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eine sehr verschiedene; in vielen Fillen war nur ein sehr kleiner Teil
derselben von Chorda oder Urwirbelmaterial unterlagert. Daraus geht

Abb. 3: Das Implantat hat eine Chorda (Ch.), Urwirbel (U, eben ange-
schnitten), Neuralgewebe (N) und Ganglienleiste (G) gebildet.

hervor, dass die Ausdehnung der Neuralplatte in diesem Falle weniger
durch den Induktor (Implantatchordamesoderm) als durch das Reaktions-
system (aussengebliebener Teil des Transplantates) bestimmt wird.

Aus diesen Befunden ergeben sich nun einige weiteren Einsichten in
die Eigenschaften der Transplantate:

1. Wenn die Transplantate ganz in der Keimesoberfliche liegen
bleiben, werden sie zu Epidermis; wenn aber ein Teil derselben durch
Einrollung oder Abspaltung ins Keiminnere gerdt, differenziert sich der
aussenliegende Teil zu Neuralgewebe. Der zu Chorda und Mesoderm
differenzierte innere Teil des Transplantates iibt also auf den aussen-
liegenden Teil eine Induktionswirkung aus.

2. Diese Induktionswirkung ist nur schwach, denn sie reicht nicht
aus, Wirtsektoderm zur Bildung einer Neuralplatte bzw. zur Mitbeteiligung
am Aufbau der Implantatneuralplatte zu veranlassen.

3. Weil aber das aussenliegende Implantatgewebe auf diesen
schwachen Induktionsreiz wohl anspricht und entsprechend reagiert, musz
dem Implantatgewebe eine im vergleich zu unvorbehandelter prasumptiver
Epidermis stark erhohte Reaktionsbereitschaft gegeniiber neuralen
Induktionsreizen zugesprochen werden. Demzufolge geniigen schon unbe-
trachtliche Mengen von aus dem Implantat entstandenem Chordame-
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soderm, damit der ganze aussenliegende Implantatteil zur Bildung einer
Neuralplatte gebracht wird. Dennoch kann nicht von einer Tendenz des
Implantatmaterials zur neuralen Differenzierung gesprochen werden, weil
dasselbe beim génzlichen Fehlen von Chorda oder Urwirbelmaterial keine
Neuralplatte, sondern nur Epidermis liefert1).

Zusammenfassend koénnen wir demnach sagen, dass das Material aus
der prasumptiven Epidermis einer friihen Gastrula nach etwa 24-stiindigem
Verweilen in dem &usseren Blatt der dorsalen Urmundlippe 1. eine
schwache Einrollungstendenz, 2. die Differenzierungstendenzen zu Chorda
und Urwirbel, 3. eine erhdhte neurale Reaktionsbereitschaft, 4. schwaches
Induktionsvermdgen, erhalten hat. In bezug auf die unter 1, 2 und 4
genannten Eigenschaften hat es sich also dem Urmundlippenmaterial
angendhert. Die auf das Transplantat in der Urmundlippe ausgeiibte
Wirkung kann somit als ein Beispiel assimilatorischer Induktion bezeichnet
werden.

Die Frage, von der diese Untersuchung ihren Ausgang genommen hat,
kann auf Grund der Versuche folgendermaszen beantwortet werden: Das
in die dorsale Urmundlippe eingepflanzte prasumptive Ektoderm verhalt
sich wahrscheinlich bei seiner Einrollung um den Urmundrand nicht véllig
passiv, sondern beteiligt sich aktiv dabei kraft einer in ihm geweckten
Einrollungstendenz. Es kann somit nicht als bewiesen betrachtet werden,
dass der bei der Einrollung stattfindende Glykogenverlust eine Folge-
erscheinung der Einrollung ist.

Anat.-Embryol. Institut der Universitit Amsterdam.

1)  Zum Begriff der Differenzierungstendenz vgl. CHR. P. RAVEN, Roux’ Archiv 132,
509, 1935. In der daselbst benutzten Terminologie kénnten wir sagen: Die Reaktions-
moglichkeit: Neuralgewebe, hat sich im Transplantat verstirkt, hat aber die ,,Schwelle”
noch eben nicht iiberschritten.






