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Kat. Stadium Schnitt- gesammelt von u. in [ Fixierung Féirbung
Nr, . fuhrung ¢
51 | Das Ei Dr. Valk, Westborneo Kleinenbergs Himalaun.
164 | Das Ej Dr. Salm, Muntok Mischung Parakarmin.
171 | Dreizellig Nicolai, Muntok " Eisenkarm.
44 | Vierzellig Dr. Berger, Solok 7 Himalaun.
87 | Blastocyst Dr. Greve, Djember - .
113 3 Dr. Valk, Westborneo o Eisenkarm.
151 | Primitivregion quer Dr. Salm, Muntok % Eisenhima-
toxyline-Eo-
sin.
180 S sagittal 1) b . Eisenkarm.
83 | 4-5 Urwirbel-
paare i Dr. Djawa, Moeara Laboe 5 o
64 | 8-9 7 quer | Dr. Valk, Westborneo ,. Hamalaun.
220 10T T quer | Dr. Gersen, Padang Pandjang | 7 Eisenkarm,
89 | 13 y=: quer | Dr. Valk, Westborneo ,. T
31 13-14 quer | v.d. Meulen, Westborneo ” -
108 | 13 i sagittal | Dr. Valk, Westborneo i -
68 | 16 ,, | quer T i " Eisenhima-
toxylin
Eosin
53 18 quer Dr. Valk, Westhorneo o Eisenkarm.
172 | 24 4 quer | Nicolai, Muntok i "
106 | 28 0 quer | Dr. Valk, Westborneo = N
69 | 30 e quer | Dr. Valk, Westborneo .
S 7 quer | Dr. Ekerman, Muntok 7 "
25 | Linge 6 mm quer | Dr. Hubrecht, Banjoewangi ¢ Himalaun.
Eosine.
107 | Linge 85 mm | quer | Dr. Valk, Westborneo » x.
30 | Linge g mm quer | Dr. Gersen, Padang Pandjang - g
110 | Linge 9,5 mm quer | Dr. Valk, Westborneo 1 Himalaun.
Ehrlich -+
Eosin.
35 | Linge 93;4 mm | quer | Dr. Valk, Westborneo 0 Himalaun
Eosin
23 | Linge 11%s mm | quer | Dr. Hubrecht, Blitar i Himalaun.
21 | Linge 14 mm quer | Dr. Ekerman, Muntok 7 ”
26 | Linge 185 mm | quer | Burch, Buitenzorg e Himalaun.,
Eosine
34 | Linge21Yo mm | quer | Dr. Haak, Malang . =
162 Linge 3,2 cm quer | Dr, Salm, Muntok 7 Himalaun.
111 | Linge 4 cm quer | Dr. Valk, Westborneo . .
17 | Linge 7 cm quer | Dr. Ekerman, Muntok . Eisenkarm.
19 | Linge 7% cm | sagittal | Dr. Hubrecht, Solok . .
13 | Linge 8,4 cm quer | v. d. Meulen, Banka - Delafield.
18 | Léngeca.gcm. | quer | Dr. Ekerman, Muntok B, Eisenkarm.




EINLEITUNG

Das Material fiir diese Untersuchungen bestand aus Embryonen
von Manis javanica Desm., welche im Auftrag des Herrn Prof.
A. A. W. Hubrecht von mehreren Untersuchern auf Java, Borneo
usw. gesammelt wurden (sieche Seite B).

Dr. Dan. de Lange, Direktor des Hubrecht Laboratoriums,
Utrecht, stellte das Material Dr. van Oordt zur Verfligung, der die
erste Entwicklung untersucht hat (siche G. J. van Oordt: Farly
Developmental stages of Manis javanica Desm., Verhand. Kon. Akad.
v. Wet. Amsterdam, deel XXI, Nr. 3). Van Oordt hat die ersten
Stadien beschrieben bis zur Entwicklung der Organe. Ich habe mir
die Aufgabe gemacht, die Organentwicklung zu untersuchen und
von der ganzen Entwicklung des Tieres eine Normentabelle anzu-
fertigen. Dr. de Lange stellte mir freundlichst die Manissammlung
seines Laboratoriums zur Verfiigung, und gestattete mir, weiteres
Material in Schnittserien zu zerlegen.

Von der ersten Entwicklung sind keine Figuren aufgenommen
worden, dafiir verweise ich auf die Schrift von Dr. van Oordt.
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DiE ERSTE ENTWICKLUNG UND DIE JiINGEREN ENTWICKLUNGSSTADIEN.

1. FEier und Furchungsstadien.

Van Oordt fand zwei ungeteilte Eier, beide im Oviduct gelegen:
die Nr. 51 und 164 (164 schlecht fixiert). Das Ei von Nr. 51 hatte
einen Diameter von etwa 70 p und ist in Fig. 1 abgebildet (Tafel 1).
Die Corona radiata ist deutlich. '

Von den Furchungsstadien fand er im Material ein dreizelliges
Stadium (Fig. 2) Nr. 171; der gréBte Diameter ist etwa 72 p. Die
Corona radiata ist auch hier deutlich; auch fand er ein vierzelliges
Stadium Nr. 44 (Fig. 3 und 4). Die Zellenwinde der 4 Blastomeren
sind deutlich. Die Corona radiata umbhiillt das Fj. Der griBte Dia-
meter dieses Eies ist ungefihr 9o 1. Von einer Entstehung des
Trophoblastes war in diesen Jungen Stadien natiirlich noch nicht
die Rede.

Jetzt folgen die Eier Nr. 87 und 133; diese haben beide schon
einen Embryonalknoten, Die Figuren 5 und 6 von Nr. 87 zeigen
einen Embryonalknoten, der noch vom Trophoblast tiberlagert wird
und in dem ein Anfang der Hypoblastabspaltung ersichtlich ist,
In der Fig. 6 hat sich der Embryonalknoten deutlich in zwei Schich-
ten geteilt: in den embryonalen Epiblast und in den Hypoblast. Die
Linge der Embryonalanlage ist etwa 75 # und die Dicke ungefihr
28 n,

Die Fig. 7 und 8 (Tafel T) gehéren zu Nr. 11 3. In diesem Blasto-
cyst ist der Hypoblast der inneren Seite des Trophoblastes entlang
gewachsen und bildet eine geschlossene Tasche. Der Trophoblast
hiillt den Blastocyst noch génzlich ein; zwischen Trophoblast und
Hypoblast ist der Epiblast ersichtlich. Beziiglich der Lage des
Blastocysts im Uterus ist keine Andeutung vorhanden, daB das
Ei mit der Uteruswand in Verbindung gewesen ist. Der grofBte
Diameter der Keimscheibe von Nr. 113 ist 125 g, die grofte Dicke
st etwa 70 p.

In den élteren Stadien ist ein Primitivstreifen entstanden. Das
Verschwinden des Trophoblastes konnte nicht untersucht werden.



In diesen ,,Primitivstreifen-Stadien’” liegt der Hypoblast unter
dem Primitivstreifen als eine einheitliche Schicht. Bei ilteren Em-
bryonen mit 8—18 Somiten sind Epi-, Meso- und Hypoblast eng
verbunden im kranialen Teile des Primitivstreifens. Der Hypoblast
wird bei Manis aus dem Embyonalknoten durch Abspaltung ge-
bildet.

Abbildungen der vorhandenen Embryonalschilde.
Fig. ¢ (Tafel II), Manis Nr. 180: ein Primitivstreifen-

stadium.
Fig. 10 (Tafel IT), Manis ,, 83: 4— 5 Somitenpaare.
Fig. 11+12 (Tafel I), Manis ,, 64; 8— g 7
Fig. 13 (Tafel 1I), Manis ,, 32: 10—I1 -
Fig. 14 (Tafel II), Manis ,, 89: 13 "
Fig. 15 (Tafel II), Manis ,, 31: 13—14
Fig. 16 (Tafel II), Manis ,, 108: 13 .
Fig. 17418 (Tafel I), Manis ,, 68: 16 g

Fig. 19 (Tafel II), Manis ,, 53: 18 7

Die Figuren 21—67 zeigen uns die Entstehung von Mesoblast und
Chorda.
2. Die Entstehung des Mesoblastes.

Zur Losung dieser interessanten Frage wurden von van Qordt
die Embryonen 151 und 180 (Primitivstreifenstadien) und 83 (mit
5 Somiten) untersucht.

Der Mesoblast entsteht bei Manis in verschiedenen Teilen des
Embryos und bildet schlieBlich eine zusammenhingende Schicht
zwischen Epi- und Hypoblast. Bei Nr. 151 liegt wie bei Nr. 113 der
Hypoblast noch an der inneren Seite des Blastocysts.

Der Kopffortsatz ist aus der Primitivregion nach vorne gewachsen.
Der Embryonalschild ist 720 ¢ lang und etwa 800 1 breit. Die
Primitivgrube ist bei Nr. 151 fast ganz verschwunden. Der Hypoblast
bildet zwei verdickte Teile:

a. die Protochordalplatte,

vor dem vorderen Ende des Kopffortsatzes
(220 p lang, 330 p breit).
b. die ringférmige Proliferationszone,
dieser Teil liegt an der Peripherie des Embryonalschildes.



Der vordere Teil des Primitivstreifens und der hintere Tei} des
Kopffortsatzes sind verdickt zum Hensensche.n Knoten: Der Kopf-
fortsatz liegt wie ein zungenformiges Organ zwischen Epl— und Hypo-
blast. Der Mesoblast entsteht in verschiedenen Teilen des Em-

bryos und zwar:

a. 1m Primitivstreifen.

b. im Kopffortsatz.
c. 1m Hypoblast.

ad a)

Hier entsteht ventral
und lateral iber die
ganze Lidnge der peri-
stomale Mesoblast; be-
sonders in dem hinte-
ren Teile des Embryos.

ad b)

Wenn die Entwicklung
des peristomalen Meso-
blastes schon angefan-
gen hat, entsteht hier-
aus der gastrale Meso-
blast und spiter auch
noch die Chordalplatte,

ad c)

ol
Ringférmige  Prolifera-
tionszone:

Hieraus entsteht der pe-
riphere Mesoblast,
gleichzeitig mit der Bil-
dung des peristomalen
Mesoblastes aus dem
Primitivstreifen.

Protochordalplatte:
Hieraus entsteht der
zephale Mesoblast,

Zuerst endet die Bildung des peripheren Mesoblastes, und wenn

diese sich ganz vollzogen hat,

Mesoblast.

Dieser zephale Mesoblast bildet nur den Mesoblast des v
Kopfteiles; der Rest des Kopfmesoblastes wird vo

finden wir noch keinen zephalen

orderen
m gastralen Meso-

blast gebildet. Zuerst entsteht der peristomale Mesoblast aus der
Primitivregion und diese Bildung dauert so lange als letztere da ist.



Die Mesoblastbildung bei den Embryonen Nr. 151,180 und 83.

Nr. 151. ] Nr. 180 Nr. 83.
Aus der Primitivre- Ueber die ganze Linge der | Peristomaler Meso-
gion entsteht der pe- Primitivregion entsteht peri- blast noch immer ge-
ristomale Mesoblast, stomaler Mesoblast. Die ring- bildet. Auch hier pe-
Ausderringférmigen formige Proliferationszone ripherer und gastra-
Proliferationszone hat reichlichen peripheren ler Mesoblast. Die
ist ein wenig peri- | Mesoblast gebildet; an be- | Bildung des zepha-
phererMesoblast ent- stimmten Stellen ist diese | len Mesoblastes hat
standen, noch kein | Mesoblastbildung schon be- | angefangen. Zusam-
zephaler Mesoblast. endet. menhang zwischen
Aus dem Kopffortsatz ist | allen Teilen des Me-
gastraler Mesoblast entstan- soblastes.
den. (Noch kein zephaler Me-
soblast).
Die drei Arten von Meso-
blast vereinigen sich zu einer
einheitlichen Schicht.

Bei Manis entsteht der zephale Mesoblast spit, wenn schon s
Somiten gebildet sind.

Der gastrale Mesoblast liefert spiter u.a. Somiten und Pro-
nephos.

3. Die Entwicklung der Chorda.

Die Chordaanlage, welche in jungen Stadien als Chordaplatte
bezeichnet wird, wird im Laufe der Embryonal-entwicklung in die
Darmdecke eingeschaltet. Bei ilteren Embryonen verlingert sich diese
Platte. Dieselbe wird allméhlich wieder aus der Darmbekleidung aus-
geschaltet und bildet dann die freiliegende Chorda. Nr. 31 zeigt
stellenweise die Differenzierung der freien Chorda. Diese Differen-
zierung ist bei den Nummern 108, 68 und 53 weiter vorgeschritten:
in den dlteren Stadien liegt die Chorda ganz frei zwischen Darm-
decke und Medullarboden.

4. Der Primitivstreifen.

Die Embryonen Nr. 151, 180 und 83 sind von van Oordt unter-
sucht worden zur Lésung der Entstehungsfrage des Mesoblastes.
Nr. 151 ist der jlingere und hat einen Embryonalschild von 720 p



Lénge mit 800 p als grofite Breite. Die Primitivgegend nimn}t davon
den hinteren Teil ein und zeigt noch den Rest einer Primitivgrube.
Aus dem vorderen Teile des Primitivstreifens entsteht der Kopffort-
satz, der kranialwirts zwischen Epiblast und Hypoblast wichst. Er
rickt vor bis an einen verdickten Teil des Hypoblastes: die Ergén-
zungsplatte. (Bonnet.) Bei diesem Embryo Nr. 151 ist der Kopffort-
$atz 150 p lang und beim Embryo Nr. 180:500 #. Der Hensensche
Knoten ist bei Nr. 151 deutlicher als bei Nr. 180. In Nr. 151
1st weiter der Hypoblast unter dem Kopffortsatz und dem Primitiv-
streifen tiberall gleich dick.; bei Nr. 180 hingegen wird der Hypoblast
diinner unter dem Kopffortsatz und héher unter dem Primitiv-
streifen.

Der Primitivstreifen bildet ventral und lateral iiber seine ganze
Linge den peristomalen Mesoblast. Dieser Mesoblastabschnitt
entsteht zuerst und wird solange gebildet als der Primitivstreifen
da ist. Der Embryo Nr. 83, von dem eine longitudinal geschnittene
Serie angefertigt wurde, hat einen Primitivstreifen mit einer Dicke
von 20 Schnitten, also von 200 . Bei diesem Embryo ist der Primi-
tivstreifen nicht mit dem Hypoblast verwachsen; er ist also ganz frei
vom Hypoblast.

Ungefiihr in der Mitte des Primitiv
vorhanden und der Teil, der hinter
sich nicht an der Bildung des
streifens bei diesem Embryo ist 0,3 mm.

Die Embryonen Nr. 64 und 89 zeigen Verwachsung von Primi.
tivstreifen und Hypoblast. Der Primitivstreifen hat eine Linge von
0,5 mm. Bei den nichstilteren Embryonen wird der Primitivstreifen
kiirzer und bei dem Embryo Nr., 172 ist er verschwunden. Der
ndchstjiingere Embryo Nr., 53 zeigte auch einen Dotterpfropfen
(einen groBeren als bei Nr. 83) und ebenfalls dje Verw
Hypoblastes mit dem Primitivstreifen.

streifens ist ein Dotterpfropfen
diesem Pfropfen liegt, beteiligt
Embryos. Die Linge des Primitiv-

achsung des

5. Der Vorderdarm.

Sreeot en Male auf beim Embryo Nr. 64; bei dem
ndchstélteren Embryo Nr, 32 ist er schon besser entwickelt, aber

zwischen Kopfdarm und Epiblast befindet sich noch Mesenchym.,
Vom Embryo Nr. 89 an finden wir eipe Rachenhaut, die ebenso
wie der Kopfdarm in den folgenden Stadien immer grofler wird.



TG

Die erste Viszeralspalte tritt auf beim Embryo Nr. 89 und bei den
nichstilteren Stadien kénnen wir schon mehrere Spaltenpaare
beobachten. Das FinreiBlen der Rachenhaut findet beim Embryo
Nr. 172 statt; die Mundéffnung ist jedoch noch eng; bei dem ilteren
Stadium, Embryo Nr. 106, ist schon eine viel weitere Ausmiindung
des Vorderdarmes nach auBlen vorhanden.

6. Die Kopfbeuge.

Bei dem Embryo Nr. 32 zeigt der Epiblast Faltenbildung neben
der Medullaranlage. Diese Falten mochte ich als Materialreserve
fir das Auswachsen des Kopfes auffassen, insbesondere fiir das
Wachstum der Epidermis. Zwischen Zélom und Medullaranlage ist
der Epiblast auch wieder héher und auf Grund der obengenannten
Hypothese mdchte ich diese Erscheinung als Material-reserve fiir
die Kriimmung des Embryos auffassen.

Bei dem Embryo Nr. 89 setzt eine Abtrennung des Embryo-
nalen Gebietes ein; wir kénnen noch nicht von einem Amnion
sprechen. Der Kopf fingt an sich in den Dottersack einzusenken.
Embryo Nr. 108 zeigt uns schon eine deutliche Kopfbeuge.

ZUSAMMENFASSUNG DER STADIEN, DIE NICHT IN DIE TABELLARISCHEN
UBERSICHTEN AUFGENOMMEN WURDEN.

Embryo: Stadium: Einzelheiten:

Kat. Nr. 51 I Das nicht geteilte Ei mit Corona radiata;
s HL; 70 p Durchmesser.

Kat. Nr. 171 2 Dreizelliges Furchungsstadium mit Coro-
I5FE na radiata; 72 ¢ Durchmesser.

Kat. Nr. 44 3 Vierzelliges Furchungsstadium mit Coro-
iBHL, na radiata. 4 deutliche Blastomeren; go p

Durchmesser.,

Kat. Nr. 87 4 Blastocyst; die Wand desselben besteht

FItTo nur aus Trophoblast mit Embryonal-

knoten. Erste Anlage des Hypoblastes. Em-
bryonalanlage 75 p lang, 28 x dick.



Kat. Nr. 112

o |
H.L.
Kat. Nr. 151
HI
Kat. 180
H.L.

wn

—— 17 —

Embryonalknoten besteht aus Epiblast und
Hypoblast. Der Trophoblast iiberdeckt
den Embryonalknoten. Der Hypoblast be-
kleidet den ganzen Trophoblast. Keim-
scheibe 125 4 lang und 70 u dick.

Hypoblast noch dem Trophoblast ange-
schmiegt. Der Primitivstreifen bildet den
Kopffortsatz: 150 1 lang, 190 u breit. Pro-
tochordalplatte 220 u lang, 300 u breit.
Ringformige Proliferationszone. Noch ein
kleiner Rest der Primitivgrube vorhanden.
Hensenscher Knoten sehr deutlich sichtbar.
Der Embryonalschild ist 720 1+ lang und 800
# breit. Peristomaler Mesoblast. Ein wenig
peripherer Mesoblast. Noch kein gastraler
Mesoblast. Wir sehen hier dje erste An-
deutung der Plazentation in Form zweler
niedriger Plazentarkissen.

Kopffortsatz coo g lang. Undeutlicher
Hensenscher Knoten. Peristomaler Meso-
blast. Reichlicher pheripherer Mesoblast,
Gastraler Mesoblast. Noch kein zephaler
Mesoblast. Trophoblast hjer und da in

Verbindung mit dem Uterus. Hypoblast
diinner als bei N, 151.



UBERSICHT DES AUFTRETENS UND DER UMBILDUNG VERSCHIEDENER
ORGANANLAGEN BEI MANIS-EMBRYONEN.

7. Amnion und Allantois.

Die Bildung des Amnion findet bei Manis sehr spit statt. Die erste
Andeutung von seitlichen Amnionfalten gibt uns Nr. 32. Beim
Embryo Nr. 89 bekommt man den Eindruck, dal} ein Proamnion
anwesend sel; jedoch enthilt die Kopffalte schon Mesoblast. Bei
den Embryonen Nr. 31 und 108 sind die seitlichen Amnionfalten
deutlicher, auch hat Nr. 108 ein Kopfamnion. Nr. 53 ist mit einem
sehr kleinen Proamnion (ohne Mesoblast) und einem deutlichen
Rumpfamnion ausgestattet. Bei diesem Stadium hat sich noch keine
Allantois gebildet. Auch der Embryo Nr. 68 (16 Somitenpaare) hat
cin sehr kleines Proamnion; fiir alle ibrigen Organe ist diese Num-
mer fast unbrauchbar.

Das Amnion wird durch Faltung gebildet und diese Falten ent-
halten vom Anfang an Mesoblast. Das Amnion bildet sich, wenn das
Exozolom und der extraembryonale Mesoblast sich schon rings um
die Embryonalanlage ausgedehnt haben. Der Embryo Nr. 172 (24
Somiten) zeigt eine fast geschlossene Amnionhéhle. Ein deutlicher
Amnionnabel (270 p breit) ist noch vorhanden. Bei dieser Keimblase
hat sich eine kleine Allantois gebildet. Bei Nr. 106 ist die Allantois-
blase gréfer geworden. Auch bei den Nummern 69, 33 und 25 ist
diese Verbindung zu beobachten. Bei Nr. 172 nimmt die Dotter-
hohle den gréferen Teil der Keimblase ein. Das Exozélom befindet
sich auf dem Dottersack. (siehe Abb. 147 Handbuch der vergleichen-
den Anatomie von Bolk, Goeppert, Kallius, Lubosch, T. VI). Der
Embryo ist jetzt S-férmig gekrimmt. Bei den élteren Embryonen
wird das Exozolom von der Allantois verdrangt. Im hochschwange-
ren Zustande wird die Fruchtblase zum gréBeren Teil von der Allan-
tois ausgefillt. Unser letzter Embryo (Nr. 13) zeigt noch einen sehr
kleinen Nabelbruch. Die Plazentarbildung von Manis javanica wurde



von Dr. Dan. de Lange im obengenannten Handbuch der Vergleichen-
den Anatomie ausfiirlich beschrieben.

2. Das Nervensystem.

Bei dem Embryo Nr. 83 ist noch eine deutliche Medullarplatte
vorhanden, wihrend bei Nr. 64 sich schon eine fast geschlos§ene
Medullarrinne befindet, Dieser Embryo zeigt uns sch(.Jn ein‘e Diffe-
renzierung des Neuralrohres in Medulla und Gehirnteil. Bei Nr. 32
ist das Medullarrohr nur noch vorn und hinten offen, wihrend wir
einen deutlichen vorderen Neuroporus sehen.

Nr. 89 bietet das gleiche Bild.

Bei Nr. 31 finden wir schon Pros-, Mes- und Rhombenzephalon,
wihrend der vordere Neuroporus noch offen ist.

Von Nr. 106 an treten zum ersten Male die ersten Andeutungen
von Nerven auf, in denen Fibrillen, Ganglien und ventrale Wurzeln
anwesend sind. Die Embryonen Nr. 69, 33, 25 und 107 zeigen Neu-
romerie im Rhombenzephalon. Bei Nr. 172 ist der Neuralkanal ge-
schlossen.

Embryo Nr, 33 zeigt uns die erste Andeutung von Hemisphiiren:
diese Andeutung ist stirker bei Nr. 25, wo um das Gehirn eine Ver-
dichtung von Mesenchym wahrnehmbar ist. Diese Mesenchymschicht
1st noch mit dem ibrigen Mesenchym verbunden. Von Gehirn-
hiuten ist also noch nicht die Rede.,

Beim Embryo Nr. 107 fangt hier und da das Mesenchym, das die
Gehirnhaut liefern soll, an sich abzutrennen. Die ilteren Embry-
onen Nr. 30 und 110 sind, was die Gehirnhiute anbetrifft, nicht viel
weiter entwickelt; bej Nr. 35 hat sich eine Schicht {iber grolere
Strecke von dem ibrigen Mesenchym abgetrennt. Die Hemi-
sphiren sind gut entwickelt bei Nr. 107, 30 und 110; beim letzten
Embryo hat sich ein Riechnerv gebildet. Die Hemisphiren von Nr.
35 sind weiter entwickelt und wachsen nicht nur nach vorn, sondern
auch nach hinten aus. Bei Nr. 23 treten von der Peripherie deutliche
BlutgefiBe in das Gehirn; dieser Embryo ist also das erste Stadium,
wo sich im Gehirn mesodermales Gewebe vorfindet. Wir sehen bej
diesem Embryo weiter einen ziemlich grol3en Plexus choroideus,

' Irn ist eine Raphe ersichtlich, wihrend bei N,
davon noch nicht die Rede war. Wohl zeigte Nr. 3 5 einen deutlichen
Streifen, die quergerichtete Faservcrbindung zwischen den lateralen



Teilen des Rhombenzephalonbodens; diese Fasern laufen noch
parallel; sie kreuzen sich noch nicht. Weiter sehen wir hier eine
Verbindung zwischen der lateralen Wand der Hemisphéren und der
medialen Wand des Zwischenhirns. Die Winde verwachsen und
dadurch kénnen Fasern unmittelbar von der medialen Wand der
Hemisphiren nach der lateralen Wand des Dienzephalons vordrin-
gen. Die drei Gehirnhiute sind anwesend, sowie das Corpus striatum
und das Foramen Monroi. Es fehlt noch die Verbindung zwischen
den Hemisphéren.

Bei Nr. 21 sind 3 deutliche Gehirnhdute vorhanden. Die Verbin-

dung zwischen Hemisphédren und Zwischenhirn ist hier etwas
deutlicher; die Hemisphiren selbst sind noch nicht verwachsen.
Corpus striatum und Plexus choroideus sind nicht viel weiter ent-
wickelt. Bei dem nichstilteren Embryo Nr. 26 haben die Hemi-
sphiren sich dicht gendhert; eventuell mit Andeutung einer ober-
fldchlichen Verwachsung an der Stelle, wo der Balken auftreten wird.
Jedoch nur ein einziger Durchschnitt gibt eine Andeutung in dieser
Richtung.; vielleicht ist auch beim Schneiden ein Gewebestiick
dazwischen geraten. Es 1t sich infolge der zerrissenen Schnitte
hiertiber schwer entscheiden. Im Dienzephalon sind Faserbahnen
ersichtlich. Das Corpus striatunm: 1st deutlich erkennbar und hat
sich wiederum vergréBert. Deutliche Faserverbindung zwischen
Hemisphiren und Zwischenhirn.
Commissura posterior hinter der Epiphyse. Eventuell ist am Ge-
hirndach eine Paraphyse anwesend; dieselbe lilit sich etwa 20
Schnitte verfolgen. Die Fixierung des Materiales ist jedoch schlecht.
Auch bei Nr. 34 sind die Hemisphdren noch nicht verwachsen,
obwohl sie sich dicht nihern. Es gibt also noch kein Corpus callosum.
Plexusbildung im Rhombenzephalon. Vielleicht wire es maglich,
auch hier eine Paraphyse nachzuweisen. Epiphyse undeutlich, einige
Einwucherungen am Dache des Dienzephalons weisen in dieser
Richtung. Commissura posterior in dieser Serie undeutlich.

Bei den dlteren Embryonen ist das Gehirn oft mazeriert, sodal3
es fast nicht weiter untersucht werden kann.

Darum - beschrinke ich mich auf einige kleine Bemerkungen:
Bei Nr. 17 sind die Hemisphdren noch immer nicht verwachsen.
Ganglien 1im Grenzstrange deutlich erkennbar. Bei Nr. 13 haben die
Hemisphédren die Form eines Kéchers mit parallelen Winden. Im
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Glas 22 hat sich eine kleine Briicke zwischen den Hemisphéaren ge-
bildet. Eine Grenze zwischen der Innenseite der Hemispharen und
der Wand des dritten Ventrikels ist nicht mekr anwesend. Die (rang-
lien sind bei dem Embryo Nr. 13 sehr groB, bisweilen hoher als die
halbe Hohe der Medulla. Das Riickenmark zelgt nicht {berall die
gleiche Hohe. Im Brustteil ist der Durchmesser am groften. Der
letzte Embryo Nr. 18 zeigt uns eine undeutliche Verbindung zwischen
den Hemisphiren.

a. Das vegetative Nervensystem.

Die erste Andeutung dieses Organsystemes finden wir beim
Embryo Nr. 25, wo ein Ramus communicans ersichtlich ist. Lin
sympathisches Ganglion ist jedoch noch nicht zu sehen. Die Gan-
glienzellen liegen noch zerstreut zwischen anderen Zellen. Auch beim
Embryo Nr. 107 sind noch keine sympathischen Ganglien zu finden.
Das gleiche gilt fiir den Embryo Nr. 30, wihrend hingegen Embryo
Nr. 110 deutlich ein sympathisches Ganglion im Schwanzteile
aufweist. Auch im Brustteile sind sympathische Ganglien angedeutet.
Die Verbindung mit dem Ramus ist jedoch nur einmal gut wahr-
;1ehmbar. Wohl kénnen wir wiederholt sehen, dal} der Ramus
irgendwo auswichst, in einer bestimmten Richtung ohne die
Ganglien zu erreichen. Jedenfalls ist die Verbindung mit den Gang-

lien selten deutlich, obwohl bisweilen ein zerrissener Schnitt die
Ursache davon ist.

b. Die Epiphyse.

Fi.ir das Studium dieses Organs war das Material kaum geeignet.

Die Epiphyse ist bei Manis sehr wenig entwickelt, die erste An-
deut.ung finden wir vielleicht bej Nr. 35. Die Gehirnwand ist jedoch
an ‘dleser St(?.lle zerrissen und in der Spalte ist eine Zellenwucherung.
B.el Nr, 23 ist die Epiphyse als ein Polster ersichtlich; sie ist noch
nicht ubggschnﬁrt. Bei Nr. 21 ist die Epiphyse nicht mit Sicherheit
nachzuweisen. Df:r Embryo Nr. 26 hat eine deutliche Epiphyse
deren Lumen mit dem des Zwischenhirns in Verbindung steht'
Nr. 34 und 17 lhaben eine sehr undeutliche Epiphyse. ) .

Nr. 34 hat jedenfalls Auswucherungen am Dache des Dien-
zephalons. Das Gehirn von Nr. 19 war vollig mazeriert, Bei Nr. 13
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finden wir eine Andeutung dieses Organes, wihrend bej unserem
letzten Embryo Nr. 18 die Epiphyse ein plattes Blaschen darstellt.

¢. Die Paraphyse.

Die erste Andeutung dieses Organes ist eventuel] vorhanden bei
dem Embryo Nr. 26, Das Dach zeigt an der Stelle, wo eine Paraphyse
ZU erwarten ist, nicht die normale Wélbung, sondern einen mehr
oder weniger deutlichen Auswuchs. Bei anderen Embryonen ist dje
Paraphyse niemals deutlich ersichtlich.

d. Die Hypophyse.

Die erste deutliche Anlage der Hypophyse tritt auf beim Embryo
Nr. 172 (mit 24 Somiten) in der Gestalt einer ungefihr tberal]
gleich breiten réhrenfrmigen, 120 4 langen Einsttilpung der Mund-
decke. Diese Einstilpung miBt etwa den halben Abstand vom
Mund bis zum Gehirnboden. Bej dem Embryo Nr. 106 erscheint
diese Einstilpung beim Durchschnitt eher dreieckig. Die Hypo-
physe hat beim Embryo Nr. 69 dje Gehirnbasis erreicht und steht
In weiter, offener Verbindung mit dem Munde. Beim Embryo Nr.,
36 hat die Hypophyse nicht viele Aenderungen erfahren, wihrend im
nichstidlteren Stadium Embryo Nr. 25 dje Hypophyse zwar noch
eine offene Verbindung mit dem Munde aufweist, jedoch den Ein-
druck macht, etwas vom Munde abgeschniirt 7y sein. Auch ist das
Lumen der Hypophyse nicht mehr so weit. Bei dem Embryo Nr,
107 ist die offene Verbindung mit dem Munde noch anwesend,
wihrend sie bei Nr. 30 viel enger geworden ist.

Der Embryo Nr. 110 jedoch hat schon eine Hypophyse ohne
offene Verbindung mit dem Munde. Wir kénnen noch einen
Zellenstrang sehen, der Mundepithel und Hypophyse verbindet.
Die Hypophyse des Embryos Nr. 35 ist fast ganz frei von der Mund-
bekleidung und greift mit zwei Hérnern um das Infundibulum;
ein Rest des Hypophysenstiels ist noch ersichtlich. Bei Nr., 23 ist die
Hypophyse groB3 und breit, ohne Rest des Hypophysenstiels. Nr. 2
zeigt keine weitere Entwicklung dieses Organes. Bei Nr. 26 sind je-
doch schon Sprosse vorhanden. Dje groBe Hypophyse des Embryos
Nr. 34 zeigt uns noch keine Follikelbildung. Der Mundteil hat die
Form einer Tasche,

Der Embryo Nr. 17 (7 cm Linge) zeigt Follikelbildung, Der



neurale Teil und der stomodiale Teil sind deutlich zu erkennen.
Der nichstiltere Embryo Nr. 19 (17% cm) ist nicht viel weiter ent-
wickelt; wir sehen deutliche Follikelbildung.

Bei Nr. 18 sind die Follikel durch Bindegewebssepten getrennt.
Eine zentrale Héhle ist im Organ vorhanden und die beiden Teile
sind scharf getrennt.

3. Das Auge.

Die Augen sind klein und erreichen beim erwachsenen Tiere
ungefihr die GréBe einer Erbse: auch die Augenmuskeln sind klein.

Weber schreibt von den Augenlidern:

»Sle sind duBerst dick und rigide, reichlich mit kurzen,
»,dicken Haaren besetzt, ohne jede Spur von Driisen, auch
ohne Lidknorpel. Dies ist der erste mir bekannt gewordene
Fall von vollstindigem Mangel von Liddriisen bei einem Land-
sdugetier.”

Beim Embryo Nr. 18 ( 19 cm) kommen jedoch in den Augenlidern
»Meibomsche Driisen’ vor (und zwar auf Glas 17 die zweite Reihe).
Beim jiingeren Embryo Ni. 13 (8,4 cm) sind diese Driisen noch nicht
angelegt. Die Membrana nictitans ist grol und enthilt ein Knorpel-
stiick. Hardersche und Trinendriisen sind vorhanden.

Weber hat auch beim erwachsenen Tiere einen Trinenkanal
wahrgenommen. Ich habe jedoch keine Spur davon bei den unter-
suchten Manis-Embryonen gefunden, weder beim Auge noch bej
der Nasenhohle. Obwoh! hier und da beim Auge kleine Kanilchen
zu finden sind, stellte es sich doch immer heraus, daB es Verzwei-
gungen der Trinendriisen waren. Die Embryonen Nr. 18, 13, 19
und 17 habe ich alle sehr genau untersucht, umsomehr als Weber
In seinem Lehrbuch der Zoologie schreibt:

»Die umfangreiche Trinen- und Hardersche Driise ent-
spricht dem weiten, aber kurzen Trénenkanal.”

Weder in den Sagittalschnitten, noch in den Querschnitten durch
die dlteren Stadien war etwas von emem Tridnenkanal zu finden.

Die Entwicklung des Auges.

Die erste Andeutung der Augenblasen finden wir bej Nr. 89
(13 Somiten) Stadium IV; die folgende Nummer 371, zeigt uns das
gleiche Bild wie Embryo Nr. 108, wo das Lumen der primiren
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Augenblasen noch in breiter Verbindung steht mit der Hohlung des
Dienzephalons. Bei Nr. 68 erreichen die primiren Augenblasen den
Epiblast. Dieselben zeigen noch keine Differenzierung in Augen-
stiel und Augenblasen. Auch Nr. 53 (18 Somiten) zeigt priméire
Augenblasen mit {iberall gleich dicken Winden, wihrend die Ver-
bindung mit dem Gehirn noch einen Durchmesser von dreimal die
Wanddicke aufweist. Jetzt folgt Embryo Nr. 172, bei dem wir den
Beginn der Differenzierung in Augenstiel und primiren Augen-

Etwas weiter entwickelt ist der Embryo Nr. 106, wo die Augen-
blasen anfangen sich abzuplatten; sie sind jedoch noch primir. Fine
deutliche Linsenplatte hat sich angelegt. Der Raum zwischen der
Wand der primiren Augenblase und dem Epiblast ist kleiner als dje
Dicke der Augenblasenwand, Das Lumen des hohlen Augenstieles
zeigt den gleichen Durchmesser als die Wanddicke. Zum ersten
Male in Nr. 69 fangt der Augenbecher an sich zu bilden, jedoch ist
derselbe noch primir. Der Augenstiel ist ganz hohl, und die Winde
des Augenbechers sind von ungleicher Dicke. Wir sehen hier den
Anfang der Differenzierung der Retina und den Anfang der Linsen-
bildung in Form einer Linsenplakode. In dem dlteren Embryo Nr, 33
ist der Becher gut gekrimmt und kénnen wir schon von einer
Linsengrube reden. Der Augenstiel ist hohl. Weiter sehen wir hier
den Anfang der Bildung des sekundiiren Augenbechers (schon mit
einem Lumen).

Die Chorioidealspalte beginnt sich zu schlieBen.

Embryo Nr. 25 hat einen Augenbecher, der stirker gekrimmt
ist als bei Nr. 33 und der sekundire Abschnitt ist auch deutlicher.
In dem Becher sehen wir das Linsensickchen. Die Hinterwand der
Linse hat sich schon verdickt, das Lumen des Linsenblischens steht
noch in Verbindung mit der AuBenwelt. Der Augenstiel ist noch
offen. Beim Embryo Nr. 107 ist der Raum in dem Linsensickchen
viel gréBer geworden und das geschlossene Blischen liegt dem
Hautepiblast dicht an. Es gibt noch einen deutlichen Raum zwischen
den zwei Schichten des Bechers, Deutliches sekundires Auswachsen
des Bechers. Die innere Becherwand ist ungefihr 7 mal dicker als die
aulere. Der Augenstiel ist noch hohl ; die Linsenbl4schen liegen dem
Epiblast dicht an. Beim Embryo Nr. 30 ist das Linsenblischen etwas
von dem Epiblast entfernt, Der Augenstiel zeigt noch iiberall Lumen.



Der Embryo Nr. 110 gibt uns das gleiche Bild, jedoch ‘ist allgs
kréftiger entwickelt, groBe Hohlung in der Linse und weiter kein
Unterschied mit Embryo Nr. 30.

Wihrend der Embryo Nr. 110 noch kein Pigment besitzt, tritt
dieses zum ersten Male auf bei dem ilteren Embryo Nr. 35 (nur
nach Emersion gut sichtbar).

Auch ist in diesem Embryo Nr. 35 die erste Andeutung von
Augenmuskeln vorhanden. Das Linsenblischen zeigt eine deutlich
dickere Hinterwand. Der Augenstiel ist noch hohl, Wir sehen weiter
Opticusfasern. Von Augenlidern ist noch keine Andeutung zu finden.
Die primiren und sekundiren Teile sind gut zu unterscheiden.
Merkwiirdig ist die Lage der Hohlung in der Linse, welche nicht
an der duleren Seite, sondern morphologisch ventral vorhanden
ist. Der Embryo Nr. 23 zeigt deutliches Pigment. Trinendriisen
sind jedoch noch nicht vorhanden. Die Augenlider fangen an sich
zu bilden und nicht nur das obere und untere sondern auch das
dritte Augenlid ist in Gestalt einer kleinen Falte sichtbar. Das Lumen
des Linsensickchens ist fast ganz verschwunden. Der Augenstiel
st solide. Zwischen Linse und Hautepiblast hat sich eine Schicht
Mesenchym gebildet. Die Fasern des Nervus opticus treten in das
Auge und deutliche Faserbildung zeigt sich an der Innerseite der
Retina. Bei diesem Object sind schéne Linsenfasern zu sehen. Es
finden sich hier und da noch Reste von Linsenlumina, jedoch sind
dieselben nicht mehr aneinander geschlossen. Es besteht eine deut-
liche Verbindung zwischen dem Nervus opticus und dem Vorder-
hirnbléschen. Das Chiasma der Augennerven ist ersichtlich.

Der folgende Embryo ist Nr. 21 (14 mm). Das obere und untere
Augenlid sind weiter entwickelt; auch die Anlage der Membrana
nictitans ist wieder sichtbar. Das Pigment ist hier sehr deutlich,
wihrend die Trinendriisen noch nicht angelegt sind. Der Augenstie]
von Embryo Nr. 21 zeigt bei dem Gehirn noch ein deutliches Lumen.
Auch sind hier ynd da an anderen Stellen kleine Reste des
Lumens zu sehen. Ap der einen Seite ist Faserbildung ersichtlich:
auch beim Augenbecher jst ein Rest des Lumens im Augenstie]
vorhanden. Schéne Linsenfasern sind gleichfalls sichtbar. Die
Arteria centralis retinae ist vorhanden und dringt mit dem Nervus
opticus in den Augenbecher ein. Die priméren und sekundiiren Tejle
des Augenbechers sind durch ejne Falte voneinander getrennt.
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Der éltere Embryo Nr. 26 (181 mm) zeigt uns den Anfang einer
Trénendriisenanlage in Gestalt ejnes geraden Rohres; dieses Réhr-
chen zeigt noch keine Verzweigung. Die zwei Augenlider sind noch
offen, sind jedoch einander schon viel ndher gekommen. Auch das
dritte Augenlid ist groBer geworden, und zungenférmig. Von einem
hohlen Augenstiel ist nicht mehr die Rede. Sehr deutlich ist das
Pigment in der Pigmentschicht. Das Chiasma der Augennerven ist
vorhanden. Auch die Augenmuskeln sind deutlich 2y erkennen.
Jetzt folgt der Embryo Nr. 34 (21% mm).

Die Trinendriisen sind bej diesem Embryo nicht viel weiter
entwickelt, obwohl das Ganze eine gewisse Verzweigung zeigt. Das
obere Augenlid ist gréBer als das untere, das dritte ist ungefihr
ebenso groB wie das untere. Das eine Auge hat die Augenlider in
2wolf Schnitten offen (beim Schneiden zerrissen ?), beim zweiten
Auge sind dieselben geschlossen.

Bei dem Embryo Nr. 17 (7 ecm) sind die Trinendriisen deutlich
verzweigt. Die Augenlider sind geschlossen; die Cornea liegt der
Linse dicht auf, Der Glaskérper entsteht. Die Membrana nictitans
ist gut entwickelt. Sie ist mit Knorpel versehen. Es ist keine Spur
von einem Ductus nasolacrimalis zu finden, weder beim Auge noch
bei der Nasenhohle. Die Retina ist eingeknickt.

Bei dem Embryo Nr. 19 (7% cm) sind die Trénendriisen schon
starker verzweigt als bei Nr. 17. Die vordere Augenkammer ist im
Entstehen begriffen. Auch in dieser Sagittalserie ist nichts von einem
Ductus nasolacrimalis zu finden. Findet vielleicht das Fehlen dieses
Organes seinen Grund darin, daB die Augen so klein sind ?

Jetzt folgt Embryo Nr. 1 3. Dieser hat eine deutliche Vorderaugen-
kammer und deutliche Pupillen. Augenhaare sind anwesend. Das
Chiasma ist wenig umfangreich. Der letzte Embryo, iiber den ich
verfigen konnte, war Nr. 18 (9 cm.)

Die Augenlider sind geschlossen; wir sehen noch immer eine Falte
in der Retina. In den ilteren Stadien ist das Chiasma der Augen-
nerven nicht so deutlich ausgepragt wie in den jiingeren. Wihrend
der Embryo Nr. 13 keine Driisen in den Augenlidern hat, fand ich
bei diesem Embryo in den beiden Augenlidern Meibomsche Driisen.

Weil Manis immer als das einzige Landsiugetier galt, das keine
Liddrisen besitzt, ist dieses also eine interessante Beobachtung.
Die Trénendriisen sind an einer bestimmten Stelle geweihformig
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verzweigt. Das ganze Gebilde fingt an sich allmihlich zu konzerf—
trieren und schlieBlich bleibt nur ein Réhrchen ibrig. Die Verz\x{el-
gungen haben kleine Abfiihrgéinge in das Augenlid, jedoch ist keine
Verbindung zwischen Nasenhohle und Konjunktivalsack zu finden.

Bemerkung:

Entsprechend der Benennung von Studnitka bezeichne ich
mit dem Namen »primare Augenblase”’ bezw. ,,primarer
Augenbecher” die urspringliche blasenférmige bezw:.
becherférmige Erweiterung des Augenstieles vor dem Auf-
treten der Chorioidalspalte.
Die ventralen Auswiichse des priméren Bechers, welche
die Chorioidalspalte begrenzen und den ventralen Ab-
schnitt des definitiven Augenbechers bilden, bele
mit dem Namen ,,sekundirer Augenbecher.”

Bei Manis wird bei #ltern Embryonen mit geschlossener
Chorioidalspalte die Grenze zwischen diesen beiden Ab-
schnitten durch eine Falte der Retina angedeutet,

ge 1ch

4. Das Gehdérorgan.

Die erste Andeutung dieses Organes finden wir bei einem Stadium
mit 13 Somiten, wo Gehorplakoden ersichtlich sind (die Embryonen
89, 31 und 108). Bei Nr. 53 (18 Somiten) kann man schon
Gehérgriibchen reden. Dieselben sind bei Nr.
schon als Blischen abgeschniirt, die jedoch noch mit dem Epiblast
Verbindung haben. Beim Embryo Nr. 106 hat das Organ sich nicht
weiter ausgebildet. Bei Nr. 69 (30 Somiten) aber haben die Gehér-
blaschen keine Verbindung mehr mit der Haut und aus der Wand
ist der Ductus endolymphaticus entstanden. Bei den Embryonen
Nr. 33 und 25 ist noch eine solide Verbindung mit der Haut nach-

zuweisen, wihrend bei Nr. 25 der Ductus endolymphaticus nach

der medialen Seite geht. Be; Nr. 107 sind die Blischen ganz frei von
der Haut.

von
172 (24 Somiten)

Die erste Andeutun
pullen zeigt uns der F
den Kanilen und Am

g von halbkreisférmigen Kanilen und Am-
mbryo Nr. 30. Bei Nr. 110 finden wir auBer
pullen die Anlage des Sacculus und ist auch
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schon eine Art Schnecke ersichtlich. Der Ductus endolymphaticus
liegt hier noch an der Haut. Ein Beginn von Kapselbildung zeigt
Nr. 35 in Gestalt eines Vorknorpels; jedenfalls ist Gewebeverdich-
tung ersichtlich.

Die drei Kanile sind hier weiter entwickelt. Differenzierung in
Utriculus und Sacculus ist erkennbar. Der Ductus endolymphaticus
hat sich von der Haut entfernt. Nr. 23 hat nur noch einen Rest des
Ductus endolymphaticus. Eine knorpelige Labyrinthkapsel hat sich
gebildet. Ebenfalls zeigen sich die Anfinge des #uBeren Gehéor-
ganges, sowle ein kleiner Unterschied zwischen Incus und Malleus.
Der dullere Gehérgang wichst nach der Stelle hin, wo die Pauken-
hohle entstehen wird, wihrend die Tuba Eustachii gut sichtbar ist,
ebenso wie Cristae acusticae.

Nr. 21 zeigt keine weitere Entwicklung.

Bei Nr. 26 ist der perilymphatische Raum mit Fillgewebe aus-
gestattet. Die als Viszeraltasche entstandene Tuba FEustachii ist
weiter gewachsen bis zur Stelle, wo die Paukenhohle sich bilden wird.
Von einer Paukenhéhle ist jedoch noch nicht die Rede. Der Ab-
schnitt der Tuba, der zur Paukenhohle auswachsen wird, ist enger
als die Tuba selbst. Membrana tympani und Fenestra ovalis sind
ersichtlich. Der duflere Gehorgang ist ganz diinn und offen. Die
Stapes sind noch nicht mit einem Loch versehen. Cristae acusticae
sind anwesend, sowie Windungen an der Cochlea.

Auch bei Nr. 34 kénnen wir noch nicht von einer Paukenhohle
reden; die Tuba hat sich jedoch erweitert. Auch hier sind wieder
die perilymphatischen Rdume mit Bindegewebe gefiillt. Das Aufrollen
der Cochlea ist stirker. Der duBere Gehérgang ist durch einen
Schleimpfropfen verschlossen.

Die dufBleren Ohrmuscheln beginnen sich zu bilden. Die ilteren
Embryonen sind fiir die Untersuchung der Labyrinthregion wegen
der ungeeigneten Schnittfiihrung schwerlich zu benutzen.

AuBerdem 1ist zu bemerken, daB} bei Nr. 17 der duBlere Gehor-
gang geschlossen ist. In Nr. 19 hat sich eine Paukenhohle gebildet.
Nr. 13 hat auch einen ganz soliden Gehérgang. Die drei Gehér-
knochelchen sind sichtbar, sowie gleichfalls ein Loch in dem Steig-
btigel, eine Schleimhautverdickung auf dem Trommelfell und Am-
pullen mit Cristae. Bei dem letzten Embryo ist der duBere Gehor-
gang zum grofleren Teil geschlossen.



5. Das Geruchsorgan.

Allgemeine Bermerkungen:

Die sehr umfangreiche Siebbeinplatte bildet mit der Senkrechten
nur einen sehr kleinen Winkel. Weber stellte eine starke Entwick-
lung der sieben Reichwiilste und Miindung des Jacobsonschen
Organes in den Stensonschen Kanal fest.

Die Embryologie des Geruchsorganes.

Von Riechepithel kénnen wir erst reden bei einem Stadium mit
24 Somitenpaaren, also bei dem Embryo Nr. 172, Bei dem nachts-
dlteren Embryo, Nr. 106, ist dieses Epithel nicht viel weiter ent-
wickelt. Beim Embryo Nr. 69 aber, einem Embryo mit 30 Somiten,
senken sich die Riechplakoden. Hier liegen also Riechgruben vor.
Bei den ilteren Stadien Nr. 33 und 25 wird diese Einsenkung tiefer
und so kénnen wir beim Embryo Nr. 25 schon von Riechséckchen
reden. Beim Embryo Nr. 107 sind die epidermalen Riénder des
Riechsickchens miteinander verwachsen.

Embryo Nr. 30 ist, was dieses Organ betrifft, nicht weiter ent-
wickelt,

Beim Embryo Nr. 107 ist das Jacobsonsche Organ vielleicht schon
gebildet. Die primiren Choanen bilden eine Verbindung zwischen
Nasenhohle und Mundhéhle. War die Anlage des Jacobsonschen -
Organes noch fraglich bei Nr. 110, beim Embryo Nr. 35 ist dieselbe
jedenfalls deutlich. Die Riechnerven und Choanen sind deutlich er-
sichtlich. Embryo Nr. 23 weist schon eine knorpelige Riechkapsel
auf. Eine Nasenscheidewand und zwei Nasenmuscheln haben sich
gebildet, eine dritte Nasenmuschel ist im Entstehen begriffen. Die
Anwesenheit der primdren Choanen konnte festgestellt werden.
Der sekundire Gaumen ist im Auswachsen begriffen. Das Jacobson-
sche Organ hat noch keine offene Verbindung mit der Nasenhahle,
wohl eine Epithelverbindung. Die Lumina sind noch getrennt.
Die Nasenhohle wird von einem Schleimpfropfen verschlossen.
Beim Embryo Nr. 21 hat das Jacobsonsche Organ auch nur eine
zellige Verbindung mit der Nasenhohle. Die Nasenlocher sind
gleichsam durch Schleimpfrépfchen verschlossen.  Ein  kleiner
Kanal bleibt jedoch in der Mitte dieser Schleimpfropfen offen.

Bei Nr. 26 ist eine schone Faserverbindung zwischen Nasen-



hohle und Vorderhirn zu sehen. Viele Muscheln sind vorhanden.,
Die Mundhéhle ist schon gespalten. Der obere Abschnitt wird zu
emem Teil der Nasenhohle, d.h. die Gaumenspalte fingt an sich zu
schlieBen. Das Jacobsonsche Organ ist ziemlich scharf abgetrennt.
Noch ist keine Verbindung der Lumina dieses Organes mit der
Nasenhohle vorhanden. Auch hier findet sich nur eine epitheliale
Verbindung. Die Nase ist hier ganz durch zwei Schleimpfropfen
geschlossen. Auch bei Nr. 34 besteht zwischen den Lumina des
Jacobsonschen Organes und der Nasenhohle noch keinerlei Verbin-
dung. Die Nase ist nicht mehr ganz geschlossen. Die Entwicklung
des sekundiren Gaumens hat sich vollzogen.

Beim Embryo Nr. 17 finden wir Stensonsche Kanile als Rest
der priméren Choanen. Sie werden in die Nasenhéhle aufgenommen.
In der Mundhéhle ist ein Epithelpfropfen im Stensonschen Kanal
vorhanden. Das Jacobsonsche Organ liegt ganz im Nasenknorpel
und hat keine Verbindung mit der Nasenhohle. Die duBeren Nasen-
offnungen befinden sich mehr oder weniger seitlich; die Nasen-
l6cher sind noch nicht ganz offen. Die Nasenmuscheln sind mit einem
Knorpelstiick ausgestattet. Die Nasenschleimhaut weist viele Driisen
auf. Die Nasenmuscheln sind baumférmig verzweigt. In der Nasen-
scheidewand hat die Knochenbildung angefangen. Bei dem Embryo
Nr. 19 ist die Nasenkapsel schon ganz verknéchert. Das Lumen des
Stensonschen Kanals steht mit der Nasenhshle in Verbindung,
wiahrend die Verbindung mit der Mundhéhle zwar anwesend, jedoch
unbedeutend 1st. Mit anderen Worten: wir finden noch eine einheit-
liche Verbindung. Die primiren Choanen sind noch nicht ganz ge-
schlossen. Das Jacobsonsche Organ ist mit der Wand des Stenson-
schen Kanals verbunden. Diese Verbindung ist solide und kaum
sichtbar.

Die Nasenhohle vom Embryo Nr. 13 (8,4 cm) ist offen. Von dem
Stensonschen Kanal findet sich noch ein Rest, jedoch zeigt derselbe
keine offene Verbindung mehr mit der Mundhéhle. Auch die Ver-
bindung mit der Nasenhohle ist nicht mehr offen. Wohl steht das
Jacobsonsche Organ mit den Stensonschen Kanilen in offener
Verbindung, also gibt es mittels dieser Kanile eine Verbindung mit
der Nasenhéhle.

Unser letzter Embryo Nr. 18 (9 cm) hat eine offene Nase. Die
Verbindung des Jacobsonschen Organs mit den Stensonschen



Kanilen ist vorhanden, und dieselbe ist solide. Das Jacobsonsche
Organ hat keine direkte Verbindung mit der Nasenhohle.

6. Das Darmsystem.

Die Spaltung der Kloake in Sinus urogenitalis und Enddarm
fangt bei dem Embryo Nr. 106 an. Sie ist etwas weiter vorgeschritten
bei den Embryonen Nr. 69, 33 und 25. Eine deutliche Analplatte
zeigen uns die Embryonen Nr. 172, 69 und 33.

Die erste Andeutung des Magens zeigt der Embryo Nr. 172;
etwas deutlicher ist diese Anlage bei Nr. 106 und von Nr. 69 an
kénnen wir von einem Magen reden. Die Fixierung der Schnittserie
Nr. 69 gestattet nicht mit GewiBheit zu bestimmen, ob die Verbin-
dung zwischen dem Darm und dem Dottersack noch offen ist.
Jedenfalls is sie bei Nr. 33 geschlossen, wo immerhin noch eine meso-
dermale Verbindung zwischen Bauchwand und Dottersack vorhanden
ist. Von einem Dottergang ist jedoch bei dem Embryo Nr. 25 nichts
mehr tbrig.

Bei Nr. 107 ist von dem Schwanzdarm kein Rest mehr {ibrig und
ist der Anus geschlossen. (Ob dieses auch bei Nr. 25 der Fall war,
ist fraglich, da mehrere Schnitte an dieser Stelle zerrissen sind.)

Bei diesem Embryo 1o7 ist der gemeinschaftliche Kloakenab-
schnitt noch ziemlich groB. Der Allantoisgang miindet in den Sinus
urogenitalis, und nicht in den gemeinschaftlichen Teil. Ein Dotter-
gang ist nicht vorhanden. Bei Nr. 30 ist der Anus geschlossen, obwohl
eine Verbindung mit dem Hautepithel ersichtlich ist. Sinus urogeni-
talis und Rectum sind vollig getrennt.

Viele Schnitte der Nr. 110 sind zerrissen, sodal} sich nicht gut
entscheiden lift, wie es um den Kloakalkomplex steht. Die Zunge
ist erstmalig sichtbar. Bei Nr. 35 sind Enddarm und Sinus urogeni-
talis ebenfalls vollig getrennt. Der Enddarm ist weniger breit als
bei Nr. 110. Der Anus ist offen. Auch bei Nr. 23 finden wir den
Anus gleichfalls offen und den Enddarm nicht mehr in Verbindung
mit dem Sinus urogenitalis, Der Darm von Nr. 23 ist wahrscheinlich
noch glatt. Der Embryo Nr. 21 ist der erste, bei dem die drei Arten
von Speicheldriisen vorhanden sind. Beim Magen zeigt der Darm
eine Andeutung von Faltenbildung, jedoch nur an dieser Stelle. Bei
Nr. 26 ist der Darm nicht mehr glatt. Er zeigt schon Falten. Der



Magen ist dinn und lang und weist noch nicht die Form eines
Sackes auf. Die Zunge ist bei Nr. 34 weit nach hinten gewachsen.
Der Magen hat noch keine Driisen. Im Munde des Embryos Nr. 17
sehen wir viele kleine Driisen. Die groBe Zahl dieser Schleimdriisen
steht vielleicht im Zusammenhang mit der Eigenart der Nahrungs-
quelle des erwachsenen Tieres: die Termiten. Die Driisen finden wir
nicht nur am Mundboden, sondern auch an den Seitenwinden.

Die Lippen sind verwachsen. Auf der Zunge kann man drei
Papillae circumvallatae erkennen: die mittlere liegt gerade in der
Medianlinie. Wir sehen weiter bei diesem Embryo Nr. 17 deutliche
Darmdriisen; auch zeigt der sehr deutliche Magen in dem Pylorusteil
Driisen. Die groBe Magendriise ist schon ersichtlich. Der letzte
Embryo, den ich fiir dieses Organ benutzen konnte, ist der Embryo
Nr. 13. Die Orientierung war hier nicht leicht, weil der Gaumen
und die Epiglottis sich kreuzen. Hier sehen wir eine deutliche Valle-
cula epiglottica.

Die Glandula submaxillaris ist in den Hals vorgeriickt. Sie kommt
links und rechts ungefihr bis in die Achselgegend. Auch hier lassen
sich die drei in V-Form liegende Papillae circumvallatae deutlich
erkennen. Die Zunge ist sehr lang. Die Analdriise ist vorhanden.
Der Anus ist teilweise durch einen Schleimpfropfen geschlossen.
Die gut entwickelte Magendriise ergieBt sich in das Magenlumen.
Wir sehen Embryonale Féces im Darm. Auch ist noch ein ganz
kleiner Nabelbruch wahrnehmbar.

a. Das Gebip.

Es ist noch immer fraglich, ob Embryonen von Manis javanica
ein Gebil3, oder wenigstens Spuren eines Gebisses, besitzen. Zichen
wir zur Losung dieser interessanten Frage erstmal die Literatur zu
Rate. Dr. Ta. Noack, der erste Untersucher, der Zahnrudimente
entdeckt haben will, beschreibt seinen Fund in den Zoologischen
Jahrbiichern, Abteilung fiir Systematik Bd. IV, Seite 103. Von die-
ser Schrift sagt schon Weber in seinen Zoologischen Ergebnissen
Bd. II:

»,solange Knochenleisten noch nicht fiir Zihne gelten, be-
dirfen diese Darlegungen wohl keiner Widerlegung.”

Weber selbst untersuchte Képfe von Embryonen von Manis



tricuspis von 7,6 cm, 17 cm und 30 cm Totallinge; weiter Kopfe
von Embryonen von Manis javanica. Einer dieser Kopfe besal}
noch viszerale Spalten, war also vielleicht zu jung und der andere
Embryo hatte g cm totale Lange. Er bekam ein negatives Resultat und
er ist der Ansicht, daf3 die Reduktion des Gebisses so weit vorgeschrit-
ten sei, dal} sogar kein Rudiment desselben mehr vorhanden ist.

Der dritte Untersucher war Carl Rose (Anatomischer Anzeiger,
Band VII, 1892). Roése hoffte, bei Manis die erste Anlage einer
Zahnleiste finden zu koénnen. Er empfing von Prof. Weber die be-
treffenden Serien von Manis-Embryonen zur Untersuchung. Rose
glaubte, im vorderen Teile des Kiefers, nicht nur eine Zahnleiste,
sondern sogar eine rudimentire Zahnanlage gefunden zu haben.
Er sah in einem Frontalschnitte durch die vordere Kiefergegend des
7,6 cm langen Embryos von Manis tricuspis beiderseits, und im
Unterkiefer auf einer Seite spindelférmige Anschwellungen des
Kieferepithels. Er betrachtet diese Epithelwucherungen als die erste
Anlage der Zahnleiste. Das Vorhandensein dieser flachen Zahnleiste
wurde von ihm tiiber die ganze Linge der Kieferrinder festgestellt.
Und sowohl in der linken wie auch rechten Hilfte des Unterkiefers
nahm er eine kolbenférmige Epithelwucherung wahr: die primitive
Zahnanlage.

Im Oberkiefer jedoch fand er nur die Leiste. In élteren Stadien
von 17 und 30 cm Linge hat er keine Spur mehr von der Leiste
noch von der Zahnanlage vorgefunden.

Auch stand ihm eine Sagittalserie zur Verfiigung von einem 9 cm
langen Embryo von Manis javanica. Bei diesem fand er sowohl
Zahnleiste als auch Zahnanlage in Verbindung mit der Zahnleiste.

Leche schreibt tiber diese Sache im Morphologischen Jahrbuch
XIX, er habe bei Manis tricuspis (4 cm) keine Spur von Zahnleiste
oder Zahnanlage entdecken kénnen.

M. E. diirfte auch der Embryo von Leche zu jung gewesen sein.

Marett Tims verfiigte {iber einen Embryo von Manis javanica
von 25 cm Linge, also tiber einen Fétus zwischen den zwei éltesten
Spezimina von Manis tricuspis, die von Weber untersucht wurden.

Wiihrend Weber (siehe: die Siugetiere II, S. 180) den Unter-
suchungen von Rdse ziemlich skeptisch gegeniiber steht, meint
Tims auch Zahnleisten und Zahnanlagen gefunden zu haben und
zwar stitzt er sich dabei auf folgende Griinde:



I. Sie sitzen dort, wo man sie erwarten kann.

2. Obwohl sie Aehnlichkeiten mit Haaranlagen zeigen, méchte
man letztere an dieser Stelle nicht erwarten.

Zum SchluB} gibt Tims noch eine Zahnformel und zwar-:

3
13 ? 14
Nach dieser Literaturiibersicht kommen wir jetzt zu meinen
eigenen Untersuchungen. Mir standen zur Verfiigung die Embryo-
nen

Nr. 26 (18% mm)
Nr. 34 (21% mm).
Nr. 17 ( 7 cm).
Nr. 19 ( 7% cm).
Nr. 13 (8,4 cm).
Nr. 18 (9 cm).

Wegen der Wichtigkeit der Frage erlaubte Dr. de Lange, der
Direktor des Hubrecht Laboratoriums, noch die Schnauze der
ungeschnittenen Embryonen

Nr. 162 (3,2 cm).
Nr. 111 (4, cm).

schneiden zu lassen. Durch seine Vermittlung bekam ich von Herrn
Prof. Weber dessen Manis-serien. Leider waren diejenigen Pripa-
raten, die von Rése untersucht worden sind, nicht mehr in der
Weberschen Sammlung. Gern spreche ich hier Herrn Prof. Weber
fiir sein freundliches Wohlwollen meinen verbindlichsten Dank.

Die jungen Embryonen Nr. 26 und 34 haben zwar Epithel-
knospen, die auf den ersten Blick an die Zahnanlage von Rése erin-
nern, jedoch kleine Schleimdriisen sind. Das Gleiche gilt fiir die
Embryonen 162 und 111,

Der iltere Fétus Nr. 17 (7 cm) hatte auch noch keine Zahnanlage,
dagegen wohl kleine Driisen. Der folgende Embryo, Nr. 19 (7%
cm) war eine Sagittalserie und ich glaube, hier eine Zahnanlage ge-
funden zu haben und zwar:

in Glas 21, erste Reihe, Schnitt Nr, 52

Ein Abfithrungsgang fehlt und auch liegt das epitheliale Organ zu
tief fiir eine Talgdriise. Ich glaube diesen Befund als ein ridimen-



tares Schmelzorgan deuten zu kénnen. Auch zeigt das Gebilde einen
gewissen, topographischen Zusammenhang mit dem Meckelschen
Knorpel. Ich habe die Anlage nur einmal deutlich gefunden. Als
ich einmal dieses Bild in mich aufgenommen hatte, konnte ich mit
einer gewissen Wahrscheinlichkeit auch fiir Glas 32 das Vorhanden-
sein einer Anlage feststellen. Dieselbe ist jedoch durch die Schnitt-
fithrung so undeutlich, daB ich sie nur vollsténdigkeitshalber erwihne.
(Die Priparate 5 und 32 liegen zu beiden Seiten der Medianebene
dieser Sagittalserie).

Auf Fétus Nr. 19 folgt die Serie Nr. 13 (8,4 cm).

Nr. 13 ist quer geschnitten und Glas 4 zeigt uns links und rechts
ein Schmelzorgan. Die Wucherungen sind meines Erachtens nicht
s0, daB wir darauf eine Zahnformel begriinden kénnen. Ich glaube,
dafl Tims kleine Driisen oder Haaranlagen fiir Zahnanlagen ge-
halten hat. Einige ,,Anlagen’” zeigen ein Lumen. Weiter nach hinten
nimmt die Anzahl dieser ,,Anlagen’” zu. Vielleicht sind einige, die
von Tims als Zahnanlagen beschrieben wurden, Vorliufer dieser
kleinen Driisen gewesen. Haaranlagen sind an diesem Ort kaum zu
erwarten. Tims hat denn auch die Frage gestellt: ,,Ist es {iberhaupt
moglich, Zahnspuren von riidimentiren Haarbalgen zu unter-
scheiden ?”

Ich habe mir die Frage vorgelegt, ob nicht der Unterschied
zwischen Haar- und Zahnanlage dieser sein konnte, dal} die eine
sich linger im Schnitte verfolgen 1iBt als die andere. Die Zahn-
anlage konnte 1o Schnitte weit verfolgt werden; die Haaranlage
9—10 Schnitte. Auf diese Weise war die Frage, die Tims gestellt
hat, also nicht zu 1sen.

Die iltesten Schnitte der Sammlung des Hubrecht-Laboratoriums
bot die Serie Nr. 18 (9 cm Liinge). Auch diese Serie war quer ge-
schnitten. Das Glas 7, Te. Reihe, die Schnitte 1 und 2 und im Glas
6 die letzten Schnitte zeigen uns Zahnanlagen. Die verschiedenen
Serien stimmen in Kleinigkeiten so genau iiberein, daB wir sagen
kénnen, daB fir die Untersuchungen der Zahnanlagen keine
Zwischenstadien fehlen.

Schluffolgerung:

I. Bei Manis javanica kommen rudimentire Zahnanlagen vor:
Zahnleisten sind vorhanden.
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2. Sowohl in Querschnitten wie in Lingsschnitten haben wir
Zahnanlagen gefunden. (Fig. 1, 2, 3, 4, ).

3. Die rudimentéren Anlagen treten erst spit auf und ver-
schwinden wahrscheinlich schon vor der Geburt.

Die Ursache der Reduktion des Gebifes.

Auller der Reduktion des Gebisses hat auch eine Reduktion des
Kiefers stattgefunden. Die beiden Unterkiefer sind schmale Knochen-
stibe, die tiber eine weite Strecke parallel laufen. Als Ursache der
Reduktion ist wohl die Art der Ernihrung dieser Tiere zu betrachten.

Weil die Zunge linger wurde, war es nétig, daB auch die Kiefer
und die Schnauze sich verlingerten. Bekanntlich verindert sich die
Mundéffnung durch bleibende Epithelverwachsungen der Lippen-
rdander. Tims stellt jetzt zwei Frage:

1. sind die Lippen verwachsen durch geringere Kraft derKiefer oder:

2. hat Verwachsung der Lippen das Offnen des Mundes ver-

hindert und findet die Reduktion der Kiefer und des Gebisses
thre Ursache darin, daB sie nicht benutzt werden ?

Weil die Paldontologie uns hier nicht helfen kann, bleibt die Sache
rein hypothetisch. Wahrscheinlich liegt auch hier die Wahrheit in
der Mitte. Die myrmekophile Nahrung mag die Riickbildung ver-
anlaft haben. Die jetzige Form der Schnauze hat den Vorteil, dal3
der Speichel im Munde bleibt und die Beute die Mundhéhle nicht
leicht verlassen kann.

Die ,, Tongue Scrapers” von Tims.

Tims fand bei seiner Untersuchung auf dem Gaumen vorspringen-
de Teile in Form langer Kegel. Er glaubt hier ,» Longue Scrapers”
gefunden zu haben, welche die Termiten von der Zunge abschaben.

In den von mir gemachten Querschnitten, habe ich dergleiche
Bildungen nicht gefunden. Die Sagittalserie Nr. 19 zeigte auf dem
Gaumen Falten, immer auf derselben Héhe, jedoch keine Kegel. Die
Priparate von Tims stammten von einem Embryo von etwa 25 cm
Linge, wihrend das von mir untersuchte Objekt 7% cm lang war.

Es 143t sich daher schwer entscheiden, ob es sich um vergleichbare
Objekte handelt und ob aus diesen Falten spiter die ,,Tongue
Scrapers” entstehen werden.



b. Die Leber.

Die erste Leberanlage zeigt der Embryo Nr. 172, wihrend von
Nr. 172 an auch der Ductus choledochus sich von der Verbindung
des Vorderdarmes mit dem Dotter abspaltet. Beim Embryo Nr. 33
sehen wir deutliche Leberbilkchen.

Jedoch besteht die Leber noch zum gréBeren Teil aus Blutriumen.
Bei Nr. 25 hat die Zahl dieser Bilkchen zugenommen. Bei Nr. 33
kénnen wir auch von einer Gallenblase reden und Nr. 235 hat schon
eine Gallenblase mit dicker Wand. Bei den folgenden Embryonen
wird die Struktur der Leber immer dichter und bei Nr. 17 sind die
Blutrdume schon stark in den Hintergrund gedringt. Wir haben
hier schon eine charakteristische Leberstruktur, jedoch ist von
richtigen Leberldppchen noch nicht die Rede. Héchstens sehen wir
hier und da eine Andeutung dieser Struktur. Der ilteste Embryo,
den ich fiir die Beschreibung der Entwicklung benutzt habe, ist
der Embryo Nr. 13, bei dem die Leberldppchen schon vorhanden
sind. Gallengang und Pankreasgang liegen weit voneinander entfernt.
Also weisen Leber und Pankreas getrennte Abfuhrginge auf.

¢. Pankreas und Milz.

Die erste Anlage des Pankreas zeigt uns Embryo Nr. 33.

Der Embryo Nr. 25 hat mehrere Pankreasanlagen, mindestens
drei oder vier. Die Anlage ist deutlich tiber dem Diinndarm sicht-
bar. Die erste Anlage der Milz zeigt uns Nr. 110. Der Embryo Nr.
26 hat noch keine getrennte Miindung fiir Pankreas und Gallen-
blase. Bei den ilteren Embryonen macht das Pankreas oft den Ein-
druck eines paarigen Organes. Bei Nr. 13 miinden Pankreasgang
und Ductus choledochus getrennt in das Darmlumen.

d. Das Thyreoid.

Dieses Organ ist zum ersten Male bei dem Embryo Nr. 53 (18
Somiten) angelegt und zwar als ein kleiner Kérper mit einem runden
Lumen. Es 1aBt sich einige Schnitte verfolgen. Bei dem Embryo Nr.
172 (24 Somiten) liegt die Thyreoidanlage zwischen den Aortawur-
zeln als eine Ausstiilpung der ventralen Darmwand. Die Anlage ist
solide. Der Bau derselben ist jedoch konzentrisch.

Jetzt folgt der Embryo Nr. 106 (28 Somiten), wo die Anlage wieder
ein Lumen hat und in der Gabel des Aortabogens liegt. Die Verbin-



dung mit dem Darm ist in diesem Stadium solide. Bei dem ilteren
Embryo Nr. 69 (30 Somiten) war es unmdoglich, die Anlage zu unter-
suchen, weil viele Schnitte zerrissen sind. Bei Nr. 33 (36 Somiten)
ist noch eine ganz kleine Verbindung mit dem Darmepithel vor-
handen. Von diesem Embryo an ist die Anlage paarig und tritt schon
der Driisencharakter hervor.

In dem Embryo Nr. 25 ist die paarige Thyreoidanlage frei von
dem Darmepithel, wihrend Nr. 107 noch eine geringe Verbindung
mit demselben hat. Auch in dem Embryo Nr. 30 zeigt die paarige
Thyreoidanlage keine Verbindung mehr mit dem Epithel. Der
Embryo Nr. 110 besitzt vorne noch einen paarigen Charakter; weiter
nach hinten finden wir einen unpaaren Teil, der sich mit den zwei
paarigen Teilen verbindet. Die Embryonen Nr. 29 und 21, die jetzt
folgen, zeigen keine weitere Entwicklung, nur ist das ganze Organ
groBer geworden. Der Embryo Nr. 26 zeigt eine Andeutung der
Bildung von Blischen, was wahrscheinlich den Anfang der Follikel-
bildung darstellt. Die Follikelbildung ist hier noch in einem An-
fangsstadium, weil die Bldschen noch miteinander Verbindung
haben. Nr. 34 zeigt schon deutliche Follikelbildung, die bei den
folgenden Embryonen noch deutlicher wird.

e. Die Thymus.

Auch fiir die Untersuchung dieses Organs ist das Material sehr un-
gentigend. In Nr. 172 hat die dorsale Wand der dritten Viszeralspalte
links und rechts eine Wucherung, die sich einige Schnitte verfolgen
148t und wahrscheinlich die erste undeutliche Anlage der Thymus ist.

Ein wenig deutlicher ist diese Anlage bei Nr. 33, wo dieselbe ein
Lumen hat, das mit der Viszeralspalte in Verbindung steht. Nr. 25
zeigt eine sehr undeutliche Anlage. Bei dem Embryo Nr. 107 finden
wir die Thymus in der Gestalt hohler Blaschen, die nach vorn solide
werden, um dann auseinanderzufallen. Bisweilen ist eine Verbindung
mit der Viszeralspalte ersichtlich. Bei dem folgenden Embryo Nr.
110 ist die Thymus abgeschniirt und bei den Nummern 35, 23 und 21
ist es nicht moglich, die Thymusanlage wegen der schlechten
Fixierung des Materials zu verfolgen. Bei Nr. 26 (181 cm) ist die
Thymus noch sehr klein fiir solch ein junges Tier. — Bei Nr. 13
sind Brust- und Halsthymus im Begriff sich voneinander zu tren-
nen. Ein Zusammenhang ist jedoch noch vorhanden.



5. Der Respirationstraktus.

Die erste Anlage dieses Organs zeigt Embryo Nr. 172. Wir
sehen hier eine Trachealrinne, wihrend die Bronchien kaum
angelegt sind. Beim Embryo Nr. 106 ist die Trachealrinne noch zum
Teil anwesend. Die Spaltung in Oesophagus und Trachea ist gut
wahrnehmbar. Bei dem Embryo Nr. 69 sind die abgetrennten Trachea
und Bronchien linger geworden. Bei dem dlteren Stadium Nr. 33
finden wir mesodermale Lungenanlage um die Bronchien und die
Trachealrinne 148t sich in 8 Schnitten verfolgen, sodal3 diese Rinne
noch 80  lang ist, wihrend die Lange der Luftréhre 500 p ist. In
dem folgenden Stadium Nr. 25 hat die Trachealrinne noch eine
Linge von 30 bis 40 g, wihrend hier eine Lungenanlage mit
einem Lumen festgestellt werden konnte. Die Spaltung in Oesop-
hagus und Trachea hat sich véllig vollzogen bei dem Embryo
Nr. 107.

Die Bronchien sind hier verzweigt und die Lungen haben sich
schon etwas weiter entwickelt. Diese Entwicklung macht Fortschritte
bei Nr. 30, 110 und 35. (Bei Nr. 23 sind die Lungen ausgefallen).
Bei dem Embryo Nr. 21 finden sich schon Knorpelringe um die
Trachea und sind die Lungen verzweigt.

Auch beim Embryo Nr. 26 sind dieselben stark verzweigt und ganz
frei von der Brustwand. Wir finden hier also eine deutliche Pleural-
hihle. Trotz dem komplizierten Bau der Lunge ist die Blutversor-
gung derselben gering. Die Lungen sind weiter nicht interessant.
Sogar bei dem letzten Embryo, den ich fiir dieses Organ benutzen
konnte, sind sie noch ganz frei und nirgendwo mit der Brustwand
verbunden.

Der Larynx.

Beim Embryo Nr. 33 (36 Somiten) wichst die Anlage des Larynx-
komplexes in den Pharynx vor und ist offen, wihrend in dem élteren
Stadium Nr. 25 die Entwicklung nicht weiter vorgeschritten ist. Auch
bei den Embryonen 107 und 30 ist der Larynx noch offen. Bei Nr. 110
ist die Stimmritze fast geschlossen. Der Anfang ist noch offen. Bei
den Embryonen Nr. 35, 23und 2I ist die Stimmritze ganz ge-
schlossen. In Nr. 26 ist sie wieder im Begriff sich zu offnen. Bel
den ilteren Embryonen habe ich den Larynx nicht weiter unter-
sucht.



8. Das Urogenitalsystem.

Die erste Anlage finden wir beim Embryo Nr. 64. Hier 1st ndm-
lich unter den Urwirbeln nephrogenes Gewebe ersichtlich. Dieses
Gewebe wichst beim Embryo Nr. 32 aus und hier kénnen wir von
einer Vornierenanlage reden. Die beiden ersten Somite haben
noch keinen deutlich abgegrenzten nephrogenen Teil und gehen
unmittelbar in die Seitenplatte tiber. Aber weiter nach hinten finden
wir zwischen Somiten und Seitenplatte einen angeschwollenen Teil,
bisweilen mit einem Auswuchs, der hier und da fast ganz abge-
schniirt wird. Diese nephrogene Anlage erstreckt sich iber ungefahr
neun Somiten. Bei dem dritten Somite zeigt ein Schnitt ein Lumen
in der nephrogenen Anlage.

7um ersten Male beim Embryo Nr. 89 beginnt die Nierenanlage
bei dem dritten Somiten. Zwar finden wir einen Ursegmentstiel,
jedoch ist bei den ersten zwei Somite noch kein Auswuchs vorhanden.
Vielleicht haben sich die Somite nach vorn abgesetzt und kénnen
wir dadurch zum ersten Male, von den Somiten 3 und 4 an, Aus-
wiichse sehen. Wir konnen hier schon von einem Wolffschen Gange
reden, der in seinem Lauf hier und da mit dem Ursegmentstiel Ver-
bindung hat, jedoch an anderen Stellen nicht mit ihm verbunden
ist. Der Wolffsche Gang 148t sich weiter nach hinten verfolgen als
die Somite.

Beim Embryo Nr. 31 bekommen wir das gleiche Bild, nur geht der
Wolffsche Gang nicht so weit nach hinten als bei Embryo Nr. 89. Er
erstreckt sich hier nimlich ebenso weit nach hinten wie die Somite.

Bei dem sagittal geschnittenen Embryo Nr. 108 war der Nieren-
apparat ungliicklicherweise beschéddigt. Wohl 1st eine Andeutung
einer soliden Anlage von Nierenkanilchen zwischen den Myotomen
vorhanden. Bei dem alteren Stadium Nr. 53 (18 Somiten) ist der
Wolffsche Gang solide angelegt und hier und da mit einem Lumen
versehen. Der Wolffsche Gang endet in nephrogenes Gewebe, wel-
ches sich weiter nach hinten erstreckt, als die Somiten. Nieren-
kanilchen und ein rudimentirer Trichter sind ersichtlich. Beim
Embryo Nr. 172 (24 Paare Urwirbel) tritt neben dem Pronephros der
Mesonephros auf, und bei diesem Embryo ist die Verbindung der
Wolffschen Gange mit dem Enddarm deutlich. Bei dem Pronephros
finden wir einen rudimentiren Trichter. Von dem Genitalapparat
ist noch nichts zu sehen.



Bei dem Fmbryo Nr. 106 (28 Urwirbel) sehen wir deutliche pri-
mire Ureteren, jedoch noch keine sekundiren. Im Gegensatz zu den
gewohnlichen topographischen Verhiltnissen liegt der Wolffsche
Gang mehr in der Nahe der Zoslomspalte als in der der Epidermis.
Mehrere Nierensegmente haben noch keine Verbindung mit den
Wolffschen Géngen. Diese miinden in die Kloaka. Von dem Prone-
phros sind noch Reste vorhanden. Genitalfalten sind noch nicht
ersichtlich.

Der nichstiltere Embryo ist Nr. 69 mit 30 Somiten und dieser
zeigt eine Andeutung von Genitalfalten. Vielleicht konnen Wwir
+uch schon bei dem vorhergehenden Embryo von einer Andeutung
von Genitalfalten reden.

Die Wolffschen Ginge sind hier sehr groB und stehen wieder in
deutlicher Verbindung mit der Kloaka. Von dem Pronephros ist
nicht mehr viel iibrig. Der vordere Teil des Wolffschen Ganges 1st
angeschwollen zur Vornierenkammer. Die Kanilchen, die in die
Vornierenkammer minden, sind nahezu verschwunden. An man-
chen Stellen liegen freie rudimentdre Vornierenblischen, die nirgends
mehr eine Verbindung haben. Die Utrniere besitzt viele Glomerul.
Bei Manis legt der Mesonephros sich in der Weise an, daf3 Pro- und
Mesonephros ohne Begrenzung ineinander {ibergehen.

Beim Embryo Nr. 33 sehen wir deutliche Reste der rudimentdren
Vornieren in Gestalt von drei Vornierenblédschen, von denen das eine
einen rudimentiren Vornierentrichter enthilt. Das zweite ist in
Verbindung mit dem Wolffschen Gang und ein Bldschen ist ganz
frei. Die primdren Ureteren sind ebenso grof} wie der Enddarm;
dieser Embryo hat noch keine sekundiren Ureteren. Der Metane-

phros hat sich noch nicht gebildet. Die Wolffschen Giinge sind groB.

Genitalfalten sind bei diesem Embryo vorhanden und wir sehen .

cine Andeutung einer Urethralplatte.

Bei dem ilteren Embryo Nr. 25 ist es wieder schwer zu entschei-
den, wo die Urniere anfingt. Von dem rudimentiren Teil der Vor-
niere sind keine freien Bldschen mehr {ibrig; wir finden hier nur
einen rudimentiren Vornierentrichter, eine Vornierenkammer und
einige Vornierenkanilchen. Dort, wo deutliche Glomeruli sind und
der Wolffsche Gang mehr oder weniger auBerhalb des Komplexes
der Kanilchen liegt, haben wir es wahrscheinlich mit dem Mesone-
phros zu tun. Wir sehen hier die erste Andeutung von sekunddren



Ureteren; diese sind proximal geschwollen als Anfang der Nieren-
beckenbildung. Wir finden hier eine Andeutung von metanephri-
dialem Gewebe. Genitalfalten mit Urgeschlechtszellen sind vor-
handen. Hier ist weiter ein Geschlechtshécker mit einer Art Penis
vorhanden. Die Wolffschen Ginge verbinden sich mit dem Sinus
urogenitalis. Der dorsale Teil der Kloake hat sich in Enddarm und
Sinus urogenitalis geteilt.

Der dltere Embryo Nr. ro7 besitzt noch keine getrennte Aus-
miindung fir die beiden Ureterarten. Der sekundire Ureter miindet
in den priméren Ureter und das gemeinsame Ausmiindungsrohr ist
ziemlich lang. Von dem Pronephros sind noch Reste vorhanden,
jedenfalls ein rudimentérer Trichter. Die Schnitte sind jedoch an
dieser Stelle mehrfach beschidigt. Als Anfang des Metanephros
finden wir ein Nierenbecken, welches mit dem Mesonephros in
Verbindung tritt. Genitalfalten mit Urgeschlechtszellen sind auch
ersichtlich und schlieBlich ist ein kleiner Penis mit geschlossener
Urethra vorhanden. Jetzt folgt Embryo Nr. 30. AuBer dem Nieren-
becken finden wir hier deutliches nephrogenes Gewebe und nicht
nur Gewebeverdichtung.

Der Metanephros zeichnet sich also schon deutlicher ab. Von
dem Pronephros sind noch Reste iibrig, némlich Reste von Nephro-
stomen. Die sekundédren Ureteren sind viel diinner als bei Nr. 107
und miinden in die primdren. Der kleine Penis hat eine deutliche
zusammengeklebte Urethra, die in Verbindung steht mit dem Sinus
urogenitalis. Abtrennung des Rectums, das jedoch mit dem Epithel
in Verbindung bleibt. Genitalfalten mit Urgeschlechtszellen sind
wieder sichtbar.

Embryo Nr. 110 bietet uns in seinem Nierensystem keine weitere
Entwicklung und das gleiche gilt fiir den Genitalapparat. Nur der
Gipfel der Urethra ist offen, weiter ist sie geschlossen.

Beim Embryo Nr. 35 ist die Urethra weiter offen als bei Nr. 110.
Auch ist der Metanephros stirker entwickelt. Der Wolffsche Gang
erstreckt sich weiter nach vorn als der Mesonephros. Also kann in
gewissem Sinne noch von einem Pronephros die Rede sein. Die
sekundédren Ureteren haben noch keine selbststindige Miindung.
Miillersche Ginge sind noch nicht vorhanden. Beim Embryo Nr. 23
finden wir einen kleinen Penis mit abgeplatteter Urethra und um die
Urethra herum ein Corpus cavernosum. Es 1dBt sich nicht mit Sicher-



heit entscheiden, ob die primiren und sekunddren Ureteren eine
getrennte Ausmiindung haben; wahrscheinlich ist dieses der Fall.
Miillersche Giange sind angelegt. Die Anlage des Epididymis ist
ersichtlich. Gut entwickelte Urniere, die sich zu entwickeln beginnt
als Abfithrungsapparat der Testis. Der Wolffsche Gang erstreckt
sich hier wieder etwas weiter nach hinten als der Mesonephros. Neben
den Wolffschen Ginge sind noch Nierenkandlchen, jedoch keine
Glomeruli ersichtlich; also sind noch Vornierenreste vorhanden.

Der Abfuhrgang des Mesonephros ist sehr klein und an manchen
Stellen nicht gut zu verfolgen. Das Nierenbecken ist deutlich
und auch sind Bowmansche Kapseln ersichtlich. Die Geschlechts-
driise liegt der Leber an. Urgeschlechtszellen sind vorhanden. Das
Geschlecht ist noch indifferent. Beim Embryo Nr. 21 ist noch ein
kleiner Rest des Pronephros feststellbar. Primire und sekundire
Ureteren miinden deutlich getrennt aus. Die Miillerschen Génge
erreichen den Sinus urogenitalis noch nicht. Sie erstrecken sich
parallel den Wolffschen Géngen. Proximal vom Mesonephros
5ffnet sich der Miillersche Gang als Ostium tubae; der Miillersche
Gang verschmilzt mit der Wand des Wolffschen Ganges. Dieser
Embryo zeigt eine sehr schone Kreuzung von Wolffschen Giingen
und Ureteren. Solide Urethra, wahrscheinlich mit Anlage einer
Cowperschen Driise, ersichtlich. Hier sind zum ersten Male die
Nebennieren vorhanden. Auch kénnen wir hier zum ersten Male
von einer Vesica urinaria reden. Urgeschlechtszellen sind zu erken-
nen. Wahrscheinlich sind Follikel vorhanden. Demnach haben wir
es mit einem Weibchen zu tun.

Embryo Nr. 26 gibt uns den Anfang der Vereinigung von Epidi-
dymis und Geschlechtsdriise. Der Mesonephros ist gleichsam be- |
schrinkt auf das Geschlechtsorgan.

Samenkanilchen und Epididymis sind noch nicht verbunden,
obwohl ein Schnitt eine Andeutung einer Verbindung zeigt. Die
Tunica albuginea fingt an sich zu bilden; aufferdem ist ein grofes
Nierenbecken vorhanden. Die Nieren liegen sehr asymmetrisch.
Rudimentiires Ostium tubae ist vorhanden. Die Miillerschen Ginge
sind deutlich entwickelt. Thr Lauf ist wieder parallel den Wolffschen
Giéngen. Die Miillerschen Ginge vereinigen sich zu einem unpaaren
Teil: sie bilden also eine Art Uterus masculinus. Dieser unpaare
Teil endet in der Wand des Sinus urogenitalis.



Wir sehen keine deutliche Verbindung zwischen dem Lumen des
Wolffschen Ganges und dem Sinus urogenitalis. Diese Verbindung
ist also zeitweilig unterbrochen. Funktionell besteht gegen diese
zeitweilige Unterbrechung kein Bedenken, weil von der Funktio-
nierung des Wolffschen Ganges als Vas deferens noch nicht die
Rede ist und es wahrscheinlich ist, daB der Metanephros funktioniert
und nicht der Mesonephros. Nebennieren sind vorhanden.

Embryo Nr. 34 zeigt uns keine Verbindung zwischen Epididymis
und Samenkanilchen. Der Mesonephros ist feststellbar als Epidi-
dymis. Der Wolffsche Gang ist noch nicht als Vas deferens auf-
getreten. Diese Génge sind eng bei der Ausmiindung. Im folgenden
Verlauf wird das Lumen weiter, um schlieflich wieder enger zu
werden. Wir konnen fast keine Verbindung zwischen den Kanil-
chen des Mesonephros und dem Wolffschen Gange sehen. Dieses
findet vielleicht seinen Grund darin, daB3 der Wolffsche Gang nicht
funktioniert. Die sekundidren Ureteren sind ziemlich gut entwickelt,
der Metanephros ist sehr gut ausgebildet. Nebennieren sind an-
wesend. Der unpaare Teil der Miillerschen Ginge ist sehr diinn;
die paarigen Teile sind kurz. Die Urethra ist zum groferen Teil
geschlossen. Die Offnung der Urethra liegt nicht terminal, sondern
sum Teil lateral, zum Teil ventral. Vor der Urethra liegt ein solider
Abschnitt, ein Kloakenhocker. Corpus cavernosum Urethrae ist
vorhanden neben den anderen Corpora auf der oberen und unteren
Seite. Die Vesica urinaria ist gut entwickelt.

Beim Embryo Nr. 17 sind deutliche Nebennieren vorhanden, die
nicht nebeneinander sondern hintereinander liegen. Deutliche sekun-
dire Ureteren miinden in die Harnblase auf vorspringende Papillen.
Wir finden noch einen Rest des Mesonephros. Wolffsche und Miil-
lersche Ginge lassen sich gut verfolgen. Letztere vereinigen sich,
bilden jedoch noch keinen echten Uterus. Wir kénnen auch hier
einen Ostium tubae nachweisen. Geschlechtsdriise mit Epididymis
ist ersichtlich. Der Penis ist sehr klein und von einer Urethra kann
nicht die Rede sein. Glans und Priputium sind anwesend. Sehr
auffallend sind Perinealdriisen, die den gleichen Eindruck machen
wie die Talgdriisen der Haut. Ein Corpus cavernosum penis ist
anwesend sowie auch ein Corpus cavernosum Urethrae um das
Ende des Sinus urogenitalis. Auch in der Glans liegt noch ein
Stiickchen.



Der letzte Embryo, bei dem ich den Urogenitalapparat unter-
suchen konnte, ist Nr. 13 (Von Nr. 19 und 18 ist nur der Kopf ge-
schnitten). Bei diesem Embryo ist die Harnblase sehr dick. Durch
die vielen Muskeln ist das Lumen jedoch klein. Die Verbindung
der sekundiren Ureteren mit der Vesica urinaria liegt proximal-
wiirts von derjenigen der Wolffschen Génge mit dem Sinus urogeni-
talis.

Die Harnblase und der Sinus urogenitalis sind noch durch ein
schmales Stiick verbunden. Die Miillerschen Génge vereinigen sich
+u einem Uterus masculinus. Dieses Organ hat iber eine kleine
Strecke kein Lumen, ist weiter nach hinten jedoch rohrenférmig,
Urethraldriisen um die Urethra sind vorhanden, die sich verbinden
mit dem Sinus urogenitalis. Penis mit Priputium und Schwell-
kérper sind feststellbar. Auch dieses Tier ist wieder ein Ménnchen;
auch bei Tupaia waren die untersuchten #lteren Embryonen fast alle
Miinnchen. Vielleicht ist die Sterblichkeit unter den minnlichen
Fotus grofer als die unter den weiblichen.

9. Das Gefdfsystem.

Eine doppelseitige Perikardialanlage finden wir zum ersten Male
beim Embryo Nr. 64; die Perikardialhohlen stehen mit dem {ibrigen
Zolom in offener Verbindung. Nr. 32 hat vor dem Kopfe eine
Zolomblase, die in die beiden Perikardialhohlen tibergeht. Letztere
sind nicht von den paarigen Pleuroperitonealhohlen abzutrennen.
Bei Nr. 89 ist die Herzanlage nicht viel weiter gediehen, nur das
Perikard hat sich weiter entwickelt. Das vor dem Kopfe liegende
Zslom wird spiter in das Perikard aufgenommen, sodal3 wir hier
eigentlich nicht von Exozolom reden konnen. Es ist tatsdchlich
Perikard und liegt wie ein halber Ring um den Kopf. Nr. 32 hat neben
doppelseitigem Perikard am vorderen Ende eine unpaare Herzan-
lage, in welche die Venae omphalomesentericae sich ergieBen. Bel
Nr. 89 hat das Perikard ein einheitliches Lumen bekommen und
ist die Herzanlage zum gréBeren Teil paarig.

Nr. 31 hat schon zwei Aortabogen und Karotiden. Die Aorta
dorsalis ist noch paarig. Die Herzanlage ist fast ganz unpaar. Beim
Embryo Nr. 108 haben die Herzanlagen sich vereinigt und wir
konnen sogar schon ein Herzlumen unterscheiden. Das Perikard

steht noch in deutlicher Verbindung mit dem {ibrigen Zolom. Weiter



zeigt dieses Stadium die Andeutung einer soliden Anlage des Sinus
terminalis mit deutlichen Blutzellen. Nr. 53 hat ein deutliches
rohrenférmiges Herz. Am vorderen Ende ist ein einheitliches Lumen
vorhanden, wihrend am hinteren Ende die Anlagen der Lumina
getrennt sind. Drei Aortabogen sind ersichtlich. Die Aorta dorsalis
ist ebenso wie bei Nr. 108 noch paarig. Bei Nr. 172 ist das Perikard
links und rechts noch durch eine enge Spalte in Verbindung mit
dem {ibrigen Zolom. Die Aorta ist hier unpaar, wihrend das Herz
ein doppeltes S bildet. Am hinteren Ende liegt der Sinus venosus
und am vorderen Ende der Truncus Aortae.

Das Herz von Nr. 106 ist nicht weiter entwickelt als bet Nr. 172,
nur ist der Ductus Cuvieri vorhanden. Bei Nr. 69 liegt das Herz in
einer doppelten Schleife und als Einzelteile sind Sinus venosus,
Atrium, Ventrikel, Truncus Aortae zu unterscheiden. Bei Nr. 33
steht das Perikard noch in Verbindung mit der Pleuralhchle. Weder
der Ventrikel noch das Atrium zeigt eine Andeutung der spiteren
Trennung in eine linke und rechte Hilfte. Der Ventrikel liegt ver-
tikal, mehr oder weniger schrig. Das Atrium liegt quer. Von den
urspriinglichen Venae omphalomesentericae und Kardinalvenen in
Atrium und Sinus venosus ist keine getrennte Ausmindung mehr
vorhanden. Die Lebervenen miinden in den letzten Teil des linken
Ductus Cuvieri. Von einem Sinus venosus ist fast nicht mehr die
Rede. Dieser Zustand ist gleichsam die Einleitung der Spaltung in
einen arteriellen und einen venésen Herzabschnitt. Die Herzen von
Nr. 25, 107, 110, und 35 waren bei der Anfertigung der Préparate
fortgeschwemmt. Nr. 30 hat zwei Atria und einen Ventrikel. Der
vierte und der fiinfte Aortabogen sind noch anwesend. Der Truncus
Aortae ist groB und zerfillt in zwei Teile.

Das Herz von Embryo Nr. 21 hat zwei noch miteinander in Ver-
bindung stehende Atria und zwei Ventrikel. Das ganze Herz liegt
quer. Truncus Aortae ist gespalten. Hier ist also eine eigentliche
Aorta und eine Arteria pulmonalis vorhanden. Das Perikard ist
geschlossen. Beim Herzen von Nr. 34 haben die Atria auch noch mit-
einander Verbindung. Die Arteria pulmonalis und die endgiiltige
Aorta sind an der Basis getrennt, weiter nach vorne nicht mehr. Wir
konnen hier also von einem Ductus Botalli reden. Zwei diinne,
kleine Arteriae pulmonales sind im Begriff in die Lungen vorzudrin-
gen. Die Lungen werden erst spit mit Blut versorgt. Der letzte



Embryo, den ich fiir dieses Organ zur Untersuchung habe benutzen
kénnen, ist Nr. 13. Das Herz ist fast vollkommen entwickelt. Sehr
merkwiirdig sind hier die stark entwickelten Herzohren. In diesen
Auriculi stecken mehrere kleine Lamellen. Die Auriculi vereinigen
sich deutlich mit den Atria. Die beiderseitigen Atria zeigen noch
eine Verbindung. Die Ventrikel sind vollkommen getrennt. Bei Nr.
21 ist ein Diaphragma anwesend. Bei den vorhergehenden Embryonen
ist die Fixierung zu schlecht, um dieses zu erkennen; der Ductus
Botalli ist sehr deutlich und durch diesen geht zum grdfiten Teil
das Blut aus der rechten Kammer in den Kérper, wahrend der Blut-
sufubr aus der linken Kammer viel schwicher ist. Die Bedeutung
dieser Erscheinung liegt wahrscheinlich darin, dal} die Plazenta den
Kérper mit anabolischen Produkten versorgen soll. Das Blut stromt
also: Plazenta — Leber — rechte Kammer — Korper.

Die Arteria coronaria ist wahrnehmbar. Die Arteriae pulmonales
dringen deutlich in die Lungen vor.

Die letzten Schnitte des iltesten von mir benutzten Embryo zeigen
uns noch etwas Interessantes: von der Aorta abdominalis in der
Nihe der Arteria iliaca tritt links und rechts aus der Aorta eine
Verzweigung (Glas 69, C 2). Etwas weiter nach hinten tritt eine
derartige Verzweigung aus der Aorta caudalis (Glas 47, C 6). Alle
diese Gefile verlaufen in die Richtung des Grenzstranges und ver-
zweigen sich dort. Dieses wiederholt sich u.a. in Glas 77 und In
Glas 85. Mit anderen Worten an bestimmten Stellen treten Ge-
fi0e aus der Aorta und verzweigen sich zu einem GefdBpaket. Aus
diesen Aortazweigen, die sich immer wieder dem GefaBpaket an-
schliessen, treten andere arterielle Gefdlle dagegen aus dem Netze
und verfolgen ihren Weg u.a. nach der Haut oder nach den Muskeln.
Hier tritt also ein Wundernetz im arteriellen System auf. Das Ganze
macht erst den Findruck einer Driise, oder eines Organes dem Glo-
mus coccygeum dhnlich. Bisweilen versuchen Symphaticus-Fasern
mit diesem Organ in Verbindung zu treten. Der Durchmesser 1st
nicht tiberall gleich groB. Wir wollen das Gebilde vorldufig mit dem
Namen Glomus caudale belegen. (Siehe Fig. 6).

10. Das Integument.

In den jiingsten Stadien fungiert der Epiblast als Haut. Bei Nr.
53 besteht dieselbe zum ersten Male aus zwel Zellenschichten. In



den Achseln der vorderen Extremitdten ist ber dem Embryo Nr. 30
beiderseitig eine Gewebeverdichtung der Haut ersichtlich. Dieselbe
148t sich 8 Schnitte verfolgen und stellt wahrscheinlich den Anfang
der Milchlinie dar. Die Epidermis selbst ist nicht weiter entwickelt
und auch bei den Embryonen Nr. 110, 35, 23 und 21 hat keine weitere
Entwicklung stattgefunden. Nr. 26 zeigt die Anlage von Tasthaaren
und Verdichtungen im Corium als erste Anlage von Schuppen.
Erst bei Nr. 17 zeigt die Haut vier bis fiinf Zellenschichten. Am Kopfe
ist die Andeutung einer Schuppenbildung vorhanden. Die Haut
besitzt schon Erhebungen, die auch bei Embryo Nr. 19 wahrge-
nommen werden konnten. Auf der Grenze von Epidermis und
Corium liegen wie bei Nr. 13 Blutgefile, die mehr oder weniger in
das Epithel vordringen. Sie sind an dieser Stelle regelmilig ver-
breitet. Echte Schuppenbildung ist noch nicht ersichtlich; wohl sehen
wir die Falten, wo die Schuppen entstehen werden. Bei dem éltesten
von mir untersuchten Embryo schwillt die Lederhaut an manchen
Stellen auf und zeigt somit wahrscheinlich den Anfang der Schup-
penbildung. Sehr merkwiirdig ist, daBl wir duBerlich schon
rautenformige Figuren auf der Haut sehen, wihrend die Schup-
penbildung im histologischen Bild fast keine Fortschritte gemacht
hat. Hochstens gibt es Felder, wo die Schuppen entstehen werden.

Die Haut des erwachsenen Tieres wurde von Weber sehr aus-

fiihrlich beschrieben.
I1. Das Skelett.
a. Die Chorda.

Bei Nr. 83 liegt die Chorda noch im Hypoblast eingebettet, ebenso
wie bei Nr. 64. Bei Nr. 32 bildet die Chordaanlage eine kleine Platte
im Hypoblast, wihrend diese Anlage nach hinten volumindser wird
und ein Lumen erhilt. Am hinteren Ende des Embryos ist die
Chordaanlage noch immer vom Hypoblast bedeckt. Die beiden
Zellenschichten verwachsen miteinander. Beim Embryo Nr. 89 zeigt
die Chorda wieder ein Lumen (140 # Linge). Es befindet sich hier
kein Mesenchym zwischen Chorda und Hypoblast (Chorda bei
der Priparierung kiinstlich freigeworden ?).

Beim Embryo Nr. 31 macht die Chorda sich frei und zeigt wieder
ein Lumen. Bei Nr. 108 bildet die Chordaanlage die Decke des
Darmes und beim Embryo Nr. 53 macht die Anlage sich frei, zuletzt



im Kopfe. Hier ist der Chordakanal 260 p lang. Bei Nr. 172 1st die
Chorda ganz vom Hypoblast getrennt und hat sich eine Schwanz-
knospe gebildet. Beim Embryo Nr. 21 (14 mm Lange) ist die Schwanz-
knospe ganz verschwunden. Bei den Embryonen Nr. 33 und 35
finden wir Vorknorpel bei der Chorda. Bei allen Embryonen bleibt
der Chordarest sichtbar.

b. Das Rumpfskelett.

Embryo Nr. 33 zeigt uns zum ersten Male Vorknorpel in der
Nihe der Chorda. Nr. 25 hat in der Occipitalgegend neben den
Kopfmyotomen vorknorpelige Andeutungen von Sklerotomen. Drei
Sklerotomen sind ersichtlich. Der Wirbelkorper liegt hier deutlich
als vorknorpeliges Gebilde um die Chorda. Wirbelbogen sind noch
nicht vorhanden. Der Embryo Nr. 107 zeigt Vorknorpel in den
Extremititen, jedoch noch keine Wirbelbogen. Letztere sind zum
ersten Male vorhanden in Nr. 30. Im Wirbelkorper ist schon ein
wenig Knorpel vorhanden.

Der Bogen ist noch vorknorpelig. Bei Nr. 110 kommt auch 1m
Bogen Knorpel vor. Nr. 35 hat Rippen angelegt. Von den Querfort-
sitzen ist etwas sichtbar. Bei den Gelenken hidngen die Knorpel
bezw. Vorknorpelanlagen noch zusammen. Die Rippen haben noch
nicht an zwei Stellen Verbindung mit der Wirbelsdule. Der Wirbel-
bogen ist noch nicht vollkommen knorpelig; Dornfortsitze sind noch
nicht ersichtlich. Nr. 21 hat Knorpelringe um die Trachea. Auch eine
Knorpelschicht an der Basis und an den Seiten des Gehirns. Bei
Nr. 26 vereinigen sich die beiden Meckelschen Knorpel. Das
Dentale ist feststellbar. Gaumen und Brustbein haben sich gebildet.
Die Rippen weisen zwei Verbindungsstellen mit der Wirbelséule
auf. Nr. 34 zeigt noch keine Knochenbildung am Schideldach. Der
sekundire Gaumen ist ganz gebildet. Die Unterkiefer laufen {iber
eine ganze Strecke fast parallel. Die Dornfortsitze haben sich ent-
wickelt. Die Basis des Schidels ist verknochert, das Dach ist noch
hiutig. Bei dem Embryo Nr. 13 ist in den Wirbelkérpern Knochen-
gewebe entstanden. Von den schwachen Dornfortsitzen (die einen
gespaltenen Eindruck machen) lduft ein Bindegewebeseptum nach
der Haut. An diesem Septum haften dorsale Muskeln. Eventuell
lieBe sich diese Erscheinung auf das Vermdogen des Tieres sich auf-
rollen zu kénnen, zurtickfiihren.
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c. Die Extremitdten und die Girtel.

Die erste Anlage der Extremitdten finden wir in der Gestalt
solider Wiilste, welche bei dem Embryo Nr. 172 und 106 nicht scharf
von dem Rumpf getrennt sind. Der Embryo Nr. 69 zeigt eine weitere
Entwicklung in der Anlage der vorderen Extremitdten, die schon
etwas auswachsen und zum Teil durch eine Spalte von dem Rumpf
gesondert sind.

Der Embryo Nr. 33 zeigt noch undifferenzierte Anlagen. Wir sehen
in denselben nirgends eine Verdichting. Esist auch noch keine Giirtel-
anlage vorhanden. Bei Nr. 25 treffen wir eine geringe Verdichtung
des Gewebes an, welche jedoch noch nicht scharf begrenzt ist. Die
Wiilste zeigen schon etwas mehr die Form einer Extremitét als bei
Nr. 33. Von einer Giirtelanlage ist noch nichts zu sehen. Sogar
noch keine vorknorpelige Anlage ist erkennbar. Beir Nr. 25 treten
Nerven in die Wiilste. Der Embryo Nr. 107 hat eine geringe Ver-
dichtung in den Extremititenwdilsten, hie und da mit Vorknorpel-
bildung versehen. Weiter sind jedoch keine Fortschritte festzustellen.
Es zeigt sich noch keine Giirtelanlage und selbst keine Verdichtung.
Bei dem Embryo Nr. 30 ist die Verdichtung in den Wiilsten mehr
begrenzt.

Neben der vorderen Extremititenanlage sehen wir eine Gewebe-
verdichtung, aus welche der Schultergtirtel wahrscheinlich entstehen
wird. Das Ganze ist jedoch undifferenziert. Vielleicht gehort ein
Teil dieser Verdichtung zur Humerusanlage. Auch in der hinteren
Extremititenanlage ist Gewebeverdichtung ersichtlich. Bei dem
nichsten Embryo Nr. 110 ist das Ganze wieder etwas vorgeschritten
und zwar so weit, dal3 wir ein Knorpelstibchen sehen kénnen, den
Humerus. Auch ist vielleicht das Schulterblatt im Begriff sich zu
bilden. An der Stelle des Schulterblattes wird ndmlich Zwischen-
substanz abgesetzt. Was die hintere Extremitatenanlage anbetrifft, so
finden wir hier noch keinen scharf begrenzten Teil. Alles ist noch
unbestimmt. Wir konnen jedoch ein Zentrum in der Verdichtung
an der Stelle des Femurs wahrnehmen. In den beiden hinteren
Extremititen ist an dieser Stelle Zwischensubstanz zu finden. Auch
findet sich Gewebsverdichtung mit Zwischensubstanz in der Giir-
telanlage. Der Embryo Nr. 35 zeigt uns, wo das Schultergelenk
entstehen wird., Die ganze Anlage bildet zwar noch eine einheit-
liche Masse, jedoch mit Andeutung der Gelenkbildung. Der



Humerus fingt an, sich abzugrenzen und zeigt eine deutliche
Diaphyse. Auch die Anlage des Schulterblattes ist vorhanden. Ge-
trennte Anlagen von Radius und Ulna sind ersichtlich. Die hintere
Extremitiit ist nicht weiter entwickelt. Fibula und Tibia sind noch
nicht vorhanden. Auch der Beckengiirtel ist nicht viel weiter ausge-
wachsen. Héchstens zeigt die hintere Extremitit eine Andeutung
des Femur und findet sich an der Stelle, wo das Hiiftgelenk entstehen
wird, eine einheitliche Vorknorpelansammlung.

Der Embryo Nr. 23 zeigt die Anlage von 5 Fingern. Radiale und
Intermedium sind noch nicht gegeneinander abgegrenzt. Wir sehen
zwei Reihen von Handwurzelnknochen. In der ersten Reihe sehen
wir Radiale-Intermedium (4 1 4 2 -+ 3) mit einer Andeutung des
Sesamknochens oberhalb der Radiale.

Das Os metacarpale des Daumens bildet mit dem ersten Carpale
ein einheitliches Knorpelstiick. Eine Andeutung der Differenzierung
der Phalangen ist ersichtlich.

Der Schultergiirtel ist zerrissen. In der hinteren Extremitit des
Embryo Nr. 23 sehen wir ebenfalls die fiinf Zehen. Fiinf Ossa meta-
tarsalia sind vorhanden mit Andeutung von Phalangen. Durch die
wenig geeignete Schnittfiihrung ist diese Serie kaum zur Unter-
suchung der FuBwurzel zu benutzen.

Was das Becken von Embryo Nr. 23 betrifft, sehen wir einen
Gewebestreifen zwischen Wirbelsiule und Os Coxae. Drei Wirbel
werden als Sakralwirbel auftreten. Noch fehlt eine Gewebeverdich-
tung zwischen den Schambeinen. Die Ossa Coxae sind noch einheit-
lich. Das Foramen obturatum ist schon vorhanden, jedoch noch klein.
Die Anlagen des Schien und Wadenbeines sind getrennt. Von der
FuBwurzel sind die vier distalen Stiickchen vorhanden.

Bei dem Embryo Nr. 21 treffen wir Humerus, Ulna und Radius
an. Alle diese Teile sind auffallend kurz, wahrscheinlich weil
dieselben zu Grabwerkzeugen auswaschen werden. Ulna und Radius
sind an dem proximalen Ende miteinander verwachsen. Radiale
und Intermedium zeigen ein einheitliches, deutlich vom Radius
getrenntes Gebilde. Das Ulnare bildet mit der Ulna ein einheitliches
Knorpelstiick und ist daher fast nicht zu erkennen. Eine Zentrale
ist nicht vorhanden. Metacarpalia und Phalangen bilden noch eine
einheitliche Masse.

Von einem Schliisselbein ist keine Spur zu entdecken. Processus



coracoideus und Acromion sind deutlich. Das obere Armbein besitzt
eine Art Trochanter.

An der hinteren Extremitidt 148t sich bei diesem Embryo Nr. 21
nicht bestimmen, ob Schienenbein und Wadenbein getrennt sind. In
der FuBwurzel sind die Grenzen noch undeutlich. Die beiderseitigen
Schambeine sind noch nicht durch Knorpel verbunden. Wohl befindet
sich zwischen den zwei Ossa pubis eine Gewebeverdichtung. Beziig-
lich der Verbindung des Beckens mit der Wirbelsdule konnen wir
feststellen, daB das Becken in der Richtung der Wirbelsdule aus-
wichst, aber zwischen letzterer und den Hiiftbeinen noch eine tren-
nende Bindegewebsschicht erhalten bleibt. Ein Sacrum hat sich also
noch nicht gebildet. Der Embryo Nr. 26 zeigt in der vorderen Extre-
mitit eine gut entwickelte Handwurzel. Alle Teilesind deutlich ersicht-
lich. Das Zentrale fehlt. In diesem Falle sind die Phalangen von den
Metacarpalia getrennt. Radius und Ulna sind distal und proximal
verwachsen und in der Mitte frei. Die hintere Extremitdt von Nr. 26
zeigt einen gut entwickelten FuB, jedoch noch ohne Hornbildung
an den Zehen. Die beiden Schambeine sind hier an der Vorderseite
verwachsen. Das Becken ist bei diesem Embryo mit drei Wirbeln
verwachsen, jedoch ist diese Verwachsung noch nicht vollstindig.
Fine Grenze ist noch ersichtlich. Tibia und Fibula sind gut entwickelt
mit einer groBen Offnung zwischen denselben. Die Tibia i1st am
stirksten ausgebildet. Embryo Nr. 34 hat deutliche getrennte Finger-
phalangen mit einem Anfang von Knochenbildung an der distalen
Phalanx von 11I. Die Finger sind schon eingeknickt. An der Haut
der Fingerspitze lassen sich ein lebendiger und ein toter Teil nach-
weisen, jedoch noch nicht deutlicher als in einer normalen Haut,
sodaB von Nagel-oder Krallenbildung noch nicht die Rede ist. Hier
ist die erste Andeutung des merkwiirdigen Gelenkes zwischen Meta-
carpalia und Phalangen. Bei den ilteren Embryonen Nr. 17 und Nr.
13 sehen wir dasselbe deutlich. Unten wird dieses Gelenk weiter be-
schrieben.

In der Handwurzel sind alle Teile durch scharfe Linien getrennt.
Der Schultergiirtel zeigt nichts Neues. Das Becken von Nr. 34 ist
schon fest mit der Wirbelsiule verbunden und zwar an den Querfort-
sitzen und am Wirbelkorper. Bei dem Embryo Nr. 17 finden wir
an dem Schulterblatt einen Kamm. Um den Humerus und um die
Ulna ist perichondrale Knochenbildung vorhanden, besonders um



den Humerus. Handwurzel und Sesambeinchen zeigen eine scharfe
Grenze. In der Mittelhand finden wir deutlicher die obengenannten
merkwiirdigen Gelenke zwischen Metacarpalia und Phalangen. Die
Hornbildung ist nicht weiter vorgeschritten, als bel einer normalen
Haut.

Von Nagelbildung ist noch nicht die Rede. (von diesem Embryo
ist der hintere Teil nicht geschnitten worden).

Bei dem letzten Embryo Nr. 13 fangen wir die Besprechung wieder
an mit der vorderen Extremitat. Auch hier ist wieder eine deutliche
Knochenbildung am Humerus zu erkennen. In der Handwurzel hat
sich noch kein Knochen gebildet. Die verschiedenen Knorpelstiicke
sind sehr deutlich von einander getrennt. Sehr deutlich sind hier
die schon genannten Gelenke zwischen Metacarpalia und Phalangen.
Sie haben eine Gestalt eines kleinen Loches, in welches eine Pinne
paBt. Bei diesem Embryo hat sich schon eine kleine Kralle entwickelt
und hier und da finden wir in der jungen Kralle noch Reste von
Zellenkernen. Die Phalangen haben sich noch nicht verbreitert,
wohl sind sie gespalten. Merkwiirdig sind noch Epithelleisten, die
fortwihrend nach innen wuchern, und an der Basis der Finger auf-
treten. Bei der hinteren Extremitit von Nr. 13 sind die Zehen ein-
gestiilpt und besitzen dieselben ein wenig Horn. Die Schambeine
sowie die drei Sakralwirbel sind vollig verwachsen.
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Fig. 1. Sagittalschnitt, Nr. 10 (Glas 21, Rethe 1, Schnitt Ty YRS 5
Diese Figur gibt eine {ibersichtliche Darstellung.

a. Unterkiefer.

b. Anlage des Meckelschen Knorpels.

¢. Zahnleiste. '

d. Zunge.

e. Sekundirer Gaumen.

{.  Oberkiefer.

Fig. 2. Ausschnitt aus Fig. 1 (Nr. 19, Glas 21, Reihe 1, Schnitt 5); x 160
Zahnleiste vergroBert.

d.

Mundepithel.

b. Anlage des Meckelschen Knorpels.

G.

Zahnleiste.
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Fig. 3. Nr. 13 (Glas 4, Rethe 1, Schnitt 13); X 6.

Diese Figur gibt ein Ubersichtsbild und ist ein Querschnitt durch die Mundgegend.
a. Zunge. ‘ |
b. Oberkiefer.
¢. Haaranlagen.
d. Unterkiefer.
e. Zahnleiste.
f. Anlage des Meckelschen Knorpels.

16

Fig. 4. Embryo Nr. 13 (Glas 4, Rethe 1, Schnitt 13); % 16c.
Ausschnitt aus Fig. 3.

a. Zahnleiste,

b. Mundepithel.

¢. Anlage des Meckelschen Knorpels.

<



Fig. 5. Embryo Nr. 18 (Glas 6, Reihe g, letzter Schnitt); > 190.
Querschnitt durch die Mundgegend von Manis javanica.

a. Ausfuhrgange der Speicheldrisen.

b. Zahnleiste.

¢.  Mundepithel.
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Fig. 6. Embryo Nr. 13 (Glas 99, Reihe 2, Schnitt 3; X 8o,
Ausschnitt eines Querschnittes durch die Schwanzwurzel.
a. Ao. caudalis,
Wirbelkdrper.
. Glomus.
d. Sympathicusstrirge.



Fig. 7. Embryo Nr. 13 (Glas 32, Reihe 2, Schnitt 2); X 75.
Ausmiindung der groBen Magendriise (b) in das Magenlumen (a).
¢. Bindegewebige Schleimhaut. -
d. Muscularis.
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TABELLARISCHE UBERSICHT DER

|

Primitivstreifen, Kopffort-

Mesoblastderivate

Stagdi aal atbershEranalc satz und Chordabildung. | (Urwirbel, Zélom usw)
|
1. Linge Deutlicher Primitivstreifen u. | Kopffortsatz vorhanden. | Etwa 5 Wirbelpaare, 4
Nr. 83 1) 2,8 mm Medullarfalten ersichtlich. Hensenscher Knoten an- | sind deutlich und zwei
Kat. H.L. Kein Gehirn, kein Perikard | wesend. haben sich noch nicht
Higi13y.34; 35 ersichtlich. Um den Embryo | Chorda-anlage im Hypo- | ganz abgegrenzt.
V.0.2) eine Area vasculosa. | blast eingebettet.
¥ 50, X 210,%X 210 i
| (
2. Linge Gehirnanlage ersichtlich. | Am Kaudalende noch Pri- | Etwa 8—q Urwirbel-
Nr. 64 3 mm Perikardanlage nicht ersicht- ] mitivstreifen.Chorda-anla- | paare.
Kat. H.L. lich. Noch keine Kopfbeuge. | ge noch im Hypoblast.
Fig. 36—41 ‘
V.0. X 340 . ’
' l
|
3. Linge Gehirnanlage und Perikard- | Am Kaudalende noch Pri- | 1o—11 Urwirbelpaare.
Nr. 32 ‘ 4 mm | anlage ersichtlich. | mitivstreifen. Chorda-an- Unpaare Perikardial-
Kat. H.L. Anfang der Kopfbeuge. | lage wie ein Plittchen im | héhle vor dem Kopfe.
Fig. 42—44 ‘ ‘ Hypoblast eingebettet.
V.0.
X 340 \ |

1) Kat. H.L. — Nummer des Katalogs im Hubrecht-Laboratorium (Embryologischen Institut) zu Utrecht (Holland)
2) V.0. — Figuren von van Oordt (Verhandelingen Koninklijke Akademie van Wetenschappen te Amsterdam. Deel

XXI. No. 3).

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

Nervensystem.

Auge.

Ohr.

Nase.

Mund und Hypo-
physe.

—

Deutliche Medullarplatte.

—

Offene Medullarrinne. Diffe-
renzierung des Neuralrohres
In Medulla und Gehirnteil.

———

Vorn und hinten ist das Medul-
larrohr offen. Deutlicher vorde-
rer Neuroporus.
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TABELLARISCHE UBERSICHT DER

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

01

Primitivstreifen, Kopffort-

| :
Mesoblastderivate |
Nervensystem.

Auge.

}

Ohr.

Nase.

Mund und Hypo-
physe.

Deutliche Medullarplatte.

Offene Medullarrinne. Diffe- l
renzierung des Neuralrohres \
in Medulla und Gehirnteil. ‘

Vorn und hinten ist das Medul-
larrohr offen. Deutlicher vorde-
rer Neuroporus.

Stadium Mate. S5 AuBere Merkmale. ' satz und Chordabildung. ‘ (Urwirbel, Zélom usw)
|
: |
|
1. Linge Deutlicher Primitivstreifen u. | Kopffortsatz vorhanden. | Etwa 5 Wirbelpaare, 4
Nr. 831) 2,8 mm Medullarfalten ersichtlich. Hensenscher Knoten an- | sind deutlich und zwei
Kat. H.L. | Kein Gehirn, kein Perikard | wesend. | haben sich noch nicht
Fig. 33, 34, 35 | ersichtlich. Um den Embryo | Chorda-anlage im Hypo- : ganz abgegrenzt.
V.0.2) eine Area vasculosa. blast eingebettet. \
X 50, X210, X210
|
2. Linge Gehirnanlage ersichtlich. Am Kaudalende noch Pri- | Etwa 8—g Urwirbel-
Nr. 64 { 3 mm Perikardanlage nicht ersicht- mitivstreifen.Chorda-anla- | paare.
Kat. H.L. lich. Noch keine Kopfheuge. 1 ge noch im Hypoblast.
Fig. 36—41 |
V.0. x 340 1
l |
3. Linge | Gehirnanlage und Perikard- = Am Kaudalende noch Pri- | 10—11 Urwirbelpaare.
Nr. 32 I 4 mm l anlage ersichtlich. ‘ mitivstreifen. Chorda-an- | Unpaare Perikardial-
Kat. H.L _ l Anfang der Kopfbeuge. | lage wie ein Plittchen im | héhle vor dem Kopfe.
Fig. 42—44 | [ | Hypoblast eingebettet.
V0. | | |
X 340 ' [ !

1) Kat. H.L. — Nummer des Katalogs im Hubrecht-Laboratorium (Embryologischen Institut) zu Utrecht (Holland)
2) V.0. — Figuren von van Oordt (Verhandelingen Koninklijke Akademie van Wetenschappen te Amsterdam, Deel

XXI. No. 3).
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Vorderdarm u. De- E Darmtractus, Leber u.

' Urogenitalapparat.

; GefaBsystem.
(einschl. Nebenniere) Y

| |

i Unter den Urwirbeln ‘ Doppelseitige Perikar-
| befindet sich nephroge- | dialanlage, in Verbin-
nes Gewebe. | dung mit dem iibrigen
| Zélom,

|

Stadium rivate, Respirations-
tractus.
|
13 | Noch kein Kopfdarm.
Nr. 83 | ‘
Kat. HL. | |
Fig. 33 %50 |
Fig. 34}““3. ‘
Fig. 35 \ .
V.0. |
| \
' !
n {
2. Kopfdarm entwickelt,
Nr. 64 | ca. 8o pu.
Kat. HL. |
Fig. 36—41 \ |
V.0. ~
X 340 ‘ i
| -
3. Kopfdarm gut entwl- |
Nr. 32 } ckelt, ca. 130 p, noch
Kat. H.L. \ keine Rachenhaut.
Fig. 42—44 |
V.0. ~
X 340 l

ﬁi————

| | |

| Das nephrogene Ge- . Doppelseitige Perikar-
webe wiichst aus und | dialanlage u. vornun-
liefert massive Anlage | paare Herzanlage. Vena
von Nierenkanilchen. omphalomesent., prim.
Anlage des Prone- & Aorta.

| phros.

't

|

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

Integument.

|

Skelett.

‘ Extremititen.

Amnion und Allantois.

Bemerkungen.

Liangsschnitte von 1o p
Dicke. Fixierung Klei-
nenbergs Mischung.
Firbung: Eisenkarm-
alaun.

|

|

Kein Proamnion.

Querschnitte von 10 p
Dicke.
Fixierung:  Kleinen-
bergs Mischung.

Firbung: Himalaun.

Noch kein Proamnion.

Andeutung der seitli-
chen Amnionfalte.

Querschnitte von 10
Dicke,
Fixierung:  Kleinen-
bergs Mischung,.
Farbung: Eisenkarm-

.1l.mn.
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Vorderdarm u. De-

] Darmtractus, Leber u. |

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

Urogenitalapparat.

|

Skelett.

Extremitiiten.

Amnion und Allantois.

Bemerkungen.

Langsschnitte von 10 pt
Dicke. Fixierung Klei-
nenbergs Mischung.
Farbung:
alaun.

Eisenkarm-

4 Integument,
. Gefalsystem. -
Stadium rivate, Respirations- Pankreas. (einschl. Nebenniere)
tractus.
1 | Noch kein Kopfdarm.
Nr. 83 ' ‘
Kat. HL. |
Fig. 33 50 | |
F{g. 344 ot ‘ I | |
Fig. 35 ) | |
V.0. [ ; |
l |
i l . )‘ '
| & d twickelt Unter den Urwirbeln poppelsext;gc lo_.nk?rw
% |\ X ' befindet sich nephroge- | dialanlage, in \fer!)m-
s 61 l : = ‘1 nes Gewebe. dur]ug mit dem {ibrigen
Kat. H . ‘ i
Fig. 36—41 | \l l
V.0. ; { ‘
| | ‘
l |
| 1 | itige Perikar-
I s ) | Das nephrogene Ge- Doppelseitige Perika
g By C“‘-\“}" | webe wichst aus und | dialanlage u. vornun-
i i Ck?h' S dulhatis liefert massive Anlage | paare Hcrzanlagu.\’f:na
g l kenctacimtt | yon Nierenkanilchen. | omphalomesent., prim.
Sttt | Anlage des Prone- ‘Aorta.
o l " phros.

X 340 ‘

ﬁ

‘ Kein Proamnion.

|
i

Querschnitte von 10 p
Dicke.
Fixierung:  Kleinen-
bergs Mischung,

Firbung: Himalaun.

| —

——

| Noch kein Proamnion.
Andeutung der seitli-

chen Amnionfalte.

Querschnitte von 1o pu
Dicke.
Fixierung:  Kleinen-
bergs Mischung.
Firbung: Eisenkarm-

alaun.
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64 y
| !
. Primitivstreifen, Kopffort- | Mesoblastderivate (Ur-
Stadium Male. AuBere Merkmale. satz u. Chordabildung. i wirbel, Zélom usw.).
i
| | | = P
Ling ‘| Gehirnanlage und Perikard | Hinten noch Primitivstrei- | 13 Urwirbelpaare.
inge : | : :
¥ Nr. 39 s mm | ersichtlich. Finsenken des @ fen.Chordanochim Hypo- ".
Klat .H L 1) Kopfes. (Mesoblast in der blast. Chordakanal 140 p. |
Fig. 45—50 Einsenkung). .
V.0. | .
ik ; | |
| Lang | Deutliche Kopfbeuge | Noch Primitivstreifen am | 13—14 Urwirbelpaare.
, ange - euge. 1
> Nr. 3I +,8 mm | Gehirnanlage ersichtlich. | Kaudalende. Chonj_la-anlla-
e r.I-;L b S | ge emanzipiert sich im
FI'\at-‘ s Kaudalende.
1g. 51—55 .‘
V.0. |
A 340 |!
| } |
| L3 | Deutliche Kopfbeuge. | Noch Primitivstreifen am | 13 Urwirbelpaare mit
® | 8 "“m:icx.n ) . | hinteren Ende. . deutlichen Hohlungen.
li'\r' IiIOL 2 2‘) | Chorda-anlage macht sich "
at. n.L. '
Fig. 56 ! fret. |‘
V.0. h ,\ |
| |
200 | |

|
|

e e —

1) Durch die Aufrollung der Embryonen nimmt die Kopfsteil3l

inge ab mit zunechmendem Alter.

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA. 65

Nervensystem.

Auge.

Ohr.

Nase.

Mund und Hypo-
physe.

Neuralkanal fast tiber
die ganze Linge ge-
schlossen. Vorderer
Neuroporus noch vor-

handen.

primire
Augenblasen gebildet.

Schwache,

Neuralkanal fast ganz
geschlossen, Vorderer
Neuroporus noch offen.
Pros-, Mes-
Rhombenzephalon ge-
bildet.

und

Primire Augenblasen
gebildet.

Hérplakode
lich.

ersicht-

Neuralkanal fast ganz
geschlossen.  Kleiner
Rest des vorderen Neu-
roporus. Pros-, Mes-
und Rhombenzephalon
gebildet.

Primire Augenblasen,
deren noch
weite Verbindung hat
mit dem des Dienze-
phalon.

Lumen

Horplakode
lich.

ersicht-

Noch keine Hypophyse-
anlage ersichtlich,
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64 :
| |
. Primitivstreifen, Kopffort- | Mesoblastderivate (Ur-
Stadium Malle. AuBere Merkmale. satz u. Chordabildung. ! wirbel, Zélom usw.).
i
| | | e
4 Linge | Gehirnanlage und Perikard | Hinten noch Primitivstrei- l 13 Urwirbelpaare.
inge : | _ Y
. Nr. 89 5 mm " ersichtlich. Einsenken des = fen.Chorda noch im Hypo- ‘
Kat -H L 1) Kopfes. (Mesoblast in der | blast. Chordakanal 140 p. |
Fig. 45—530 Einsenkung). ’
V.0. l .
. 340 | | l
| | | N imitivstrei 2-—14 Urwirbelpaare.
5. Lange \ Deutliche Kopfb_euge‘. i L\:och f’rlcr;?tg;trujen z;m 13—14 Ur p
Nr. 31 | 48 mm Gehirnanlage ersichtlich. | Kaudalende. horda-anla-
g I—.I-.I’L ! 3) | ge emanzipiert sich im
Fi'\at- &7 | Kaudalende.
ig. 51—55
V.0O. i
% 340 |
|
| | liche Kopib ! Noch Primitivstreifen am l{ 13 Urwirbelpaare mit
' ing | Deutliche Koptbeuge. | 1 2 . p
2 T 5 ' E’far:,&f“ ‘ R - | hinteren Ende. | deutlichen Héhlungen.
]\\r ;{3:;‘ 3:L‘) | Chorda-anlage macht sich |
at. f.L. ‘ '
Fig. 56 - ! fret. i‘
V.0. ‘ L |
200 : h l [

1) Durch die Aufrollung

der Embryonen nimmt die KopfsteiBlinge ab mit zunechmendem Alter.

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

65

Nervensystem.

Auge.

Ohr.

Nase.

Mund und Hypo-
physe.

Neuralkanal fast tiber
die ganze Linge ge-
schlossen. Vorderer
Neuroporus noch vor-
handen.

Schwache, primire
Augenblasen gebildet.

Neuralkanal fast ganz
geschlossen. Vorderer
Neuroporus noch offen.
Mes- und

Rhombenzephalon ge-
bildet.

Pros-,

Primire Augenblasen
gebildet.

Horplakode
lich.

ersicht-

Neuralkanal fast ganz
geschlossen.  Kleiner
Rest des vorderen Neu-
roporus. Pros-, Mes-
und Rhombenzephalon
gebildet.

—

Primire Augenblasen,
deren Lumen noch
weite Verbindung hat
mit dem des Dienze-
phalon.

Hérplakode
lich.

ersicht-

Noch keine Hypophyse-
anlage ersichtlich,
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Vorderdarm, Derivate, | Darmtractus, Leber u. Urogenitalapparat. ;
Stadium Respirationstractus. Pankreas. l (einschl. Nebenniere). GefiBsystem.
|

4 Kopfdarm gut ent- ' Wolffscher Gang ge- | Perikard ist eine Hohl-
' Nr. 89 wickelt, ca. 470 Q- bildet; erstreckt sich | ung geworden.

Kat .H 1 Rachenhaut anwesend weit nach hinten, wei- | Herzanlage zum groB-

Fig .4- : 50 160-170 [ ter als die Somite; | eren Teil paarig.

. :— F : . . Y_’ .
v.0. Erste viszerale Tasche hat bxsu‘.'mlen Verbin-
X 340 neben dem Kopfdarm. dung mit dem vorhe.m-
| denen Ursegmentstiel.

5 Kopfdarm 560 p. Keine weitere Entwick- | Herzanlage fast ganz
. Nr. 31 Rachenhaut 100 . 2 lung; der Wolffsche | unpaar. Schon 2z Aorta-
Kat. H.L. viszerale Spalten. Gang erstreckt sich | bogen. .

Fig. 51—55 nicht weiter nach hin- | Deutliche Karotiden.
g.v O ten als das letzte Seg- | Aorta dorsalis noch
X 340 ment. paarig.

6 Kopfdarm gut ent- Nierenanlage wegen der | Herzanlagen vereinigt;
. Nr. 108 wickelt. Rachenhaut Schnittfihrung nicht schon ein Herzlumen.

' . re > 2 Aortabogen. Peri-
Catse ElLE 60 [ gut wahrzunehmen. : :
l\;‘: H(l; 15 kard noch in Verbin-

gbs dung mit dem tibrigen

V..

X 200 Zolom,

Solide Anlage des Si-
nus terminalis mit
Blutzellen.

u
|
|

H

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

Integument.

Skelett.

Extremititen.

Amnion und Allan-
tois.

Bemerkungen:

Kein Proamnion.

Querschnitte von 10 p Dicke.
Fixierung: Kleinenbergs

Mischung,

Féarbung: Eisenkarmalaun,

Andeutung von
Kopf- und Rumpf-
amnion.

| Kein Proamnion.

Querschnitte von 1o u Dicke.
Fixierung: Kleinenbergs

Mischung.

Firbung: Eisenkarmalaun,

Deutliches Kopfam-
nion.
Kein Proamnion.

Lingsschnitte von 10 p Dicke.
Fixierung; Kleinenbergs

Mischung,

Firbung: Eisenkarmalaun.
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Stadium

Vorderdarm, Derivate,
Respirationstractus.

Darmtractus, Leber u.
Pankreas.

Urogenitalapparat.
(einschl. Nebenniere).

GefdBsystem.

4,
Nr. 89
Kat. H.L.
Fig. 45—50
v.0.
X 340

Kopfdarm gut ent-
wickelt, ca. 470 p.
Rachenhaut anwesend
160-170 [k

Erste viszerale Tasche
neben dem Kopfdarm.

Wolffscher Gang ge-
bildet; erstreckt sich
weit nach hinten, wei-
ter als die Somite;
hat bisweilen Verbin-
dung mit dem vorhan-
denen Ursegmentstiel.

Perikard ist eine Héhl-
ung geworden.
Herzanlage zum gréB-
eren Teil paarig.

5.
Nr. 31
Kat. H.L.
Fig. 51—55
v.O.

X 340

Kopfdarm 560 p.
Rachenhaut 100 p. 2
viszerale Spalten.

Keine weitere Entwick-
lung; der Wolffsche
Gang erstreckt sich
nicht weiter nach hin-
ten als das letzte Seg-
ment.

Herzanlage fast ganz
unpaar. Schon 2 Aorta-
bogen.

Deutliche Karotiden.
Aorta dorsalis noch

paarig.

Nr. 108
KAt il
Fig. 56
v.O.
A 200

Kopfdarm gut ent-
wickelt. Rachenhaut
160 (L.

Nierenanlage wegen der
Schnittfithrung nicht
gut wahrzunehmen.

Herzanlagen vereinigt;
schon ein Herzlumen.
2 Aortabogen. Peri-
kard noch in Verbin-
dung mit dem {ibrigen
Zolom.

Solide Anlage des Si-
nus terminalis mit
Blutzellen.

II
|

H

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA. 6

Integument.

Skelett.

Extremititen.

Amnion und Allan-
tois.

Bemerkungen:

Kein Proamnion.

Querschnitte von 10yt Dicke.
Fixierung: Kleinenbergs

Mischung,

Firbung: Eisenkarmalaun.,

Andeutung von
Kopf- und Rumpf-
amnion.

Kein Proamnion.

Farbung:

Querschnitte von 1o u Dicke.
Fixierung: Kleinenbergs

Mischung.
Eisenkarmalaun,

Deutliches Kopfam-
nion.
Kein Proamnion.

Lingsschnitte von 10 p Dicke.
Fixierung: Kleinenbergs

Mischung,

Firbung: Eisenkarmalaun.
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|
| ~ .
! Primitivstreifen, Kopffortsatz Mescblastderivate (Ur-
Stadium MaBe. AuBere Merkmale. und Chordabildung. wirbel, Zélom usw.).
i
7 Linge Herz und Gehirn ersicht- | Hinten noch Primitivstreifen. | 16 Urwirbelpaare.
Nr. 68 4% mm | lich. Besitzt schon einen | Chorda macht sich frel.
Kat., H.L. gut entwickelten Kopf.
Fig. 57 v. O.
X 340
8 Linge Die Exozélomblasen sind | Hinten noch Primitivstreifen. | 18 Urwirbelpaare.
Nr. 53 5,8 mm verschwunden. Chorda vorn und hinten frei. |
Kat, H.L. ' Dottersack platt, und mit Hypoblast mit Primitivstrei-
Fig. 58—01 l BlutgefiBen. fen verwachsen. Dotterpfrop-
v.O. fen im Primitivstreifen. Chor-

X 340

|
|

dakanal 260 p.

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

69

Nervensystem.

Auge.

Ohr.

|
\
|
|

Nase.

Mund u. Hypophyse.

Neuralkanal vorn und
hinten noch offen.

Primire Augenblasen

Noch keine Differen-
zierung in Augenstiel
u. Augenblase.

dem Epiblast anliegend.

Hérplakode  ersicht-

lich.

Noch keine Anlage der
Hypophyse.

Neuralkanal vorn und
hinten noch offen.
Vorderer Neuroporus
noch offen.

Primire Augenblasen
wenig entwickelt.

Fingestiilpte Hérgriib-
chen.

Keine Hypophyse.
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ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA. 71

Integument.

Skelett.

Extremititen.

Amnion und
Allantois.

Bemerkungen: .

Sehr kleines Proam-
nion.

Querschnitte von 10 . Dicke.

Fixierung: Kleinenbergs
Mischung.

Firbung: Himatoxylin und
mit Orange G nach-
gefirbt.

70
8 \:'orderdarm . nc-l De- Darmtractus, Leber u. Urogenitalapparat Getilavatern
Stadium rivate, Respirations- Pankreas. (einschl. Nebenniere). l Ll ’
tractus. i
|
7. Kopfdarm 570 p. Konservierungszu- Konservierungszu-
Nr. 68 Rachenhaut ca. 8o p. stand eignete sich nicht | stand eignete sich nicht
Kat. H.L. fir genaue Angaben. | fiir genaue Angaben.
Fig. 57 v.0.
X 340
8. Kopfdarm g6o p. Noch keine Analplatte. | Wolffscher Gang soli- | 3 Aortabogen, Herz
Nr. 53 Rachenhaut 140 p. Thyreoidanlage er- de vorhanden, an | réhrenférmig.
Katy Hil= 3 viszerale Taschen. sichtlich. manchen Stellen Lu- | Amvorderen Ende Lu-
Fig. 58—61 men. Der W.Gang | minavereinigt, am hin-
v. 0. endet in nephrogenes | teren Ende noch eine
X 340 Gewebe, das sich wei- | Zwischenwand. Aorta

ter.

ter nach vorn erstreckt
als die Somite, Nie-
renkinalchen,  rudi-
mentire Urniertrich-

dorsalis noch paarig.

Die Haut Gber dem
Myotom und an einem
Teil der Seitenplatte
mit 2 Zellenschichten;
an allen tibrigen Stel-

len mit einer Zellen-
schicht.

Sehr kleines Proam-
nion.

GroBes Kopfamnion.
Kleines, seitliches
Rumpfamnion.

Noch keine Allantois.
Offene Verbindung von
Darm und Dotter.

Querschnitte von 10 p Dicke.

Fixierung: Kleinenbergs
Mischung.

Firbung: Eisenkarmalaun.




TABELLARISCHE UBERSICHT DER

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA. 71

Integument.

Skelett.

Extremititen.

Amnion und
Allantois.

Bemerkungen: .

Sehr kleines Proam-
nion.

Querschnitte von 10 . Dicke.
Fixierung: Kleinenbergs
Mischung.
Himatoxylin  und
mit Orange G nach-
gefarbt.

Firbung:

70
|
. \:orderdarm = n‘? Dez Darmtractus, Leber u. Urogenitalapparat | GefaBevet
Stadium rivate, Resplrations- Pankreas. (einschl. Nebenniere). | 2L
tractus.
i1 Kopfdarm 570 p. Konservierungszu- Konservierungszu-
Nr. 68 Rachenhaut ca. 8o p. stand eignete sich nicht | stand eignete sich nicht
Kat. H.L. fiir genaue Angaben. | fir genmaue Angaben.
Fig. 57 v.O.
X 340
8. Kopfdarm 960 pu. Noch keine Analplatte. | Wolffscher Gang soli- | 3 Aortabogen, Herz
Nr. 53 Rachenhaut 140 p. Thyreoidanlage er- de vorhanden, an | réhrenférmig.
Kat S HiI= 3 viszerale Taschen. sichtlich. manchen Stellen Lu- | Amvorderen Ende Lu-
Fig. 58—61 men. Der W.Gang | minavereinigt, am hin-
v. 0. endet in nephrogenes | teren Ende noch eine
X 340 Gewebe, das sich wei- | Zwischenwand, Aorta

ter nach vorn erstreckt
als die Somite. Nie-
renkinalchen, rudi-
mentire Urniertrich-
ter.

dorsalis noch paarig.

Die Haut Gber dem
Myotom und an einem
Teil der Seitenplatte
mit 2 Zellenschichten;
an allen iibrigen Stel-

len mit einer Zellen-
schicht.

Sehr kleines Proam-

nion.
GroBes Kopfamnion.
Kleines, seitliches

Rumpfamnion.

Noch keine Allantois.
Offene Verbindung von
Darm und Dotter.

Querschnitte von 10 p Dicke.

Fixierung: Kleinenbergs
Mischung.

Firbung: Eisenkarmalaun.
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ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA. 71

Integument.

Skelett.

Extremititen.

Amnion und
Allantois.

Bemerkungen:

Sehr kleines Proam-
nion.

Querschnitte von 10 g Dicke.

Fixierung: Kleinenbergs
Mischung.

Firbung: Himatoxylin  und
mit Orange G nach-
gefarbt.

70
|
. \:'orderdarm . nt% De- | pDarmtractus, Leber u. Urogenitalapparat | Cori Ot
Stadium rivate, Respirations- Pankreas. (einschl. Nebenniere). i R
tractus. {
7. Kopfdarm 570 p. Konservierungszu- Konservierungszu-
Nr. 68 Rachenhaut ca. 8o . stand eignete sich nicht | stand eignete sich nicht
Kat. H.L. fir genaue Angaben. | fir genaue Angaben.
Fig. 57 v.O.
X 340
8. Kopfdarm g6o p. Noch keine Analplatte. | Wolffscher Gang soli- | 3 Aortabogen, Herz
Nr. 53 Rachenhaut 140 p. Thyreoidanlage er- de vorhanden, an | réhrenférmig.
Kat: H.L. 3 viszerale Taschen. sichtlich. manchen Stellen Lu- | Amvorderen Ende Lu-
Fig. 58—61 men. Der W.Gang | minavereinigt, am hin-
v. 0. endet in nephrogenes | teren Ende noch eine
X 340 Gewebe, das sich wei- | Zwischenwand. Aorta

ter nach vorn erstreckt
als die Somite. Nie-
renkinalchen, rudi-
mentire Urniertrich-

. ter.

dorsalis noch paarig.

Die Haut dber dem
Myotom und an einem
Teil der Seitenplatte
mit 2 Zellenschichten;
an allen tibrigen Stel-

len mit einer Zellen-
schicht.

Sehr kleines Proam-
nion.

GroBes Kopfamnion.
Kleines, seitliches
Rumpfamnion.

Noch keine Allantois.
Offene Verbindung von
Darm und Dotter.

Querschnitte von 10 p Dicke.

Fixierung: Kleinenbergs
Mischung.

Fiarbung: Eisenkarmalaun.
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ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

73

Stadium

MaBe.

AuBere Merkmale.

Primitivstreifen, Kopffort-
satz und Chordabildung.

Mesoblastderivate
(Urwirbel, Zélom
usw.)

Nr. 172
Kat. H. L.

Linge
5% mm

Embryo S-férmig gekriimmt.
Bei dem VerschluB der Amni-
onfalten haben die seitlichen
Exozélomhohlungen sich ver-
einigt zu dem unpaaren Exo-
zdlom tiber der Amrionhéh-
lung.

Chorda ganz aus dem Hy-
poblast ausgeschaltet. Kein
Primitivstreifen mehr vor-
handen. Schwanzknospe
gebildet.

24 Urwirbelpaare.

10.
Nr. 106
Kat. H. L.

Linge
ca. 5%, mm

| Exozélom gréBer als die Al-

lantois.

Chorda sehr klein. Schwanz-

knospe ersichtlich.

28 Urwirbelpaare.

Mund und
N ; : > ase:
Nervensystem Auge Ohr Nase Hypophyse.
|
Neuralkanal  ge- | Primire Augenblasen. | Die beiden Ohrblds- | Andeutung  von | Rachenhaut  durch-
schlossen.  Noch | Noch keine Linsenbil- chen geschlossen. Riechepithel. brochen. Hypophyse,

keine Nervenfibril-
len.

dung. Schon Differen-
zierung in Augenstiel
und primire Augen-
blasen.

Noch eine massive Ver-
bindung mit der Haut.

am Munde gebildet,
erreicht den Neural-
kanal noch nicht; sie
hat die Gestalt einer
réhrenférmigen  Aus-
stiilpung von 120 p.

Nervus vagus,
Nervus  trigemi-
nus und
Nervus facialis an-
_wesend.
Nervus glosso-

pharyngeus = un-
deutlich.

Die primiren Augen- |

blasen platten sich ab.
Linsenplatte
lich gebildet.

undeut-

Ohrblischen noch
schwach mit der Haut
verbunden.

| Riechplakoden an-

gelegt.

Weite
Die Hypophyse er-

Mundéffnung.

reicht die Gehimn-
basis.
Weite Verbindung

mit dem Munde.
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ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

73

Stadium

MaBe.

AuBere Merkmale.

|

Primitivstreifen, Kopffort-
satz und Chordabildung.

Mesoblastderivate
(Urwirbel, Zélom
usw.)

Nr. 172
KatyEals

Linge
5% mm

Embryo S-férmig gekriimmt.
Bei dem VerschluB der Amni-
onfalten haben die seitlichen
Exozélomhohlungen sich ver-
einigt zu dem unpaaren Exo-
zilom tiber der Amrionhéh-
lung.

Chorda ganz aus dem Hy-
poblast ausgeschaltet. Kein
Primitivstreifen mehr vor-
handen. Schwanzknospe
gebildet,

24 Urwirbelpaare.

Nervensystem.

Auge.

Ohr.

Mund und
Hypophyse.

10.
Nr. 106

Kat, H. L.

Linge
ca, 5% mm

Exozdlom gréBer als die Al-
lantois.

Chorda sehr klein. Schwanz-
knospe ersichtlich.

28 Urwirbelpaare.

Neuralkanal  ge-
schlossen. Noch
keine Nervenfibril-
len.

Primire Augenblasen.
Noch keine Linsenbil-
dung. Schon Differen-
zierung in Augenstiel
und primire Augen-
blasen.

Die beiden Ohrblis-
chen geschlossen.

Noch eine massive Ver-

bindung mit der Haut.

Riechepithel.

Rachenhaut durch-
brochen. Hypophyse,
am Munde gebildet,
erreicht den Neural-
kanal noch nicht; sie
hat die Gestalt einer
réhrenférmigen  Aus-
stilpung von 120 .

Nervus vagus,
Nervus  trigemi-
nus und

Nervus facialis an-

_wesend.

Nervus glosso-
pharyngets = un-
deutlich.

Die primiren Augen- |

blasen platten sich ab.
Linsenplatte undeut-
lich gebildet.

Ohrblischen noch

schwach mit der Haut

verbunden.

Riechplakoden an-

Weite Mundéffnung.
Die Hypophyse er-
reicht die Gehirn-
basis,

Weite Verbindung
mit dem Munde.
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ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

75

Stadium

Vorderdarm u. Deri-
vate. Respirations-
tractus.

I

Darmtractus, Leber,
und Pankreas.

Urogenital-apparat.
(einschl. Neben-
niere).

Gefidfsystem.

Integument.

Extremitdten.

\
|

Amnion und
Allantois.

Bemerkungen.

Nr. 172
Kat. H. L.

Thymusanlage an der
3 ten viszeralen Spalte.
Thyreoidanlageals eine
Ausstilpung der ven-
tralen Wand des

Darms zwischen den
Aortawurzeln. Ductus
choledochus abgespal-
tet von der Verbin-
dung des Vorderdar-
mes mit dem Dotter.
Trachealrinne ersicht-
lich mit Anlage von
paarigen DBronchien.

Schwanzdarm anwe-
send.
Kloakenmembran.
Noch kein Anus. Erste
Andeutung der Ma-
genbildung.
Leberanlage. Darm in
Verbindung mit Allan-
tois und Dottersack.
Septum  transversum

bildet sich.

Pro- und Mesone-
phros. Die Wolffschen
Ginge miinden in den
Darm. Noch keine Ge-
nitalfalten.

Perikard noch in Ver-
bindung mit dem tibri-
gen Zdlom.

Das Herz liegt in
einem doppelten S;
Sinus venosus und
Truncus aortae.

Die Haut ist bisweilen
zweischichtig, gewdhn-
lich einschichtig.

Die vorderen und hin-
teren Extremititen so-
lide angelegt.

Amnionhéhle fast ganz
geschlossen.
Amnionnabel anwe-
send, 270 p breit.
Der grofite Teil der
Keimblase wird vom
Dottersack eingenom-
men. Exozblom wie
eine Kuppel auf dem
Dottersack,

Kleine Allantois ge-
bildet.

Querschnitte von 10 p
Dicke,

Fixierung: Kleinen-
bergs Mischung.
Firbung: 359, alk.
Eisenkarmalaun,

10.
Nr. 106

Kat.'H. L.

Thymusanlage. Thy-
reoidanlage mit einer
Hghle, solide Verbin-
dung mit dem Darme.
Trachealrinne noch
vorhanden. Spaltung
in Oesopahgus u.
Trachea fingt an.

2 Bronchien.

Anfang der Differen-
zierung der Kloake in
Enddarm und Sinus
urogenitalis.
Deutliche Analplatte,
noch kein Anus.
Leberanlage.

Primire Ureteren,
Noch keine sekundi-
ren Ureteren.

Die Wolffschen Ginge
liegen den Zé&lomspal-
ten an. Viele Nieren-
segmente und oft noch
ohne Verbindung mit
den Wolffschen Gén-
gen. W. Ginge min-
den in die Kloake.
Noch Reste des Prone-
phros. Noch keine
Genitalfalten.

Das Herz ist nicht viel
weiter entwickelt.

Deutliche  Extremi-
titenanlagen, als solide
Knospen anwesend.

Offene, schmilere Ver-
bindung zwischen
Darm und Allantois,
und zwischen Darm
und Dottersack. Ech-
ter Dotterstiel.
Amnion geschlossen.
Stiel noch ersichtlich.
Allantois gréBer ge-
worden. Anfang der
Zottenbildung,

Querschnitte von 10 p
Dicke.

Fixierung: Kleinen-
bergs Mischung.
Firbung: 359, alk.
Eisenkarmalaun.

'Y
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| ‘.
Vorderdarn:n u..Deri- | Darmtractus, Leber, ‘ Ur?genital—apparat. : Amnion und

Stadium vate. Respirations- el 1 (einschl. Neben- GefiBsystem. Integument. Skelett. Extremititen. Allantois. Bemerkungen.

tractus. niere).
| |
9, Thymusanlage an der | Schwanzdarm anwe- Pro- und Mesone- | Perikard noch in Ver- Die Haut ist bisweilen Die vorderen und hin- | Amnionhdéhle fast ganz | Querschnitte von 10 p
Nr. 172 3 ten viszeralen Spalte. | send. phros. Die Wolffschen | bindung mit dem ibri- zweischichtig, gewohn- teren Extremititen so- | geschlossen. Dicke.

Kat. H. L. Thyreoidanlagealseine | Kloakenmembran. Ginge miinden in den | gen Zdlom. lich einschichtig. lide angelegt. Amnionnabel anwe- | Fixierung: Kleinen-
Ausstiilpung der ven- | Noch kein Anus. Erste | Darm. Noch keine Ge- | Das Herz liegt in | send, 270 p breit. bergs Mischung.
tralen Wand des Andeutung der Ma- | nitalfalten. einem doppelten S; Der groBte Teil der | Fiarbung: 359, alk.
Darms zwischen den | genbildung. Sinus venosus und Keimblase wird vom | Eisenkarmalaun,
Aortawurzeln. Ductus | Leberanlage. Darm in Truncus aortae. Dottersack eingenom-
choledochus abgespal- | Verbindung mit Allan- men. Exozblom wie
tet von der Verbin- | tois und Dottersack. eine Kuppel auf dem
dung des Vorderdar- | Septum transversum Dottersack.
mes mit dem Dotter. | bildet sich. Kleine Allantois ge-

Trachealrinne ersicht- bildet.
lich mit Anlage von
paarigen DBronchien.
10. Thymusanlage. Thy- | Anfang der Differen- | Primidre Ureteren, Das Herz ist nicht viel Deutliche  Extremi- | Offene, schmilere Ver- | Querschnitte von 10 p
Nr. 106 reoidanlage mit einer | zierung der Kloake in | Noch keine sekundi- | weiter entwickelt. titenanlagen, als solide | bindung zwischen Dicke.
Héhle, solide Verbin- | Enddarm und Sinus | ren Ureteren. Knospen anwesend. Darm und Allantois, | Fixierung: Kleinen-
dung mit dem Darme. | urogenitalis. Die Wolffschen Ginge und zwischen Darm | bergs Mischung.

Kat. H. L. Trachealrinne noch Deutliche Analplatte, | liegen den Zolomspal- und Dottersack. Ech- | Firbung: 35% alk,
vorhanden. Spaltung | noch kein Anus. ten an. Viele Nieren- ter Dotterstiel. Fisenkarmalaun.
in Oesopahgus u. | Leberanlage. segmente und oft noch Amnion geschlossen.

Trachea fingt an. ohne Verbindung mit Stiel noch ersichtlich.
2 Bronchien, den Wolffschen Gin- Allantois gréBer ge-
gen. W. Ginge miin- worden. Anfang der
den in die Kloake. Zottenbildung,
Noch Reste des Prone-
phros. Noch keine
Genitalfalten.
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Nervensystem. Auge. Ohr. Nase. " Mund und
\ Hypophyse.
|
|
Nervenfibrillen, ven- | Augenblasen noch pri- | Ohrblischen ohne Ver- Riechplakoden Die Hypophyse

trale Wurzeln und Spi-

mir., Augenstiel deut-

bindung mit der Haut.

stilpen sich ein.

| hat weite Verbin-

Primitivstreifen, Mesoblastderivate
Stadium MaBe. AuBere Merkmale. Kopffortsatz u. Urwirbel, Zélom
Chordabildung. usw).
11. Linge Embryo stark gekriimmt. Chorda klein, Schwanz- | 30 Urwirbelpaare.
Nr. 69 4,5 mm knospe noch ersichtlich.
Katt i A1
12. Lange Die Allantois verdringt das | Schwanzknospe noch er- | 36 Urwirbelpaare.
Nr. 33- 5 mm Exozolom aus der kuppelfor- | sichtlich. Um die verklei-
Kat  H: L migen Wélbung. Das Exo- | nerte Chorda hat sich Vor- | von Ebnersche Spal-

zdlom liegt jetzt in der Dotter-
héhle und seine freie Fliche
bildet einen Ring um die Al-
lantoiserhebung.

knorpel gebildet.

ten ersichtlich.

nalganglien  ersicht- | lich offen. Linsenpla- Ductus endolym- dung mit dem
lich. Neuromerie im | koden. Augenbecher phaticus  entstanden. Munde, und er-
Rhombenzephalon. fingt an sich zu bilden. reicht die Gehirn-
Nervus glossopharyn- basis.

geus deutlich.

Andeutung von Hemi- | Augenbecher mehr ge- | Ohrblischen noch | Tiefe Riechgruben. | Keine weitere Ent-
sphiren. Noch keine | krimmt. Mehr Linsen- | schwach mit der Haut | wicklung der Hy-
Epiphyse. 5 Neurome- | bildung. Linsenblds- | verbunden. ' pophyse.

ren. chen offen. Augen- | Ductus endolympha-

Vorderer Neuroporus | stiele hohl. Anfang der | ticus,

geschlossen. Hinterer | sekundiren  Augen-

Neuroporus geschloss-
en. Noch kein vegeta-
tives Nervensystem.

becherbildung. Chori-
oidalspalte fingt an
sich zu schlieDen.
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| |
|
Nervenfibrillen, ven- | Augenblasen noch pri- | Ohrblischen ohne Ver- | Riechplakoden Die Hypophyse

trale Wurzeln und Spi-

mir., Augenstiel deut-

bindung mit der Haut.

stiilpen sich ein.

hat weite Verbin-

Primitivstreifen, | Mesoblastderivate
Stadium MaBe. AuBere Merkmale. Kopffortsatz u. Urwirbel, Zélom
Chordabildung. usw).
11. Linge Embryo stark gekriimmt. Chorda klein, Schwanz- | 30 Urwirbelpaare.
Nr. 69 4,5 mm knospe noch ersichtlich.
Kati H. L3
12. Lange Die Allantois verdringt das | Schwanzknospe noch er- | 36 Urwirbelpaare.
Nr. 33. 5 mm Exozolom aus der kuppelfor- | sichtlich, Um die verklei-
Rat. H:L: migen Wélbung. Das Exo- | nerte Chorda hat sich Vor- | von Ebnersche Spal-

zdlom liegt jetzt in der Dotter-
héhle und seine freie Fliche
bildet einen Ring um die Al-
lantoiserhebung.

knorpel gebildet.

ten ersichtlich.

nalganglien  ersicht- | lich offen. Linsenpla- Ductus endolym- dung mit dem
lich. Neuromerie im | koden. Augenbecher phaticus  entstanden. Munde, und er-
Rhombenzephalon. fingt an sich zu bilden. reicht die Gehirn-
Nervus glossopharyn- basis.

geus deutlich.

Andeutung von Hemi- | Augenbecher mehr ge- | Ohrblaschen noch | Tiefe Riechgruben. | Keine weitere Ent-

sphiren, Noch keine
Epiphyse. 5 Neurome-
ren.

Vorderer Neuroporus
Hinterer
Neuroporus geschloss-
en. Noch kein vegeta-

geschlossen.

tives Nervensystem.

kriimmt. Mehr Linsen-
Linsenblis-
offen. Augen-

bildung.
chen
stiele hohl. Anfang der
sekundiren Augen-
becherbildung. Chori-
oidalspalte fingt an
sich zu schliefen.

schwach mit der Haut
verbunden.

Ductus
ticus,

endolympha-

wicklung der Hy-
pophyse.
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Integument.

Skelett.

Extremititen.

Amnion und
Allantois.

Bemerkungen.

Noch solide Extremitiiten-

anlage. Die vorderenExtre-
fopsiie
mititen schon etwas vom

| Rumpfe gesondert.

Dotterstiel im Priparat zer-
rissen. Der diinne Allanto-
isgang hat noch Verbin-
dung mit dem Darm.

Querschnitte von 10 u
Dicke. I
Fixierung: Kleinenbergs
Mischung.

Fiarbung: 35 9% alk. Eisen-
karmalaun.

Vorderdarm u. Deri- Darmtractus, Urogenitalapparat.
Stadium vate, Respirati- Leber und (einschl. Neben- GefaBsystem.
onstractus. Pankreas. niere).
115 Thyreoidanlage im | GroBer Sinus uro- | Sehr groBe Wolffsche | Das Herz liegt in einer
Nr. 69 Priparat zerrissen. | genitalis. Leber und | Géinge in Verbindung | doppelten Schlinge.
Kat. H. L. Thymusanlage. Tra- | Magenanlage. Noch | mit der Kloake. Der | Sinus venosus.
chea lianger; die Bron- | kein Anus. Noch keine | vordere Teilder Wolff- | Atrium. Ventrikel.
chien deutlicher. 5 Gallenblase. schen Ginge ist ge- | Truncus aortae.
viszerale Spalten. Schon Darmschlingen. | schwollen zur Vornie-
renkammer. Andeut-
ung von Genitalfalten
mit Urgeschlechtszel-
len. Keine sekunddren
Ureteren.
12. Thyreoidanlage paarig | Leber noch zum groB- | Andeutung der Uretral- | Weder der Ventrikel
Nr. 33 mit drisiger Struktur. | eren Teil mit Blutriu- platte. Noch Vornie- | noch das Atrium zei-
Kat. H. L. Thymusanlage mit men ausgeftllt. renreste. gen eine Andeutung

Hohle. Mesodermale
Lungenanlage um die
Bronchien. Noch et-
was von der Tracheal-
rinne tbrig.
Larynxanlage offen.Pleu-
ralhéhle in Verbin-
dung mit dem Perikard.

Gallenblase anwesend.
Noch ein kurzer

Schwanzdarm. Erste
massive Anlage des
Pankreas. Septum

transversum bildet sich.

Kloakenmembran
dinn.

Noch keine sekundi-
ren Ureteren. Metane-
phros fehlt. Die pri-
miren Ureterenin Ver-
bindung mit der Klo-
ake. Genitalfalten mit
Urgeschlechtszellen.

der Trennung in eine
linke und rechte Half-
te.

Noch keine Gewebever-
dichtung in den undiffe-
renzierten Anlagen. Noch
keine Giirtelanlage.

Darm u. Allantois in offe-
ner Verbindung. Darm-

lumen nicht mehr mit dem
Dottersack verbunden,
Es gibt noch eine mesoder-
male Verbindung zwischen
Bauchwand und Dotter-
sack, durch welche Ge-
faBe gehen.

Querschnitte
Dicke,
Fixierung: Kleinenbergs
Mischung,

von 10 W

Fiarbung: Eisenkarmalaun.

|
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ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA. 79

Integument.

Skelett.

Extremititen.

Amnion und
Allantois.

Bemerkungen.

Noch solide Extremititen-
anlage. DievorderenExtre-
mititen schon etwas vom
Rumpfe gesondert.

Dotterstiel im Priparat zer-
rissen. Der diinne Allanto-
isgang hat noch Verbin-

dung mit dem Darm.

Querschnitte von 10 u
Dicke. '
Fixierung: Kleinenbergs
Mischung.

Firbung: 35 9 alk. Eisen-
karmalaun.

Vorderdarm u. Deri- Darmtractus, Urogenitalapparat.
Stadium vate. Respirati- Leber und (einschl. Neben- GefiBsystem.
onstractus. Pankreas. niere).
115 Thyreoidanlage im | GroBer Sinus uro- | Sehr groBe Wolffsche Das Herz liegt in einer
Nr. 69 Priparat zerrissen. | genitalis. Leber und | Ginge in Verbindung | doppelten Schlinge.
Kat. H. L. Thymusanlage. Tra- | Magenanlage. Noch mit der Kloake. Der | Sinus venosus.
chea lianger; die Bron- | kein Anus. Noch keine vordere Teilder Wolff- | Atrium. Ventrikel.
chien deutlicher. 5 Gallenblase. schen Ginge ist ge- | Truncus aortae.
viszerale Spalten. Schon Darmschlingen. | schwollen zur Vornie-
renkammer. Andeut-
ung von Genitalfalten
mit Urgeschlechtszel-
len. Keine sekundiren
Ureteren.
12. Thyreoidanlage paarig | Leber noch zum groB- | Andeutung der Uretral- | Weder der Ventrikel
Nr. 33 mit drisiger Struktur. | eren Teil mit Blutriu- platte. Noch Vornie- | noch das Atrium zei-
Kat. Ho L. Thymusanlage mit men ausgefillt. renreste. gen eine Andeutung

Hohle. Mesodermale
Lungenanlage um die
Bronchien. Noch et-
was von der Tracheal-
rinne {tbrig.
Larynxanlage offen.Pleu-
ralhéhle in Verbin-
dung mit dem Perikard.

Gallenblase anwesend.
Noch ein kurzer
Schwanzdarm. Erste
Anlage des
Septum

massive
Pankreas.

transversum bildet sich.

Kloakenmembran
dinn.

Noch keine sekundi-
ren Ureteren. Metane-
phros fehlt. Die pri-
miren Ureteren in Ver-
bindung mit der Klo-
ake. Genitalfalten mit
Urgeschlechtszellen.

der Trennung in eine
linke und rechte Half-

te.

Noch keine Gewebever-
dichtung in den undiffe-
renzierten Anlagen. Noch
keine Giirtelanlage.

Darm u. Allantois in offe-
ner Verbindung. Darm-
lumen nicht mehr mit dem

Dottersack verbunden.

Es gibt noch eine mesoder-
male Verbindung zwischen

Bauchwand und Dotter-
sack, durch welche Ge-
faBe gehen.

Querschnitte von 10 n
Dicke,

Fixierung: Kleinenbergs
Mischung,.

Fiarbung: Eisenkarmalaun.
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‘ Mesoblastderivate

Nervensystem.

Auge.

Ohr,

|
Nase.

Mund und
Hypophyse.

Hemisphiren deutli-
cher. 5 Neuromeren,
noch keine Hirnhiute.
Andeutung eines Ra-
mus communicans.
Noch keine sympathi-
schen Ganglien, also
1e. Andeutung des ve-
getativen Nervensys-
tems.

: Augenbecher stark
gekriimmt. GrébBer
sekundirer Augen-
becher. Augenstiel
hohl, Linsensick-
chen offen.

Ohrblischen noch
schwach mit der Haut
verbunden. Der Duc-
tus endolymphaticus
geht nach der medialen

Seite.

|
Riechgruben tief.

Hypophyse zeigt noch
offene Verbindung
mit dem Munde.
Hypophyse nicht mehr
so weit, macht einen
etwas vom Munde ab-
geschntirten Eindruck.

E
| | Primitivstreifen,
Stadium | MaBe. AuBere Merkmale Kopffortsatz u. (Urwirbel, Zélom,
| Chordabildung. ] usw.)
13. Linge I Kérper stark gekriimmt. Das | Vorknorpel bei der deutli- Eine genaue Zihlung
Nr. 25 6 mm Ende des Schwanzes liegt auf | chen Chorda. Noch der Urwirbel war nicht
Kat. H.L dem Kopfe. Schwanzknospe tibrig. mehr moglich. 3 deut-
liche Muskelsegmente;
3 Kopfsegmente.
14. Liange Korper stark gekriimmt. Auge Chorda noch vorhanden, | von Ebnersche Spal-
Nr. 107 815 mm . deutlich ersichtlich. Anlage | mit Vorknorpel. ten feststellbar.
Kat. H. L. der Extremititen sichtbar.

\
|
Ziemlich groBzr Schwanz. i
|

Andeutung einer Hirn-
haut.
Deutliche Hemisphi-

ren. Neuromerie.

Augenstiel
nicht solid.
Linsensickchenab-
geschnrt.

noch |

Ohrblischen nicht
mehr mit der Haut ver-
bunden. Ductus endo-

lymphaticus ersichtlich.

| Riechsickchen ab-

| geschniirt.

Hypophyse noch in
offener Verbindung

mit dem Munde.

|
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81

Mund und
o - o |
Nervensystem. Auge. | Ohr, Nase. TR pophyse
| | |
Hemisphiren deutli- | Augenbecher stark | Ohrblischen noch | Riechgruben tief. | Hypophyse zeigt noch

cher. 5 Neuromeren,
noch keine Hirnhiute.
Andeutung eines Ra-
mus communicans.
Noch keine sympathi-
schen Ganglien, also
1e. Andeutung des ve-
getativen Nervensys-
tems.

gekrimmt. GrobBer
sekundirer Augen-
becher. Augenstiel
hohl,
chen offen.

Linsensick-

schwach mit der Haut
verbunden. Der Duc-
tus endolymphaticus
geht nach der medialen
Seite.

offene Verbindung
mit dem Munde.
Hypophyse nicht mehr
so weilt, macht einen
etwas vom Munde ab-

geschntirten Eindruck.

| Primitivstreifen, Mesoblastderivate
Stadium vlaBe. | AuBere Merkmale ' Kopffortsatz u. (Urwirbel, Zélom,
Chordabildung. usw.)
|
13. Linge Kérper stark gekriimmt. Das | Vorknorpel bei der deutli- | Eine genaue Zihlung
Nr. 25 6 mm Ende des Schwanzes liegt auf | chen Chorda. Noch der Urwirbel war nicht
RatiH 1 dem Kopfe. Schwanzknospe tibrig. mehr méglich. 3 deut-
liche Muskelsegmente;
3 Kopfsegmente.
14. Linge Kérper stark gekrimmt. Auge | Chorda noch vorhanden, | von Ebnersche Spal-
Nr. 107 81, mm | deutlich ersichtlich. Anlage | mit Vorknorpel. ten feststellbar.
Kat. H. L. der Extremititen sichtbar.

Ziemlich groBzr Schwanz.

|
|
|
|

Andeutung einer Hirn-
haut.
Deutliche Hemisphi-

ren. Neuromerie.

Augenstiel  noch
nicht solid.
Linsensickchenab-
geschnirt.

Ohrblischen nicht | Riechsickchen ab-
mehr mit der Haut ver- . geschntirt.
bunden. Ductus endo-

lymphaticus ersichtlich. |

Hypophyse noch in
offener Verbindung

mit dem Munde.
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Integument.

Skelett.

Extremititen.

Amnion und
Allantois.

Bemerkungen.

Vorderdarm u. Darmtractus, | Urogenitalapparat
Stadium Derivate, Respi- Leber und ! (einschlieBl. GefiBsystem.
rationstractus. Pankreas. \ Nebenniere).
13. Paarige Thyreoidanlage, | Nicht so viele Blutriume | Noch Vornierenreste. Er- Herzanlage be-
Nr. 25 frei vom Mundepithel; un- | in der Leber. Gallenblase | ste Andeutung sekundarer schadigt.
Kat. H. L. | deutliche Thymusanlage. | dickwandig. Mehrere Pan- | Ureteren. Anlage des Nie-
Lungenanlage mit Lumen. kreasanlagen. Anus noch | renbeckens durch nephro-
Trachealrinne kiirzer. La- | geschlossen? Der distale | genes Gewebe. Wolffsche
rynx nicht weiter entwick- Teil der Kloake ist geteilt | Ginge vereinigen sich mit
elt. 4 viszerale Spalten. in Enddarm und Sinus | dem Sinus urogenitalis.
urogenitalis. Genitalfalten mit Urge-
schlechtszellen.  Ge-
schlechtshocker mit Penis.
14. Thyreoid zeigt fast keine | Anus nicht offen. Noch Vornierenreste, Se- | Herzanlage be-
Nr. 107 Verbindung mehr mit Kein Schwanzdarm mehr | kundire Ureteren munden | schidigt.
Kat. H. L. | Mundepithel. Thymus ab- | vorhanden. in die primiren. Andeu-

geschniirt. Oesophagus
und Trachea ganz ge-
trennt. Bronchien ver-
zweigt. Larynx noch offen.

Lungen mehr entwickelt.

tung vom Metanephros
durch Gewebeverdich-

tung. Genitalfalten mit Ur-
geschlechtszellen. Kleiner
Penis mit geschlossener

Urethra.

Wirbelkérper vor-
knorpelig; noch
keine Wirbelbogen.

Gewebeverdichtung in
den soliden Extremi-
titenwilsten. Ncn-‘cn|
ziehen nach diesen An-
lagen.

Allantoisgang ersicht-
lich. Vom Dottergang
ist nichts (ibrig geblie-
ben.

Allantoisgang in Ver-
bindung mit dem Sinus
urogenitalis.

Querschnitte von 10 p
Dicke.

Fixierung: Kleinen-
bergs Mischg.
Farbung: Himalaun
Ehrlich und Eosin.

Noch immer nicht
weiter entwickelt.

Noch keine Wirbel-

bogen.

Vorknorpel in den Ex-
tremititenanlagen.
Noch keine Guirtelan-
lage.

Kein Dottergang. Al-
Pri-

lantoisgang im
parat zerrissen.

Querschnitte von 10
Dicke.

Fixierung: Kleinen-
bergs Mischung.
Farbung: Himalaun
Ehrlich und Eosin,
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Vorderdarm u. Darmtractus, ' Urogenitalapparat
Stadium Derivate, Respi- Leber und | (einschlieBl. GefiBsystem.
rationstractus. Pankreas. f Nebenniere).
13. Paarige Thyreoidanlage, | Nicht so viele Blutraume | Noch Vornierenreste. Er- Herzanlage be-
Nr. 25 frei vom Mundepithel; un- | in der Leber. Gallenblase | ste Andeutung sekundirer | schadigt.
Kat. H. L. | deutliche Thymusanlage. dickwandig. Mehrere Pan- | Ureteren. Anlage des Nie-

Lungenanlage mit Lumen.
Trachealrinne kirzer, La-
rynx nicht weiter entwick-
elt. 4 viszerale Spalten.

kreasanlagen. Anus noch
geschlossen? Der distale
Teil der Kloake ist geteilt
in Enddarm und Sinus
urogenitalis.

renbeckens durch nephro-
genes Gewebe. Wolffsche
Ginge vereinigen sich mit
dem Sinus urogenitalis.
Genitalfalten mit Urge-
schlechtszellen.  Ge-

schlechtshocker mit Penis.

Integument.

Skelett.

Extremititen.

Amnion und
Allantois.

Bemerkungen.

14.
Nr. 107
RataHalx

Thyreoid zeigt fast keine
Verbindung mehr mit
Mundepithel. Thymus ab-
geschniirt. Oesophagus
und Trachea ganz ge-
trennt. Bronchien ver-
zweigt. Larynx noch offen.
Lungen mehr entwickelt.

Anus nicht offen.
Kein Schwanzdarm mehr
vorhanden.

Noch Vornierenreste, Se-
kundire Ureteren minden
in die primiren. Andeu-
tung vom Metanephros
durch Gewebeverdich-
tung. Genitalfalten mit Ur-
geschlechtszellen. Kleiner
Penis mit geschlossener
Urethra.

Herzanlage be-
schidigt.

Wirbelkérper vor-
noch
keine Wirbelbogen.

knorpelig;

Gewebeverdichtung in
den soliden Extremi-
titenwiilsten. Nerven
ziehen nach diesen An-
lagen.

Allantoisgang ersicht-
lich. Vom Dottergang
1st nichts (ibrig geblie-
ben.

Allantoisgang in Ver-
bindung mit dem Sinus
urogenitalis.

Querschnitte von 10 p
Dicke.

Fixierung: Kleinen-
bergs Mischg.
Firbung: Himalaun
Ehrlich und Eosin.

Noch immer nicht
weiter entwickelt.

Noch keine Wirbel-
bogen.

Vorknorpel in den Ex-
tremititenanlagen.
Noch keine Giirtelan-
lage.

Kein Dottergang. Al-
lantoisgang 1m Pri-

parat zerrissen.

Querschnitte von 10 p
Dicke.

Fixierung: Kleinen-
bergs Mischung.
Farbung: Hamalaun
Ehrlich und Eosin,
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85

Nervensystem.

Auge.

Ohr.

Nase.

Mund und
Hypophyse.

‘ % Primitivstreifen, \ Mesoblastderivate
1 Aulere | 101 78]
Stadium MaBe 1 : Kopffortsatz und (Urwirbel, Zélom,
Merkmale. !
‘, i Chordabildung. usw.)
i @ |
15. Linge 1 Embryo stark ge- Vorknorpel bei der Chorda. | Noch eine kleine Schwanz-
Nr. 30 9 mm kriimmt. Wirbelkérper und Bogen um | knospe tibrig.
KatsH, 15 die Chorda.
1
16. Linge Embryo stark ge- Chordarest ersichtlich. Noch ein Rest der
Nr. 110 34 mm krimmt. Schwanzknospe.
Kat. H.L.
17. Linge Embryo stark ge- Chordarest noch vorhanden. Schwanzknospe fast ver-
Nr. 35 10 mm kriimmt. schwunden.
Kat. K.L.

Sehr deutliche Hemi-

sphiren.

Augenstiel hohl. Lin-
sensicken etwas von
dem Epiblast entfernt.

Andeutung von
halbkreisférmigen
Kanilen mit Am-
pullen.

Deutliche Riech-
sickchen.

Die Verbindung zwi-
schen Hypophyse und
Mund st viel enger
geworden.

Riechnerv ersichtlich.
Sympathische Gang-
lien vorhanden.

Alle Teile des Auges
stirker entwickelt.

Anlage des Saccu-
lus und der Coch-

lea.

Jacobsonsches Or-
gan angelegt ? Cho-
anen vorhanden.

Die Hypophyse be-
sitzt noch eine schwa-
che Verbindung mit
dem Mundepithel.
Eine Zunge entstan-
den,

Weitere Entwicklung
der Hemisphiren
durch Auswachsen
nach hinten.
Deutliches  Infundi-
bulum. Erste Andeu-
tung der Epiphyse ?

Linsensickchen  mit
deutlicher Hinterwand.
Augenstiel noch hohl.
Noch keine Augenlider.
Opticusfasern.  Erste
Anlage von Pigment
und von Augenmus-

keln.

Differenzierung in
Sacculus und Utri-
culus.

Bildung der Laby-
rinthkapsel.

Jacobsonsches Or-
gan vorhanden.

Hypophyse fast frei
vom Mundepithel,

| greift mit 2 Hérnern

um das Infundibulum.
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ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

Nervensystem.

Auge.

Ohr.

Nase.

Mund und
Hypophyse.

o Primitivstreifen, Mesoblastderivate
Aulere : :
Stadium MaBe. Mol Kopffortsatz und (Urwirbel, Zélom,
' Chordabildung. usw.)
152 Liange Embryo stark ge- Vorknorpel bei der Chorda. | Nocheinekleine Schwanz-
Nr. 30 g mm kriimmt. Wirbelkérper und Bogen um | knospe tbrig.
Kat. H. L. die Chorda.
16. Linge Embryo stark ge- Chordarest ersichtlich. Noch ein Rest der
Nr. 110 34 mm krimmt. Schwanzknospe.
Kat. H.L.
17. Linge Embryo stark ge- Chordarest noch vorhanden. Schwanzknospe fast ver-
Nr. 35 10 mm krimmt. schwunden.
Kat. K.L.

Sehr deutliche Hemi-
sphiren.

Augenstiel hohl. Lin-
sensicken etwas von
dem Epiblast entfernt.

Andeutung von
halbkreisférmigen
Kanilen mit Am-
pullen.

Deutliche Riech-
sickchen.

Die Verbindung zwi-
schen Hypophyse und
Mund

geworden,

ist viel enger

Riechnerv ersichtlich.
Sympathische Gang-
lien vorhanden.

Alle Teile des Auges
stirker entwickelt.

Anlage des Saccu-
lus und der Coch-

lea.

Jacobsonsches Or-
gan angelegt ? Cho-
anen vorhanden.

Die Hypophyse be-
sitzt noch eine schwa-
che Verbindung mit
dem Mundepithel.
Eine Zunge entstan-
den.

Weitere Entwicklung
der Hemisphiren
durch Auswachsen
nach hinten.
Deutliches  Infundi-
bulum. Erste Andeu-

tung der Epiphyse?

Linsensickchen  mit
deutlicher Hinterwand,
Augenstiel noch hohl.
Noch keine Augenlider.
Erste
Anlage von Pigment

Opticusfasern.

und von Augenmus-
keln.

Differenzierung in
Sacculus und Utri-
culus.

Bildung der Laby-
rinthkapsel.

Jacobsonsches Or-
gan vorhanden.,

Hypophyse fast frei
vom Mundepithel,

greift mit 2 Hérnern
um das Infundibulum.
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Vorderdarm u. Darmtractus, Urogenitalapparat
Stadium Derivate, Respirati- Leber und (einschl. Neben- GefidBsystem.
| onstractus. Pankreas, niere),
|
15. Die paarige Thyreoid- | Anusgeschlossen, Ver- | Noch Vornierenreste. | 2 Atria und 1 Ventrikel.
Nr. 30 anlage hat keine Ver- | bindung mit dem Hau- | Sekundire Ureteren, | TruncusAortae gespal-
Kat. H. L. bindung mehr mitdem | tepithel. ILeber ent- | die in die primiren | ten.
Mundepithel. hilt schon mehr Ge- | miinden. Metanephros
Larynx offen. webe. Sinus urogeni- | angedeutet durch ne-
talis und Rectum vél- | phrogenes Gewebe.
lig getrennt. Urethra geschlossen.
17. Thyrecidanlage nur | Erste Anlage der Milz. | Das Nierensystem ist | Herzanlage beschadigt.
Nr. 110 groBer geworden. nicht weiter entwickelt.
Kat. H. L. Stimmritze teils ge- Urethra nur am Ende
schlossen. des Penis offen.
Deutliche Lungen. Das Geschlecht ist
noch nicht zu bestim-
men.
17. Stimmritze ganz ge- | Anus offen? Enddarm | Noch Vornierenreste. | Herzanlage beschidigt.
Nr. 35 schlossen. und Sinus urogeni- | Metanephros mehr ent-
Kat. H. L. talis ganz getrennt. wickelt. Die sekundi-

ren Ureteren miin-
den noch nicht un-
abhingig aus. Noch
keine Miillerschen
Ginge. Urethralspalte
weiter gedfinet.

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

Integument.

Skelett.

Extremititen.

Amnion und
Allantois.

Bemerkungen

In den Achseln Gewe-
beverdichtung der

Wirbelbogen ent-
standen, noch vor-

Die Gewebeverdich-
tung in den Extremi-

Solider Dotterstiel.

Querschnitte von 10 u
Dicke.
Kleinen-

Haut: ein Teil der | knorpelig. titen mehr abgegrenzt. Fixierung:

Milchlinie. Gewebeverdichtung bergs Mischung, Fir-
an der Stelle des Schul- bung: Himalaun Ehr-
tergiirtels. lich und Eosin.

|

Die Haut hat hier u. | Knorpel in den Humerus gebildet. Querschnitte von 10 1

da zwei Schichten. Wirbelbogen. Schulterblatt entsteht. Dicke.

In der hinteren Extre-
mitit nur Verdichtung.
Becken durch Verdich-
tung angedeutet.

Fixierung: Kleinen-
bergs Mischung.

Firbung: Himalaun
Ehrlich und Eosin.

Keine weitere Ent-
wicklung der Haut.

Erster Anfang der
Querfortsitze.
Rippen angelegt,
noch nicht an
Stellen Verbindung
mit der Wirbelsiu-
le. Wirbelbogen
noch nicht
kommen knorpelig,
noch keine Dorn-
fortsitze,

voll-

2

Andeutung des Schul-
tergelenkes. Humerus
4 Diaphyse. Schulter-
blattanlage vorhanden.
Getrennte Anlagen
von Radius und Ulna.
Fibula und Tibia noch
nicht vorhanden.
Femurandeutung? An-
deutung des Hiiftge-
lenkes durch Vorknor-
pelansammlung.

Querschnitte von 10 ®
Dicke.
Fixierung:
bergs Mischung.
Fiarbung: Himalaun
Ehrlich und Eosin.

Kleinen-

ll
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Vorderdarm u. l Darmtractus, Urogenitalapparat
Stadium Derivate, Respirati- [ Leber und (einschl. Neben- GefidBsystem.
onstractus. ; Pankreas. niere),
|
15. Die paarige Thyreoid- | Anusgeschlossen, Ver- | Noch Vornierenreste. | 2 Atria und 1 Ventrikel.
Nr. 30 anlage hat keine Ver- | bindung mitdem Hau- | Sekundire Ureteren, | TruncusAortae gespal-
et ISLIE, bindung mehr mit dem | tepithel. Leber ent- | die in die priméren | ten.
Mundepithel. hilt schon mehr Ge- | miinden. Metanephros
Larynx offen. webe. Sinus urogeni- | angedeutet durch ne-
talis und Rectum vél- | phrogenes Gewebe.
lig getrennt. Urethra geschlossen.
173 Thyreoidanlage nur | Erste Anlage der Milz. | Das Nierensystem ist | Herzanlage beschidigt.
Nri 110 groler geworden. nicht weiter entwickelt.
Kat. H. L. Stimmritze teils ge- Urethra nur am Ende
schlossen. des Penis offen.
Deutliche Lungen. Das Geschlecht ist
noch nicht zu bestim-
men.
17. Stimmritze ganz ge- | Anus offen? Enddarm | Noch Vornierenreste. | Herzanlage beschidigt.
Nr. 35 schlossen. und Sinus urogeni- | Metanephros mehr ent-
Kat. H. L. talis ganz getrennt. wickelt. Die sekunda-

ren Ureteren miin-
den noch nicht un-
abhingig aus. Noch
keine Miillerschen
Ginge. Urethralspalte
weiter gedfinet.

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

Integument.

Skelett.

Extremititen.

Amnion und
Allantois.

Bemerkungen

In den Achseln Gewe-
beverdichtung der
Haut: ein Teil der
Milchlinie.

—

Wirbelbogen ent-
standen, noch vor-
knarpelig.

Die Gewebeverdich-
tung in den Extremi-
titen mehr abgegrenzt.
Gewebeverdichtung

an der Stelle des Schul-
tergtirtels.

Solider Dotterstiel.

Querschnitte von 10 u
Dicke.
Fixierung:
bergs Mischung, Fir-
bung: Himalaun Ehr-
und Eosin.

Kleinen-

lich

Die Haut hat hier u.

da zwei Schichten.

Knorpel in den

Wirbelbogen.

Humerus gebildet.
Schulterblatt entsteht.
In der hinteren Extre-
mitit nur Verdichtung.
Becken durch Verdich-
tung angedeutet.

Querschnitte von 10 @
Dicke.
Fixierung:
bergs Mischung.
Farbung: Himalaun
Ehrlich und Eosin.

Kleinen-

Keine weitere Ent-
wicklung der Haut.

Erster Anfang der
Querfortsitze.
Rippen angelegt,
noch nicht an
Stellen Verbindung
mit der Wirbelsiu-
le. Wirbelbogen
noch nicht voll-
kommen knorpelig,
noch keine Dorn-
fortsdtze,

2

Andeutung des Schul-
tergelenkes. Humerus
4 Diaphyse. Schulter-
blattanlage vorhanden.
Getrennte Anlagen
von Radius und Ulna.
Fibula und Tibia noch
nicht vorhanden.
Femurandeutung? An-
deutung des Hiiftge-
lenkes durch Vorknor-
pelansammlung.

Querschnitte von 10
Dicke.
Fixierung:
bergs Mischung.
Farbung: Himalaun
Ehrlich und Eosin.

Kleinen-

|
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AiDe i Mund und
Stadium | MaBe. M;k:;:‘{c_ I;f:;;: Auge. Ohr, Nase. Hypophyse.
18. Lange | Embryo | Noch keine Ver- | D. 3 Augenlider | Nur ein Rest des Nasenkapsel ge- | Kein Rest
Nr. 23 [11V4mm| stark ge- | bindung zwi- | vorhanden. Lin- | Ductus endo- bildet. Nasen- | mehr des
Kat. I1.L. kriimmt. | schen den He- | se fast ganz ge- | lymphaticus. An-| scheidewand. Hypophy-

misphiren. Ra- | fillt. Augenstiel | fang des duBleren | 2 Nasenmusch- senstiels,

phe. Epiphyse | solide. N. opti- Gehérganges, eln. Primire

vorhanden. Die | cus tritt in das Choanen. Se-

3 Hirnhédute er- | Auge. Chiasma kundirer Gau-

sichtlich. Cor- ersichtlich. men entsteht.

pus striatum. Jacobsonsches

Faserverbindung Organ hat Epi-

zwischen Hemi- thelverbindung

sphiren und mit der Nasen-

Dienzephalon, héhle, Nasen-

Plexus choro- l6cher verschlos-

ideus. sen.

19, Linge | Embrvo Hemisphiren Noch etwas Lu- | Incus u. Mal- | Jacobs. Organ Hypophyse
Nr. 21 |14 mm. | stark ge- | noch nicht ver- | men im Augen- | leus angedeu- | Ohneoffene Ver- | nur groler
Kat. H. L. kriimmt. | wachsen. Epiphy- | stiel. Art. zen- | tet. Tuba Eusta- | bindung mit der geworden.

ﬂ

sessanlage ?

tralis retinae.
Noch keine Tri-
nendrise,

chii angedeutet.

Nasenhohle, Na-
senldcher fast ge-
schlossen.

-

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

——

Vorder-
darm u, . ) )
Derivate, Darmtractus, ?roggﬁzli:f}ia;_ GefiB- Inte- Sloleit Extl;emt— Bclx?er-
Respira- Leber u. Pankreas. L system. gument taten. ungen,
i niere).
tionstrac-
tus.
Stimm- | Anus offen. Visze- | Miillersche Gange | Blutgefale Ster- }.Iandwurzcl Querschnit-
ritze ge- | rale Spalten ver- | vorhanden. Epidi- | tretenausd. num s:ch‘tbar. te von 10 p
schlossen. | schwunden, Darm- | dymissichtbar. Me- | Peripherie | vor- FuBwurzel, Dllcke. Fi-
Thyreoid- | wand noch glatt. | tanephros mit Nie- | ind. Gehirn. handen. Z?‘hcn und x:er.ung:
anlage | Enddarm  nicht | renbeckenund Bow- | Herzanlage | Finger. I\I'ctncnbcrgs
?.riiB;r mehr in Verbin- | manschen Kap- | beschidigt. Schien- u. I\"{ISChUng-
geworden. | dung mit dem Si- | seln. Primire und \\‘faden- I"'a:rbung: '
nus urogenitalis. | sekundire Urete- bein, Fora- Ham.alaun
ren mit getrennter men obtu- | Ehrlich u.
Ausmiindung ? ratum. Eosin?
Geschlechtsfalten
mit Urgeschlechts-
zellen. Noch Vor-
nierenreste. Cor-
pus cavernosum
vorhanden.
1i .
Thyreoid | Anus offen. Die 3 | Noch Vornieren- | Das Herz | Haut | Etwas Humerus._ Querschnit-
nur grés- | Arten Speicheldrii- | reste. Primire und | liegt quer. fast Knor- | Ulna. Radi- tc.von 10 [t
ser ge- | sen vorhanden. Sep- ‘ sekundire Urete- Truncus nicht | pel um us.‘Alll.: Os- I)}c.[ce.
worden. | tum transversum ren minden ge- Aortae weiter | d. Ge- | saCarpi. Me- sz_lcryng:
Lungen | deutlich. Nur beim | trennt. Miillersche gespalten. ent- hirn. | tacarpalen u. Klefnenbergs
stark ver- | Magen Andeutung | Ginge erreichen Aorta und | wickelt. I’ha]angcr} l\’[lxschung.
zweigt. einer FFaltenbildung | den Sinus urogeni- | Art. pulmo- noch conti- Farbung:
Stimm- talis noch nicht. | nalis. | nu. Tarsus I:Iﬁrr'mlnun
ritze ge- M. G. offnet sich | Perikard ge- !‘ noch un- .E.hl:llCh u.
schlossen. wie Ostium tubae. schlossen. j deutlich. Gc Fosin.
Knorpel- Kreuzung v.W.G. l webcver_dlch-
ringe um und Ureteren. Ne- tung zwischen
die Tra- benniere angelegt. den Scham-
chea. Harnblase  ange- beinen. Bek-
legt. Solide Urethra. ken wichst
Follikel  vorhan- nach der
den? Wirbelsdule

aus.
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. AuBere Nerven- s hiihes
Stadium | MaBe. Merkmale. it Auge. Ohr. Nase. Hypophyse.
18. Lange | Embryo | Noch keine Ver- | D. 3 Augenlider | Nur ein Rest des Nasenkapsel ge- | Kein Rest
Nr. 23 |11l4mm| stark ge- | bindung zwi- |vorhanden. Lin- | Ductus endo- bildet. Nasen- | mehr des
Kat. H.L. krimmt. | schen den He- | se fast ganz ge- | lymphaticus, An-| scheidewand., Hypophy-
misphiren. Ra- | fiillt. Augenstiel | fang des duBleren | 2 Nasenmusch- senstiels.
phe. Epiphyse | solide. N. opti- | Gehérganges. eln. Primire
vorhanden. Die | cus tritt in das Choanen. Se-
3 Hirnhdute er- | Auge. Chiasma kundirer Gau-
sichtlich. Cor- ersichtlich. men entsteht.
pus striatum. Jacobsonsches
TFaserverbindung Organ hat Epi-
zwischen Hemi- thelverbindung
. sphiren und mit der Nasen-
| Dienzephalon. héhle, Nasen-
Plexus choro- l6cher verschlos-
ideus. sen.
19. Linge | Embryo Hemispharen | Noch etwas Lu- | Incus u. Mal- | Jacobs. Organ Hypophyse
Nr. 21 |14 mm. | stark ge- | noch nicht ver- | men im Augen- | leus angedeu- | Ohneoffene Ver- | nur groler
Kat. H. L. krimmt. | wachsen. Epiphy- | stiel. Art. zen- | tet. Tuba Eusta-

sessanlage ?

tralis retinae.
Noch keine Tra-

nendrise,

chii angedeutet.

bindung mit der | geworden.
Nasenhéhle, Na-
senlécher fast ge-
schlossen.

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

Vorder-
]giz!:fa:; Darmtractus, Ur_ogcnilalixppar. Gefil3- Inte- Skelett. Extiemi— B‘v‘liﬂef'
Respira- Leber u. Pankreas. (emSCl_ﬂ'NCbcn' system. gument taten. ungen.
Faws o N niere).
tionstrac-
tus,
Stimm- | Anus offen. Visze- | Millersche Ginge | BlutgefaBe Ster- }.Iand‘tvurzel Querschnit-
ritze ge- | rale Spalten ver- | vorhanden. Epidi- tretenaus.d. num S‘lchlliid['. : 'glv;m IOF fL
sch[os;en. schwunden, Darm- | dymissichtbar, Me- | Peripherie | vor- Fuliwurze ,1 icke. s
Thyreoid- | wand noch glatt. | tanephros mit Nie- | ind. Gehirn. | handen. Z":hen unc ;{l(]:r}mg.l
anlage Enddarm nicht | renbeckenund Bow- | Herzanlage Fmger. o ‘cm:n oergs
grﬁﬁgr mehr in Verbin- | manschen  Kap- | beschidigt. S\tf:;i-:‘c;l— u. ralfliu:nq
geworden. | dung mit dem Si- | seln. Primiig und be;nﬂ c;?om- Hﬁmalagu.n '
itali sekundire Urete- ol !
s S ren mit getrennter men obtu- Ehr.llch u.
Ausmitindung ? ratum. Eosin?
Geschlechtsfalten
mit Urgeschlechts-
zellen. Noch Vor-
nierenreste. Cor-
pus cavernosum
vorhanden.
} H ; Querschnit-
Thyreoid | Anus offen. Die 3 | Noch Vornieren- | Das Herz | Haut Eit\ms umeru;.. :
nur gros- | Arten Speicheldrii- | reste. Primdre und liegt quer. fa.‘st Knor- | Ulna. lRa i- ;;‘v;:n 10 [t
ser ge- | senvorhanden. Sep-| sekundire Urete- Truncus nicht | pel um us.qu - Qs— icke. .
worden. | tum transversum | ren minden ge- Aortae weiter d.'Gc- sa Carpi. Me- Fxx_mrw:mg.
Lungen | deutlich. Nur beim | trennt. Millersche gespalten, f?nt- hirn. tarjarpalert u. Kiizfz\clnbergs
stark ver- | Magen Andeutung | Ginge erreichen Aorta und | wickelt. Ihalangurf Fiari)mng-.
Zweigt. einer Faltenbildung | den Sinus urogeni- | Art. pulmo- noch conti- ?r ung:
Stimm- talis noch nicht. | nalis. nu. Tarsus Harr‘mlnun
ritze ge- M. G. offnet sich | Perikard ge- noch un- | Ehrlich u.
schlossen. wie Ostium tubae. schlossen. deutlich. Gc Eosin.
Knorpel- Kreuzung v.W.G. webever‘dlch-
ringe um und Ureteren. Ne- tung zwischen
die Tra- benniere angelegt. dr:'n Scham-
chea. Harnblase  ange- bemen.“Bck-
legt. Solide Urethra. ken wichst
Follikel  vorhan- nach der
den? Wirbelsiule
aus.
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TABELLARISCHE UBERSICHT DER

o AuBere Netvern Mund und
Stadium Mafe. N ey & oy Auge. Ohr. Nase. Hypo-
physe.
20, Linge | Schup- Hemisphiren Augenlider offen.| Perilymphati- | Nasenlécher ver- | Die Hypo-
Nr. 26 (1815 mm| penfelder | haben sich ge- |Chiasma. Solider | scher Raum mit schlossen. Sekun-| physe bil-
Kat.H. L. ﬁuﬁerlich.‘ ndhert, zeigen | Augenstiel.Erste| Fiillgewebe. direr Gaumen | det Hér-
ersicht- | jedochnochkei- | Anlagevon Tra- | Noch keine Pau- beginnt sich zu | ner um
lich., ne Verbindung. | nendriisen. kenhéhle. Trom- | schlieBen. das Infun-
Kleine Epiphyse, melfell u. Fene- dibulum.
Paraphyse. Fa- stra ovalis.
serbahnen im AuBerer Gehoér-
Dienzephalon. gang offen.
Christae acusti-
cae. Windungen
in der Coch-
lea.
21. Linge Hemisphiren Augenlider AuBerer Ge- Sekund. Gau- | Noch keine
Nr. 34 (2114 mm noch nicht ver- | geschlossen. hérgang ge- men fertig. Die | Follikel-
Kat. H. L. wachsen. Ple- schlossen. Nase 6ffnet sich. | bildung in
| xusbildung im Anfang der der Hypo-
Rhombenzepha- Ohrmuschel. physe.
lon. Paraphyse.
Epiphyse.

ENTWICKLUNG VON MANIS JAVANICA.

01

" —

[ —

Vorder_
darm u. : ] .
Dier: Darmtractus Urogenitalapp. GefaB- TR E?{tre, Bemer
erivate, A (einschl. o Integument. elett. ot | Ve
iratl : , system.
Respirati- T Nebenniere).
onstrac-
tus.
: 7 . il
Thyreoid | Anus offen. | Mesonephros | Ventri- | Gewebeverdich- Knorpel an der Phal;n gtf;icl:;nL
mit 1'.\n- Pankreas u. | beschrinkt auf | kel ge- | tung im Cori- ?35158 }md d':‘n gt,:;ln.; tgj- e !
deutung | Gallenblase mit | das Geschlechts- | trennt. | um als erste | den elt_cn 5 el
von Fol- | teilw. gemein- | organ. Andeu- Andeutung von Gehirns. : L
2 s : : N £
likelbil- | samen Abfuhr- | tung einer Ver- Schuppenbil- | Brustbein. 1 : a;igl S e
At v Darm | bindung  von dung. Anlage Meckelsc e ia. Schz i 1_
Lun ge rgmgchzlmehr glatt. | Samenkanilchen von Tasthaaren | Knérpelverein- | beinever- Fisi} mngf.
hg . Noch keine Ma- | u. Epididymis. am Oberkiefer. | nigt. Rippen an wucl-isen. :11‘ ung:
nfoc' g - del"n 'I:unica albugi- 2 Stellen mit | Dre1 Sa- Ham.alaun
dml e EES nea bildet sich den Wirbeln in | kralwir- Ehrllc-h u.
5 B?St- Miillersche Bertihrung. bel. Eosin.
Wwand.
Giinge vereini-
gen sich.
i 5 il- uerschn.
Follikel- | Leber mit dich- Mesonephros Atria D(?rnfortssat;? H;::;l ?un o
bildung | ter Struktur. vorhander. als | haben gsb;id:s :e:. s S
im Thy- | Noch keine Ma- | Epididymis. nol;:.h \,:: rkz; i L A
201 lsen. Sehr groBer Verbin- chert. / L
KKO][LI seadrieen ;-Ietangphros dung. Noch kein Knor-| Gelenke l\ll)emcn-
norpel- . g 5 =
rin cpum Die paarigen Ductus pel am I?ach zwischen -ellgq
di g'I' Teile der Miil- | Botalli des  Gehirns. I’\ficta.ca.r-LI hI/fls% hung.
e alia un Tdrbung:
i han- paln
chea. Lun- lerschen Giinge | vor : o
gen lie- sind kurz. Ure- den. lhali]n)gen g;:::lin;n
gen asym- thra zum gréB- | Die 2 atnctgcv eu- = :
1 ¥ et. )
metrisch. eren Teile ge- | dinnen S
schlossen. Art. o
pulm. est ver-
sind im b"mcilen
Begriff ml{: er
in die Wirbel-
Lungen sdule.
vOorzu-

dringen.
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|
. AuBere Nerven- Mund und
Stadium Male. N S Auge. Ohr. Nase. Hypo-
physe.
1
20, Linge | Schup- Hemisphiren Augenlider offen.| Perilymphati- | Nasenlécher ver-| Die Hypo-
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BESPRECHUNG DER AUF DER TAFEL ABGEBILDETEN EMBRYONEN.

Fig. I. Embryo Nr. 172 (Stad. IX der Tabelle); X 10 (*/1).

Vordere Hilfte des Embryos in der geéffneten Dotterhéhle.

(Ansicht von der linken Seite).

Augen- und Ohrenblischen sind bemerkbar, sowie 2 Viszeralspalten.

Die in der Schnittserie vorhandenen Extremititenanlagen waren juBerlich fast nicht wahr-

nehmbar.

Fig. II. Embryo Nr. 69 (Stad. XI der Tabelle); x 10 (Y1)

Deutliche Anlage der vorderen Extremititen, mit Handplatte.

(Ansicht von der linken Seite).

Hintere Extremitit eben angedeutet.

3 Viszeralspalten vorhanden.

Riechplakode, Augen- und Ohrenblischen ersichtlich.

Oberkieferfortsatz vorhanden.

Starke Vorwélbung der Herzgegend.

Die Schwanzspitze hat die Schnauzenspitze noch nicht erreicht (wie sich aus den Schnittserien
ergibt).

Rautengrube dufBerlich wahrnehmbar.

Fig. I1I. Embryo Nr. 110 (Stad. XVI der Tabelle); % 10 (Y2).

(Ansicht von der linken Seite).

Vordere Extremitit mit Andeutung von Handradien.

Hintere Extremitit mit FuBplatte.

Die Schwanzspitze hat den Scheitel erreicht. Andeutung der duferen Ohranlage.

Die Hervorwolbung der Herzgegend hat abgenommen.
Rautengrube noch immer ersichtlich.

Fig. IV. Embryo Nr. 112 (nicht in der Tabelle aufgenommen); X 5 (1/,).
Dieser Embryo stimmt mit Nr. 21 (Stad. XIX) tiberein.

Finger und Zehen deutlich entwickelt.

Auf der Schnauze und oberhalb des Auges sind Tasthaare vorhanden.
Anfang der Verwachsung der Lippen.

AuBere Ohranlage etwas weiter entwickelt als in Nr. 110.

Fig. V. Embryo Nr. 86 (nicht in der Tabelle aufgenommen); X 2'/2 ).

Dieser Embryo ist etwas jiinger als Nr. 26, Stadium XX.

Ansicht von der Ventralseite.

Finger und Zehen deutlich gespalten.

Die Zunge ragt 4 mm aus dem Munde hervor.

Die Schuppenfelder sind eben angedeutet, und zwar auf den Riickenseiten von Rumpf und

Schwanz.



96

Fig. VI. Embryo Nr. 26 (Stadium XX); X 5 (M2).

Ansicht von der linken Seite.

Schuppenfelder auch auf der Ventralseite von Rumpfl und Schwanz ersichtlich.
Zahlreiche Tasthaare auf der Schnauze vorhanden.

Fig. VII. Embryo Nr. 78 (nicht in der Tabelle aufgenommen); X 5 (V/2).

Dieser Embryo stimmt mit Nr. 34, (Stadium 21) tiberein.

Ansicht von der linken Seite.

Die Schuppenfelder haben sich an der dorsalen Seite des Kopfes und an den Extremitaten
gebildet.

Die Ohrmuschel hat schon die definitive Form.

Fig. VIII. Embryo No. 111 (nicht in der Tabelle aufgenommen); X 22 ().

Dieser Embryo (40 mm Linge) liegt zwischen Stadium XXI und XXII.

Die Schnauze ist stark nach vorn ausgewachsen, dadurch ragt die Zunge nicht mehr so weit aus
dem Munde hervor.

Dieser Embryo ist ausgetragen, hat jedoch noch nicht die Maximalgréfe erreicht.



STELLINGEN.

L.
Bij Manis javanica DESM. komen tandrudimenten voor; het 1s
echter niet mogelijk een tandformule op te geven.

I1.
De Mollusken zijn van diphyletischen oorsprong.

IIL
De opvatting, waarbij de bloeiwijze van Narcissus Pseudonarcissus L.
als terminaal en de hoofdknop als een zijknop wordt beschouwd, 1s
onjuist.
(E. Huisman en A. Hartsema, Wageningen 1933).

IV

Het is onwaarschijnlijk, dat alle laciniate Chelidoniums afkomstig

zijn van Sprenger’s exemplaar.

V

De proeven van K. BorescH bewijzen het phenomeen van Gai-

dukov.
(Archiv fir Protistenkunde Bd. 44).

VL

Het uitsterven van oude, plantaardige landrassen moet VOOrI-
komen worden.

VIL

Het is onjuist te meenen, dat Svalsf het eerst gebruik maakte van

pedigreeteelt.
VIIL

Het is te betreuren, dat de Vries in zijn Mutatietheorie niet meer
aandacht heeft geschonken aan het werk van Mansholt.

IX.
De toeloop tot de Universiteit worde niet op administratief kunst-
matige wijze (collegegeldverhooging etc.) geremd, maar op de eenige
natuurlijke: verhooging (niet uitbreiding) van de eischen der eind-

examens.
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