso-kranialen Seite des Zungenbeinbogens undbiegt nachher dorsad. Es durchbohrt das Suspensorium des Unter-kiefers, aber nicht das Hyomandibulare und teilt sich an der ven-tralen Seite der Pseudobranchie in zwei ?„ste. Aus diesen ?„stengeht zu jedem Kiemenbl?¤ttchen ein

St?¤mmchen ab. Das abf??hrendeGef?¤?Ÿ ist sehr breit und verl?¤uft unter der Schleimhaut mediodorsadund kraniad zur ventralen Seite des Sch?¤dels, wo es ??ber dem Basi-sphenoid mit demselben Gef?¤?Ÿ der anderen Seite zusammenh?¤ngt. Esgibt die Arteria ophthalmica magna an der lateralen Seite des l^asi-sphenoids zum Auge ab. Diese tritt an der ventralen Fl?¤che desN. opticus mit diesem Nerven zum Auge.



??? Tinea tinca (Fig. 22). Tinea ist bis jetzt iiocli nicht auf die Gef?¤?Ÿverbiiidungea derPseiidobrancliie untersucht worden. Die erste EpibranchiaLirteriesetzt sich ventral in kraniale Richtung fort und durchbohrt denventralen Teil des Zungenbeinbogens. Sie liegt dem Zungenbein-bogen an der dorsalen und lateralen Seite an. Beim Hyomandi-bulare biegt sie medio-dorsad zur Pseudobranchie. Sie teilt sich hierin zAvei ?„ste, wovon zu jedem luenienbl?¤ttchen ein St?¤mmchen ab-geht. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ verl?¤uft in kranio-mediale Richtungund biegt nachher dorsad. Es anastomosiert ??ber dem Basisphenoidmit demselben Gef?¤?Ÿ der anderen Seite und gibt lateral vom Basi-sphenoid die Arteria ophtlialmica magna zum Auge ab. Diese biegtzuerst in dorsale Kichtung und nachher laterad. Sie zieht mit demNervus opticus an dessen ventrale Fl?¤che zum Auge. c) Haplomi. Esox lucius (Fig. 23). Schon Jon. .MiiLLEu (1839) hat bemerkt, da?Ÿ bei Esox das zu-f??hrende Gef?¤?Ÿ nur vom Circuhis cephalicus herkommt, und da?Ÿ dasabf??hrende Gef?¤?Ÿ sicii mit demselben Gef?¤?Ÿ der

anderen Seite durcheine Anastomose ??ber dem Basisi)henoid verbindet und die Arteriaophtlialmica magna zum Auge sendet. .AIauuku (1884) hat die pseudo-l)ranchialcn Gef?¤?Ÿe und ilire Entwicklung bei Esox studiert. Ergibt eine gute Abbildung der Gef?¤?Ÿe beim erwachsenen Esox. DiePseudobranchie besteht nach iMauhku aus zwei Reihen von Kiemen-bl?¤ttchen und die zu- und abf??hrenden Gef?¤?Ÿe sind demgem?¤?Ÿ inzwei Aste geteilt, welche sicli an ihrer Ein- resp. Austrittstelle amvorderen medialen Ende der Pseudobranchie zu je einem Stammevereinigen. Das zuf??in-ende Gef?¤?Ÿ geht vom Circulus cci)lialicus abund hat eine L?¤nge von 2 mm. Das abf??lirende Gef?¤?Ÿ verl?¤uftnach vorn und mediad und anastomosiert mit demselben Gef?¤?Ÿ deranderen Seite. Es sendet die .Arteria ophtlialmica magna zum Auge.Diese verl?¤uft nach vorn und au?Ÿen und tritt an der unteren Fl?¤chedes Opticus mit diesem Nerv zum Auge. Bei Hechten von 11 nunK()ri)erl?¤ngc fand Mauuer(1884) zwei blutzuf??hrendc Gef?¤?Ÿe (Fig. 24).Erstens den Ast vom Circulus cei)halicus und zweitens

die Arteriahyoidea, welche die ventrale Fortsetzung der ersten K])ibranchial-arterie darstellt. Sie verl?¤uft kranial l?¤ngs des Zungenbeins nach



??? oben, durchbohrt nach Maheee das Hyomandibulare und tritt zurPseudobranchie. Dieses Gef?¤?Ÿ anastomosiert in der Basis der Pseudo-branchie mit dem vom Circulus cephalicus kommenden Ast. DieseArteria hyoidea wird sp?¤ter reduziert. Bei Hechten von 12â€”13 cmfand er keine Spur mehr von dieser Arterie. Allis (1912) studierte die pseudobranchialen und Carotidarterienbeim erwachsenen Esox. Die efferente Arterie des ersten Kiemen-bogens ist ventral nach vorn verl?¤ngert. Sie durchbohrt das Hypo-hyale und verl?¤uft l?¤ngs des Ceratoliyales. Sie stellt den Restder Arteria hyoidea Ma??reb's dar. Der Verlauf der zu- und ab-f??hrenden Gef?¤?Ÿe beschrieb er, wie Mauber ihn geschildert hat.Allis macht die Bemerkung, da?Ÿ das zuf??hrende Gef?¤?Ÿ vom Circulus cephalicus statt vor dem Hyomandibulare hinter diesem Knochenverl?¤uft und also keinen Teil der Mandibulararterie darstellt. Daszuf??hrende Gef?¤?Ÿ durchbohrt das Hyomandibulare nicht. d) A n a c a n t h i n i. Die Blutversorgung der Pseudobranchie bei Gadus caUarias istvon Jon. M??ller (1839) beschrieben und abgebildet

worden (tab, 3,fig. 13 u, tab, 4, fig, 2 u. 3 Jon, M??llkr's), Die PseudobranchieerJi?¤lt ihr Blut aus zwei zuf??hrenden Gef?¤?Ÿen, 1, Die Arteria hyo-idea, welche aus der ventralen Fortsetzung der ersten Epibranchial-arterie entsteht und normal verl?¤uft, und 2. aus einem Zweige desCirculus cephalicus, wie bei Esox. Beide Gef?¤?Ÿe flie?Ÿen in der N?¤he.der Pseudobranchie zusammen, so da?Ÿ nur ein St?¤mmchen in dasOrgan eintritt. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ anastomosiert mit demselbender anderen Seite und gibt die Arteria ophthalmica magna zumAuge ab.



??? Parker (1884) zeichnet in einer Figur von Gadtis morrhiia eineArterie, welche die ventrale Fortsetzung der ersten Epibranchial-arterie ist und l?¤ngs der kranialen Seite des Hyoidbogens verl?¤uft.Sie sendet einen Ast nach vorn zur Pseudobranchie, welche er einerudiment?¤re Hyoidkieme nennt. Das Gef?¤?Ÿ, das vom Circulus cephalicusaus die Pseudobranchie versorgt, ist nach ihm der dorsale Teil seinerHyoidarterie. Nach Boulengeb (1904) ist die Pseudobranchie einespirakul?¤re Pseudobranchie. In seiner Figur deutet er sie jedochmit den Buchstaben hy. ps. an. Das zuf??hrende Gef?¤?Ÿ aus demCirculus cephalicus ist nach ihm die efferente Hyoidarterie. Daserste zuf??hrende Gef?¤?Ÿ (= Arteria hyoidea) beschrieb er wie Parker.Allis (1912) hat die pseudobranchialen Gef?¤?Ÿe bei Gadiis acglcfinusbeschriehen (Fig. 25). Die Fortsetzung der ventralen Verl?¤ngerungder ersten Epibranchialarterie (seineArteria mandibularis) verl?¤uft nachvorn und durchbohrt das Hypohyale.Sie verl?¤uft an dem Hyoidbogenentlang, durchbohrt das Suspensoriumdes Unterkiefers und tritt zurPseudobranchie.

Ehe sie in diePseudobranchie eintritt, verbindetsie sich mit einem Ast, der vomCirculus cephalicus kommt. Allisnennt ihn sekund?¤re afferentePseudobranchialarterie. Dieser Astist nach Pauker das dorsale Ende seiner Hyoidarterie (= affe-renten Mandibulararterie) und nach Boulenoer der dorsale Teilder efferenten Arterie des Hyoidbogens. AhLis (1912) hat gezeigt,da?Ÿ diese Arterie nichts mit dem dorsalen Ende der Mandibular-oder Hyoidarterie zu schaffen hat, sondern eine sekund?¤re Verbindungdarstellt. Die efferente Pseudobranchialarterie verl?¤uft nach obenund vorn und anastomisiert mit demselben Gef?¤?Ÿ der anderen Seite??ber dem Basisphenoid. Sie sendet die Arteria ophthalmica magnazum Auge. e) Acanthopterygii. Perca flnviallliH (Fig. 2()). Dieser Fisch ist bis jetzt noch nicht auf die pseudobraiichialeuGef?¤?Ÿverbindungen untersucht worden. Die ventrale Fortsetzungder ersten Epibranchialarterie durchbohrt nach vorn den ventralen e.^s Â?y.yOj. lt;?/-/.â€?â– quot; '^.firJ/r.zf



??? Teil (Hypohyale) des Zungenbeinbogens und verl?¤uft l?¤ngs derkranialen Seite dieses Bogens (Arteria mandibularis afferens). Siebiegt dorsad beim Hyomandibulare und durchbohrt das Suspensoriumdes Unterkiefers. In der N?¤he der Pseudobranchie vereinigt sie sichmit einem Ast der Carotis externa. Das gemeinschaftliche Gef?¤?Ÿverl?¤uft zur Pseudobranchie und teilt sich an deren ventralen Seitein zwei ?„ste, welche kleine St?¤mmchen in die Kiemenbl?¤ttchenschicken. Die Carotis externa verl?¤uft zuerst dorsad und biegt nach-rher ventro-laterad. Aus ihr entspringt der genannte Ast zur Arteriamandibularis afferens. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ verl?¤uft kranio-mediadund anastomisiert mit demselben Gef?¤?Ÿ der anderen Seite ??ber demBasisphenoid. Lateral vom Basisphenoid biegt das Gef?¤?Ÿ zum Augeund tritt mit dem Nervus opticus ins Auge ein. Ua. sr/ Liicioperca samlra. Lucioperca ist von Jon. M??lleu (18H9) auf die pseudobrancliialeBlutversorgung untersucht worden. Eine Abbildung fehlt. DieArteria hyoidea opercularis (= Arteria mandibularis afferens) hatden gew??hnlichen Verlauf

und anastomisiert mit einem zuf??hrendenoperkularen Ast der Carotis externa beim Operculum. Ks entstehtalso nach Jon. M??llek ein Circulus cephalicus lateralis. Das ab-f??hrende Gef?¤?Ÿ hat den gew??hnlichen Verlauf. Scomber scoinher. Im Jahre l??()8 hat Allis die pseudobranchiale Hlutversorgungnur teilweise beschrieben. Die Carotis externa ist von ihm nur unvoll-st?¤ndig beschrieben worden. E ine Verbindung der Carotis externamit der Arteria mandibularis afferens fand er nicht. Die Arteria



??? raandibularis afferens entspringt aus dem antero-ventraleu E:nde derersten Epibranchialarterie und setzt sich in kraniale Richtung fort.Sie durchbohrt das Hypoliyale und verl?¤uft l?¤ngs der kranialen Seitedes Zungenbeinbogens. Am oberen Ende des Ceratohyales biegt siedorsad und liegt da zwischen zAvei Knochenforts?¤tzen des Meta-pterygoids; sie bildet dort also eine branchiale Arterie dieses Rogens.Sie durchbohrt das Suspensorium des Unterkiefers. Dann tritt siein die Psendobranchie ein. Die efferente Pseudobranchialarterie ver-l?¤uft kraniad an der lateralen Seite des Sch?¤dels entlang und trittins Auge ein. Wenn sie die ?¤u?Ÿere P^cke der orbitalen ?–ffnung desAugenmuskelkanals durchzieht, geht sie eine schwache Verbindungmit der Carotis interna an nach Allis. ,Ioii. M??llek (1839) be-schrieb das abf??hrende Gef?¤?Ÿ. Nach ihm hat es den normalen Ver-lauf, wie bei den ??brigen Teleostiern. In seiner Studie ??ber diePseudobranchial- und Carotidarterien der gnathostomen Fisclie(1909; p. 118 u. 119) kommt Allis noch einmal auf Scomber zur??ck.Die Verbindung der Arteria

ophthalmica magna mit der Carotisinterna besteht nach Allis nicht; seine fr??heren Beobachtungenberuhen also auf einenÂ? Irrtum. Ein ?„stchen der Orbitonasalarterielegt sich aber der Arteria ophthalmica magna an. Eine Anastomoseder efferenten Pseudobrancliialarterien beider Seiten beschrieb Allisnicht. In seiner Studie zu â€žThe cranial anatomy of the nuul-cheekedfishesquot; (1909) beschrieb Allis den weiteren Verlauf der Carotisexterna und den Ast dieser Arterie, welcher sich mit der Arteriamandibularis afferens vereinigte. Ich habe Scomber scomber noch einnuil auf seine ])seudobranchialenGef?¤?Ÿverbindungen untersucht (Fig. 27) und finde die Arteria mandi-bularis afferens und den Ast der Carotis externa, wie Allis sie be-schrieben hat. Die (Karotis externa verliluft in dorsale Hichtuntr. rt 7 biegt kraniad und nachher laterad und ventrad. Von ihr zweigt ein.\st zur Arteria nuindibularis afferens ab und verbiiuiet sich mitihr. Das gemeinschaftliche zuf??hrende (??ef?¤?Ÿ der Psendobrancliieteilt sich an (1er ventralen Seite der Psendobranchie in zwei ?„ste;aus diesen Asten geht zu jedem

Kiemenbl?¤ttchen ein St?¤mmchenab. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ finde ich, wie .Ion. M??i,lku (1839) es be-schrieben hat. Es verl?¤uft von der Psendobranchie aus in kranio-mcdiale Richtung und anastomisiert mit demselben Gef?¤?Ÿ der anderenSeite durch eine Anastomose ??ber dem Basisjjhcnoid. Die Arteriebiegt weiter in dorso-laterale Richtung zum Auge und tritt ventral



??? vom N. opticus in das Auge ein. Ein ?„stclien von der Orbitonasal-arterie zur Arteria ophthalmica magna habe ich nicht gefunden. Ophiodon. Allen- (1905) bespricht detailliert die pseudobranchialen Ge-f?¤?Ÿverbindungen bei Ophiodon. Die Arteria hyoidea (= Arteriamandibularis afferens) ist die Fortsetzung der ersten efferentenEpibranchialarterie. Sie verl?¤uft l?¤ngs der dorsalen Seite des Zungen-beinbogens und kreuzt das Praeoperculum. Sie geht durch ein Foramen,das vom Hyomandibulare, Praeoperculum und Quadra tum gebildetwird und anastomisiert mit der â€žFacialismandibularisarteriequot;. Siegibt einige Aste ab um dann weiter als Arteria branchiostega zuverlaufen. Sie geht nach Allen also nicht zur Pseudobranchie undendet dort, wo die Mandibulararterie aus ihr entspringt. Die Carotisexterna biegt in kranio-dorsale Richtung und nachher dem Hinter-rande der Orbita entlang. Sp?¤ter biegt sie ventro-caudad und ver-bindet sich mit der Arteria hyoidea. Die Carotis externa gibt einenAst zur Pseudobranchie, welcher sich in zwei ?„ste teilt. Aus diesen?„sten tritt in jedes Kiemenbl?¤ttchen ein

St?¤mmchen ein. Alli:nnennt den Teil zwischen der efferenten Pseudobranchialarterie undder Arteria mandibularis einen Teil der Carotis externa, weil beiOphiodon dieser Teil sehr breit, die Hyoidarterie hingegen schmalist; das Blut flie?Ÿt also in die Arteria mandibularis statt zur Pseudo-branchie. Nach Allis (1909) ist diese Deutung falsch, weil ihrerEntwicklung nach die Arterie zur Pseudobranchie zweifellos dieArteria hyoidea (= Arteria mandibularis afferens) darstellt. Das ab-f??hrende Gef?¤?Ÿ verl?¤uft in dorso-kraniale Richtung und anastomosiertmit demselben Gef?¤?Ÿ der anderen Seite. Das Gef?¤?Ÿ biegt dorsadund tritt in das Auge ein. Anoplopoma (Fig. 28). Anoplopoma ist auch von Allen (1905) beschrieben worden. DieHyoidarterie (= Arteria mandibularis afferens) entspringt aus derventralen Verl?¤ngerung der ersten Epibranchialarterie und verl?¤uftl?¤ngs der dorsalen Seite des Hyoidbogens nach oben. Sic verbindetsich mit einem Ast der Carotis externa, welcher direkt aus der Carotisexterna bei ihrem Ursprung aus der ersten Epibranchialarterie ent-si)ringt. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ beschrieb

Allen nicht.



??? Seorpaena, Allis (1909) beschrieb die Blutversorgung der Pseudobraiichiebei Seorpaena. Die Carotis externa entspringt aus der Carotis communisund biegt dorso-kraniad. Einige ?„ste entspringen aus ihr. Dannverbindet sie sich mit der Arteria mandibularis afferens. Diese ver-l?¤uft l?¤ngs der dorsalen Seite des Hyoidbogens. Sie ist die Fort-setzung der ventralen Verl?¤ngerung der ersten Epibranchialarterie;sie verl?¤uft zur Psendobranchie. Die efferente Pseudobranchialarterieanastomosiert mit derselben Arterie der anderen Seite durch eineAnastomose und gibt die Arteria ophthalmica magna znm Auge. Cottas octoilecimospinoHus. Allis (1909) hat diesen Fisch auf die pseudobranchialen Gef?¤?Ÿ-verbindungen untersucht. Er beschreibt nur kurz, da?Ÿ diese Gef?¤?Ÿ-verbindungen denjenigen von Seorpaena ?¤hnlicli sind. Weiter sind von Auhis Sehasfes dactylopierus, Trigla hirundo,Pcrisiedion cataphracinm und DacUjlopterm voUtans studiert worden.Auch hier sind die Arteria mandibularis afferens und die Carotisexterna zuf??hrende Gef?¤?Ÿe; eine n?¤here Beschreibung gibt Allis nicht.

Trigla hirundo (Fig. 29). Dieser ist von mir auf die i)seudobranchialc Blutversorgunguntersucht worden. Es gibt zwei zuf??hrende Gef?¤?Ÿe: 1. Die ventraleFortsetzung in kraniale Richtung der ersten Epibranchialarterie,welche das Hyi)ohyalo durchbohrt. Sie verl?¤uft l?¤ngs der dorsalenund lateralen Seite des Zungenbeinbogens distad und biegt nachher



??? medwdorsad zur Pseudobranchie (Arteria mandibularis afferens).2. Ein Ast der Carotis externa. Die Carotis externa verl?¤uft zuerstdorsad, dann in kranio-laterale Richtung und nachher ventrad. Sieverbindet sich mit der Arteria mandibularis afferens und der ge-meinschaftliche Stamm verl?¤uft zur Pseudobranchie, wo er sich^inzwei kleinere ?„ste teilt. Von diesen ?„sten geht zu jedem Kiemen-bl?¤ttchen ein zuf??hrendes St?¤mmchen ab. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿentsteht aus zwei abf??hrenden ?„sten, welche das Blut von denKiemenhl?¤ttchen erhalten, aus den abf??hrenden St?¤mmchen derKiemenbl?¤ttchen. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ verl?¤uft in kranio-medialeRichtung und anastomosiert mit demselben Gef?¤?Ÿ der anderen Seitedurch eine Anastomose ??ber dem Basisphenoid. Lateral vom Basi-sphenoid biegt die abf??hrende Arterie dorso-laterad zum Auge undtritt ventral vom N. opticus ins Auge ein. Anarrhichas lupus (Fig. 30). Die Blutversorgung der Pseudobranchie Avar bei AnarrhiduiHbis jetzt noch nicht bekannt. Das Blut flie?Ÿt der Pseudobranchiedurch zwei Gef?¤?Ÿe zu. Die ventro-

kraniale Fortsetzung der ersten Epibranchialarterie durchbohrt/e/^.nbsp;das Hypohyale und die Arterie (= Arteria mandibularis afferens)verl?¤uft an der lateralen Seite'les Zungenbeinbogens. BeimHyomandibulare biegt sie dorsadJZ und durchbohrt das Suspen-sorium des Unterkiefers. Sieverl?¤uft zur Pseudobranchie. Inder N?¤he der Pseudol)rancliieverbindet sie sich mit einemFig. 30.nbsp;Aste der Carotis externa. Dort, wo die Carotis communis sichin die Carotis interna und externa teilt, geht von der Carotisexterna ein Ast ab. verl?¤uft laterad zur Pseudobranchie, wo ei-sich mit der Arteria mandibularis afferens verbindet. Das gemein-schaftliche Gef?¤?Ÿ versorgt die Pseudobranchie. Das abf??hrendeGef?¤?Ÿ entsteht aus zwei ?„sten, in welche die abf??hrenden St?¤min-chen der Kiemenbl?¤ttchen einm??nden. Es verl?¤uft zur Basis desSch?¤dels und biegt dort in kraniale Richtung. Es anastomosiertmit demselben Gef?¤?Ÿ der anderen Seite ??ber dem Basisphenoid und



??? gibt die Arteria ophthalmica magna zum Auge. Diese biegt zuerstlaterad, nachher dorsad und tritt an der caudalen Seite des N.oj)ticus ins Auge ein. Trachinus draco (Fig. 31). Auch hier geschieht die Blutversorgung der Pseudobranchie vondenselben zwei Gef?¤?Ÿen, d. h. von der Arteria mandibularis afferensund von einem Ast der Carotis externa. Die erste Arterie ist dieFortsetzung der ersten Epibranchialarterie und durchbohrt dasHypohyale. Sie verl?¤uft l?¤ngs der dorso-hiteralen Seite des Zungen-beinbogens in caudale Richtung. Sie biegt dorsad, durchbohrt dasSuspensorium des Unterkiefersund vereinigt sich an der ven-tralen Seite der Pseudobranchiemit dem Aste der Carotis ex-terna. Die Carotis externaverl?¤uft dorsad, biegt nachherki aniad und latero-ventrad. Sievereinigt sich, wie gesagt, mitder Arteria mandibularis affe-rens. Das gemeinschaftlicheGef?¤?Ÿ zieht zur Pseudobranchieund teilt sich an deren Basisin zwei ?„ste, aus welchen die zuf??hrenden St?¤nnnchen der Kiemcn-l)l?¤ttclien entspringen. Das abf??lirende Gef?¤?Ÿ verl?¤uft zum Basi-sphenoid und anastomosiert

??ber diesem Knochen mit demselben(lef?¤?Ÿ der anderen Seite. Das Gef?¤?Ÿ gibt die Arteria ophthalmicazum Auge ab. f) Heterosomata. Jthomhns maximus (Fig. 32). Bei Winmbiis maximus fand ich nur ein zuf??lirendes Gef?¤?Ÿ, d. Ii.die Arteria mandibularis afferens. Sie stellt die kraniale ventrale.Fortsetzung der Epibranchialarterie des ersten Kiemenbogens darund durchbohrt den Hyoidbogen ventral. Sie verl?¤uft l?¤ngs derkranialen Seite des Hyoidbogens und biegt kranial vom Hyomandi-bulare in dorsale Richtung. Am unteren Drittel des Hyomandi-bulares gibt sie einen .A.st zur Pseudobranchie ab. Dieser Ast teiltsich an der ventralen Seite der Pseudobranchie in zwei ?„ste, welchedie zuf??lirenden St?¤mmchen in die Kiemenbl?¤ttchen schicken. Das



??? abf??hrende Gef?¤?Ÿ entsteht aus zwei ?„sten, welche das Elut ausden abf??hrenden St?¤mrachen der Kiemenbl?¤ttchen erhalten. Dasabf??hrende Gef?¤?Ÿ verl?¤uft in kranio-mediale Richtung zur Basiscranii und nachher kraniad an der lateralen Seite des Sch?¤dels ent-lang. Sie anastomosiert mit demselben Gef?¤?Ÿ der anderen Seite,w?¤hrend die Arterie sich in kranio-laterale Richtung fortsetzt undins Auge eintritt. Bei Embryonen von Solea variegata und Pleuronedes platessastudierte Berbill (1925) die pseudobranchialen Gef?¤?Ÿverbindungen(Fig. 33). Aus der ventralen Aorta entspringt die afferente Hyoid-arterie, welche l?¤ngs der ventralen Seite des Ceratohyales nach obenverl?¤uft. Oberhalb der Vereinigung des Epihyales mit dem Hyo-mandibulare biegt sie kraniad und verbindet sich mit der efferentenHyoidarterie, welche aus der ventralen Aorta vor der afferenten Hyoidarterie entspringt und an der kranialen Seite des Hyoidbogensverl?¤uft. Das gemeinschaftliche Gef?¤?Ÿ verl?¤uft l?¤ngs der Vorder-seite des Hyomandibulares zur Pseudobranchie. Das efferente pseudo-branchiale

Gef?¤?Ÿ verl?¤uft in dorsale Richtung und m??ndet in denCirculus cephalicus ein. Sp?¤ter dringen die erste efferente Bran-chialarterie und die efferente Hyoidarterie ventral vor und ver-wachsen. Die Verbindung der efferenten Pseudobranchialarteriemit dem Circulus cephalicus verschwindet und das efferente Gef?¤?Ÿtritt ins Auge ein (Arteria ophthalmica magna). Die Pseudobranchiehat bis nach der xMetamorphose eine respiratorische P'unktion underh?¤lt Blut, das aus zwei ven??sen und einem arteriellen Teil zu-sammengesetzt ist. Beim erwachsenen Tier findet keine Respirationmehr statt. Die Pseudobranchie erh?¤lt arterielles Blut aus derersten Epibranchialarterie. Die zwei ven??sen Gef?¤?Ÿe sind ver-



??? schwanden. Die afferente Arterie ist die Fortsetzung der erstenEpibranchialarterie und verl?¤uft l?¤ngs der kranialen Seite desHyoidbogens zur Psendobranchie. g) Pediculati. Lophius ixiscatorius (Fig. 34). Die Psendobranchie erh?¤lt ihr Blut aus zwei Gef?¤?Ÿen. 1. Diekranio-ventrale Verl?¤ngerung der ersten Epibranchialarterie, welcheden Hyoidbogen ventral durchbohrt und an der dorsalen Seite diesesBogens verl?¤uft. Sie durchbohrt das Suspensorium des Unterkiefersund vereinigt sich mit: 2. dem zweiten zuf??hrenden Gef?¤?Ÿ, d. h.dem Aste der Carotis externa.Er verl?¤uft in kranio-dorsaleKichtung und biegt nachherlaterad. Das gemeinschaftlichezuf??hrende Gef?¤?Ÿ zieht zur ^P^'Psendobranchie und teilt sich in zwei Aste, von denen die zu-f??hrenden St?¤mmchen der Kie-menbl?¤ttchen abgehen. Das ab-f??hrende Gef?¤?Ÿ zieht in medialeRichtung und gibt, ehe es sichnbsp;Fipr. 34. mit dem efferenten pseudobran-chialen Gef?¤?Ÿ der anderen Seite ??ber dem Basisphenoid durch eineAnastomose verbindet, die Arteria ophthalmica magna in dorsaleRichtung ab. Diese biegt bald

laterad und tritt an der candalenSeite des N. opticus ins Auge ein. B. Innervation der Psendobranchie. Telcosloiiii. a) Actinopterygii.a) Chondrostei. Acipcnscroirtca. Fam. Acipenserid ae. Aclpenser (Fig. 11). Die Kopfnerven sind bei Acipimscr von Gouonowitch (1888studiert worden. Nach ihm wird die Pseudobranchic vom Ramusanterior glossopharyngei {IX) innerviert. Der Ramus anteriorfacialis {VII) fehlt dem St??re. Van Wijhk (1882) untersuchte die



??? Kopfnerven der Ganoiden und fand, da?Ÿ der Glossopharyngeus (IX)sich in vier ?„ste teilt. Zwei dieser ?„ste vertreten den Ramusanterior IX und innervieren u. a. die Operkularkieme. ?Ÿ) Holostei. 1. Lepidosteoidei. Fam. Lepidosteidae. Lepidosteus (Fig. 13). Weight (1885) beschrieb die Innervation der Pseudobranchiebei Lepidosteus. Diese wird innerviert vom Ramus praetrematicusdes Glossopharyngeus {IX), w?¤hrend ein Ast des Truncus hyoideo-mandibularis des Facialis {VIF} die Operkularkieme innerviert.Nokkis (1925) sagt von Lepidosteus: â€žWright is doubtless correct inderiving the innervation of the pseudobranch in Lepidosteus fromthe ramus pretrematicus IX, but I am unable to demonstrate it.quot; 2. Ainioidei. Fam. Amiidae. Amia calva (Fig, 15). Nach Wright (1885) wird die Pseudobranchie bei Amia vomRamus praetrematicus des Glossopharyngeus (IX) innerviert. Nachihm endet der praetrematische Ast in der Pseudobranchie. Allis(1897j fand den Ramus praetrematicus IX in der N?¤he der Pseudo-branchie, aber er sah keinen Ast in die Pseudobranchie eintreten,w?¤hrend auch der

Ramus i)haryngeus IX, welcher unweit der Pseudo-branchie verl?¤uft, die Pseudobranchie nicht innerviert. Auch dieanderen ?„ste des Glossopharyngeus innervieren die Pseudobranchienicht. In seiner Studie zu den Kopfnerven der Ganoiden behaui)tctNorris (1925), da?Ÿ der Ramus praetrematicus des Glossopharyngeusdie Pseudobranchie von Atnia innerviert, obgleich er keine ?„stchendieses Nerven in die Pseudobranchie eintreten sah. I?Ž:r fand aberzwei ?„stchen des Ramus praetrematicus IX in der N?¤he der Pseudo-branchie und hieraus schlo?Ÿ er, da?Ÿ die Pseudobranchie vom Ramuspraetrematicus IX innerviert wird. 8. Telcostei. Nach Jon. iM??LLEu (1839) wird die Pseudobranchie der Knochen-fische vom Operkularast des Trigeminus (F) innerviert, w?¤hrendGranei. (1927) schreibt: â€žC'est, en effet, le facial qui est le nerfde la premi?¨re fente branchiale et qui fournit, par sa portion pr?Š-



??? tr?Šraatique, im rameau ?  la branchie de cette fente, c'est ?  dire ? la pseudobranchie. Ce rameau na?Žt du facial avant le d?Špart desfilets musculaires.quot; Nach B??tschli findet die Innervation derPseudobranchie vom Ramus praetrematicus des Glossopharyngeus (IX)statt. Bis jetzt ist die Innervation der Pseudobranchie noch sehrungen??gend untersucht worden, wie es die systematische Behand-lung zeigen wird. a)nbsp;Malacopterygii. SaliHo salar (Fig. 17). Der Facialis {VII) gibt, nachdem er den Sch?¤del verlassen hat,einen Ast ab, welcher in ventrale Richtung verl?¤uft und nachherkraniad biegt l?¤ngs der medianen Seite des Sch?¤dels (Raums pala-tinus VII = R. pharyngeus VII). Dort, wo er in kraniale Richtungabbiegt, gibt er einen Ast zur Pseudobranchie ab. Dieser Ast teiltsich in zwei kleinereu Aste an der ventralen Seite der Pseudo-branchie, von Avelchen in jedes Kiemenbl?¤ttchen ein ?„stchen eintritt. Clupea alosa, (Fig. 19). Auch hier verl?¤uft der R. palatinus (= pharyngeus) VII in ven-trale Richtung und biegt nachher kraniad. Kr verl?¤uft etwa lateralvom Basisphenoid. In der

N?¤he der Pseudobranchie gibt er ein?„stchen zur Pseudobranchie. b)nbsp;0 s t a r i 0 p h y s i. Cj/prinuH carpio (Fig. 20). Die Pseudobranchie liegt auf dem Truncus hyomandibularis VU.Ich fand jedoch keinen Facialisast. zur Pseudobranchie. Der R.praetrematicus IX verl?¤uft ??ber der Pseudobranchie und gibt in derN?¤he, wo er sich vom ??brigen Glossojjliaryngeus abzweigt, ein?„stchen zur Pseudobranchie ab. Scardinius enjthrophtitahmis (Fig. 21). Wo der Facialis {VII) aus dem Sch?¤del austritt, gibt er denTruncus hyoideo-mandibularis ab. An der Abzweigungsstelle desTr. hyoideo-mandibularis entspringt aus ihm ein Ast, welcher inventrale Richtung zur ventralen Seite der Pseudobranchie verl?¤uftund sich Aveiter kraniad fortsetzt. Kr gibt ein ?„stchen an die Pseudo-branchie ab, von welchem kleine^ Zweige in die Bl?¤ttchen gehen.



??? Tinea tinea (Fig. 22). Der R. praetrematicus des Glossopharyngeus (/X) verl?¤uft ??berder Pseudobranchie und gibt an deren ventralen Seite ein ?„stchenzur Pseudobranchie ab, das sich in der Pseudobranchie verzweigt. c)nbsp;H a p 10 m i. Esox lueius (Fig. 23). Der R. palatinus des Facialis {VII) verl?¤uft zuerst in ventrale,darauf in kraniale Richtung. Dort wo er kraniad abbiegt, geht vonihm ein ?„stchen zur Pseudobranchie ab, das sich in zwei feineren?„stchen teilt. Jedes ?„stchen versorgt eine Reihe von Kiemen-bl?¤ttchen; die Pseudobranchie ist hier aus zwei Reihen von Bl?¤ttchenzusammengesetzt. d)nbsp;Anacanthini. GatJus aeglefinus (Fig. 25). Der Glossopharyngeus {IX) teilt sich bei seinem Austritt ausdem Sch?¤del in einen R. post- und praetrematicus. Der Ramus post-trematicus zieht zum ersten Kiemenbogen und der R. praetrematicusverl?¤uft l?¤ngs der lateralen Seite des Sch?¤dels bis an den Hyoid-bogen. Dort biegt er in ventro-laterale Richtung und zieht l?¤ngsder kranialen Seite der Pseudobranchie. Er teilt sich in einige?„ste. Der Ast, welcher am meisten lateral liegt, zieht zur

ventralenSeite der Pseudobranchie, wo er ein kleines ?„stchen zu einem Teilder Pseudobranchie schickt. Dieser Ast innerviert zusammen mitdem ?„stchen die Pseudobranchie. Vom Facialis (F//) verl?¤uft einanastomosierender Ast zum R. praetrematicus IX. Beim letzten teilter sich in zwei kleineren ?„ste. Einer zieht zum genannten lateralenAst des R. praetrematicus IX und der andere zu einem anderen Astdes R. praetrematicus IX. e)nbsp;Acanthopterygii. Perra fiuviatilfs (Fig. 26). Der Glossopharyngeus {IX) biegt beim Austritt aus dem Sch?¤delin ventro-kraniale Richtung und bildet sein Ganglion. Aus diesemGanglion entspringen der Ramus post- und praetrematicus. Der R.posttrematicus zieht zum ersten Kiemenbogen, w?¤hrend der Ramuspraetrematicus in kraniale Richtung verl?¤uft und sich mit einem Ast,welcher vom Facialis herkommt, vorbindet. Der Ramus praetre-



??? matic??s IX biegt ventrad zur Pseudobranchie. Er gibt ein ?„stchenan die Pseudobranchie ab, das sich in zwei kleineren ?„stchen teilt,welche feine Zweige an die Bl?¤ttchen abgeben. Scomber scomber (Fig. 27). Die Innervation der Pseudobranchie bei Scomber ist von Alms(1903) untersucht worden. Der N. glossophar^'ngeus (IX) entspringtaus dem Gehirn zwischen dem N. vagus (X) und dem N.acusticus(I77/).Er verl?¤uft nach hinten und laterad. Er biegt scharf kraniad undzugleich laterad und durchbohrt den Sch?¤del. Nachher tritt er insein Ganglion ein. Aus der distalen Seite des Ganglions entspringtein Ast, welcher sich bei einigen Arten in einen vorderen undhinteren Ast teilt; bei anderen Arten entspringen diese ?„ste ge-trennt voneinander aus dem Ganglion. Der vordere Ast verl?¤uftnach vorn l?¤ngs der lateralen Seite des Sch?¤dels und biegt beieinigen Arten nach unten ab. Er vereinigt sich mit einem Ast, dervom Facialis herkommt. Bei anderen Arten teilt der Glossopharyngeus(IX) sich in zwei ?„ste. Der eine Ast verl?¤uft gleich nach vornund der andere nach unten. Beide ?„ste

vereinigen sich mit demAst des Facialis. Der ei-ste Ast (= R. pharyngeus) verl?¤uft kraniadund der andere (R. praetrematicus) kaudad. Der R. praetrematicus IXverl?¤uft zur Vorderseite der Pseudobranchie, wo er sich in zwei?„ste teilt. Einer verl?¤uft l?¤ngs der ventralen Seite der Pseudo-branchie und innerviert die Pseudobranchie. Die Anastomose wird.lAConsoN'sche Anastomose genannt. Allis ?¤u?Ÿert sich nicht genau??ber die Innervation der Pseudobranchie, d. h. von welchen Nervendie Pseudobranchie innerviert wird. Scorpnena. Nach Allis (1909, p. 89) vereinigt sich ein Ast des Facialis (VII)eines Scojy^ar^a-Embryos von ??f) mm mit dem R. praetrematicus desGlossopharyngeus (= .lAConsoN'sche Anastomose). Diese Anastomosebiegt zur Pseudobranchie iind versorgt sie und die umgebenden Ge-webe. Bei ??ottus und Lepidotrigla fand er die gleiche Innervation. Triifla hirundo (Fig. 29). Bei Trigla hiriiudo fand ich eine ?¤hnliche Innervation der Pseudo-branchie. Der N. glossopharyngeus (IX) biegt, wenn er aus demSch?¤del austritt, ventro-kraniad und tritt in sein Ganglion ein. Aus

demGanglion entspringt der Ramus praetrematicus IX und dieser verl?¤uft 3Â?



??? kraniad. Er anastomosiert mit einem Ast des Facialis (JACOBSON'sclieAnastomose). Der R praetrematicus IX biegt ventrad zur Psendo-branchie. Er gibt einen kleinen Ast zur Psendobranchie ab, welchersich in zwei ?„stchen teilt. Diese innervieren die Bl?¤ttchen derPsendobrancliie. Anarrhichas lupus (Fig. 30). Aus dem Ganglion des Glossopharjmgeus {IX) entspringt derRamus praetrematicus IX; er verl?¤uft ventro-kraniad und anastomo-siert mit einem ?„stchen des Facialis (F//) (JACoBsou'sche Anastomose).Der R. praetrematicus IX biegt ventrad zur Pseudobranchic undgibt an der ventralen Seite der Psendobranchie ein ?„stchen andieses Organ ab, das dies innerviert. Trachinus draco (Fig. 31). Der R. praetrematicus IX verl?¤uft, wenn er aus seinem Ganglionentspringt, kraniad und anastomosiert mit einem Ast des Facialis {VII)(.lACOBsoN'sche Anastomose). Der Ramus praetrematicus IX biegtventrad und gibt ein ?„stchen an die Psendobranchie ab, das dieseinnerviert. f)nbsp;Heterosomata. Rhombus maxiiuus (Fig. 32). Der N. glossopharyngeus biegt nach seinem Austritt ans demScli?¤del

ventro-kraniad und tritt in sein Ganglion ein. Aus diesemGanglion entspringt der R. posttreniaticns IX znm ersten Kiemen-bogen und der R. praetrematicus, welclier zuerst kraniad verl?¤uftund mit einem Ast des Facialis {VII) anastomosiert (.lAconsoN'scheAnastomose). Der R. praetrematicus IX biegt ventrad zur ventralenSeite der Psendobranchie und innerviert die Psendobranchie. g)nbsp;Pediculati. Lox)hius jnscatorius (Fig. 34). Der N. glossopharyngeus {IX) gibt den Ramus posttrematicnsznm ersten Kiemenbogen ab, w?¤hrend der Ramus i)raetrematicus IXkranio-laterad verl?¤uft und mit einem Ast des Facialis zusammen-h?¤ngt (jACOBSON'sche Anastomose). Der R. praetrematicus IX gibtein ?„stchen an die Pseudobranchic ab, welche, wie der R. praetre-maticus selbst die Pseudobranchic versorgt.



??? Die Homologie der Teleostierpseiulobraiicliie. Die Homologie der Teleostierpseudobranchie ist bis jetzt vorallem vom Standpunkt der Lage und der Blutversorgung studiertworden. Hingegen wurde die Form des Organs seltener in dieUntersuchung mit hineingezogen. Die Lage des Organes wurde vou'Eatiike (1832) eingehendber??cksichtigt. Er schreibt auf p. 54 seiner Studie, wo er sich mitder Pseudobranchie und der Operkularkieme des St??rs besch?¤ftigt:â€žDas Gebilde, von dem zuletzt die Eede war (d. h. die Operkular-kieme des St??i-s) ist seiner Lage und Verbindung mit dem Quadratbeinehalber Avohl ohne Zweifel als das Analogen der Nebenkieme der Gr?¤ten-fische zu betrachten, haupts?¤chlich dadurch, da?Ÿ es mit dem Kiemen-deckel verwachsen ist, und da?Ÿ seine Blutgef?¤?Ÿe mit den ??brigenBlutgef?¤?Ÿen des K??rpers in etAvas anderen Verbindungen stehen. Diekleinere Nebenkieme der St??re dagegen, obschon sie eine ?¤hnlicheForm und eine ?¤hnliche Gef?¤?Ÿverbindung als die Nebenkieme derGr?¤tenfische besitzt, scheint dennoch ein ganz neues Gebilde zusein,

da sie nicht, Avas vorz??glich von Wichtigkeit ist, Avie die Neben-kieme der Gr?¤tenfische mit dem Quadratbeine, sondern vor dem-selben gelagert und befestigt ist. Der Ursprung ihrer Gef?¤?Ÿe kanngegen diese Deutung avoIiI keinen EinAvand geben, Aveil bei den ver-schiedenen W irbeltieren die Blutgef?¤?Ÿe hinsichtlich ihres Ursprungesund ihres Verlaufes so gro?Ÿe Verschiedenheiten darbieten, Avie keinanderer Teil Aveiter.quot; Nach Katiike ist auch die erste halbe Kiemeder Haifische der Pseudobranchie der Teleostier homolog, Aveil ihreJiage und ihre Verbindung ??bereinstimmen. Da?Ÿ Kathke im Jahre1832 der Lage eine so gro?Ÿe Bedeutung beilegte und der Blutver-sorgung einen geringen Wert zuschrieb, ist begreiflich, Aveil damalsdie Gesetzm?¤?Ÿigkeit des Verlaufes der Blutgef?¤?Ÿe noch unbekanntAvar. Aber auch nach Geoendauh (1870) ist die Lage der Pseudo-branchie der Avesentlichste Gesichtspunkt zur Bestimmung ihrer Homo-logie. Gecsknuauk deutet aber an keiner Stelle an, Avas ihn zu dieserAuffassung bcAvogen hat und ebensoAvenig ki-itisiert er die .Aleinuug.loH.

iM??iiLEu's, nach Avelchem die Teleostieri)seudobranchie denPscudobranchien der Selachier und der Chondrostei und Lepidosteihomolog ist. Jon. .AI??lleii begr??ndet dies mit dem Verh?¤ltnis derBlutversorgung. Mauheu (1884) bearbeitete die Pseudobranchie vonKsox lucius im Laboratorium Geoenhauu's und auch er sah die J^a'^e



??? als ma?Ÿgebenden Faktor f??r die Feststellung der Homologie au.Die Pseudobranchie der Teleostier geh??rt nach ihm zum Zungenbein-bogen und ist der Hyoidhemibranchie der Selachier und der Oper-kularkieme der Cliondrostei und Lepidostei homolog. Von denBlutgef?¤?Ÿen der Pseudobranchie sagte er: â€žDa?Ÿ die Gef?¤?Ÿverteilungnicht von ma?Ÿgebender Bedeutung sein kann, beweist schon dasverschiedene Verhalten derselben bei den I^nochenfischen.quot; DiePseudobranchie von Esox durchl?¤uft w?¤hrend ihrer Entwicklungein Stadium, in welches ihre Lage und ihre Form denjenigen vonAmia ?¤hnlich sind. Nach Weight (1885) geh??rt die Pseudobranchievon Amia zum Hyoidbogen und Weight schlo?Ÿ daraus, da?Ÿ auch dieTeleostierpseudobranchie zum Hyoidbogen geh??rt. Im allgemeinenwird die Lage als einzelnes Argument nicht gen??gen zur Bestimmungder Homologie eines Organs. Aus der Entwicklung, der Blutver-sorgung und der Innervation des Organs mu?Ÿ hervorgehen, ob dieendg??ltige Lage auch die primitive ist; auch werden die Blutver-sorgung und die Innervation

ebenso kr?¤ftige Argumente zur Be-stimmung der Homologie eines Organs sein k??nnen wie die Lagein bezug auf einem Skeletteil. Nachdem Dohen (1886) und IVIaueiui(1888) denn auch die Entwicklung der ])seudobranchialen Gef?¤?Ÿeund die Lage des Organs beim Embryo von Truita studierthatten, haben Geoeniuue (1898) und Mauekh (1888) ihre fr??iiereMeinung aufgegeben und betrachteten die Teleostierpseudobranchieals eine Mandibularpseudobrancliie, welche der Pseudobranchieder Selachier und â€žGanoidenquot; homolog ist. Balfoue (1881) undH??ffmanx (1884) vertreten eine andere Meinung. Nach diesenForschern ist die Teleostierpseudobranchie in die â€žChorioidaldr??sequot;verwandelt. Balfoue hielt dies f??r m??glich, weil nach ilun denSelachiern und â€žGanoidenquot; eine â€žChorioidaldr??sequot; fehlt, w?¤hrend denTeleostiern eine Pseudobranchie fehlt und diese eine â€žChorioidal-dr??sequot; besitzen. Auch die Beziehungen der Gef?¤?Ÿe der Pseudo-branchie zur Chorioidea bei den Elasmobranchiern w??rden hieraufdeuteiL Nach Hoffmann dagegen schn??rt sich die

Spritzlochtaschevom Xopfdarm ab und bildet sich in einen Haufen spindelf??rnn'gerZellen um. Diese wandern zum Auge und bilden dort die â€žChorioi-daldr??sequot;. Beide Meinungen sind schon von Dohen (1886) kriti-siert worden. Die Blut Versorgung der Pseudobranchie hat die Forscherwohl am meisten besch?¤ftigt, und die Blutversorgung hat auch vieleBeweisgr??nde zur Feststellung der Homologie des Organs geliefert.



??? JoH. M??ller (1839) hat genau die Gef?¤?Ÿverbindungeu bei denSelachiern, â€žGanoidenquot; und Teleostiern studiert und gr??ndete, wiegesagt, die Homologie der Pseudobranchien auf die Art der Blut-versorgung. Nach ihm ist die Teleostierpseudobranchie der Pseudo-branchie der Selachier und â€žGanoidenquot; homolog, Av?¤hrend die Oper-kularkieme der â€žGanoidenquot; der Hj^oidhemibranchie der Selachierhomolog ist. Die Teleostierpreudobranchie erh?¤lt ihr Blut nachJoH. M??ller aus: t. der Arteria h3-oidea (= Arteria mandibularisafferens); 2. aus der Arteria hj'oidea (= Arteria mandibularis afferens)und aus einem Aste der Carotis externa; 3. aus einem Aste des Cir-culus cephalicus und aus der Arteria hyoidea; 4. aus einem Aste desCirculus cephalicus. Seitdem hat man kein neues zuf??hrendes Gef?¤?Ÿgefunden. Die Arteria hj'oidea (jetzt Arteria mandibularis afferens)trifft mau bei allen erwachsenen Teleostiern an, au?Ÿer bei Esoxlucius. Weil Esox aber embryonal diese Arterie besitzt (I^Iaureu,1884), ist sie prinzipiell allen Teleostiern eigen. Nach den embryo-logischen

Untersuchungen von Dohrn (1886) und Maurer (1888) beider Forelle vertritt diese Arterie einen Teil der ventralen H?¤lftedes ersten Aortabogens. Beim Forellenembryo verl?¤uft Aortabogen 1l?¤ngs der kranialen Seite des Hyoidbogens, weiter nach oben schlie?Ÿtsie sicli dem Mandibularbogen an. Maurer (1888) nennt sie dennauch Arteria hyo-mandibularis, Dohrn hingegen Arteria thyreo-spira-cularis. Aortabogen II verl?¤uft in normaler Weise l?¤ngs der Hinter-seite des Zungenbeinbogens und m??ndet nicht wie Aortabogen 1 indie dorsale Aorta ein, sondern in Aortabogen I unterhalb der An-lage der Pseudobranchie. Das erste Gef?¤?Ÿ ist nach Dohrn derArteria thjTeo-mandibularis der Selachierembryonen homolog, welcheauch zum Teile Aortabogen 1 vertritt, w?¤hrend das Gef?¤?Ÿ, welcheshinter dem Zungenbeinbogen vorl?¤uft, der Arteria hyoidea derSelachierembryonen homolog ist. Die zuf??iirenden pseudobranchialen(jef?¤?Ÿe der Selachier- und Teleostierembryonen sind identisch, unddies ist also ein Beweisgrund daf??r, da?Ÿ auch beide Organe homo-loge Gebilde sind. Nachher

vereinigt sich die ventrale Verl?¤ngerungder ersten Ejiibranchialarterie bei den Teleostiern mit Aortabogen 1,wo dieser aus dem Truncus arteriosus entspringt, w?¤hrend in nochsp?¤teren Entwicklungsstadien der gemeinschaftliche Stamm der Ar-teria thyreo-mandibularis (= Aortabogen I) und der Arteria hyoideo-opercularis (Dohrn) (= Aortabogen II) sich mit dem Teil des Truncusarteriosus, welcher vor den ersten Branchialarterien liegt, vom ??brigenTruncus arteriosus trennt. Die Pseudobranchie erh?¤lt jetzt ihr Blut



??? nur aus der ersten Epibranchialarterie. Nach Maurek verschwindetAortabogen II, ausgenommen der Teil, welcher mit seiner Arteriahyo-mandibularis zusammenh?¤ngt, und welcher zu dem zuf??hrendenGef?¤?Ÿ des Operkulums wird (Arteria opercularis). Auch nach Maurer(1888) ist die Teleostierpseudobranchie. der Psendobranchie der Se-lachier und â€žGanoidenquot; homolog, weil die Gef?¤?Ÿverbindungen iden-tisch sind. Grassi (1914), dessen Publikation ich leider nicht ge-lesen habe, beschrieb eine ?¤hnliche Blutversorgung bei den Larvender Mnrenoiden, w?¤hrend Berrill (1925) dieselbe Gef?¤?Ÿverbindungenantraf bei den Larven von Solea variegata und Fleuronectes platessa. ImGegensatz zu Trutta haben die Pseudobranchien bei deu Embryonen,welche Grassi und Berrill beschrieben, eine respiratorische Funktion,was f??r den urspr??nglichen Kiemencharakter dieser Organe spricht. Bei den erwachsenen Teleostiern ist die Arteria mandibularisafferens vereinigt mit der ventralen Verl?¤ngerung der Epibranchial-arterie des ersten Kiemenbogens. Sie durchbohrt das Hypoliyale,verl?¤uft

l?¤ngs der kranialen Seite des Zungenbeinbogens und durch-bohrt das Suspensorium des Unterkiefers. Der Verlauf und dieEntwicklung der Arterie zeigen also, da?Ÿ das Gef?¤?Ÿ zum Mandi-bularbogen geh??rt. Bei den â€žGanoidenquot; findet man dieselbe Arterie. Ostroumofe(1908) fand bei Acipenser rnthenus, da?Ÿ die zuf??hrende Arterie derPsendobranchie (Aortabogen I) ihre Verbindung mit dem Truncusarteriosus verliert und sich sekund?¤r vereinigt mit dem ventralenTeil der efferenten Arterie des ersten Kiemenbogens. Aortabogen 1und das abf??hrende Gef?¤?Ÿ der Operkularkieme sind durch eineAnastomose vereinigt wie bei den Selachiern. Bei dem erwaciisenenAcipenser fand Virciiow (1890), da?Ÿ die Pseudobranchic ihr Bluterh?¤lt aus der ventralen Verl?¤ngerung der ersten Ei)ibranchial-arterie und aus einer Anastomose, welche vom abf??hrenden Gef?¤?Ÿder 0])erkularkieme zum erstgenannten zuf??hrenden Gef?¤?Ÿ ver-l?¤uft. Virchow schlo?Ÿ hieraus, da?Ÿ Acipenser vergleichend-anato-misch eine Zwischenstufe zwischen Selachiern und Teleostiern ver-tritt, was die

Gef?¤?Ÿverbindungen anlangt. Bei Lepidosteus hatFr. mijller (1897) bewiesen, da?Ÿ das zuf??hrende psendobranchialeGef?¤?Ÿ, welches mit dem ventralen Teil der ersten Epibranchial-arterie verbunden ist, sich aus einem Teil des ersten Aortal)ogensentwickelt. Die Psendobranchie von Lepidosteus ist also nachFr. M??ller eine mandibulare Psendobranchie. Das zuf??hrendepsendobranchiale Gef?¤?Ÿ verliert seine Verbindung mit dem Truncus



??? arteriosus und verbindet sicli sekund?¤r mit der Verl?¤ngerung derEpibranchialarterie des ersten Kiemenbogens. Auch ist nach ihmdas zweite zuf??hrende Gef?¤?Ÿ von Lepidosieus, welches aus derOperkularkieme entspringt, dem zuf??hrenden pseudobranchialen Ge-f?¤?Ÿ der Selachier homolog. Der erwachsene Lepidosieus vertritt wieAdpenser vergleichend-anatomisch eine Zwischenstufe zwischen Se-lachiern und Teleostiern, was die Gef?¤?Ÿverbindungen der Pseudo-branchie anlangt. Aus der Blutversorgung der Pseudobranchie beiLepidosieus schlo?Ÿ W iiight (1885), da?Ÿ die Arteria hyoidea (= Art.mand. ?¤ff.) der Teleostier nicht der Arteria hyoidea der Selachierhomolog ist, sondern ??bereinstimmt mit der Arteria thyreo-mandi-bularis, die von Dohkn bei Selachier-Embryonen beschrieben wurde.Wright hielt es f??r schwierig vorstellbar, da?Ÿ ein Aortabogen seineVerbindung mit dem Truncus arteriosus verlieren sollte und sichsekund?¤r mit dem efferenten Gef?¤?Ÿ des zweiten dahinterliegendenBogens verbinden k??nnte. Nach ihm ist es eine nutritive Arterie,welche aus einer

efferenten Arterie entspringt. Die UntersuchungenEr. M??llkr's und Dohrn's haben diese Schwierigkeiten aber auf-gehoben. Die Larven von Amia von 12 mm L?¤nge besitzen eineebenso genannte Arterie, Avie aus dem Zitat von Allis (l??OO) hervor-geht: â€žIn both its ventral and its dorsal i)Osition the artery (d. Ii.die ventrale Fortsetzung der Epibranchialarterie des ersten Kiemen-bogens) seems to correspond closely, in general i)etition, to the arteryusually described in Teleosts as the arteria hyoidea, but to whichMaurkh has given the name arteria hyo-mandibularis. This arteryis however, 1 believe, always said to perforate both the hypoliyaland hyomaiidibular, neither of which arc perforated by the arteryin ylwj/a.quot; Allis nennt diese Arterie prim?¤re afferente Pseudo-branchialarterie, weil sie bei Larven kleiner als 12 mm aus demTruncus arteriosus entspringt und bei Larven gr???Ÿer als 12 mmdie Pseudobranchie nicht mehr versorgt, sondern von einer anderenArterie ersetzt wird. Das Gef?¤?Ÿ entwickelt sich nach Allis auseinem Teil des ersten Aortabogens; dieser verliert nachher

seineBeziehungen zum Truncus arteriosus und verbindet sich sekund?¤rmit dem ventralen Teil der efferenten Arterie des ersten Kiemen-bogens, also wie bei den Teleostiern. Meines Erachtens ist dieBlutversorgung der Teleostierpseudobranchie von der Arteria mandi-bularis afferens der primitivste Zustand, welcher bei den Teleostierngefunden wird. Die Teleostierpseudobranchie erh?¤lt aber meistensihr Blut aus genannter Arteria mandibularis afferens und aus einem



??? Ast der Carotis externa. Aus der Entwicklung der Gef?¤?Ÿe beiAmia geht hervor, da?Ÿ die prim?¤re afferente Pseudobranchialarterie,welche mit der Arteria mandibularis afferens der Teleostier iden-tisch ist, und welche bei Amia die Pseudobranchie zeitweise ver-sorgt, nachher reduziert wird. In sp?¤teren Stadien versorgt ein Astder Carotis externa, welcher von Allis sekund?¤re afferente Pseudo-branchialarterie genannt worden ist, die Pseudobranchie. Das Hinter-ende der sekund?¤ren afferenten Pseudobranchialarterie n?¤hert sichbei Amia-Lixvyamp;n dem dorsalen Ende der prim?¤ren afferenten Pseudo-branchialarterie, ohne sich mit ihr zu vereinigen. W??rde sie sichaber bei Amia mit der prim?¤ren afferenten Pseudobranchialarterievereinigen und w??rde letztere ihre Beziehungen zur Pseudobranchiebeibehalten, so w??rde die beschriebene Blutversorgung der Teleostier-pseudobranchie entstanden sein. Die Art der Blutversorgung derPseudobranchie bei diesen Teleostiern ist im Vergleich zu erst-genannter sekund?¤rer Natur. Bei Gadus trifft man die dritte Art der Blutversorgung

derPseudobranchie an, d.h. die Pseudobranchie erh?¤lt ihr Blut aus derArteria mandibularis afferens und aus einem Ast des Circulus ce-phalicus. Dieser Ast des Circulus cephalicus wurde bei Gadus morrhiiavon Parker (1884) als der dorsale Teil seiner Hyoid-(= afferentemandibular)Arterie betrachtet und von BouLiafOMi (1904) als dieefferente Arterie des Hyoidbogens. Allis (1912) hat aber bei GadusaegJefinus bewiesen, da?Ÿ der Teil des Hyoidbogens, der von Boulengerbeschrieben wurde, von einem Ast der Carotis externa vertretenwird, w?¤hrend der dorsale Teil des Mandibularbogens (Pauker)von der efferenten Pseudobranchialarterie gebildet wird. Das zu-f??hrende Gef?¤?Ÿ, das vom Circulus cephalicus entspringt, ist dennauch sekund?¤rer Natur. Die dorsalen zuf??hrenden Gef?¤?Ÿe derPseudobranchie sind variabel. Bei den meisten Teleostiern bildensie einen Ast der Carotis externa, welcher unweit der Pseudo-branchie aus der Carotis externa entspringt. Bei Anatrhichas undAnoplopoma (Allen, 1905) entspringt sie aber aus der Carotis ex-terna, wo die Carotis communis sich in die Carotis

externa und in-terna teilt, also in der unmittelbaren N?¤he der Carotis interna. BeiGadus und Esox entspringt sie aus der Carotis interna. Es ist alsom??glich, da?Ÿ sich der Ast von der Carotis externa abgespaltet hatund zur Carotis interna verschoben worden ist. Nach Allis (1909a)hat sich die genannte Arterie von der Orbitonasalarterie abge-spaltet (er schlie?Ÿt das aus der von Jon. ]\1??lleu f??r Gadus ge-



??? gebenen Figur) und da er auch der Meinung ist, da?Ÿ die Orbito-nasalarterie sich aus dem mandibularen Aortabogen entwickelt hat,w??rde das Gef?¤?Ÿ bei Gadiis (und Esox) prim?¤rer Natur sein. Diese]Meinung wird nach Allis bekr?¤ftigt durch die Gef?¤?Ÿverh?¤ltnisseder â€žPseudobranchiequot; von ?„meiunis. Die â€žPseudobranchiequot; vonAmeiurus liegt der Carotis interna an, w?¤hrend ?„stchen in dasOrgan treten und die Orbitonasalarterie aus der â€žPseudobranchiequot;entspringt. Allis schreibt: â€žThe conditions in Ameiurus would ac-cordingly seem to indicate a line of descent for these vessels otherthan that, that leads through Amia to teleosts. For, when thearteria hyoidea, or mandibular afferent arterj-, had for some reasonor other ceased to give an adequate bloodsupply to the pseudo-branch, that organ apparently acquired the necessary supply, inAmeiurus, by way of its primary connection with the internalcarotid, instead of, as in Amia, by Avay of a secundary connectionwith the external carotid. And, in acquiring this relation to theinternal carotid, the pseudobranch has

apparently first become ses-sile on that artery and has then enveloped it, so that the ophthal-mica magna and encephalic arteries appear to arise directly fromthe pseudobranch instead of from the efferent mandibular andinternal carotid arteries respectively. The vessels in Gadus mayperhaps, as already stated, be related to this evident arrangementin Ameiurus, rather than to that in tiie Jjoricati, as are probablyalso those in Esox lucius (Mauukk, 1884).quot; In einer anderen Arbeitstudierte Allis (1908) die Pseudobranchie und deren Gef?¤?Ÿe beiAmeiurus und schlo?Ÿ hieraus, da?Ÿ die Pseudobranchie von Ameiuruskeine Pseudobranchie ist, aber einem Teil der Thymus von rolt/-pterus homolog sei. Deshalb ist die Pseudobranchie von Gadus auchnicht der Pseudobranchie von Avwiurus zu vergleichen. Auch istes fraglich, ob die Orbitonasalarterie prim?¤r mit dem mandibularenAortabogen vereinigt war, was ich unten weiter begr??nden werde.Die Entwicklung des zuf??hrenden Gef?¤?Ÿes vom Circulus ce])halicuswird die Frage vielleicht l??sen k??nnen, d. h. ob sie sich von derOrbitonasalarterie

oder von der Carotis externa abgesjialtet hat.Weil aber die Pseudobranchie ihr Blut aus der Carotis externa undCarotis interna erh?¤lt und nie aus der Orbitonasalarterie, ist esmeiner ^Meinung nach mehr wahrscheinlich, da?Ÿ genannte Arteriesich von der Carotis externa abgespaltet hat. Bei Esox findet die Blutversorgung der Pseudobranchie nur voneinem Ast des Circulus cephalicus statt. Beim Embryo von Esox ist die



??? Blutversorgung aber wie bei Gadus. Nachher wird die Arteria hyoidea(Maurer, 1884) reduziert, und die Psendobranchie erh?¤lt ihr Blutnur aus dem Circulus cephalicus. Esox schlie?Ÿt sich also Gadus an,was die Blutversorgung anlangt. Da?Ÿ das ventrale zuf??hrende Ge-f?¤?Ÿ bei Esox reduziert wird, h?¤ngt vielleicht zusammen mit derVerschiebung der Psendobranchie bei Esox. Sie r??ckt vom Hyo-mandibulare aus zur Sch?¤delbasis, also kranialw?¤rts. Was das abf??hrende Gef?¤?Ÿ anlangt, so hat Joh. M??ller (1839)den konstanten Verlauf charakterisiert. Er schreibt: â€žDer wichtigstePunkt in der Organisation der Nebenkiemen, m??gen sie die eineoder die andere (dr??sige oder freie) Form haben, ist ihr Verh?¤ltniszum Auge, welches so konstant zu sein scheint, da?Ÿ diese Neben-kiemen zwar nicht zum Athmen, aber zum Sehen der Fische imengsten Verh?¤ltnisse stehen.quot; Bei den Teleostiern, welche bis jetztuntersucht worden sind, ist der Verlauf denn auch ??berall derselbe,d. h. das abf??hrende Gef?¤?Ÿ h?¤ngt mit dem der anderen Seite durcheine Anastomose zusammen und biegt

zum Auge, wo es in dieâ€žChorioidaldr??sequot; einm??ndet. Dohrn (1886) fand beim Embryo vonTnitta, da?Ÿ das abf??hrende Gef?¤?Ÿ nicht nur znm Auge verl?¤uftsondern auch in den Circulus cephalicus einm??ndet. Der Verlaufl)eim IVÂ?Y/a-Embryo ist mit dem Verlauf des abf??hrenden Gef?¤?Ÿesder erwachsenen Selachier identisch. Aus diesem Verlauf und ausdem Verlauf der zuf??iirenden Gef?¤?Ÿe bei den Embryonen beiderGruppen schlie?Ÿt Dohrx, da?Ÿ, die Teleostierpseudobranchie der Se-lachierpseudobranchie homolog ist. Nachher schn??rt sicli die Xor-bindung vom abf??hrenden Gef?¤?Ÿ mit dem Circulus cephalicus vonletzterem ab und bildet zugleich eine Anastomose vom abf??hrendenGef?¤?Ÿ der einen Seite zu dem der anderen, so da?Ÿ nun eine Kom-munikation zwischen den Blutbahnen der beiden Pseudobranchienbesteht. Auch Maurer (1888) hat beim rrÂ?//Â?-Embryo die Einm??ndungdes abf??hrenden Gef?¤?Ÿes (= dorsaler Teil des ersten Aortabogens)in den Circulus cephalicus beobachtet. Hochstetter (1906) macht sich eine andere Vorstellung ??berdie Bildung der

Anastomose. Nach ihm spaltet sich die Verlfindunj^zwischen den beiden lateralen Aortast?¤mmen in querer Kichtunfj.Die efferenten Arterien der Pseudobranchien, welche aus dem dor-salen Teil der ersten Aortabogen gebildet Averden, sind dann durcheine Anastomose vereinigt, w?¤hrend ihre Verbindung mit den (Jaro-tiden verschwindet; die Carotiden selbst sind miteinander verbunden



??? durch eine Anastomose, Avelche die hintere H?¤lfte der urspr??nglichenVerbindung darstellt. Allis (1909 a) ist anderer Meinung Avie Doiikn nnd Hochstettek,Avas den dorsalen Teil des ersten Aortabogens anlangt. Bei denLoricati und Scomher fand er ein kleines Gef?¤?Ÿ, da?Ÿ aus der Orbito-nasalarterie entsprang und zu der Arteria ophthalmica magna ver-lief ohne in letztere einzum??nden. Das Gef?¤?Ÿ legte sich A'ielmehrnur der Arteria ophthalmica magna an. Hieraus schlo?Ÿ Allis, da?Ÿdas Gef?¤?Ÿchen fr??her auch in die Arteria ophthalmica magna ein-m??ndete nnd sich jetzt von ihr (= d. h. Aortabogen I) trennt. Derbasale Teil der Orbitonasalarterie Av??rde nach ihm den dorsalenTeil des ersten Aortabogens vertreten, Av?¤hrend der kraniale Teilder Orbitonasalarterie entA\'eder eine dorsale nutritive Arteriedieses Bogens darstellt oder eine dorsale Verl?¤ngerung dieses Bogens.Weil aber niemals eine Kommunikation des kleinen Gef?¤?Ÿes mitder Arteria ophthalmica magna vorhanden ist, ist die VorstellungAllis' auch mangelhaft begr??ndet. Nach Allis (1912) ist der Teil des

abf??hrenden Gef?¤?Ÿes zAvischender Anastomose und der â€žChorioidaldr??sequot; urspr??nglich aus derlateralen dorsalen Aorta entsprungen und vertritt eine efferentepraemandibulare Arterie. Die Beobachtungen von Doiikn (1885) beih'istiunia und von Doiiun (188(5) und .Mauueu (1888) bei TruUast??tzen diese Meinung. Doiiun fand bei jungen Embryonen vonPrisfiiirus, da?Ÿ genannte Arterie dort entspringt, avo die efferente.Mandibulararterie sich vereinigt mit der lateralen dorsalen Aorta,Av?¤hrend Doiiun und Mauheh beim Forellenembryo fanden, da?Ÿ dieArterie aus der lateralen dorsalen Aorta entspringt und zAvar kranialder Einm??ndung der efferenten iMandibulararterie. Bei den â€žGanoidenquot; verl?¤uft das abf??hrende tJef?¤?Ÿ Avie bei er-wachsenen Selachiern und bei Teleostierembryonen. Auch bildet essich aus dem dorsalen Teil des ersten Aortabogens. .Ion. .M??ller (1839) hat den Verlauf dieses Gef?¤?Ÿes bei demerAvachsenen Acipenscr beschrieben, Av?¤hrend Ostkoumofe (1908) dieEntAvicklung des abf??hrenden Gef?¤?Ÿes aus dem dorsalen Teil desersten

Aortabogens beschrieb. Wo dieser Bogen in die Carotis in-terna einm??ndet, entsjjringt aus ihr die Arteria ophthalmica magna.Auch bei Lepidosieus trifft man denselben Verlauf des abf??hrendenGef?¤?Ÿes an, aber der Ast zum Auge fehlt Avahrscheinlich (.Ion. M??ller,18.39; Wright, 1885; Fr. M??ller, 1897). Nach Fr. M??ller (1897)



??? entwickelt sich das abf??hrende Gef?¤?Ÿ aus dem dorsalen Teil desersten Aortabogens. Das abf??hrende Gef?¤?Ÿ bei Amia ist durch einen schmalen Astmit der Carotis interna vereinigt, w?¤hrend das Gef?¤?Ÿ zum Augeverl?¤uft. Allis (1909a) schreibt: â€žThis so-called commissural vessel,so relatively unimportant in the adult, is however the greatly re-duced dorsal end of the mandibular aortic arch, as my figures ofyoung stages make evident, and it and that portion of the so-calledefferent pseudobranchial artery that lies proximal to it, togetherform the homologue of the anterior carotid of Selachians. Thatportion of the so-called efferent pseudobranchial artery, that liesdistal to the commissure, although appearing as the direct and maincontinuation of the artery, is then simply a branch of the trueefferent artery, and it alone is the homologue of the arteria ophthal-mica magna of Selachians.quot; Aus der Entwicklung ergibt sich (Dohrx, 1886), da?Ÿ die Pseudo-branchie der Teleostier sich an der kranialen Seite der Spritzloch-tasche anlegt und also eine Spritzlochkieme darstellt. Die Spritzloch-tasche

m??ndet in fr??hen Stadien nach au?Ÿen, aber bildet sich nach-her zur??ck. Ist sie bis auf den letzten Rest einer Einst??lpung zur??ck-gebildet, so entwickelt sich aus ihrer Vorderwand die Pseudobranchie.Granel (1927) fand bei Cyprinus carpio, da?Ÿ die Pseudobranchiesich von der Stelle, wo sie sich anlegt, zum Hyomandibulare ver-schiebt. Sie liegt nachher dem Hyomandibulare an, statt dem lAlandi-bularbogen. Die Entwicklung und die Blutversorgung der Teleostierpseudo-branchie, wie sie in den vorhergehenden Seiten besprochen sind,sprechen also daf??r, da?Ÿ die TeIeostieri)seudobranchie der Pseudo-branchie der Selachier und â€žGanoidenquot; homolog ist. Wie steht esnun aber mit der Innervation? Man sollte erwarten, da?Ÿ dieTeleostierpseudobranchie vom Facialis (VIT) innerviert w??rde, wiees einer Spritzlochkieme zukommt. Bei den meisten Teleostiernfindet die Innervation aber vom Ramus praetrematicus des Glosso-pharyngeus (IX) statt nnd der Facialis (F/7) innerviert nur die Pseudo-branchie von Salmo solar, Clupea alosa, Scardinius cnjihrophthalmusund Esox lucius. Die

Pseudobranchie von Esox besitzt aber vielesekund?¤re Merkmale (Maurer, 1884). Sie ist vom Hyomandibularekraniad verschoben zur Sch?¤delbasis, sie ist von Schleimhaut ??ber-wachsen und besteht aus zwei Lagen von Kiemenbl?¤ttchen, w?¤hrendsie ihr Blut nur aus dem Circulus cephalicus erh?¤lt. Der Anlage



??? nach ist die Psendobranchie von Esox aber eine â€žfreiequot; Psendo-branchie, und liegt dem Hyomandibnlare an. Auch wird urspr??ng-lich eine Eeihe von Kiemenbl?¤ttchen angelegt, w?¤hrend auch einzuf??hrendes Gef?¤?Ÿ, welches mit der ersten Epibranchialarterie zu-sammenh?¤ngt, vorhanden ist. Die Psendobranchie von Esox ist alsosekund?¤rer Natur und auch die Innervation kann hier sekund?¤r sein.Der Ramus palatinus des Facialis {VII) hat die Innervation vielleichtvom Glossopharyngeus ??bernommen; die Ontogenie ist wahrschein-lich imstande, diese Frage genauer zu l??sen. Bei Salmo salar, Cliipea alosa und Scardinius erythrophthalmus liegtdie Pseudobranchic der medialen Fl?¤che der Basis des Operculums an.Die Kiemenbl?¤ttchen sitzen in einfacher Reihe und sind bei Salmo undCliipea in ihrer unteren H?¤lfte von einer Schleimhaut gemeinsam??berzogen. Die Blutversorgung geschieht von der Arteria mandibularisafferens, also in primitiver Weise. Die Innervation dieser Pseudo-branchien ist auch primitiver Natur. Die Psendobranchie dieserTeleostier schlie?Ÿt sich also,

was die Innervation und Blutversorgunganlangt, der Selachierpsendobranchie an und ist ihr homolog. Wie gesagt wird die Psendobranchie der meisten Teleostier vomRamus praetrematicus IX innerviert und auch bei Acipettscr,Lepidosteus und Amia findet die Innervation der Psendobranchie vomRamus praetrematicus IX statt. Die Spritzlochkieme der Sehicliierwird aber vom Facialis {VIL) innerviert. Eine Zwischenstufe zwischen beiden Innervationstypen ist bisjetzt noch nicht gefunden worden. Die Psendobranchie wird ent-weder vom Facialis oder vom Glossopharyngens innerviert. Zwarfand Allis (1908) bei Scomber scomber, da?Ÿ der Ramus praetrematicus IXsich mit einem Ast des Facialis vereinigt(=,lAconsoN'schc Anastomose),und ich habe dasselbe bei fast allen untersuchten Fisciien gefunden,aber dieser Ast teilt sich nachher wieder und schickt ein ?„stchenzur Pseudobranchic. Es ist also in keinem Falle bewiesen, da?Ÿ auchder Facialis die Psendobranchie innerviert; daher darf man dieseâ€ždoppeltequot; Innervation auch nicht bei der Betrachtung auswerten.Betrachtet man die

Blutversorgung der Teleostierpseudobranchie, sol?¤?Ÿt sich diese gewi?Ÿ von der Blutversorgnng der Selachier- undGanoidenpseudobranchie herleiten, wie sich aus den embryologischenund vergleichend-anatomischen Tatsachen der vorhergehenden Seitenergibt. Die Innervation der Psendobranchie bei den Teleostiern,welche, mit R??cksicht auf die Zust?¤nde bei den Selachiern und auchaus allgemeinen Gr??nden â€” denn das Spritzloch geh??rt doch zum



??? Gebiete des Facialis â€”, vom Facialis geliefert werden m???Ÿte, istalso die Urspr??ngliche.. Meiner Meinung nach ist diese aber ver-schwunden und ist der Ramus praetrematicus des Glossopharyngeusan ihre Stelle getreten. Hieraus w??rde mau vielleicht schlie?Ÿenk??nnen, da?Ÿ die Innervation eines Organs nicht so konstant ist, wieim allgemeinen behauptet wird. Vielleicht wird die Embryologiehier n?¤heres aufkl?¤ren k??nnen und eine Innervation vom Facialisin jungen Stadien nachweisen k??nnen. Findet man aber auch dannnoch eine Innervation vom Glossopharyngeus, so ist damit noch nichtbewiesen, da?Ÿ meine Meinung falsch ist, weil im g??nstigsten Falldie Ontogenie eine Wiederholung der Phylogenie darstellt. DiePseudobranchie der Teleostier ist also meiner Meinung nach derSpritzlochkieme der Selachier und der Pseudobranchie der â€žGanoidenquot;homolog. Literaturverzeichnis. Allen, W. F., 1905, The blood-vascular system of the Loricati, the mail-cheekedfishes, in: Proc. Wash. Acad. Sc., Vol. 7. Allis, E. P. Jr., 1897, The cranial muscles and cranial and first spinal nerves inAmia

calva, in: .Tourn. MorphoL, Vol. 12. â€”, 1900, The pseudobranchial circulation in Amia calva, in: Zool. Jahrb., Vol. 14,Anat. â€”, 1902, The lateral sensory canals, the eye muscles and the peripheral distributionof certain of the cranial nerves of Mustelus laevis, in: ?œuart.-Journ. Mier. Sc.,Vol. 45, â€”, 1903, The skull and the cranial and first spinal muscl?Šs and nerves in Scomberscomber, in: Journ. .Morphol., Vol. 18. â€”, 1908, The pseudobranchial and carotid arteries in Ameiurus, in: Anat. Anz..Vol. 33. â€”, 1909, The pseudobranchial and carotid arteries in Gnathost'ome Fishes, in: Zool.Jahrb., Vol. 27, Anat. â€”, 1909, The cranial anatomy of the mailcheeked iishes, in: Zoologica, Heft 57. â€”, 1911, The pseudobranchial and carotid arteries in Polyodon spatula, in: Anat.Anz., Vo . 39. â€”, 1911, The pseudobranchial and carotid arteries in Chlamydoselarhus ancuineus,ibid.. Vol. 39. â€”, 1912, The pseudobranchial and carotid arteries in Esox, Salmo and Gadus to-gether with a description of the arteries in the adult Amia, ibid., Vol. 41. â€”, 1912, The branchial, pseudobranchial and carotid arteries in

Heptanchus cinereus,ibid., Vol. 41. â€”, 1912, The branchial, pseudobranchial and carotid arteries in Kaja radiata, ibid.,Vol. 41. â€”, 1914, The pseudobranchial and carotid arteries in Ceratodus Forsteri, ibid., Voi.4G. Halkour, F. M., 1881, Comp. Embryology.



??? Bai.fo??r , F. M. and Pauker , W., 1882, On the structure of Lepidosteus, in:Philos. Trans. Eoy. Soc., London, Vol. 173. Berrill, N. j., 1925, The development of the skull in the Sole and the Plaice, in:Qiiart.-Journ. Jlicr. Sc., Vol. 49. Boas, J. E. V., 1880, ?œber Herz und Arterienbogen bei Ceratodus und Protopterus,in: Morphol. Jahrb., Vol. 6. Boulenger, G. a., 1904, The Cambridge Natural History, in: Fishes, Ascidians, etc. Broussonet, p. M. a., 1782, Ichthyologia, London. Butschm, 0., 1921, Vorlesungen ??ber vergl. Anatomie, Berlin. Carazzi, D., 1905, Sul sistema arterioso di Seliiche maxima e di altri Squalidi, in:Anat. Anz., Vol. 26. Uanfortii, Cn., 1912, The hearth and arteries of Polyodon, in: Journ. Mornhol..Vol. 23. Dohrn, a., 1885, Entstehung und Differenzierung der Gef?¤?Ÿe des Hyoidbogens, in:Mitt. Zool. Stat. Neapel, Vol. (5. â€”, 1886, Studien zur Urgeschichte des Wirbeltierk??rpers. XI. Spritzlochkieme derSelachier, Kiemendeckelkienie der Ganoiden, Pseudobranchie der Teleostier.ibid., Vol. 7. â€”, 1890, Studien zur Urgeschichte des Wirbeltierk??rpers, XV, ibid., Vol. 9. Gkoenbaur, C.,

1870, Grundziige der vergl. Anatomie. â€”, 1871, ?œber die Kopfnerven von Hexanchus und ihr Verh?¤ltnis zur Wirbeltheoriedes Sch?¤dels, in: .lena. Ztschr., Vol. G. GoRONOwiTcn, N., 1888, Das (Jehirn und die Cranialnerven von Acipenser ruthenus.in: Morphol. Jahrb., Vol. 13. Grankl, f., 1923, Etude hi.stologique et embryologique sur la pseudobrancliie de.sTelcosti'ens, in: Arch. Anat., Histol. et Embryol. â€”, 1927, La pseudobrunchie des Poissons, in: Arch. Anat. Micr., Vol. 23. (iRKii., A., 1907, Pr?¤parate eines Kiemens^)alteorgans der Hyomundibular-Tasche einesCeratodu.sjungfisches von 62 mm, in: Verb. Anut. (Jes., WUrzbiirg. llyRTi,, J., 1838, Beobachtungen aus dem Gebiete der vergl. (Jef?¤?Ÿlehre. II. ?œberden Biui der Kiemen der Fische, in: Med. Jahrb. des ??sterr. StaatesNeueste Folge, Vol. 15.nbsp;'nbsp;' â€”, 1858, Das arterielle Gef?¤lisystem der Kochen, in: Denkschr. Akad. Wiss. Wien,math.-naturwiss. Kl., Vol. 15. â€”, 1872, Die Kopfarterien der Haifische, ibid., Vol. 32. llocnsTKTTKU, F., 1906, Die Entwicklung des Blutgef?¤??systems, in: Hkutwki's HiinilbEntw.-Lehre, Vol. 3,

Teil 2. Hoffmann, C. K., 1884, Zur ??ntogonie der Knochenfische, in: Arch. micr. Anat.,Vol. 23. Lkueiioum.kt, 1838, Anatomie compiir. de l'appareil re.spiratoire dans les aninmuxvertebri's, Paris. Maukkr, F., 1884, Ein IJeitrag zur Kenntnis der Pseudobrancliien der Knochenfische,in: Morphol. Jahrb., Vol. 9. â€”, 1888, Die Kiemen und ihre (Jef?¤?Ÿe bei Anuren- und Urodelen-Amphibien und dieUmbildung der beiden ersten Arterienbogen bei Teleostiern, ibid., Vol. 14. Mkckei-, J. f., 1833, System der vergleichenden Anatomie, Vol. (5, Halle. M??m-kk, f. W., 1897, ?œber die Entwicklung und morphologische Bedeutung derPseudobranchie und ihre Umgebung bei Lepidosteus osseus, in: Arch. MicrAnat., Vol. 49. M??m.kr, Jon., 1839, Vergleichende Anatomie der Myxinoiden, in: Abb. Akad. Wiss..Berlin. â€”, 1844, ?œber den Bau und die Grenzen der Ganoiden und ilber das nat??rlicheSystem der Fische, ibid., Berlin.



??? gt;JoRRis, H. W., 1925, Observations upon the peripheral distribution of the cranialnerves of certain Ganoid fishes (Amia, Lepidosteus, Polyodon, Scaphirynchusand Acipenser), in: Journ. comp. Neurology, Vol. 39. OsTROtJsiOFF, A., 1908, Zur Entwicklungsgeschichte des Sterlets. IV. Das Gef?¤?Ÿ-system des Kopfes, in: Zool. Anz., Vol. 82. Parker, W., 1884, A course of instruction in Zootomy, London. â€”, 1886, On the bloodvessels of Mustelus antarcticus: a contribution to the mor-phology of the vascular system in the Vertebrata, in: Philos. Trans. R. Soc.London, Vol. 177. Rathke, H., 1832, Anat.-Physiol. Untersuchungen Uber den Kiemenapparat und dasZungenbein der vv^irbeltiere, Riga und Dorpat. ViECHOw, H., 1890, ?œber die Augengef?¤?Ÿe der Selachier und die Verbindung der-selben mit den Kopfgef?¤?Ÿen, in: Arch. Anat. u. Phys., Abt. Phys. â€”, 1890, Die Spritzlochkieme der Selachier, ibid. â€”, 1890, ?œber die Spitzlochkieme von Acipenser und ihre Verbindung mit denKopfgef?¤?Ÿen, ibid. Wright, R. R., 1885, On the hyomandibular clefts and pseudobranchs of Lepidosteusand Amia,

in: Journ. Anat. and Physiol., Vol. 19. v. Wyhe, j. W., 1882, ?œber das Visceralskelet und die Nerven des Kopfes derGanoiden und von Ceratodus, in: Niederl. Arch. Zool., Vol. 5. Erkl?¤rung der Abk??rzungen an den Figuren. a. a. I afferente Arterie des erstenKiemen- bogensa. b. I Aortabogen Ia. b. II Aortabogen IIa.hy afferente Hyoidarterieanast Anastomosea. 0. m Arteria ophthalmica magnaa.ps. art afferente Pseudobranchialarterieart. mand. ?¤ff .A.rteria mandibularis affe-rens art. th. mand Arteria thyreo-mandibularisc. c Carotis communisc. e Carotis externa c.inbsp;Carotis internacomm Commiasur d.nbsp;a dorsale Aorta d.R.qnbsp;dorsales Kandgef?¤?Ÿ e.nbsp;a. /efferente Arterie des ersten Kiemen-bogens e.hy efferente Hyoidarteriee.ps.art efferente Pseudobranchiularteriei. V intermedi?¤re Verl?¤ngerungl. d. a laterale dorsale Aor??iOperk. k OperkularkiemeI's. br PseudobranchieR.ana8t Ramus anastomoticusIi. pal. VII Ramus palatinus VIIR.phar. VII Ramus pharyngeus VIIR.poettr. VII Ramus po.sttrematicus VIIR.praetr. F//Ramus praetrematicus VIISp. l Spritzloch8. V sekund?¤re VerbindungTr.

art Truncus arteriosusTr. hyoid. m. VII Truncus hyoideo-mandi-bularis VIIV. II. 0 ventrales Randgef?¤?Ÿ i11digt;.



??? STELLINGEN. De pseudobranchic der Teleostei is met de spuitgatkieuwder Selachii homoloog. II. De indeeling der pseudobranchien in bedekte en vrijepseudobranchien is niet juist. III. De opvatting van von Skramlik, dat rekking voor dewerkzaamheid van het Molluskerhart een noodzakelijke voor-waarde is, is onjuist. IV. Het orgaan van de Lacaze-Duthiers der aquatiele Pul-monaten is met het osphradium der Prosobranchiatenhomoloog. V. Het is wenschelijk de familie der Balsaminaceae in eenafzonderlijke orde te plaatsen, die der Balsaminales.



??? De beweging der darmvloklcen heeft voor de resorptieniet die groote beteekenis, welke er door Verzar en Kokasaan wordt toegekend. VII. Het branchiaalganglion der Diotocardia is niet met hetsupra-intestinaalganglion der Monotocardia homoloog. VIII. Het is wenschelijk de akte M. O. plant- en dierkunde(K IV) af te schaffen.
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