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Ankindigung.

e

Professor Henle's Handbuch der systematischen Anatomie des Men-
schen erscheint in drei Bianden.

Die Binde und deren Abtheilungen enthalten und werden enthalten:

Ersten Bandes erste Abtheilung: Die Knochenlehre.
Trsten Bandes zweite Abtheilung: Die Binderlehre.

Ersten Bandes dritte Abtheilung: Die Muskellehre.
Zweiter Band, in drei Lieferungen: Die Eingeweidelehre.
Dritten Bandes erste Abtheilung: Die Gefisslehre.

Dritten Bandes zweite Abtheilung: Die Nervenlehre.

Es ist die Einrichtung getroffen, dass jede Abtheilung besonders
paginirt und einzeln kiuflich 1st, withrend alle Biinde und Abtheilungen zu-
sammen das Ganze, das Handbuch der systematischen Anatomie des Men-
schen, bilden. Jede Abtheilung wird zu dem Ende auch mit doppelten
Titeln, dem Gesammt- und Special-Titel, versehen sein.

Des ersten Bandes erste Abtheilung, die Knochenlehre, ist zum
Preise von 11/; Thlr. erschienen.

Des ersten Bandes zweite Abtheilung, die Binderlehre, ist zum
Preise von 11/; Thir. erschienen.

Des ersten Bandes dritte Abtheilung, die Muskellehre, ist zum
Preise von 21/; Thir. erschienen.

Der zweite Band erscheint in drei Lieferungen, von denen bis jetazt
die erste zum Preise von 21/; Thlr. ausgegeben ist; die zweite und dritte
Lieferung sowie der dritte Band folgen sich so rasch, als es die auf die
Ausstattung zu verwendende Sorgfalt irgend erlaubt.

Auf diese Sorgfalt in der Ausstattung, namentlich in den zahlreichen
Abbildungen, diirfen Studirende und Aerzte besonders aufmerksam gemacht
werden und zwar mit Hinweisung auf den ausserordentlich billigen Preis.
Mit dem Texte erwerben die Kaunfer zugleich einen anatomischen
Atlas, der, wie schon die vorliegenden Abtheilungen der Knochen-, Biinder-,
Muskel- und Eingeweidelehre zeigen, reichhaltiger ist, als irgend eins der
den Studirenden fir diesen Zweck zugingigen Kupferwerke. Das Henle’-
sche Handbuch macht fiir sie die Anschaffung eines besondern
anatomischen Atlasses entbehrlich. Fast simmtliche Abbildun-
gen sind Originale, mit grésster Sorgfalt nach Priparaten neu gezeich-
net und gestochen. .

Jede Buchhandlung ist in den Stand gesetzt, auf sechs auf einmal be-
zogene Exemplare ein Frei-Exemplar bewilligen zu konnen.

Friedrich Vieweg und Sohn.
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YVorrede.

Dse Verspiitung in dem Erscheinen dieser Lieferung bedarf wohl
einiger Entschuldigung. Ich wiinsche, dass man sie finden mége in
der Sorgfalt, womit das ganze Gebiet aufs Neue durchgearbeitet
wurde, und in den Schwierigkeiten, mit welchen die Herstellung der
Abbildungen verbunden wan.

Es ist hier der Versuch gemacht, durch Druck in zwei Farben und
durch Auszeichnung des Muskelfleisches mittelst der rothen Farbe die
Anschaulichkeit zu erreichen, welche colorirte Abbildungen gewiihren,
und es hat bei dieser wiewohl scheinbar complicirteren Darstellungs-
weise dennoch die Absicht cewaltet, den Styl der F iguren zu ver-
einfachen, und Unterschiede des Charakters der Gewebe, die in
schwarzen Figuren nur durch verschiedene Behandlung der Fliichen
ausgedriickt werden kinnen, in einer bequemen und auch von Un-
geiibten leicht nachznahmenden Manier wiederzugeben. Der Verlags-
handlung bin ich fiir die Bereitwilligkeit, mit der sie auf meine
Intentionen einging, zu Dank verpflichtet, und ich darf, da es ihr
und nicht mein Verdienst ist, auch die Genauigkeit rithmen, womit
sie ihre schwere Aufgabe gelist hat.

Die Abbildungen der vorliegenden Abtheilung sind ohne Aus-
nahme original und die Durchschnitte nirgends schematisch, sondern
nach der Natar gezeichnet. Um diese Durchschnitte zu gewinnen,
wurden die Gelenke mit den Biindern und iibrigen Weichtheilen in
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den erforderlichen Stellungen theils im gefrovenen, theils im hart-
getrockneten Zustande durchsigt. Die getrockneten Priiparate erlan-
oen im Wasser ihre Fiille und Geschmeidigkeit wieder, doch ist dazn
hei grisseren Stiicken, wie Knie- und Hiiftgelenken, eine Wochen

lang fortgesetzte Maceration erforderlich.

Goéttingen, Juli 1856.

-

Der Verfasser.
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II. Binderlehre.

Unter Biindern versteht man Weichtheile von fageriger Textur und
membran - oder strangfirmiger oder massiver Gestalt, welche VOrzugs-
weise dazu bestimmt sind , die Knochen des Skeletts mehr oder minder
beweglich an einander zu befestizen. Die Binderlehre hat diese Weich-
theile zu beschreiben.

Mit den Biindern, weleche die beweglichen Knochenverbindungen ver-
mitteln, stehen aber andere., die Gelenkhohle aunskleidende und theilweise
erfiillende Gebilde in so genaner Verlindung, dass sich die Betrachtung
der einen nothwendig an die der anderen anschliessen muss; iiberhanpt
gewinnt die Anordnung eines Bandapparates erst Sinn durch Beziehung
auf die Bewegungen, die er unterstiitzt oder hemmt, somit durch Bezichung
anfl die Formen der an einander gleitenden Flichen. Diese im Zusammen-
hange mit den Bindern einer wiederholten Betrachtung zu unterwerfen, ist
um so nothwendiger, da Knorpel- und Bandiiberziige, welche bei der Ma-
ceration verloren gehen und daher bei der Schilderung der Knochen ge-
wohnlich auzser Acht gelassen werden, anf die Form mancher Gelenk-
flichen einen nicht unwesentlichen Einfluss haben.

Die Banderlehre erweitert sich so zur Lehre von den Gelenken, die
Syndesmologie zur Arthrologie, wie sie nach Cruveilhier’s Vorgang
von den franziisischen Schriftstellern genannt wird. Indess ist diese Be-
zeichnung wieder in einem anderen Sinne zu eng und deshalb unpassend.
Es kommen niimlich Binder vor, welche zwischen zwei Knochen oder auch
nur zwischen zwei hervorragenden Punkten eines einzigen Knochens ausge-
spannt sind; kiinnte man jenen (z. B, dem Lig. spinoso-sacrum und tuberoso-
sacrum des Beckens) noch eine Beziehung zur Articulation, gleichsam aus der
Ferne, zuschreiben, so findet dies doch auf Biinder der letzteren Art, die so-
genannten eigenen Binder, I.t'g,r;,r. propria , keine Anwendung. DBeide
aber verdienen die Stellung neben den Gelenkbiindern durch ihr Verhaltniss
zum Skelett, als ergiinzende, man kinnte sagen, fibriiz gebliebene Theile des-
selben, Als solche erweisen sie sich durch jeweilige Verknocherung (die ge-
nannten Beckenbiinder, das Lig. transversum scapulae superius n. a.), sowie

auch durch ihre mechanische Bedeutung, indem sie Muskeln Insertionspunkte

bieten, Rinnen zum Durchtritte von Gefissen und Nerven iiberbriicken u.s. f,
- Wie die Biinderlehre hier in die Knochenlehre zuriickgreift, so giebt

eg andererseite Gebiete, auf welehen sie mit der Muskellehre zusammen-

trifft. Haufig versehen Muskelsehnen und Fascien, indem sie sich iiber
Henle, Anatomie. Bi. I. Abthlg. 2. 1
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o Binderlehre,

Gelenke ausbreiten, die Stelle von Verstirkungsbindern. Es giebt Faser-
ziige, namentlich zwischen Wirbeln und Rippen, welche an analogen Stel-
len des Kirpers hier ans Muskelsubstanz, dort, wie die Beweglichkeit der
Theile abnimmt, aus Sehnensubstanz bestehen, und man hat die Wahl, ob
man solche Muskeln als contractil gewaordene Biinder oder die Binder als
fibrios entartete Muskeln betrachten will. An vielen Stellen nehmen Mus-
kelfasern ihren Ursprung von Bandstreifen , welche von Knochen zn Kno-
chen briickenfiirmig iiber Gefiisse oder Nerven hinziehen. Einen solchen
Bandstreifen kann man willkiirlich als zweischenkliche Muskelsehne oder
als sclbststindiges Ligament betrachten. Es kommt dabei auch nur dar-
auf an, ihn in dem Zusammenhange darzustellen, in welchem er am ver-
stiindlichsten wird.

Wir haben die Verbindungen der Knochen unterschieden in Synarthro-
gen und Diarthrosen (Knochenl. 8. 7). In den Synarthrosen ist der we-
gentliche Theil der verbindenden Substanz eine zwischen den einander zu-
gekehrten Knochenflichen eingeschobene (Knorpel - oder Band-) Schichte;
dieser Schichte fiusserlich adhirirend, setzt sich die Beinhaut von dem ei-
nen Knochen auf den anderen fort. In den Diarthrosen ist die Continui-
tiit der Mittelschichte unterbrochen, als wesentliches Bindemittel bleibt die
von dem Rande der cinen artienlirenden Knochenfliche znm Rande der
anderen sich fortsetzende Beinhaut. Sie bildet eine Rihre, welche man Ge-
lenkkapsel oder Kapselband 1) nennt; an die Beschreibung derselben
werde ich im Folgenden bei jedem einzelnen Gelenk die Deschreibung der
innerhalb der Gelenkhihle oder der Kapsel gelegenen Gebilde anreihen.

Alle ausserhalb der Kapsel befindlichen Gelenkbiinder fasse ich nebst

1y Synovialkapsel oder Synovialmembran, Dieser Namen ist anfeugeben, weil
er eine Nebenbedeutung hat, gegen welche =ich ausdriicklich zu erkliren noch immer
nicht fiberflilssig ist. Bei Bichat ist Synovialkapsel, unsterschieden von der Tibrii-
sen, eine Membran, die den flissigen Inhalt des Gelenks secernirt; sie kleidet das
ganze Gelenk aus als ein geschlossener Sack, der sich continuirlich von dem einen Ge-
lenkknorpel , den er iiberzieht, anf die Innenfliiche der fibrsen Kapsel, von dieser wieder
auf den Enorpel dea anderen der articolirenden Knochen hiniiberschlipt und den in das
Gelenk vorspringenden und durch das Gelenk verlaufenden Scheiben, Bindern, Sehnen
u. s f. Ueberzlige giebt, Sie ist aber mit allen diesen Flichen, ilber welche sie sich
erstreckt, zu genan verwachsen, um fiir sich dargestellt werden =u kinnen. ZLur Zeit,
wo ich mich gegen diese dogmatisehe Auffazsung der Synovial-, wie der serfsen Hiute
erklirte und eine Methode suchte, um die theoretisch construirten Ueberziige die-
ser Art anatomisch nachzuweizen (allgemeine Anatomie Seite 364)%, hatte ich das Misa-
geschick, durch einen optischen Irrthum die Theorie germde an ciner unberechtigten Sielle
zu unterstiitzen. Charakteristizeh file die serdsen wnd Synovialhiinte zollte eine Bindege-
webslage mit einem die freie Fliche bedeckenden Epithelium sein. Beides glaubte ich anf
iden Gelenkknorpeln ebenso , wic auf der inneren Kapselwand, zu finden, Giebt es nun
aueh, wie daz Folgende lehren wird, cinzelne Gelenke, in welchen sich sine Bindegewebe-
achichte von der Kapsel dber den Knorpel fortsetzt; sind auch in einem frilheren Ent-
wickelungsstadinm alle in die Gelenkhdhle schanenden Flichen von einer Zellenlage iiber-
kleidet, so liegt doch nach der Geburt in der grossen Mehrzahl der Gelenke der Knorpel
nackt und man wiirde also vergeblich nach einem Gewebe suchen, welches sich in conti-
nuirlichem Verlauf iiber alle Theile des Gelenks erstreckte. Was mich tiinschte, haben, nach-
dem zuerst durch Todd und Bowman (Physiolog. Anatomy 1847, I p. 90) das Factum
berichtigt war, Birkett (Guy's hosp. rep. 1848, Oct, p. 36) und Gerlach erklirt, Es
ist die in der Nihe der Oberfliche veriinderte; flache und rundliche Form der Knorpel-
hililen, welche die senkvechten Durehschnitte streifigfazerig erscheinen macht und dem von
der” Fliiche betrachteten Prilparat ein Ansehen von nebeneinanderliegenden platten Zellen
glebt,
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den bereits erwilnten eigenen Biindern unter dem gemeinsamen Namen
Haftbinder ') zusammen.

In manchen Kapselbindern sind die Bindegewebsbiindel, ohne dass
eine Richtung vorherrsehte, gleichmissig durcheinander gewebt; in anderen
treten besondere Faserziige und Streifen hervor, welche auch wohl stellen-
weise die Michtigkeit der Membran vergriesern. Solche Faserziige lassen
sich mehr oder minder reinlich von der Substanz der Kapsel ablizen. Man
kann zweifelhaft sein, ob man sie als Theile der Kapsel oder als selbststin-
dige Haltbiinder anzusehen habe. Eine scharfe Grenze ist hier in der
That nicht zu zichen, doch habe ich im Folgenden die Regel beobachtet,
alle Faserziize als integrirende Theile der Kapsel zu beschreiben, welche
von dem fest verfilzten Bindegewebe der letzteren nicht wenigstens durch
eine, wenn auch diinne Lage von lockerem oder fetthaltizem Bindegewebe
geschieden sind. -

Synarthrogse und Diarthrose sind, so verschieden sie sich in ihren Ex-
tremen darstellen, dennoch keine wahren Gegensiitze. Ich habe ihr Verhilt-
nigs zu einander an einer friiheren Stelle (Knochenl. a. a.0.) durch die Vor-
stellung bezeichnet, dass die bewegliche Gelenkverbindung aus der unbe-
weglichen hervorgehe mittelst einer vom Centrum aus gegen die periphe-
rische Schichte vordringenden Erweichung und Verfliissigung der Zwischen-
substanz, Diese Vorstellung reehtfertigt sich sowohl durch die Entwicke-
lungegeschichte, als durch die Reihen von Uebergiingen, welche sich ne-
ben einander in den verschiedenen Knochenverbindungen des Erwachsenen,
sowie als Varietiten einer und derselben Knochenverbindung in verschie-
denen Individuen finden. Die Gelenkhohlen des fitalen Knorpel- Skeletts
entstehen, wie Bruch?) bemerkt, dureh Dehiscenz des zwischen den Enden

der knorplichen Anlagen der Skeletttheile iibrig gebliebenen, nicht mehr

Fig. 1. zam Wachsthum des Knorpels verwende-
203 sho ten Bildungsgewebes; sie entstehen spiiter
ol g %’5_1:&‘.' v %,:lg als die Kapselbinder, die nichts Anderes
&.5'-%.,._,» AR sind, als die straff iiber den Zwischen-
ﬂ&'%}%ﬁ;ﬂﬁﬁhﬂ E&E raum der Knorpelenden hinweggespannten

Knorpelhaut. Noch beim sichenmonat-

che im reifen Korper mit planen Fliehen

'-?m%‘.?'ﬂ-"'
8 EE U o
ﬂd"‘ '%l%dﬁm krgm

J 1 _I:g articuliren, in ununterbrochenem Zuszam- |
(st igf a@“ti# (RTEE menhang : g0 ist z. B. die Stelle der spiite-

Frontaldurchsehnitt des Rippenknorpel- Ten Rippenknorpelgelenke auf dem Durch-

gelenks von einem Tmonatlichen Fitus. sehnitt (Fig. 1) nur duoreh einen schma- |

len weissen Streifen angedeutet, der zwar dem blossen Auge ziemlich
scharf gegen den Knorpel abgesetzt erscheint, unter dem Mikroskope aber
sich als eine Knorpelschichte erweist, deren Hohlen nur etwas geriinmiger
gind und dichter beisammen und mit dem lingsten Durchmesser parallel

Ny Ligy. accessorin, auziliaria auf,
%) Beitriige zur Entwickelungsgeschichte des Knochensystems. Aus dem zwiliten Bande
der Denkschriften der schweizerischen naturforschenden Gesellschaft, 8. 42.

']#

Fortsetzungen der Bein- oder wvielmehr

lichen Fitus stehen manche Stiicke, wel-

Melenke.
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der kiinftigen Gelenkfliche liegen, indess sich in der zuniichst angrenzenden
Knorpelsubstanz die lingsten Durchmesser der Knorpelhohlen meist schriig
gegen jene stellen. Eine ihnliclic Beschaffenheit hat in der Regel beim
Erwachgenen die Verbindung der ersten Rippe mit dem Handgrifl des
Brustbeins, des Handgriffs des Brustbeins mit dem Kiorper dieses Kno-
chens; doch bildet sich hier in der Grundsubstanz zwischen den grbsseren
Knorpelhtthlen der Zwischenschichte ein dem Binde- oder elastischen Ge-
webe dhnliches Fasergewebe aus. In den Verbindungen der iibrigen wah-
ren Rippen mit dem Brustbein zeigen sich, von der untersten an aufwiirts
gerechnet, immer ausgedehntere, immer niiher unter das die Oberfliche be-
kleidende Perichondrium herantretende Gelenkspalten. So die Regel; wo-
mit nicht ausgeschlossen ist, dass zwischen Brustbeinhandgriff und Korper
oder zwischen Handgriff und erster Rippe eine wahre Gelenkhithle vor-
kommt oder die niichsten Rippen mit dem Brustbein durch einfache Syn-
chondrose zusammenhiingen. Andere Beispiele der in diesem Bereiche vor-
kommenden individuellen Schwankungen wird die Beschreibung der Wir-
bel- und Beckensynchondrosen liefern.

Eine nicht geringe Zahl von Gelenken zeichnet sich durch eine doppelte
oder getheilte Hohle ans ; in ihnen muss die Verfliissigung oder Dehiscenz
von zwei Stellen ausgegangen sein. “Die Scheidewand, welche beide Hihlen
trennt, wird entweder Zwischenband, Lig. interarticulare, oder Band-
scheibe, Meniseus 1), genanmt. Zwischenbinder stehen mit ihren Fli-
chen senkrecht anf die artieulirenden Flichen. Sie finden sich nurin Gelen-
ken, deren Pfanne von zwei, durch Synchondrose verbundenen Knochen ge-
bildet wird, wie die Pfanne der zweiten bis zehnten Rippe von den Wirbel-
korpern und Synchondrosen, die Pfannen der vorderen Enden der zweiten
bis siebenten Rippe von den Abtheilungen und Synchondrosen des Brust-
beins; die Zwischenbiinder gehen alsdann als Fortsetzungen der Synchon-
drose durch das Gelenk zu einer Firste der Endfliche (Crista capituli der
Rippe) des in der Pfanne befestigten Knochens. Bandscheiben liegen mit
ihren Flichen den Articnlationsflichen parallel und sind mit dem Rande an
die Innenfliche der Kapsel oder unmittelbar an den Rand der einen oder
anderen Gelenkfliche angewachsen. In Synchondrosen, z. B. der Wirbel,
findet sich bei jungen Individuen eine den Bandscheiben der Diarthrosen
entsprechende , gleichsam dieselben vorbereitende Anordnung darin, dass
die von beiden Articulationsflichen gleich weit entfernte mittelste Schicht
der Zwischénsubstanz aus dichter verwebten und stiirkeren elastischen Fa-
sern besteht,

In den meisten der mit Bandscheiben versehenen Gelenke haben diese
Secheiben eine biconeave Form; ihre Michtigkeit nimmt von den Rindern
gegen die Mitte ab. Hierbei ereignet es sich nun vielleicht durch Ab-
nutzung, vielleicht auch in Folge urspriinglicher Bildungsabweichungen, dass
die Mitte durchbrochen wird und statt der Scheibe ein platter und gegen
die Oeffnung zugeschiirfter Ring sich zwischen die articnlirenden Flichen
einschiebt. Aus der doppelten Mohle wird auf diese Weise eine zweikam-
merige, deren beide Kammern durch das Lumen des Ringes mit einander
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communiciren. Die Umwandelung der Scheibe zum Ring kommt in dem
einen Gelenk hiiufizer vor als im anderen; im Kiefer- und Sternoclavieu-
largelenk ist sie Ausnahme, im Acromioclavienlargelenk Regel. Gelenke
der letzteren Art machen den Uebergang zu den regelmiissig zweilkamme-
rigen, die zweikammerigen endlich gelien durch Verschimilerung des ring-
frmigen Saumes in die einfachen iiber.

Einfach im strengen Sinne dez Wortes sind nur sehr wenige Diar-
throsen des menschlichen Korpers. Nur in den den Synarthrosen zuniichst
stehenden spaltformigen Sternocostalgelenken, und auch in diesen nicht im-
mer, befinden sich die beiden Gelenkflichen in ihrer ganzen Ausdehnung
mit einander in unmittelbarer Beriihrung. In allen anderen Gelenken drin-
zen bald von dieser, bald von jener Seite, bald vom ganzen Umfange der
];{1[:331 hithere oder niedrigere, einfach scharfrandige oder gelappte Siume
mehr oder minder weit iiber den Rand der Gelenkflichen in die Hiohle vor;
sie theilen unvollkommen die einfache Hohle; sie finden sich aber meistens
auch in jeder Abtheilung einer durch eine vollkommene oder unvollkom-
mene Bandscheibe oder dureh ein Zwischenband getheilten IHahle. Von
ihrem Volumen und somit von dem Raum, den ihnen die Gelenkhihle dar-
bietet, hiingt es ab, ob sie als Falten der Kapselmembran oder als selbst-
stindige Platten erscheinen; je nachdem sie zwischen den aunf einander
rleitenden Flichen eingeklemmt oder neben ilmen oder in Vertiefungen
derselben frei liegen, sind sie strafler oder lockerer gewebt, arm oder reich
an Blutgefissen und Fett. Je nach diesem verschiedenen Anschen wurden
sie als Binder (Ligy. mucosa), Falten (Plivae synoviales s. vasculosae),
als Fettklumpen oder Drisen (Plicae adiposae, Glandulie muctlaginosae
Hav., Glandulee Haversii aut.), endlich als Bandscheiben- und Zwischen-
knorpel (Cartil, articulures des Kniegelenks) beschrieben. Ich werde sie
unter dem gemeinsamen Namen Synovialfortsiitze (Processus syno-

viales) zusammenfassen. Dass Synovialfortsiitze und Bandscheiben im We-
sentlichen identische Dinge sind, geht aus dem Gesagten hervor; man kann

die Bandscheiben fiir entwickelte Synovialfortsitze, wie die Synovialfort-
sitze fiir redacirte Bandscheiben erkliren. Doch ist es dem Sprachge-
brauch gemiss, den Namen Bandscheiben fir die selbsistindigeren, festercn
und umfangreicheren Gebilde dieser Kategorie beizubehalten und auf die-
selben zn beschriinken.

. Die platten Synovialfortsiitze, insbesondere der kleineren Gelenke, wer-
den meistens gegen den scharfen freien Rand, was freilich nur das Mikro-
skop nachweist, gelappt und geziihnelt, und von diesem Rande, aber auch
von manchen anderen Stellen des Gelenkes gehen fadenartige Auswiichse,
bald biischelformig, bald vercinzelt ab, die ich mit Luschka Synovial-
zotten, Villi synoviales , nenne, wobei indess nicht verschwiegen werden
darf, dass sie in ganz dhnlicher Weise auch auf den Wiinden anderer, ge-
schlossener (serdser) Hohlen und selbst in Schleimbeuteln vorkommen. An
Gelenken, die man unter Wasser dffnet, sicht man die stirkeren Zotten,
einem feinen Filz iihnlich, flottiven; daneben giebt es kiirzere und diinnere,
wie auch Veriistelungen der stirkeren, welche erst mit Hilfe des Mikro-
skops erkannt werden. Die stirkeren sind im frischen Zustande, von ge-
fiillten Blutgefissschlingen, roth. Auf ihre Gestalt, in Verbindung mit ih-
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ver Textur, komme ich zogleich zuriick und erwihne nur noch, dass ich im
Schultergelenk Biischel soleher Zotten von der Kapselwand aus in Gruben
des gegeniiberliegenden Halses des Armbeines eintreten sah, aus welchen
sie sich leicht herausziehen lieszen, aber viclleicht doch nicht ohne Zerreis-
sung von Gefiissen, die mit Gefissen der schwammigen Knochensubstanz
in Verbindung stehen. In vielen Gelenken, besonders in jenen mit dicken
und unregelmiissigen Synovialfortsitzen, wie das Sternoclavieulargelenk,
finden sich eylindrische oder platte Fiden, die an beiden Enden angewach-
sen und str.':l.ngﬁirmig von der einen Fliche zur anderen gespannt sind.

Die Gewebe, die sich zur Verbindung der Knochen verwendet finden,
sind das Knorpel-, elastische und Bindegewebe mit ihren mannigfaltigen
Uebergangsformen. Es ist nothig, etwas niher auf die Art ihres Zusam-
menhanges in den Gelenken einzugehen. Um auch hier wieder mit dem
Einfachsten anzufangen, miissen wir zuerst derjenigen Synarthrosen geden-
ken, in welehen der Iiaum zwischen den beiden Knochenfliichen von einer
gleichartigen Substanz aunsgefiillt wird. Diese Substanz ist entweder Bin-
degewebe (an den Nihten des Schidels) oder Knorpel (an den erwiilinten
Synchondrosen des Brustbeins und der Rippen, an den transitorischen Syn-
chondrosen des Rumpfes und der Extremititen), je nachdem die Grundlage
der betreffenden Theile vor dem Beginn der Verknbcherung faserig oder
knorplich gewesen war (d. h. je nachdem die betreffenden Theile dem prim-
ordialen oder secundiiren Skelett angehiiren). Ganz rein ist iibrigens das
Bindegewebe auch an diesen Stellen nicht; in den Zwischenrinmen der
Biindel verlanfen, wie in allen fibrisen Gebilden, in weitlinfigen Netzen
elastische (Kern-) Fasern. Der Knorpel jener einfachsten Synchondrosen
ist von der Art, die man hyalinisch (oder ficht) nennt: er besteht aus einer
sprioden, harten und fiir das Mikroskop homogenen Grundlage, welche zahl-
reiche, ziemlich gleichmiissig vertheilte, kngelfirmige oder abgeplattete mi-
kroskopische Liicken enthilt, in denen sich Kernzellen einzeln oder in klei-
nen Gruppen eingeschlossen finden, i

Schon die rein hyalinischen Synchondrozen kimnen, wie erwiithnt,
cinem Gelenk fihnlich werden und eine gewisse Beweglichkeit erlangen
dadurch, dass in einer mittleren Schichte die Liicken auf Kosten der Grund-
substanz sich wergrissern und niher an einander dringen. Gewihnlich
aber ist mit dieser Verinderung der Liicken auch eine Zerfaserung der
Zwischensubstanz verbunden, die dann ebenfalls biegamer wird, und die
Synchondrose ist alsdann entschieden in drei Lagen zerfallen, zwei hyali-
nische, diec man als Ucberziige der mit einander articulirenden Knochenen-
den (Analoga der Gelenkknorpel) bLetrachtet, und eine intermediire faserige,
die nun das eigentliche Band darstellt. Die Fasern, die sich unter diesen
Umstinden entwickeln, gehtren dém Bindegewebe oder elastischen Gewebe
an ; jene charakterisirt der wellenformig geschwungene Verlauf der blassen,
parallelen, zu Biindeln geordneten Fibrillen und deren Aufquellen in ko-
chendem Wasger und Essigsiiure; diese, die elastischen Fasern, werden an
den dunklen Contouren, der netzformigen Verbindung , der Unempfindlich-
keit gegen alle Arten von Reagentien erkannt. An einigen Stellen, na-
mentlich in den Wirbelsynchondrosen, kommt eine zwischen elastischem
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und Bindegewebe intermediiire Form von Fasern vor, welche parallel, wel-
lenformig und in Biindeln liegen, aber der Essigsiure und dem kochenden
Fig. 2. Waszer widerstehen und in
Essigsiiure sogar deutlicher
und dunkler werden. Alle
diese Faserung entsteht ge-
radezn aus Spaltung der hy-
alinischen Grundlage oder
aus Ablagerung in dieselbe;
jeder feine Durchschnitt an
eecigneter Stelle (vgl. Fig.
2) zeigt den Uebergang der
zwischen den zellenhaltigen
Liicken gelegenen Briicken
homogener Knorpelsubstanz
in Bindegewebsbiindel, und
nur in Betreffder elastischen
JFasern besteht eine Con-
troverse, deren Erirterung
mich hier zu weit fithren
wiirde, ob sie nicht zum
Theil als Ausliufer ans den
Zellen des Knorpels her-
vorwachsen.
Durch die Zerfazernng
der Grundsubstanz wird
Verticaldurchschnitt cines Fingergelenkes. 1 Knochen. der hyalinische Knorpel zu

2 Gelenkknorpel. 3 Synovialfalte, 4 Deinhaut, Fnscrknm‘[‘lﬂ, und  der

5 Kapsel, aus longitudinal and quer durchsohnittenen 5 . g AT TR
Biindeln gewcbt. * Epithelialbckleidung dersolben. 1202teTe wird Bindegewebs
knorpel oder elastischer

Knorpel gepannt, je nachdem die Faserung den Charakter des einen oder
anderen dieser Gewebe trigt. Zum Knorpel rechnen wir das Gewebe, =0
weit die in das Fasergewebe eingebetteten Zellen und Zellengruppen, de-
ren Grisse und Form iibrigens sehr mannigfaltig sein kann, an die Anord-
nung der Zellen und der sie einschliessenden Liicken im hyalinischen
Knorpel erinnern. Die Umwandlung in eigentliches Fasergewebe aber ist
erfolgt, wenn die Zellen verschwunden oder auch nur so weit veriindert
sind, dass sie sich nicht mehr als solche zu erkennen geben. Dies ge-
schicht z. B. beim Uebergang des Bindegewebsknorpels in Bindegewebe in
der Weise, dass die Zellen sich zu diinnen Schiippchen abplatten oder
sammt ihren Kernen zu feinen Stibchen verlingern. Bei dieser Art des
Zusammenhanges aber muss es Gebilde geben, die uns iiber die ihnen an-
zuweisende Stellung in Zweifel lassen, Knorpel mit Spuren von Faserung,
elastisches und Bindegewebe mit vereinzelten Knorpelzellen. Und zwar
finden sich soleche Uebergangsformen nicht nur an den Grenzen, lings wel-
chen Knorpel und Fasergewebe einander beriihren, sondern anch in ausge-
dehnteren und selbstindigeren Massen (z. B. in den Wirbelzynchondrosen,
in manchen Bandscheiben).
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Wenn sich in der Synchondrose eine Hohle bildet, so tritt die Spal-
tung innerhalb des Faserknorpels ein und sonach kleidet cin dem Faser-
Ln-:;rrpel mehr oder minder nahe stehendes Fasergewebe die Wiinde der
Hohle ans. In den vollkommneren Gelenken dagegen sind in der Regel
die Articulationsflichen allein von einer Schichte hyalinischen Knorpels
iiberzogen, dessen oberflichliche Lagen gich von den ticfen nur durch die
Abplattung der Knorpelhishlen unterscheiden. Erst am Rande der Gelenk-

fliiche geht der hyalinische Knorpelbeleg auf die beschriebene Weise in das
Bindegewebe der Beinhaut und Kapselmembran iiber und ganz allgemein
erfolgt dieser Uebergang in einer (auf dem Durchschmitt) schriigen Linie,
je niher der Oberfliche in um so geringerer Entfernung vom Mittelpunkt
der Gelenkfliche (vergl. Fig. 3).  Ausnahmsweise erhilt in einzel-
nen Gelenken, und zwar nur in getheilten, die ganze Gelenkfliche
einen Ue bmruﬂf von Faserzgewebe iiber dem hyalinischen (Faserknorpel in
Fig. 3. den getheilten Rippenkopf-
chengelenken, Bindegewe-
be im Kiefergelenk); ecine
noch auffallendere Aus-
nahme machen die beiden
Schliisselbeingelenke ; in
welchen die articulirenden
Knochenflichen ohne Ver-
mittelung von Knorpel nur
von Bindegewebe bedeckt
sind.

Nach ].L:schkn (Mill
Archiv 1853, 5, 486) liegt beim
Wtugvb:}rmlen in, verschiede-
nen Gelenken uber dem Ge-
lenkknorpel eine bald homo-
gene, bald faserige Substanz,
aus welcher blattibnliche, ein-
fache oder distige Zotten her-
vorgehen.

Die Michtigkeit des
hyalinischen G elenkknor-
pels sehwankt zwischen 1/
und 4" und ist im- All-
gemeinen der Ausdelinung

sl - ey sk e der Gelenkfliche propor-
ottt e B L Ctomal. wall deiGelanle
b Kapsel, aus longitudinal unl quer durchschnittenen kﬁ[liﬁ-“ nimmt =@ gegen
Biindeln gewebt. * Epithelialbekleidung derselben. gen Umiang, auf den Plan-
nen gegen die Mitte der Gelenkfliche ab, so dass in der Regel die
Kriimmung der freien Fliche einem kleineren Radius angehirt, als
die der angewachsenen. An manchen Knochen (z. B. Capitula meta-
carpi) gleicht der Knorpel Unregelmiissigkeiten der Kriimmung der Kno-
chenfliiche aus. Was den Umfang des Knorpels betrifit, so bedeckt er in
der Regel die Gelenkflichen in der Ausdehnung, in welcher sie bei den
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Exiremen der Bewegung mit einander in Beriithrung kommen; doch finden
auch hiervon nach zwei Seiten Ausnahmen Statt.  Einerseits findet sich
Knorpel auf Fliachen, welehe niemals von der gegeniiberliegenden Gelenk-
fliiche beriihrt werden, z. B. am lateralen Theile des Radiuskiipfehens, an
der unteren Fliche der Kopfehen der Mittelfuseknochen, Andererseits neh-
men anch Gewebe anderer Art an der Bildung der articulirenden Flichen
Antheil. Die Pfanne mehrerer und gerade der ansehnlichsten Gelenke ver-
grossert eine, gegen den freien Rand zugeschirfie, aus festem Bindegewebe
gebildete Lippe, Labirwm glenoidewm V)5 an den Finger- und Zehengelenken
legt sich bei dusserster Beugung der iiberknorpelte Rand der je unteren
Phalanx aunf einen nur von dem Bindegewebe der Kapsel iiberzogenen
Theil der Vorderfliche der je oberen Phalanx.

Nicht immer heftet sich die Kapsel an den Rand der Gelenkfliche.
Bald an Einem der articulirenden Knochen , bald an beiden setzt sie =ich
in grisserer oder geringerer Entfernung vom Rande der iiberknorpelten
Fliche an, einen Theil des sogenannten Halses oder des die Planne tra-
genden Vorsprungs in die Gelenkhohle mit einschliessend. Von der Stelle,
wo die Kapsel an den Knochen herantritt, setzt sie sich nach der Seite des
Kérpers des Knochens in die Beinhaut, nach der Seite der Gelenkhohle in
eine Bindegewebehaut fort, welche in manchen Gelenken fest, in anderen
faltiz und locker bis zum Rande des Knorpeliiberzuges auf dem Knochen
aufliegt und im letzteren Fall bei Dehnung der Kapsel vom Knochen ab-
gezogen und zur Verlingerung der Kapsel verwandt wird.

Die Kapselmembran besteht aus Bindegewebe, dessen Biindel im All-
gemeinen in der dusseren Schichte einen longitudinalen, d. h. von einem
Knochen zum anderen gerichteten Verlauf haben, in der inneren Schichte
aber kreisformig, d. h. dem Anhefiungsrande parallel geordnet sind. Diese
Regel erleidet durch Beimischung der Faserziige von IHaftbiindern, Muskel-
sehnen u. s. f. zahlreiche Ausnahmen. Wo der Fazerverlauf eine innere
Schichte zu unterscheiden gestattet, ist die Michtigkeit derselben im Ver-
gleich zur fnsseren gering. In jedem Falle hat die Kapsel in der Niihe
der freien Oberfliche feinere Biindel, feinere und minder zahlreiche elasti-
sche Fasern, dagegen einen Reichthum an feinen Capillargefiissen. Und
immer ist , der Zusammenhang aller Bindegewebslagen der Kapsel ein
gleich inniger, nirgends eine Trennung in Blitter vorgebildet.

Die innere Oberfliche der Kapszelmembran ist von einem einfachen
Pilasterepithelium bekleidet, welches aunf die Synovialfortsiitze und Band-
scheiben in der Regel nicht iibergeht und den Anheftungsrand der Kapsel
am Knorpel nicht iiberschreitet 2).

Aus Bindegewebsbiindeln, die einander in verschiedenen, doch durch-
gingig der Oberfliche parallelen Richtungen durchkreuzen, bestehen auch
die Bandscheiben und die stirkeren scheibenformigen Synovialfortsiitze;
doch finden sich hier hiufiger Knorpelzellen eingestreut. Die Lippehen,
in die der innere Rand der Synovialfortsiitze sich theilt, sind ausgezeich-

) L. eartilagineum s. filbvosum s, fibro-cortiloginenm, Limbus cavtilaginous, Lig. glenvidewm.

*) Die Stellen an den Kapselmembranen der Finger- und Zehengelenke , an welehen
Kiolliker (Mikroskopische Anat, Bd. I, 5. 325) bestindig das Epithelium vermisste, wa-
ren die anseinander gezogenen Synovialfalten.
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net durch Reichthum an feinen zierlich gewundenen Blutgefissen. Die
zottenformigen Synovialfortsiitze sind im Wesentlichen ebenfalls Strange
longitudinaler Bindegewebsfasern mit langgezogenen Gefissschlingen, mit
feinen interstitiellen elastischen Fasern und hier und da mit vereinzelten
oder gruppen- oder reihenweise geordneten kugeligen Zellen, die man
wohl Knorpelzellen nennen darf. Manche Zotten dehnen sich an der Spitze
oder an anderen Stellen zn kugeligen, wassererfiillten Blasen aus (Fig. 1).
In vielen nimmt ein Bindegewebsbiindel nur die Axe ein, indess die
Peripherie aus einer unfaserigen, feinkdrnigen und meist von Zellen-
kernen durchsiicten Substanz besteht. Diese Substanz bildet fiir sich allein
manche der kleineren Zotten; sie bildet kolbige Auswiichse bald an den

,.r'
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Synovialzotten aus dem Oberarmgelenk. Synovialzotte aus dem Kniegelenk.
* Blasig angeschwollene Stellen.

Spitzen, bald von den Seiten der Zotten, bald hinter einander in einer
Reihe, welche von dem Bindegewebsbiindel wie von einem gemeinschalt-
lichen Stiel durchzogen wird (Fig.5). Ein eigentliches Epithelium besitzen
diese Zotten nicht; doch nimmt sich die {einktrnige Substanz mit den re-
selmiissig vertheilten Kernen, wenn sie in diinner Lage an der Oberfliche
zum Vorschein kommt, wie ein Epithelium- Ueberzug ans.

Epithelium und Gefiisse scheinen sich nur in denjenigen Regionen des Gelenks
anszubilden, die dem Druck oder der Reibung bei den Bewegungen weniger aus-
gesetzt sind. Beim Fatus fanden Todd und Bowman (a. a. 0.) und Reichert
(Miiller’s Archiv, 1849. Juhresbericht 8. 16) die ganze Wand der Gelenkhiihle,
Knorpel und Kapselmembran von Pflasterepithelinm bekleidet und Beichert fragt
deshalb mit Recht, ob nicht vielleicht auch beim Erwachsenen, wenn die Gelenke
lingere Zeit ausser Thiitigheit gesetzt wiiren, gich die nackien Stellen des Gelenkes
mit, Epithelialzellen belecken michten ?

Die etwaigen Unebenheiten der die Gelenkhihle begrenzenden Wiinde
anszugleichen, die Liicken anszufiillen und die auf einander gleitenden Fli-
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chen schliipfrig zu erhalten, dient eine zihe, klebrige Flissigkeit, die
Synovia (Gelenkschmiere), von der es noch zweifelhaft ist, ob sie in
dieser Zusammensetzung ans den Gefissen der Kapsel und der Synovial-
fortsiitze ausgeschieden wird, oder ob sie als ein Exsudat zu betrachten ist,
welches seine charakteristischen Eigenschaften nachtriiglich erhilt, etwa
durch Wiederaufsangung der wiisserigen Bestandtheile oder durch eine Se-
eretionsthiitigkeit der die Wiinde bekleidenden Epithelinmzellen oder durch
Auflisung der letzteren.

Eine Anzahl von Gelenken steht mehr oder minder bestindig mit Sy -
novial- oder Schleimbeunteln, Hursae synoviales, in Verbindung, einfa-
chen oder f:"iﬁh]‘igen Siicken, deren Winde von Bindegewebe gebildet, in
der Regel mit Epithelinm bekleidet, auch stellenweise mit Zotten besetzt
sind. Wo eine solehe Communication besteht, ist, wie von selbst einleuehtet,
der fliissige Inhalt des Gelenkes und des Schleimbeutels der nimliche, und
da sich der letstere leicht vom Gelenk aus fiillen oder nach demselben ent-
leeren kanm, so ist damit ein Mittel gegeben . die Verschiebungen der Kno-
chen im Gelenk zu erleichtern. An anderen Stellen dienen demselben Zwecke
Fettmassen und Venenplexus, welche das Gelenk umlagern und ohne Miihe
verdriingt oder comprimirt werden.

Was die Textur der Haftbiinder betrifft, so bestehen sie aus reinem, Testur dor
nur mit wenigen elastischen Fasern gemischtem Bindegewebe; davon ma- 0ander
chen allein die Ligamenta intercruralia der Wirbelsiule eing Ausnahme,
welche ganz aus elastischen Fasern gewebt sind.

Betrachtet man die Configuration der Gelenkverbindungen, von wel- Formen der

& e - " : i . . Gielenke,
eher weiterhin die Art der Beweglichkeit abhiingt, so findet man, dass in
einer grisseren oder geringeren Zahl von Gelenken das gleiche Princip
sich wiederholt. So hat man sich veranlasst gesehen, Gruppen aufzustel-
len, die das Aechnliche zusammenfassen sollten, in welchen aber freilich
auch manche Besonderheit unbeachtet untergegangen is.

Ich habe erwiihnt, duss schon die beiden Hauptabtheilungen der Kno-
chenverbindungen, die Synarthrosen und Diarthrosen, nicht scharf zeschie-
den werden komnen. Verbindungen von ganz gleichem Bau, in welchen
die einander zugewandten Flichen theilweise iiberknorpelt und frei, theil-
weise doreh Bandmasse vereinigt sind, wurden, die Einen Synchondrosen,
dic anderen Gelenke genannt, je nachdem sich der Blick zufillig mehr auf
die freien oder auf die verwachsenen Stellen gerichtet hatte, oder je nach-
dem man willkiirlich die durch Bandmasse vereinigten Flichen als Theile
der Gelenkfliche angesehon hatte oder nicht. So ist z. B. die Verbindung
der Hiiftbeine mit dem Kreuzbein eine Syndesmose, wenn man die Tu-
berositos iliaca und die entsprechenden Rauhigkeiten des Kreuzbeins mit zu
den Articulationsflichen rechnet: sie ist dagegen Gelenk, wenn man die
diese Rauhigkeiten an einander heftenden Biinder als Hiilfs - oder Haltbin-
der ansicht. Jedenfalls verdient aber diese Verbindung eher den Namen
eines Gelenks, als die sogenannten Rippenbrustbeingelenke 1).

"y Es war auch nichts damit gewonuen , dass man, wie Qruveilhier, filr die Ver-
bindungen der erwiihnten Art eine mittlere Classe, Amphiarthrosen oder Symphy-
sen (Cruv.), schuf, da dancben in dem Genus Arthrodie, worunter man in Frank-
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Zur Classe der cigentlichen Gelenke #ihle ich alle Knochenverbindun-
wen, in welehen constant ein Theil der Articulationsfliche frei ist; sie zer-
fallen in zwei, in ihren Extremen wesentlich verschiedene, aber auch wie-
der durch Uebergangsformen verbundene Gruppen: Gelenke mit congruen-
ten und mit incongruenten Flichen, Die Gelenke der letzteren Art sind
zahlreicher, als man glaubt. Es gehoren dahin znerst alle getheilten und
zweikammerigen, mit Bandscheiben versehenen Gelenke, und da die Band-
scheiben, wie oben bemerkt, allmiiliz zu Synovialfalten sich verzehmiilern,
so gehen auch allmilig die incongruenten Formen der Gelenke in die econ-
gruenten iiber. Es ist schwer zu sagen, ob die Natur die Gelenkfliche in-
congruent machte, um Raum fiir die Bandscheiben zu schaffen, oder ob sie
die Bandscheiben schuf, um die Incongruenzen der Knochen auszugleichen.
Grewiss aber liegt der Hauptzweck der Bandscheiben nicht darin, den Ge-
lenkknorpel gegen Druck und Stoss zu schiitzen; es wiire sonst unver-
stiindlich, warum sie im Mittelpunkt der Gelenkflichen am achwiichsten sind
oder fehlen: warum sie dem Kniegelenk nothwendiger waren, als dem
Knéchelgelenk u. s. f. Druck auszuhalten, ist die Knorpelsubstanz ebenso,
wenn nicht besser geeignet, als das Bindegewebe; das letztere aber hat
den Vorzug der Zusammendriickbarkeit und Dehnbarkeit; ein Zwischenla-
ger von Bindegewcbe erlaubt daher den articulirenden Knochen, sich nach
jeder Seite hin gegen einander zu neigen, und so steht auch in mechani-
scher Bezielpng das getheilte Gelenk der Synchondrose am niichsten. In
manchen Gelenken gewihrt die Bandscheibe noch den Vortheil der Be-
weglichkeit; sie stellt eine Art portativer Pfanne dar, die der Gelenkkopf
vor sicli herschiebt (Kiefer-, Kniegelenk). Wieder eine andere Rolle spiclt
die Bandscheibe des unteren Radio-Ulnargelenkes, anf dessen Beschreibung
ich verweise. Incongruenzen der Articulationsflichen kommen aber nicht
blose in solchen Gelenken vor, wo sie durch Bandscheiben wieder Corri-
girt werden; ein Beispiel unausgeglichener Incongruenz und ein Gelenk
canz eigenthiimlicher Art, dessen Construction sich nicht mit einem ein-
fachen Worte bezeichnen lisst, bieten die Verbindungen der unteren Ge-
lenkflichen des Atlas mit den oberen des Epistropheus. Ueberhanpt sind
nur wenige Gelenke mit der Genaunigkeit gebildet, die uns an einzelnen
und gerade ‘an den grosseren (Schulter-, Ellenbogen - und Hiiftgelenk)
iiberrascht. Fast allgemein gehirt die Wolbung des Gelenkkopfs einem
kleineren Radins an, als die entsprechende Coneavitit der Pfanne; manche
Gelenkhbhlen sind fiir den Kopf, den sie einschlieszen, zu weit und gestatten
ilm demnach Drehungen noch in anderen Richtungen, als zu welchen er
nach der Form der Gelenkflichen befihigt scheint, und dies ist besonders
dann der Fall, wenn die Gelenkhihle, wie im Carpal- und Knichelgelenk,
von mehreren gegen einander, wenn auch nur in seringem Maasse ver-
schiebbaren Knochen getragen wird.

reich die Gelenke mit planen, wenig verschicbbaren Flichen versteht, Articulationen mit
theitweise freien und theilweise verwachsenen Flichen vorkommen, wie z. B. die Articula-
tionen des Kopfbeins mit seinen Nebenknochen. Die hierdurch erzeugte Verwirrung dus-
wert sich auch darin, dass von anderen Schriftstellern der Name Amphiarthrosen geradezu
auf die Arthrodien Cruveilhier's, auf die straffon Gelenke bezogen wurde, wilhrend man
in Dentachland allgemein unter Arthrodie die freiesten Gelenke versteht.

®
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Unter den Gelenken mit congruenten Flichen werden nach der Form Eintheilung.

der Gelenkflichen folgende Arten unterschieden:

1) Gelenk mit kugelformigen Flichen, Arthrodie!). Der Kopl
lisst sich in der Planne nach jeder Richtung verschieben und in jeder Stel-
lung um eine senkrecht anf die Pfanne gedachte Axe drehen. Die Drehung
der letzteren Art wird insbesondere mit dem Namen Rotation bezeichpet.

2)Gelenkmit elliptischen Flichen, CondylarthirosisCruv.; der Con-
dylus, Theil eines Ellipsoids, wird in der entsprechenden Pfanne in zwei
einander rechtwinklich kreuzenden Richtungen, niimlich um seine grosse
und kleine Axe, gedreht, aber nicht (im engeren Sinne des Wortes) rotirt
(Radiocarpalgelenk).

3) Gelenk mit sattelf6rmigen Flichen; jede Gelenkfliche in Einer
Richtung kugelformig coneav, in einer anderen, rechtwinklich zu jener,
convex; beide ineinandergreifend, so dass in zwei unter rechtemn Winkel
gekrenzten Durchschnitten des Gelenks derselbe Knochen hier die Pfanne,
dort den Gelenkkopf trigt. Bewegung, wie in der Condylarthrose, um
zwei einander rechtwinklich kreuzende Axen, mit Ausschluss der Rotation
(Danmencarpalgelenk).

4) Gelenk mit eylindrizchen Fliachen.

a) Winkelgelenk, Ginglymus ).

Der Kopf, einem der Liinge nach halbirten Cylinder einigermaassen
ihnlich, bildet, gleich der entsprechenden Pfanne, liegend, d. h. mit der
Lingsaxe rechtwinklich gegen die Liingsaxe der artienlirenden Knochen
gestellt, dic Endfliche der letzteren. Kopf und Planne weichen, jener
dureh Furchen, diese dureh vorspringende Leisten, welche rechtwinklich
gegen die Lingsaxe des Cylinders iiber die Gelenkfliche ziehen, von der
reinen Cylinderform ab. Das Ineinandergreifen jener Furchen und Leisten
verhindert, in Verbindung mit seitlichen Haftbiindern, die Verschiebung
der Gelenkflichen in einer der Lingsaxe des Cylinders parallelen Richtung
(Finger - und Zehengelenke).

b) Rollgelenk, Trochoides 3).

Die Axe der eylindrisch gewdlbten und vertieften Gelenkflichen {allt
mit der Lingenaxe der articulirenden Knochen zusammen oder, mit anderen
Worten, die Gelenkflichen nelimen einen Theil der Seitenflichen der art)-
culirenden Knochen ein. Die ansgehihlte Gelenkfliclie wird durch ein
Band zum Ring erginzt (Radioulnargelenke, Zahngelenk des Epistrophens).

Die Amphiarthroze %) wird definirt als Gelenk mit planen oder fast
planen Flichen, welche sich nach jeder Richtung, aber nur innerhalb we-
ringer Entfernungen, an einander verschieben. Das Charakteristische der
sogenannten Amphiarthrosen liegt aber nicht in der Gestalt der Flichen,
die sehr variabel ist, sondern in der geringen Verschiedenheit der Dimen-
gionen, die zwischen beiden Articulationsflichen besteht. Von dieser Ver-
schiedenheit hingt die Grisse der Excursion der Bewegungen ab, da, ab-
gesehen von der Rotation, die zn bewegende Fliche auf der ruhenden in
jeder Lage um gerade so viel vorriicken kann, als die Distanz des vorde-
ren Randes der ersteren vom vorderen Rande der letzteren betrigt. Ge-

") Enarthrosis Cruv. ) Gewerl-, Scharnier- oder Kniegelenk, Gewinde,
*) Rotationsgelenk, rofatio, *) Arthrodie, Winslow, Crav.
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lenkflichen, welche einander gegenseitig decken, haben, welches ihre Form
sein moge, so gut wie keine Beweglichkeit. Man diirfte demnach, wenn-
aleich anch dieser Charakter ein fliessender ist, die Gelenke eintheilen in
solehe mit ihnliehen und mit gleichen Flichen; die Gelenke der letz-
teren Art sind die Amphiarthrosen. Mit dem Grade der Verschiebbarkeit
muss die Weite der Kapsel sich in’ Uebereinstimmung befinden: bei weit
exenrrirenden Gelenken wird sie also, wenn die eine extreme Stellung sie
nach der einen Seite spannt, an der entgegengesetzien Seite zu weit und
schlaff erscheinen. Es ist dafiir gesorgt, dass sie sich jedesmal an der er-
schlaffenden Seite regelmissig in Falten legt, und zwar dadurch, dass die
Muskeln, deren Zusammenziehung die Knochen gegen einander bewegt, in
ihrem Verlanf iiber die Kapsel straff an die letztere angeheftet sind, zum
Theil auch wohl in ihr enden, so dass die active Bewegung der Knochen nicht
geschehen kaun, ohne gleichzeitige Anziehung der Kapsel in der gleichen
Richtung. Kommen die Muskeln, die eine Bewegung ausfithren, nicht in
Beriihrung mit der dabei interessirten Kapsel, so erhilt diese einen eigenen
Spannmuskel (M. plantaris). Die Kapsel der Amphiarthrosen geht auf dem
kiirzesten Wege vom Rande der Einen Gelenkfliche zum Rande der ande-
ren. Ganz passend werden sie deshalb auch, wie erwiihnt, mit dem Na-
men straffe Gelenke belegt.

In den beweglichen Gelenken ist ez immer die gewdlbte Fliche, welche
die ausgehvhlte an Ausdehnung iibertrifit. Die Ebene aber, in welcher
beide ecinander beriihren, hat, wie sich von selbst versteht, bei jeder Stel-
lnng des Gelenks die gleiche Gestalt. Die Beschreibung dieser Ebene,
die ich im Folgenden die Articulationsebene nennen werde, ersetzt uns
eine gesonderte Beschreibung der Gelenkflichen des Kopfes und der Plfanne.

Der Ausspruch, dass die Form der Gelenkflichen die Art und Exenr-
sion der Bewegungen bestimme, erfordert noch einige Einschrimkungen.
Finerseits, wie bereits erwiihnt, werden dadurch, dase die articulirenden
Flichen sich von einander entfernen, Verschiebungen miglich, die nach
der urspriinglichen Anlage des Gelenks nicht vorgesehen scheinen. Syno-
via, die ans den seitlichen Ausbuchtungen der Kapsel zwischen die Gelenk-
flichen vordringt, Blut, welches sich in den Gefiissen der Synovialfortsiitze
anhiinft, fillt dann den zwischen den Articulationzflichen entstehenden
leeren Raum. Zu gleicher Zeit (wie ein Zug an dem Finger zeigt, der
die Grundphalange vom Kopfehen des Mittelhandknochens entfernt) driingt
der Druck der iinsseren Luft die in der Umgebung der Kapsel befindlichen
Gewebe, die Cutis nicht ausgeschlossen, nach innen vor. Andererseits
aiebt es mancherlei Einrichtungen, um eine Bewegung zu hemmen, ehe sie
das durch die Configuration der Gelenkflichen gesteckte Ziel erreicht hat.
Den wesentlichsten Einfluss anf die Beschriinkung und Regulirung der Be-
wegungen iibt in jedem Falle die Kapsel aus: insbesondere hiingt von ihrer
Spannungs - und Torsionsfiihigkeit die Grenze ab, bis zu welcher sich in
Kegel - und Rollgelenken die Knochen verschieben und um ihre Lingsaxe
drehen lassen. Die Kapsel kann durch Haftbiinder unterstiitzt werden;
Knochenvorspriinge, die sich vom Rande der Gelenkfliche erheben, kiinnen
verhindern, dass die Bewegung nach der einen oder anderen Seite zu Ende
gefiibrt werde; in der Regel aber hat die Torsion und Spannung der Kapsel

e
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ihr Maximum erreicht, wenn diese aceessorischen Hemmungsmittel zur
Wirksamkeit gelangen. FEine Ausnahme machen die Gelenke der Mittel-
hand- und Mittelfussknochen mit den Grundphalangen; diese Gelenke 1)
gind mit Seitenbindern versehen, welche bei der Bengung in Spannung
gerathen und dann der Drehung der Phalange um ihre Lingzaxe sich
widersetzen. Stehen zwei Knochen durch paarige Gelenke in Verbindung,
wie dies z. B. bei den Wirbeln der Fall ist, so gestatten beide Gelenke
einander nur digjenigen Bewegungen, die um die gleiche Axe von Statten
gehen, und beschriinken einander gegenseitig in den iibrigen.

Schliesslich verdient noch angemerkt zu werden, dass nicht alle Lage-
veriinderungen, deren die Knochen vermiige der Organisation der Gelenke
fihig sind, durch die activen Bewegungsorgane wirklich ausgefiihrt wer-
den. Mit dusserer Gewalt lisst sich in vielen Gelenken (ich erwihne bei-
spielsweise die Gelenke der Hand und Finger) die Streckung, Bengung
und Rotation weiter treiben, als es mit Hiilfe der diese Bewegungen ein-
leitenden Muskeln gelingt.

A. Bénder des Stammes.
1. Binder der Wirbelsiule nnd der hinteren Enden der Rippen.

Da dieselben Knochen, welche an dem Bruosttheil der Wirbelsiinle als o, pander
Rippen beweglich angefiigt sind, am Hals-, Bauch- und Kreuztheil ale’eStammes
Forteiitze der Wirbel erscheinen; da demnach die Biinder, welche am Brost- o
korb dem hinteren Ende der Rippe angehiven, so weit sie sich an anderen e
Regionen der Wirbelsiule unverkniichert erhalten, in eigene Biinder der R'I't'i*]*l';:l;l:'_‘f
Wirbel umgewandelt werden, so lisst sich die Beschreibung der Biinder,
welche die hinteren Enden der Rippen mit der Wirbelsiiule und unter sich
verbinden, von der Beschreibung der Wirbelbiinder nicht trennen. Die
Binder der falschen Wirbel sind im Wesentlichen nach demselben Plan
rebildet, wie die der walren; doch bedingt die Verwachsung der Kreuz-
wirbel und die Verkiimmerung der Steisswirbel Eigenthiimlichkeiten, de-
rentwegen es zweckmiissig erscheint, die Binder dieser Wirbel fiir sich
und im Znsammenhang zu beschreiben. Andererseits erfordern wegen ihrer
eigenthiimlichen Einrichtung die Gelenkverbindungen der Drehwirbel und
des Schiidels eine gesonderte Betrachtung.

Die Biinder der Beugewirbel und Rippen sind theils eigentliche Ge-
lenkbiinder, wozu wir auch die Synchondrosen der Wirbelkiirper zihlen,
theils Haftbiinder. Die letzteren wiederholen sich entweder, wie dic Ge-
lenkbiinder, in gleicher Weise von einem Segment der Wirbelsiule zum
anderen, oder sie erstrecken sich ununterbrochen iiber eine Reihe von Wir-
beln. Binder der letzteren Art nennt man gemeinsame: es sind deren
drei, unpaarig, siimmtlich, wie sich von selbst versteht, von verticalem
Verlanf — von den Kriimmungen der Wirbelsiinle darf man bei der He-
schreibung der Lage der Binder abstrahiren —, an der vorderen und hin-
teren Fliche der Wirbelkdrper und iiber den Dornen sich hinziehend.

') Ginglymo- Arthrodien nach H. Meyer.
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I. Binder der Beugewirbel
a. Synchondrosen unid Kapselbinder.

1. Wirbelsynchondrosen, Ligamenta intervertebralia T).

. Bander Die Scheiben relativ weicher Substanz, welche zwischen je zwei Wir-
der Leuke: 1 elkirper eingeschaltet sind, passen sich in Form und Umfang den End-
2. Synehon- fliichen der Wirbelkiirper an und nehmen demnach vom unteren Ende der
'Ifﬁ;";,';pﬁ'.;'," Siinle der wahren Wirbel gegen das obere im transversalen und sagittalen
1 wirbel- Durchmesser ziemlich gleichmissig ab; ihre Hohe ist am geringsten ZWi-
synehion-) ) on dem dritten big sechsten oder siebenten Brustwirbel; sie nimmt von
da an abwiirts betriichtlich, aufwiirts nur in geringem Grade zu, ist aber
swizchen dem zweiten und dritten Halswirbel wieder geringer, als zwischen
den iibrizen Halswirbeln 2).  Verglichen mit den Wirbelkbrpern betrigt
die mittlere Hohe der Synchondrosen an den Bauchwirbeln etwas iiber ein
Drittel der Hohe der Korper, an den Brustwirbeln ein Fiinftel bis ein Vier-
tel, an den Halswirbeln etwa ein Viertel. Der concaven Form der End-
flichen der Wirbel entsprechend ist jeder Zwischenwirbelknorpel in der
Mitte hoher als an den Rindern. In der Hals- und Bauchgegend sind
sie wegen der vorwirts convexen Gestalt der Wirbelsiiule am vorderen

Rande um ein Drittel bis zur Hilfte hither, als am hinteren Rande.

Die Endflichen der Wirbelkorper sind mit einer diinnen (1m™) Lage
von hyalinischem Knorpel bekleidet, welchen man einem Gelenkknorpel
vergleichen kann. Innerhalb desselben entwickeln sich die Epiphyzen der
Wirbelkirper. Das eigentliche Band, die Scheibe, welche diese beiden
Knorpelflichen an einander heftet, besteht ans zwei, bei Betrachtung mit

freiem Auge mehr oder weniger scharf
gegen einander abgesetzten Theilen. Zu
sinszerst liegt ein fester, knorpelharter und
elastizcher Ring ), der auf dem transversa-
len Schnitt (Fig. 6) concentrizche, anf dem
vertiealen Schnitt (FFig. 7) verticale, nicht
selten unterbrochene Streifung zeigt. Die
Axe nimmt ein weicherer, iibrigens aber
verschieden gestalteter, hiiutiger, gallert-
artiger oder gelappter Kern 1) ein, wel-
cher auf horizontalen Schnitten bald her-
Horizontalsehnitt der Synehondroge des  vorquille, bald einsinkt, auf verticalen
siebenten und achten Brustwirbels.  Schnitten aber immer durch die Zusam-
menzichung des Faserrings zwischen den

Schnittriindern der Wirbel hervorgepresst wird und nur doreh gewaltsames
Auseinanderziehen der Wirbel in seiner natiirlichen Lage erhalten werden

- Yy Cartilagines 3. Fibrocartilagines interverdebr., Zwischenwirbelbinder, - knorpel, - schieilien.
#) E. H. Weber, Meckel's Archiv 1827, 8.256. %) Auwanlus fibrosus s. Jibroeartilaginens,
1) Gallertkern, Nucleus gelatinosus, gelatinoso - cartilagineus, pulposus,

LY
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kann.  Der Kern liegt excentrisch, niher dem hinteren Rande der Scheibe !
alz dem vorderen; zuweilen sendet er einen Fortzatz zwischen den nbgp-'

Fig. 7. rundeten Spitzen des Faserrings bis an
das Lig. commune posticum (Fig. 15).
Ier horizontale Durchmesser des Kerns
hat nicht ganz die Hilfte des horizonta-
len Durchmessers der ganzen Scheibe.
An den Halswirbeln ist er verhiltniss-
miissig etwas umfinglicher, und insbe-
sondere ist von beiden Seiten her dureh
die aufwiirts ragenden Knochenriinder
des je unteren Wirbels die Breite des
Faserrings beeintriichtigt.

Daz Gewebe des eigentlichen Zwi-
schenwirbelbandes, im Gegensatz zu
dem hyalinischen Kllrereliih{:l‘i:tlg der
Knochenflichen, ist Bindegewebe und
Mediansehnitt der lf[II.rEmr -:Iql-s-: giebenten  aip eigentllfimlich modificirter Faserknor-
e, Drcuiile Lt ST pel. 7 imsserst, unter den vortoalen
cep Lig. comm. vertehr, post.  *Locke- Bindugnwcbﬁbiim’[eln der gﬂmﬂinﬁnmgn
res, den Riaum zwischen dem Lig. comm. Wirbelbiinder (& unten) finden sich Bin-
vertebr., ant. und der Beinhant erfiillen- i . R
des Bindegewebe., ** Hyalinischer Knor- ﬂcgﬂwfﬂ.‘rﬁbum]ﬂi s rlngfurlnlgﬁm oder

peliiberzug, schriig von einem Wirbel zum anderen
absteigendem Verlauf in mehreren Schich-
ten, die schriigen Biindel der auf einander folgenden Schichten je einan-
der unter spitzen Winkeln kreuzend. Die Biindel sind von interstitiellen
elastischen Fasern durchzogen, einzeln von feinen elastischen Netzen umge-
ben, dann wieder in Abtheillungen hsherer Ordnung geschieden durch grisbere
elastische Fasernetze, welche in verticalen und dem Umfang der Scheibe con-
centrischen Ebenen den Rafm. zwischen je zwei Wirbelkéirpern durchziehen
nnd durch horizontale Septa unter einander in Verbindung stehen. Diese
dussere, eigentlich bindegewebige Abtheilung des Faserrings hat eine nur
geringe Michtigkeit, um so geringer, je hoher die Scheibe (an den Brust-
wirbeln 1™7). An sie schliesst sich die zweite, innere und viel michtigere
Abtheilung, aus parallelen Biindeln von demselben ringformigen oder
schriigen Verlanf gewebt, die auch in ihrem #usseren Anschen den Binde-
gewebsbiindeln gleichen, in dem Verhalten gegen Reagentien aber dem
elastischen Gewebe niiher stehen. Zwar verlieren sie in kochendem Was-
ser und in Essigsiure die (bei auffallendem Lichte) glinzend weisse Farbe
und werden durchsichtiz, aber sie quellen nicht anf und behalten das fase-
rige Ansehen.

Die erwilnte Streifung des Faserringes, concentrisch anf horizontalen,
vertical aufl verticalen Durchsehnitten, giebt ihm den Anschein, als ob er
aus senkrechten, in einander eingeschlossenen niedrigen Réhren zusammen-
gesetzt sei. Haben die Biinder liingere Zeit im Wasser gelegen, so wer-
den die Streifen alternirend glinzend weiss und rothlich gallertartig, als
ob Rohren von zweierlei Substanz mit einander wechselten. Dies ist nicht
der Fall. Das verschiedene Ansehen der Schichten riibrt in der #usseren,

Henle, Anatomie, Bd. I. Abthlg 2. 2
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wie in der inneren Abtheilung des Faserringes nur von der verschiedenen
Richtung der Fazern her. Egr @ndert sich, wie bei den Figuren des Da-
mastes, mit der Belench-
tung: die Schichten,
welche bel einem wvon
rechts her einfallenden
Lichte sich - glinzend
weiss zeigen, werden
bei von links einfallen-
dem Lichte rithlich gal-
lertartig und umgekehrt,
und dazwischen giebt es
eine Beleuchtungsweise,
welehe die scheinbare
Schichtung verschwin-
den macht. Horizon-
tale Durchschnitte des
Faserringes spalten die
erosse Mehrzahl der Biindel parallel dem Zuge der Fasern; das Mikroskop
liisst Faserziize (Fig. 8) erkennen, welche in alternirend glinzenden und
durchsichtigen Streifen von 1/; — 1/,™™ Breite im Ganzen concentrisch,

Horizontalschnitt de: Fazerrings einer Wirbelsynehondrose.

aber schriig und, wie es seheint, in weitkinfigen Spiraltouren wechselnd
nach der einen und anderen Seite gewunden, verlaufen. Scheidewiinde
zwizchen diesen Biindeln sind nicht sichtbar; nur selten trifft man auf Quer-
sehinitte von Faserbiindeln. Verticale und parallel den Radien der Scheibe
gefiihrte Schnitte (Fig. 9)

Tige 0, zeigen dagegen, mikrao-

skopisch betrachtet, nun-
ter den Anssersten. lon-

nur senkrecht aul den
Lauf der Fazern durch-
schnittene. The Scheide-
wiinde der Biindel bilden
ein, bei durchfallendem
Lichte dunkles, bei aunf-
fallendem Lichte weisses
Fach- oder Gitterwerk,

s

bestehend auns stirkeren

Verticalaebnitt ciner Wirbelsynchondrogs. eve Lig. comm. und feineren Biilkchen,
vertebr. ant, | il.m-':-'!:ru. _E innere Abtheilang des die stirkeren H’tl't-if}ﬂ].,
Faserrings. = 7

hier und da unter spitzen

Winkeln zusammenflies-
send, in Distanzen, welche der Breite der concentrischen Schichten des Fa-
serringes enteprechen ; die feineren in grosser Zahl und vielfach anastomosirend
den Raum zwischen je zwei verticalen Bilkchen durchziehend. In der finsse-
ren Abtheilung des Faszerringes, so weit derzelbe auz Bindegewebe besteht,
schlieszen die feineren Bilkehen 1-'.|'ui:afih'mige oder der Kreisform sich an-

gitndinalen Biindeln fast
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nithernde Maschen ein; in der inmeren Abtheilung sind die Maschen lang-
gestreckt, so zwar, dass der lingste Durchmesser den Radien der Scheibe
parallel liegt. Der Durchschnitt der #usseren Abtheilung unterscheidet
sich in Nichts von dem Durchschnitt einer Sehne; in der inneren Abthei-
lung sind die Riume zwischen den Scheidewiinden dicht von dunklen und
sehr feinen, nur mittelst starker Vergrosserungen unterscheidbaren Piinkt-
chen, den Durchschnitten der Fibrillen der concentriseh verlaufenden Biin-
del, erfiillt.

Die Scheidewiinde bestehen selbst wieder hauptsichlich aus dichten
Biindeln elastischer Fasern, welche sich aus der hyalinischen Masse des
Knorpels, der die Endflichen der Wirbelkorper bekleidet, entwickeln und,
indem sie von je zwei Wirbeln einander entgegengehen, sich in feinere
Biindel theilen, um die ringférmigen Fasern zwischen sich zu fassen. Je
niiher dem Kern, um so mehr treten die ringférmigen Fasern gegen die
Fasern der verticalen Septa zuriick; in dem Kern fehlen die ringférmigen
Fasern vollig; die Fasern desselben verlaufen fein gekriiuselt und, wiewohl
dicht neben einander, doch vereinzelt von einem Wirbel zum anderen. Zu-
weilen werden sie unterbrochen von einer horizontalen, auns dichteren und
stirkeren horizontalen Faserbiindeln gewebten und in der Mitte zwisehen
den beiden einander zugewandten Wirbelflichen gelegenen Lamelle.

Zwischen den elastischen Faserziigen treten in veriinderlicher Zahl
grissere und kleinere, meistens kugelférmize Knorpelzellen auf, welche
zum Theil erst nach Anwendung der Essigsiure sichtbar werden. Zahl-
reich, oft in langen Reihen geordnet, finden sie sich in der Dicke der
stirkeren Scheidewiinde; in den feineren Scheidewiinden und besonders in
den Theilungswinkeln derselben kommen sie vereinzelt vor und bewirken
bauchige Auftreibungen. Oft aber sitzen sie auch reihenweise neben den
Seheidewiinden géler unregelmiissiz zerstreut in den von den Scheidewiin-
den umgrenzten Riumen. Im Verhiltniss zum Fasergewebe sind sie, je
niher dem Kern, um so reichlicher; in grisster Menge trifft man sie im
Kern, bald einzeln, bald in Reihen, bald in grossen, schon dem blossen
Ange erkennbaren, kuglichen oder eiférmigen Gruppen von zwolf und mehr,
zu deren Aufnahme die Fasern auseinanderweichen,

Die Zellen haben einen glinzenden, platten, meist unregelmiissig ver-
bogenen Kern; sie sind in manchen Fillen vollkommen wasserhell; in an-
deren concentrisch geschichtet, in anderen mit gritberen und feineren Korn-
chen erfiillt. Oft sind sie dusserlich von dergleichen Kérnchen umgeben ; |
doch findet man in ilteren Subjecten feinkirnige Triibungen der Scheiben
auch diffus, fleckenweise iiber Zellen und Fasern ausgebreitet. Viele Zel-
len sind, entsprechend der Richtung der Fasern, zwischen welchen sie lie-
gen, von zwei Polen oder sternformig in kiirzere oder lingere Anhiinge
ausgezogen,

Die Substanz des Kerns der Wirbelsynchondrosen besitzt eine merk-
wiirdige Quellbarkeit. Getrocknet schrumpft sie zu einem diipnen, horn-
artigen Ueberzug der Wirbelkéirper zusammen. Feine Verticalschnitte die-
ser eingefrockneten Masse delinen sieh in einem Tropfen Wasser um das
Zwilf- bis Achtzehnfache aus. Frisch in Wasser gelegt, erreicht der Kern
durch Einsaugung etwa das Doppelte seines Volumens. In geringerem

2.
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Maasse kommnt diese Eigenschaft aueh dem elastischen Theile des Faser-
ringes zu. Dabei ist es auffallend, wenn man diinne Durchschnitte getrock-
neter Synchondrosen mit Wasser versetzt, wie viel schneller der Kern und
die elastivche Abtheilung des Faserringes sich erweichen und aufguellen,
als die bindegewebige Abtheilung des letzieren. Diese Quellbarkeit erklirt
sich aus dem Eindringen des Wassers in die zahlreichen Knorpelzellen und
in die Zwischenriume der lose neben einander gelegenen Fasern. Doch
scheint eine einigermaassen feste, vollig durchsichtige und sehr hygrosko-
pische Substanz die Grundlage des Gewebes des Kerns zu bilden. Dies
ist daraus zu schliessen, dass auf feinen Querschnitten die den Durchschnit-
ten der Fagern entsprechenden Piinktehen sich dfters im Umfange heller,
kreislormiger Flecke angchiinft finden, in deren Centrum regelmissig je
eine Knorpelzelle frei und unverschiebbar liegt.

Die Varietiiten der Form, welche der Kern der Wirbelsynchondrosen
darbietet, berulien in der unbestindigen Entwicklung von Hohlrinmen im
Inneren desselben. Oft zeigt schon der Faserring in der Nihe des Kerns
anf Vertiealschnitten einzelne leere Ficher, als ob Biindel der ringférmi-
gen, in diesen Fiichern eingeschlossenen Fasern nicht zur Entwicklung
gelangt wiren. Im Inneren des Kerns sind kleinere und grssere Liicken
bei erwachsenen Personen sehr hiufig. Sie sind niedrig, oft nur spali-
formig, mit glatten oder unregelmiissig ansgebuchteten Wiinden.  Die Sub-
stanz des Kerns, so weit sie diese IHbdhlen begrenzt, ist meistens verdichtet,
dureh horizontale Faserziige verstirkt und mit einem dunkel- und grob-
kornigen Ueberzug versehen, der in Form mikroskopischer, zottenformiger
Fortsiitze in die Hohle vorspringt. Eine andere Art von Liicken findet
sich zwischen dem Kern und dem Kunorpel, welcher die Endfliche des
Wirbelkirpers bekleidet. Dieser Knorpel liegt dann stellenweise frei; seine
Oberfliche ist uncben, nach der Form der Oberfliche des Kerns; der letz-
tere gleicht ganz oder bis zn einer gewissen Tiefe den gelappten oder ge-
franzten Synovialfalten der eigentlichen Gelenke. Die Liippchen und
Kimme sind fester, minder leicht in Fasern zerlegbar und mehr gelblich
von Farbe, als der ungelappte Theil des Kerns 1).

Beim nengeborenen Kinde bestelt der Faserring der Wirbelsynchondrose noch
ganz aus Bindegewebe. An der Stelle des Kerns findet sich, wie es den Anschein
hat, eine Hille, von weisslichem Schleim erfullt, der sich in Troplen ausdriicken
lisst. In der That ist diese scheimbare Hihle von einzelnen zarten, knorpelkir-
perhaltizen elastischen Lamellen und dazwischen von einem zerreisslichen, netz-
formigen Gewebe durchsetzt, dessen Bilkchen in einer structurlosen Grundsub-
stanz Kernzellen und kleinere und grissere, kugliche, von wasserheller Fliissigkeit
erfiillte Hohlriiume enthalten, die sich auf Kosten der Grumdsubstanz zu vergros-
sern und die Grundsubstanz zn verdriingen scheinen. Die ausgepresste schleimige
Fliissigkeit enthiilt cylindrische und kolbenfirmige Fragmente dieser Bilkchen; auf
jedem Durchschuitt sicht man ecinzelne derselben frei, kolbig enden; doch kinnten
diese auch zufiillig aus dem Zusammenhang gerissen sein.

1y Von dieser Hiblung des Kerns handelten zuerst Portal (dnal méd. T 1, p. 279)
und Pailloux (Bulletin d¢ fa soc, annd 1326}, Cruveilhier hiilt sie fir bestindig,
Barkow beschreibt sie als Folge pathologischer Veriinderung im hiheren Alter. Eina
genauere histologizehe Darstellung der die Hohle begrenzenden Winde gab kilrzlich
Loschka (Zeitschr. filr vat. Med, Bd. VIL, Hft. L)
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Beim newnjilirigen Kinde bhat die Wirbelsynchondrose im Wesentlichen den
Bau wie beim Erwachsenen. Der Knorpeliiberzug der Wirbelkirperflichen ist
1-cr]|ii[tuisgmiissig u|iini].l;ignr und die Scheibe 15t, &0 1.'.1|gn der Rand des Wirhel-
kisrpers abgerundet ist, biconcay, in der Gegend des Kerns am dinnsten.

In aufrechier Haltung des Korpers werden die Scheiben zusammengedriickt.
Der Verlust an Hiohe, welchen der l{mupf' durch f,ll:}:tnp:'u:i:‘i‘in:u'[ siimmitlicher Wir-
belsynchondrosen erleidet, soll bis zu einem Zoll betragen kinnen (de Fontenu,
Hist. de Pacad. des sciences. Paris 1727, p. 16, Hyrtl, Lehrb. der Anat. 4, Auil
8. 255).

& Ku.psulhiiudel‘ der Bengewirhelgelenke Ligg m_p.&:ar!::rfm
PrOCEss. articularinm.

Die Richtung und Form der articulirenden Flichen der Gelenkfortsitze s, gapsein
der Wirbel ist schon im osteologischen Theil beschrieben. Der Knorpel- gex engn:
iiberzug ist hyaliniseh, bis 1™ michtig. Die Kapsel ist straff an den Brust- gelenke.
and Bauchwirbeln , sehlaff an den Halswirbeln; sie grenzt medianwirts an
die Ligg. intereruralia, von welchen sie sich als ein feiner Bindegewebs-
iiberzug abheben lisst; nach den anderen Sei-
ten ist sie durch unregelmiissige Faserbiindel
verstiirkt. welche an den Halswirbeln kreisfor-
mig, an den Brust- und Bauchwirbeln schrig
verlanfen. Oft erstrecken sich platte, diinne
Synovialfalten von der einen oder anderen Seite
biz gegen die Mitte der Gelenkhohle.

Fig. 10,

Das Maassgebende bei den Bewegungen der Wir- Pphysiol
bel sind die Synchondrosen. Der Kern der letzteren Bemerkun-
ist ein elastisches Polster, welches den mit einander
verbundenen Wirbelkorpern eine Art Schaukelbewe-
cung gestatiet, wodurch sie sich nach jeder Seite hin
und mit jedem Theil ihrer Rinder einunder um eben
go viel nihern, als sie sich am entgegengesetzten
Theil der Rinder von einander entfernen kimnen. Iie
Grenzen dieser Bewegung bestimmt der Faserring,
der an der Seite, wo die Wirbel sich von einan-
der zu entfernen strebem, in verticaler Richtung

Haorizontaldurchschnitt der EEdEh“t 'l'i‘i.l"l], an der Seite ‘lﬂg&g““! nach wel-
Wirbelstiule in der Gegend cher sich die Wirbel gegen cinander neigen, seiner
der fiinften bis sechsten naturlichen Elasticitiit tberlassen und dann selbst

Brustwirbelsynchondrose in Form eines Wulstes oder eincr Falte zwi-

(ivt 7). Pstd Dorn des  _pop den Riindern der Wirbel hervorgepresst wird.
vierten If:::::;zll-u:ll: i ¢ Lig ]]]:F Ergicblg:kr'it dieser ]iewug:ung _l_l‘:ing't_tﬂll: der
Hihe der Synchondrose ab; je grisser in einem

gegebenen Abschnitt der Wirbelsiule die Hohe der

Synchondrosen in Verhiiliniss zur Hihe der Wirbelkorper, um so grisser die
Beweglichkeit. Die Torsionsfiihigkeit der Synchondrosen, von welcher die Mog-
lichkeit der Drehung der Wirbelsiiule um ibre verticale Axe abhiingt, ist in allen
Regionen der Wirbelsiinle nur gering, Nach E. I, Weber's Messungen ') betriigt |
die gesammte horizontale Drehung, deren der aufrecht stehende Kdrper bei fest-
stehender Fusssohle in geinen werschiedenen Abtheilungen fiahig ist, am Kople |
180%.  Hiervon kommen auf die Drelung am Becken und den Fussen 739, auf

"y Meckel's Arch. 1827, §. 261,

e
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Fig. 11. die Drehung im Halse 79°; fiir

i L siimmtliche Brust- und Banchwir-
o L-:’:j oy, Val bel bliebe demnach eine Drehung
a by von nur 28° iibrig.

Sollten die Verschiebungen,
deren die Wirbelkorper vermige
der Dehnbarkeit der Synchon-
drosen fihig sind, wirklich aus-
gelihrt werden, so war eine be-
wegliche Verbindung auch der
Wirbelbogen unter einander uner-
lasslich. Diese Verbindung wird
durch wahre Gelenke vermittelt.

Beil der Association der Ge-
lenke der Wirbelbogen mit den
Synchondrosen der Wirbelkirper
kann es nicht fehlen, dass Be-
wegungen, zu welchen die letzte-
ren fiir sich allein sich hergeben
wiirden, in jenen einen Wider-
stand finden, sowie umgekehrt
die Verschicbung der Gelenk-

ot oot ton e duvdty (ks Galesl Mk litrion & nsutden SCERIEEE R

orizontaldurchichni urch das Gelen 5 lotz 3 !

Brust- und ersten Bauchwirbels. Pai Proc. art. inf. %2’;_‘;'1?1? ]TE w:; ﬂm&i Ea;;.].i e
dles zwilften Brustwirbels. ic Lig. intercrurale, is cliebiing der s Orper
Lig. interspinale. s Lig. supraspinale. 1. Cutiz. b‘eglmtct wird, durch die letztere

2. Fetthaut. beschrinkt wird. Nur in Einem
: Fall kinnte eine Beweglichkeit
. 12, = £
A F]g_ idt. der Wirbelgelenke, die die Be-
B R LT L weglichkeit der entsprechenden
f % Wikt ‘:&:“3 Synchondrosen  iibertrifit, wvon

dad

Nutzen sein, wenn nimlich die
paarigen Articulationsebenen der
Wirbelgelenke Theile einer Cy-
linder- oder Kugelfliche sind, de-
ren Axe cder Centrmmn innerhalb
der entsprechenden Synchondrose
liegt, Dieser Fall scheint in den
Brustwirbeln vorzuliegen (vgl.
Fig. 10).

Von den oberen Brustwir-
beln an  abwiirtzs stehen  die
Articulationsebenen simmtlicher
Wirbel fast vollkommen vertical
(Fig. 13). Dadurch wird, welches
auch sonst die Form und Rich-
tung der Gelenkflichen sein mige,
vor Allem das Auf- und Abglei-
ten der Gelenkfliichen an einan-
der begiinstigt, wie es nothig ist,
wenn die Hohe der Synchondro-
gen je nach der Belastung zu-
und abnimmt.
Horizontaldurchsehnitt durch den dritten Banchwirbel. Die Richtung der ‘?ﬂ":“i_“'

“Pas Proc. arl, sup. des dritten Bauchwirbels. tionsebenen der Brustwirbel ist
ic. s2, 1, 2 wie in Fig. 11 eine frontale; dadurch ist fur
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diese Region der Wirbelsiiule Beugung und Streckung ausgeschlossen oder doch nicht

Fig. 13.

Sagittalachmitt durch simmt-
liche Wirbelgelenke.

ohne Klaffen der Gelenkflichen, und demnach
nur in schr besehriinktem Maasse gﬂ:ll!lt-tl!‘t-. Dia
die Articulationsebenen flach gekriimmt sind
und zwar, wie es den Anschein hat, nach
demselben Radius und vorwiirts concav, so |
kimnen sie einer Torzion der Synchondrosen,
ciner Drehung der Wirbelsiinle uin ihre ver-
ticale Axe folgen. Dass indess anch die Ex-
cursion dieser Bewegung nur unerheblich ist,
geht sowohl aus dem angefilhrten Versuvch,
als aus der Straffheit der Gelenkkapsel her-
vor. Ihe relativ grosste Beweglichkeit be-
sitzen e Hruﬁtwirln!]gel&nkn in der Seii-
wiirtsbeugung, wodurch je die rechte oder
linke Schulter tiefer gestellt wird; nur tritt
hier wieder hemmend das ungiinstige Verhilt-
niss der Hohe der Synchondrosen zur lHohe
der “'irhelkiirpnr entgeren. Es erklirt sich
daraus , warnm, bevor dic Wirbelkérper ihre
definitive IHithe erreicht haben und insbeson-
dere zu der Zeit, wo innerhalb der Synchon-
drosen die Epiphysen gebildet werden sollen,
diec Neigung gerade zur seitlichen Auswei-
chung (Skoliose) in der Brustwirbelsiiule so
gross st

Wiiren die Gelenke der Bauchwirbel ge-
nau congruent und nur in der durch die
Configuration der Gelenkflichen vorgezeich-
neten Richtung verschiebbar, so wiire nur
Eine Bewegung des Aulf- und Abgleitens,
diese allerdings in sehr sicherer Bahn, ge-
stattet — denn die paarigen Articulationsebe-
nen gehiren, wenn man sie zu Botations-
k-"j]'pc:ru ergiiu!.t (ﬂcllr hii!:ﬁg sind sie unre-
gelmiissig gekriimmt), jede einem Cylinder
an, deren Axen zwar parallel, vertical, aber
nicht zusammenfallend, sondern nebeneinan-
der hinter den Gelenken, etwa in der Ge-
gend der Wurzel des Wirbeldorns liegen wiir-
den (Fig. 11, 12). Bei dem Mangel einer
gemeinsamen Drehungsaxe steht also jedes
(ielenk hemmend der Rotation des symmetri-
schen Gelenks entgegen  Fielen aber auch
die Drehungsaxen der paarigen Gelenke zu-
samanen, so gestalieten sich die Verhiiltnisse
fiir die Rotation dadurch sehr ungiinstig,
dags die horizontale Verschiebung in der
Synchondrose einen grisseren Kreis beschrei-
ben miisste, als im Gelenk. Die Seitwiiris-
beugung der Bauchwirbel verbietet der sagit-
tale Theil, die Vorwirtsbeugung der fron-
tale Theil der Articulationsflichen der Wir-
belgelenke um so entschiedener, je betriichi-
licher (im Vergleich zu den Brustwirbeln) die
Hihe der Gelenkfliichen. Wenn dennoch, wie
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Weber's Erfahrungen®) lehren, zwischen den beiden untersten Brust- und den

beiden untersten Bauchwirbeln eine starke Vor- und Rickwiirtsbeugung, zwischen

allen Baueltwirbeln eine Seitwiirtsbengung miiglich ist, so ist dies nur ein Beweis,
dass die Wirbelgelenke zu den schlottrigen und unberechenbaren gehiren, deren
in der Einleitung gedacht wurde; bei welchen, nach A, Fick’s bezeichnendem Aus-
druck, die Ungenauigkeit der Ausfiihrung zum Princip erhoben ist.

Die Articulationsebenen der Gelenke der oberen DBrustwirbel und der Beoge-
wirbel des Halses gehen von unten nach oben mehr und mebr in die horizontale Lage
iiber (Fig.13); sie nihern sich derselben um so mehr, je mehr der Kopf vorgestrecks
wird. Das Hinderniss, welches der Vorwiirtsbeugung der Wirbel von Seiten der
Wirbelgelenke entgegensteht, nimmt also nach oben allwilig ab. Die Seitwiirts-
bengung wird in dem Maasse, als die Stellung der Articulationsebenen ungiin-
stiger wird, erleichtert durch die Configuration derselben, indem sie Abschnit-
ten von Kugelflichen iihnlich werden, so zwar, dass die unteren Gelenkflichen des
oberen Wirbels zusammen den Kopf, die oberen Gelenkflichen des unteren Wir-

bels die Pfanne eines Kugelgelenks darstellen.

Der Drehungsmittelpunkt kot

anf diese Weise hinter die Gelenke zu liegen und die Rotation um die verticale
Axe wird eben so, wie an den Bauchwirbeln erschwert, wihrend man sonst in der
Anniiherung an die horizontale Stellung eine Tendenz erkennen miisste, die Rota-
tion zu erleichtern. Die Beugewirbel des Halzes verdanken ihre verhiiltnissmiissig
bedeutende Beweglichkeit nicht den Gelenken, sondern der relativen Hohe der Syn-
chondrosen. Die geringe Miichtigkeit der Synchondrose zwischen demn zweiten und
dritten Halswirbel ist Ursache, dass an dieser Stelle die Beweglichkeit am gering-

sten ist,

3. Kapselbiinder der Rippenkipfchengelenke, Ligy. eaps.
capitulorum costarum.

2, Kapasl: An der ersten, elften und zwdlften Rippe sind in der Regel die Kap-
bander. goln einfach, schlaffer, als an den iibrigen Rippen, die Gelenkpfannen und

il. Rippen=

koplehen- J{anfehen vun_h}'ulinisﬂhcln Knorpel (1/; bis 1™m dick) iiberzogen.

gulenke.

Die zweite bis zehnte Rippe articulirt (Knochenl. I, 8. 33) auf den Réin-

dern je zweier Wirbelkorper und der Seitenfliche der diese Wirbelkorper

Verticaldurchselinitt des Gelenks des Kipfchens
der siebenten Rippe mit der Wirbelsiinle. iv
Faserring der Wirbelsynchondrose. “** Knor-
peliberzng der Endilichen der Wirbelkdirper,

Crista capituli und den iiber der Wirbelsynchondrose gelegenen Theil der

1) A a. 0. 8. 246,

verbindenden Synchondrose. Der
etwa 1"™ michtige Gelenkknor-
pel erstreckt sich continuirlich
von einem Wirbelkorper zum an-
deren fiber das Bindegewebe der
Synehondrose hinweg ; die Grund-
lage desselben ist zuniichst dem
Knochen hyalinisch, im Uebri-
gen (claztizseh) faserig; er steht
im Zusammenhang mit dem hya-
linischen Ueberzug der Endfld-
chen der Wirbelkorper. Das
Rippenkiipfchen ist ebenfalls mit
Faserknorpel von ungefihr glei-
cher Michtigkeit bedeckt. Die
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Planne verbindet eine horizontale kurze Faserknorpelbriicke von verschie-

F{g- 15. .

Horigontalschnitt der Wirbelsiiule und Rippen dorch die Synchondrose des seochsten und

siebenten Brustwirbels. cwr Lig. costo-vertebrale radiatum. c¢v e Lig. commune vertebr.

ant. ie¢ Lig intérerurale. fei Lig. tuberculi costae inf. Act Articulatio costo-transver-
salis. ces Lig. colli costae sup.

dener Stirke, Lig. capil. costee inferarliculare V), welche die Ge-
lenkhthle meist vollkommen in zwei abtheilt.
Die Kapselmembran ist diinn, fast allzeitig von lockerem Bindegewebe

umgeben, nur nach vorn durch das Lig. costo- vertebr. radiatum (2. unten)
verstiarkt.

Mehrmals sah Barkow die Rippenkipichen mit den Wirbeln in einer grisse-
ren oder geringeren Zahl von Gelenken durch Synchondrose verbunden. Die ver-
bindende Substanz war ein biegsamer, gelblicher Faserknorpel.

4. Kapseclbinder der Rippenhickergelenke, Ligy. caps. eosto-transversalia.

Die Querfortsatzpfanne des ersten bis zehnten Brustwirbels und die
entsprechenden Grelenkflichen der (ersten bis zehnten) Rippe bekleidet hya-
linischer Knorpel. Die Kapseln sind schlaff, ringsum von lockerem Binde-
gewebe umgeben. Die Articulationsebene ist schwach vorwirts coneav.

'} Cartilago interarticularis Arm. Lig. teres. Cloquet. Lig. transversum Hyrtl,
Lig. inferossesm cosfo-verfebr, Cruv,

4. Kapsel-
hiinder der
Lippen-
hidicker-
gelenke.



26 ; Lig. comm. vertebr. ant.

b. Binder an der vorderen Fliche der Wirbelsiule.

1. Lig commune vertebr. ant.’) c¥ .

b. Bander Ein platter, aus vertical verlaufenden Bindegewebsbiindeln (mit spar-
"Wﬂ:;:;"" Fig. 16. samen elastischen Fasern) zusammengesetz- |
e ; ter Bandstreifen, welcher iiber die Mitte der

ant. Vorderfliche siimmtlicher Wirbelkbrper un-
unterbrochen sich erstreckt. An denBauch-
wirbeln nimmt dies Band fast die Hilfte der
vorderen Fliche ein; der Seitenrand des-

selben reicht bis an das Ernihrungsloch,

1: | welches sich ziemlich regelmiissiz in der
&l Mitte der Hthe des Wirbelkiirpers findet —
oA lings den Brustwirbeln wird es schmaler,
ela aber verhiiltnissmissig dicker; aunf den Hals-
Brustwirbel und Rippenkiipfchen, wirbeln plattet es sich wieder mehr ab und 1

fast Profil. cio Lig. costo-trans-  g.hnt sich in die Breite aus, bis ez endlich
vers, ant, coiLig. colli costae inf, 7 7 ; =
am Epistrophens sich zu einer Art von diin-
nem, medianem, am Vorderrande wulstigem Septum zwischen den Biuchen
der Mm. longi colli?) reducirt. Am Atlas hiingt es mit dem Bandapparat
zusammen, der die Liicke zwischen Atlas und Schiidel ansfiillt; von den
Bauchwirbeln abwiirts verliert es sich,
indem es sich fiicherformig ausbreitet,
anf der Vorderfliche des zweiten Krenz-
wirbels. In der Gegend der oberen
Bauchwirbel wird es durch die sehni-
gen Urspriinge des Zwerchfells verstirkt.
Die Biindel, welche das vordere ge-
meinsame Wirbelband bilden, lassen
schmale verticale Spalten, durch welche
die Gefiisze zn den Wirbelkbrpern tre-
ten. Sie anastomosiren unter sehr spitzen
Winkeln und verflechten sich, indem an
jedem Wirbel einzelne entspringen, an-
dere enden, so zwar, dass die lingsten
(und oberflichlichsten) iiber 4 bis 5 Wir-
Medianschnitt der I:_{iirpcr l!cs siehenten bnlkﬁrper wegzugehen acheinen. Sehr
und achten Brustwirbels mit der Syn- 5 : y i
chondrose. erp Lig. comm. vertebr, post. S€N0U hingen sie mit den verticalen
*Lockeres, den Raum zwischen dem Lig. Biindeln der Oberfliche der Wirbelsyn-
Frl:l‘:::;ie:ﬂ;iﬁ;t;;:eﬂzd Eir]!;;'a"l:':i::];’: chondyosen znsammen; von den Wirbel-
Knorpelitberzug. kitrpern sind sie durch eine Lage von
mehr lockerem und unregelmiissigem

Bindegewebe (Fig. 17 *) geschieden, welche die Concavitit der Vorderfliche

"1 Lig. longitudinele ant.  Foscie long. ant.
%) Lig. epistrophico- atlanticum andicnm superficinle Barkow,
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des Wirbelkbrpers ausfiillt. So dient das Band dazu, besonders in der
Brusthishle, die Unebenheiten der Wirbelsiinle an der Vorderfliche aunszn-
gleichen, wiihrend an den Seitenflichen der Wirbel die Concavitiiten gerade
zur Aufnahme der Intercostalgefiisse bestimmt sind. Mit dem Seitenrand
fallt es rasch gegen die diinne Beinhaut des Wirbelkirpers ab (vel. Fig. 15),
die zwar auch aus hauptsiichlich verticalen Fasern besteht, aber doch schon
von den transversalen Biindeln der Urspriinge der Ligg. costo-vertebralia
radiata durchflochten ist.

2. Ligg. coste-vertebralia radiata') cor,

Die Bindegewebsbiindel, welche auf den Vorderflichen der Wirbelkiir-
per jederseits neben dem Lig. comm. ant. in transversaler Richtung zum
Vorschein kommen, neigen sich, indem sie seitwiirts gegen die Rippen-
insertion vorschreiten, theils ab-, theils anfwiirts, und sammeln sich, verstirkt
durch Fasern, die an den Seitenflichen der Wirbel entspringen, zu eben so
viel gesonderten Bindern, als es gesonderte oder mit den Wirbelkirpern
verschmolzene Rippen giebt. So weit die Kipfchen der Rippen mit je zwei
Wirbelktrpern in Verbindung stehen, unterscheidet man an dem Lig. ra-

diatum je drei Portionen, eine massivere, schriig
absteigende von dem oberen, eine schrig aunfstei-
gende von dem unteren Wirbelkdrper ?) und eine
transversale, etwas zurickweichende und oft ver-
kimmerte, von der Wirbelsynchondrose (Fig. 16).
Auch zu der ersten, elften und zwiliten Rippe
_verlanfen TFasern schrig von dem zunfichst hohe-
ren Wirbelkorper herab. An den Halswirbeln
Halswirbel von vorn, (Fig. 18) convergiren Ligg. radiata gegen die vordere
Zacke des Querfortsatzes von dem zugehiorigen und
dem niichst hoheren Wirbelkbrper. An den Banchwirbeln laufen die Fa-
Fig. 19. sern von der Vorderfliche jedes Kor-
‘pers und allenfalls von der Wirbelsyn-
chondrose an gegen die Wurzel des
Querfortzatzes zusammen (Fig. 25).

An den Brust- und Halswirbeln
ist das Lig. radiatum straff iiber eine
Vertiefung heriibergespannt, welche —
an den Brustwirbeln biz zum Kapsel-
band des Rippenkopfchens — von
lockerem Bindegewebe ausgefiillt wird.

Brustwirbel mit der Rippe von der Anden Bauchwirbeln folgen die Biinder

Eh:“mt?:::m “gn;lrf:t.“;::?;r::;: genau der Oberfliiche des Enﬂnlie?s und

costalis inf. cei Lig. colli costae inf. kinnen demnach nur als Verstirkun-

gen der Beinhant gelten.

An den unteren Rand des Lig. radiatum schliessen sieh minder bestiin-
dige, schmale Fascikel an (Fig. 19, evr’), welche etwas tiefer, als die Fasern

y Liyg capiiuli costae mueriora aut., radiota Kranse
") Ligy. copilulorum antica supp. of inf. Barkow.

T Lig.
cosla'= vor-
tebr. rad.
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des Lig. radiatum von der Seitenfliche des Wirbelkbrpers entspringen und
zum unteren Rande des Kiopfchens gehen; sie tragen zur Begrenzung des
Zwischenwirbellochs bei.

¢. Binder der Intertransversal- und des hinteren Theils
der Intercostalrinwme.

Sl Ich beschreibe diese Binder zuerst, wie sie sich an den gleichartig be-
i T = - ' v » - -

trausversal- weglichen, mit dem Korper und Querlortsatz articulirenden Rippen, also
uend hebnte- . . . . 5 "

und bte pamentlich an der zweiten bis einschliesslich zehnten finden, und werde

costalrdume, ;o chher die eigenthiimliche Weise angeben, in welcher sie an dem ersten,
e elften und zwbliten Brustwirbel und an den iibrigen, mit rudimentiren Rip-
pen versehenen Wirbeln sich vereinfachen und umgestalten.

Die Binder der erwiihnten Region zerfallen in vier Abtheilungen: die
der ersten Abtheilung fiillen dep Raum zwischen je zwei Querfortsitzen
oder Rippen, liegen also in verticalen Ebenen; dies sind die Ligg. costo-
transversalia. Die der zweiten Abtheilung, Ligg. colli ecostae, Rippenhals-
binder, erstrecken sich zwischen dem Querfortsatz und dem Hals derjeni-
gen Rippe, mit welcher der Querfortsatz articulirt, sie liegen demnach im
Wesentlichen horizontal. Die dritte Abtheilung bilden Biinder, welche am
Rippenhicker ilren Ursprung nehmen, Ligg. tubereuli cosiae; in die vierte
Abtheilung stelle ich unter dem Namen Ligg. tuberositatum vertebralium
die Binder, die zwischen den Muskelrauhigkeiten je zweier benachbarter
Wirbel ansgespannt sind.

Alle diese Biinder sind einfache, platte Faserbinder.

. Ligy. costo-transeersaria.

1. Ligg casto-transversaria antica ') cla.

Das Lig. eosto - transversarimm anticam entspringt vom Kopfchen der

ft. Ligg. cos-
Rippe an, lings der Crista colli sup. in ver-

fo-transvers. s
1. LL costo- I‘!g. 20.

transy. antt schiedenen, einander zum Theil deckenden

(SR

Schichten und Absiitzen, durch welche die
Aeste der Nn. und Vasa intercostalia ge-
hen, und steigt schriig lateralwiirts auf zam
unteren Rand der niichst oberen Rippe und
des Querfortsatzes, an welchem diese Rippe
artienlirt. Der mediale Rand dieses Bandes
macht die laterale Grenze einer elliptischen,
mit dem lingsten Durchmesser vertical ge-
1o stellten Oeffnung aus, die einem For. sacrale
ant. entspricht. Innerhalb derselben theilt
sich der Spinalnerv dergestalt, dass der

Bruztwirbel und Rippenkiipfchen, fast
Profil. cet Lig. colli costae inf,

Yy Lig. tramsversavium int, Weitbr. L. colli costoe ind. Weber H., muferivs s il
Krause, [longum Sharpey. L. colfi costwe sup. ind, Arn, L. coslo- fransrersarinm
Boyer, costo-transversar. inf. Bichat, transverso- costal, sup. Cruv.
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R. intercostalis vor, der R. dorsalis hinter dem Lig. costo-transversale
ant. verliuft. Lateralerseits setzt sich das Lig. costo-transvers. in ein eigentli-
ches Lig. intercostale fort, welches den M. intercostalis ext. nach innen ge-
gen die Brosthdhle hin bedeckt, dann, weiter lateralwiirts von dem M. in-
tercost. int. nach innen gedeckt wird und gich als Fasecie zwischen beiden

Intercostalmuskeln verliert.
2. Ligg. costo-transversaria postica ) {!{p.

Das Lig. costo-transyv. posticum geht hinter dem vorigen und sich mit 2. L1 costo-
demselben kreuzend vom Hals der Rippe sehriig auf- und medianwiirts zur ':.‘Lt,'::_'
hinteren Fliche des Gelenk- und
Cnerfortsatzes des oberen der beiden
Wirbel, mit welchen das Rippenkipi-
chen articulirt. Das Band entspringt
gpitz ans einermedianwiirts vom eigent-
lichen IMdcker der Rippe gelegenen
Grube, breitet gich im Anfsteigen fi-
cherformig aus und inserirt sich mit
zwei Portionen, einer medialen an
. den Gelenkfortsatz und einer latera-

__;_ ctp \ J len an den Gelenk- und Querfortsatz.

Zwischen beiden Insertionen ist ein

Brustwirbel und Rippe von hinten. Theil des Randes frei und briicken-

"t"':“ﬂ_]‘if’;_ *":’ﬂ fﬁ;f“zlﬁﬂféa_ i"; H:;]'f_' f ﬁrrnilg iiber ein Gefiss- und Ner-

venbiindel gespannt, welches vom

E. dorsalis des Spinalnerven und der

Intercostalarterie ausgeht. Andere Gefiiss- und Nervenzweige treten unter

dem unteren Rande des Ligﬁ costo-transvers. post. hervor. Die Haupt-

masse des R. dorsalis, durch das genannte Band von hinten her gedeckt,
kommt neben dem lateralen Rande desselben zum Vorschein.

Fig. 21.

8. Lig. colli costae®).

Wir unterscheiden an jeder Rippe ein [Lig. colli c. superius®) und ein g g oo
L. e c. inf. (Arn.). Beide entspringen nahe iibereinander an dem Wirbel, dag rcostac.
obere vom oberen Gelenkfortsatz und der Vorderfliiche des Querfortsatzes,
das untere von der Wurzel des Querfortsatzes. Jenes liegt in einer der Epd-
fliche des Wirbelkirpers parallelen Ebene; dieses steigt gegen die Rippe

') Lig. cervicis costae ext. Weithr. Lig. colli costae ext. Weber H. L ¢ ¢ post. s
exf. Kranse. Lig. colii cosime sup. exf. Arn.

®) Lig. costo-transversavimm intermed. Bichat, Kranse. L inferossenm  fransversze -
costal, Cruv. L. transersale int, M. J. Weber. Lig. ¢. e, principale Barkow.

) Lig. costo-transversariuvm wmed. Bichat. L. colli c. med Arn. L. post. eapituli
cosfoe Arn. (7).




30 Ligg. tuberculi costae.
I L o e herab. Das L. colli c. sup. (Fig. 22) befestigt sich etwa in der Mitte der
Fig. 22.

sup.

Vi6
Horizontalselnitt der Wirbelsfiule und Rippen durch die Synchondrose des sechsten und
giehenten Brustwirbels (vgl. 8. 25,

hinteren Flache der Rippe, und zwar
an den Kopf und medialen Theil des
Halzes; zwischen seinem lateralen
Rand und der Articulatio costo-trans-
versalis bleibt eine rundliche, won
schlafferem Bindegewebe ausgefiillte
Liicke. Das Lig. colli costue inf.
(Fig. 20, 23) breitet sich gegen den
unteren Rand des Rippenhalses ficher-
formig aus. Der rippenwiirts sich er-
Brustwirbel mit der Rippe vor der linken . ooitornde Raum, welchen beide Biin-
Seite um die transversale Axe aufwirts ;i z :

gedreht. der zwischen sich fassen (bis 4™™ hoch)
ist von fettreichem Bindegewebe erfiillt.

y. Ligg. tuberculi costae.

7. Lige. tu- An dem Rippenhiicker setzen sich zwei Biinder fest, ein unteres, Lig.
berenli gy hepe, ¢, intf. 1) und ein oberes, L. £ €. sup.*®). Das untere (Fig. 22, 23,

l.c?f:'ﬁ'c. 24) ist stark, vierseitig; es geht vom Hbcker der Rippe median- und an den
Nl

1) Lig. transversarium ext Weitbr, Lig. costo-transvers, post. s ech. s tuberculi
Kraunse. Lig. transrersavinm d°Alton,
2y Lig. accessorium Weithr.
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oberen Rippen abwiirts zur Spitze des Querfortsatzes, an welehen der Rippen-
Few. 94 hiicker sich lehnt. Eine Lage lockeren
- ' Bindegewebes trennt die Vorderfliche
dieses Bandes von dem Lig. caps. costo-
transvers. Das L. tub. c. sup. (Fig. 24)
istunbestindig, schmaler oder breiter,
vom Hocker der Rippe median- und
anfwiirts zur Spitze, des niichst oberen
(Querfortsatzes gespannt.  Lateral-
wirts stisst es unmittelbar an den
M. levator costae, zuweilen deckt es
cine Strecke weit von hinten her den
Brustwirbel und Rippe von hinten. meadialen Rand dieses Muskels.

d.  Ligg. tuberositatum verfebralium™) fv.

2 Lo o
LLTT S

Diese Biinder sind unbestiindige, diinne und schmale Streifen, vertical, &, Lig. -
jedoch mit dem unteren Ende so viel median- und riickwiirts geneigt, als beros ver.

]

jede Wirbelrauhigkeit gegen die niichst obere in diesem Sinne von der Ver-
ticalen abweicht (Fig. 24). Sie decken von hinten her die Ligg. tub. costae
supp., wo solche vorhanden sind, und kreuzen sich mit denselben unter
spitzem Winkel. In der Regel hingen sie genau mit den Urspriingen des
M. multifiduz zusammen.

In dem ersten Intercostalranm ist das Lig. costo-transversarium ant.
schmal, und hat, da die erste Rippe flach liegt und daz Band sich an den
hinteren Rand derselben befestigt, eine (von der Brusthithle her betrachtet)
auflallend tiefe Lage. Das Lig. costo-transvers. post. ist undeutlich und
wird durch Fasern des M. intercost. ext. ersetzt, die sich zwischen den
Querfortsiitzen bis in die Nihe der Wirbelkérper erstrecken. Die Liga-
menta colli der ersten Rippe sind stark, beide aus Biindeln gebildet, welche
vom Querfortsatz schriig vor- und seitwiirts zum Rippenhals verlaufen.
Das Lig. tuberenli inf. ist an der ersten Rippe schwiicher, als an den fol-
genden. Zwischen der ersten Rippe und dem Querfortsatz des letzten
Halswirbels gicebt es keine Biander mehr; an die Stelle derselben treten
Muskeln, welche zwizschen der hinteren Spitze des Querfortsatzes des letzten
Halswirbels und dem Hocker und Hals der ersten Rippe, sowie weiter hin-
auf zwischen den hinteren Spitzen der Querfortsitze der Halswirbel verlanfen.

An den beiden unteren Rippen fliessen die Ligg. colli costae zusam-
men mit dem Lig. tuberculi inf., welches von der Spitze des kurzen Quer-
fortsatzes fiicherformig gegen die Rippe sich ausbreitet. Ein Lig. costo-
trangy. post. geht vom IHals der elften Rippe aufwiirts und fiigt sich an
das Lig. tuberositatis vertebr.; der zwilften Rippe fehlt es. Die Ligg.
tuberositatum sind an den unteren Brustwirbeln ziemlich bestindig: sie lie-
gen, wie sich von selbst versteht, zwischen Pr. mamillares und accessorii,

') Ligg. inferiransversalia aut,

II. An der
1. Rippe.

IMT. An der
1L mnd 12,
Rippe.
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Das Lig. costo-transvers. ant. des letzten Inmtercostalraums hiingt nur
dureh wenige Fasern mit dem Querfortsatz des ellten Brostwirbels zu-

Fig. 25.
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Biinder der Vurderseite, der unteren Brust- und der oberen Bauchwirbel,
Ps Proe. spin.  Pas Proe. artic. sup. F¢ Proo. transy,

sammen; dagegen erstreckt es sich stark sehnig bis zur Spitze der Rippen.
Fasern von gleicher Richtung und Stirke verlaufen zwischen der letzten
Rippe und dem Querfortsatz des ersten Bauchwirbels, wiihrend dagegen
zwischen den Querfortsitzen der tieferen Bauchwirbel ein Lig. costo-
transv. ant. liegt, welches nur am medialen, coneaven Rand einigermaassen
scharf ist, lateralwiirts aber alsbald zwischen Muskelfasern sich verliert.
e Von den zahlreichen Bindern, welche am Brustkasten Rippen und
Bauchwir- (Juerfortsiitze verbinden, erhalten sich an den entsprechenden Theilen der
Bauchwirbel nur die eben beschriebenen Ligg. costo-transversaria antica.
Dagegen treten hier einige neue Binderziige auf, und zwar an der Stelle
theils muskuléser, theils kniicherner Gebilde des Brustkastens. Die Mm.
intercostales intt., deren Fasern, gleich den Sehnenfasern der Ligg. costo-
transversaria antt., schrig medianwirts absteigen, nihern sich in den
unteren Intercostalriumen allmilig den Wirbelkdrpern, indem sie zugleich
an dem medialen Rande sehnig werden; das mediale Ende des untersten dieser
Muskeln (Fig. 25) stellt ein Band dar, welches vom unteren Rande der elften
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Rippe entspringt und sich an den oberen Rand der zwilften Rippe nnd hiiu-
fig an der Seitenfliche des entsprechenden Wirbelkirpers befestist. Acln-
liche Fasern, Lig. cosfo-verfebr. access. m., gehen von der zwiliten
Rippe zum ersten Bauchwirbel und vom Querfortsatz des ersten Bauehwir-
bels zum Kérper des zweiten; sie decken das Zwischenwirbelloch von vorn,
haben den Intercostalast des Spinalnerven hinter sich und dienen Muskel-
fasern, insbesondere des Psoas, zum Ursprung. Oft stehen sie dureh feinere
Biindel, die das Zwischenwirbelloch wie ein Gitterwerk schliessen, mit den
Ligg. intereruralia in Verbindung.

Lateralwiirts hiingen die Ligg. costo-transversaria antica des untersten
Intercostalraums und der beiden oberen Bauchwirbel mit einer sehr festen,
glinzenden Sehnenhaut, Lig- lumbo - coslale V), rzusammen, welche aus
starken und gekreuzten Biindeln gewebt ist. Die einen verlaufen quer in
der Fortsetzung der (Querfortsiitze der beiden oberen Bauchwirbel zur Spitze
der zwbolften Rippe und selbst iiber dieselbe hinaus; zwischen dicsen, so zu
sagen, fibrisen Rippen und iiber dieselben hinweg gehen andere Biindel we-
sentlich vertical, die meisten in schrig lateralwiirts absteigender, wenige in
lateralwiirts aufsteigender Richtung, Fortsetzungen der Ligg. costo-transy.
antica und costo-vertebr. accessoria. Indem diese wverticalen Fasern sich
zum oberen Rande des Hiiftbeins lings der Spitzen der Querfortsitze der
unteren Bauchwirbel hinab erstrecken, erhalten sie von diesen Spitzen aus
Verstirkungen, welche aus strahlenférmig in frontaler Ebene divergirenden
Fasern bestehen, und treten oberhalb des Hiiftbeins mit den starken Lige.
ileolumbalia (=, unten) zusammen.

Das Lig. lumbo-costale wird nach iunen vom Musc. quadr. lumborum gedeckt.
Nichi selten aher liegt der genannte Muskel mit den aufsteigenden Riickenmuskeln
in einer gemeinsamen Scheide und dus Lig. lumbo-costale geht vor ilun her, so
duss oz nach Wegnahme des Peritoncum von der Bauchhihle her unmittelbar
sichtbar wird. Vermittelnd zwischen diesen beiden Fiillen stehen andere, wo der
M. quadratus lumb. zwischen zwei fast gleich starken Bliittern einer transversal-
faserigen Scheide eingeschlossen ist, die sich am lateralen Rande des Muskels wie-
der zo cinem einfachen Blatt vercinigen. Von diesem Blatt nehmen die Fasern des
M. transv. abdominis ihren Ursprung.

Obgleich man die Gelenke der hinteren Enden der Rippen zu den straffen rech-
net und Kopf, Huls und Hacker der Rippen ausserdem durch eine nicht geringe Zahl
von Biindern an die Wirbel befestigt sind, so ist die Beweglichkeit der Rippen ge-
gen die Wirbelsiiule doch ziemlich gross und jedenfalls grosser, ale nithig, da die
Intercostalmuskeln , selbst in der Leiche, die Entfernung der Rippen von cinander
hemmen, bevor das Extrem der Dehnung des Bandapparats erreicht ist. Die ergie-
bigste Bewegung ist die Drehung um ecine Axe, welche, anmilernd transversal 5 dus
Gelenk des Kipfehens und Hickers mit einander verbindet. Durch Aufwiirtsdrehung
um diese Axe wird die Rippe erhobien; die beiden oberen gelangen zugleich in eine
mehr der horizontalen sich nibernde Lage. Ob hiermit der vordere Anheftungs-
punkt der Rippen, das Brustbein, aufwiirts gezogen wird, hiingt von dem Verhiilt-
niss ab, in welchem der durch die Schwere und Befestigung desselben (durch die
Mm. recti abdom.) geleistete Widerstand zur Elasticitit der Rippenknochen und
Knorpel steht. Ts wird um so leichter anfwiirls gezogen, je niher dem vordercn
Ende der Rippe die hebende Kraft angebracht ist.

Die beiden untersten Rippen haben nicht nur die grosste Freiheit der Bewe-
gung auf- und abwiirts, sondern lassen sich anch merklich riick- und vorwiirts ver-

YW Retinaculum costae wliimae A .
Henle, Anatomie. DBid. I, Althig. 2 3

L. lmta-
custale,

Phys=inlogi-
Ache Bemey-
Kungan.
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schicben. Um Weniges weichen indess auch die niichstiolgenden Rippen, wegen
der schriigen Lage der Querfortsatzpfanne, beim Aufsteigen riickwirts, so dass zu-
gleich mit dem Heben der Rippen die Aushohlung der Lungenfurchen (Kul S. 57)
facher wird., Beim Zuriickweichen der Rippen spannt sich das Liz. costo-vertebrale
radiat. Bei Drock anl die Vorderfliche des Thorax wird das Rippenhickergelenk
Stutzpunkt, von Wo aus die Rippenkiipfchen gegen das Lig. costo-vertebr. radiat.
andriingen. Entfernt man den Querfortsatz ¢ines Wirbels, so lisst sich die mit
demselben articulirende Rippe micht weiter zuriick- und das genannie Ligament
nicht weiter vordringen, aber es bedarf alsdann nur eines sehr geringen Druckes
auf dus Vorderende der Rippe, um den Hals dersclben abzubrechen.

d. Binder der Wirbelhihie.
1. Lig commune vertebr. posticum €UP n.

4, Bsuder Das Band liuft in verticaler Richtung iiber die Mitte der hinteren
L"‘“'I;';}]'::“" Fliche der Wirbelkirper herab, indem es, gleich dem Lig. commune ant.,
1. Liz. an die Synchondrogsen genau befestigt ist, fiber die hinteren etwas ausge-
e hihlten Flichen der “"i:-lmlkﬁl'pcr‘nber briickenformig hinweggeht. Es
Fig. 26. entsteht am unteren Rande des Epistropheus aus
der Bandmasse, welche den Zahn von hinten her
deckt, und reicht bis zu dem untersten Bauch-
wirbel. Am Halse nimmt es die ganze Dreite der
Wirbelkiirper ein, lings den Kirpern des Brust-
und Bauchtheils der Wirbelsiiule verschmailert es
sich allmiilig, dehnt sich aber an jeder Synchon-
drose in die Breite aus und gewinnt so einen je-
derseits bogenformig ausgezackten Rand, dessen
tiefste Ausschnitte in gleicher Hdhe mit den Wur-
zeln der Wirbelbogen liegen (Fig. 26).
L Das Band besteht in der Mitte aus paralle-
Z, 1on Bindegewebsbiindeln, die sich meistens leicht
Kirper einiger Brustwirbel in zwei Blitter zerlegen lassen; von den Seiten-
'TJLL I;II:LTM%‘;IL!':]l]:-:m;“ theilen der Synchondrosen misehen sich bogenfir-
che der Bogen. mig ab- und auf-medianwiirts verlanfende Fasern bei.
Am Seitenrande setzt es sich in eine feinere Bindege-
webslage fort, welehe die seitliche nund hintere Wand der Wirbelhohle ansklei-
det und mit dem Bindegewebe der Zwischenwirbellicher zansammenhingt.
Unter dem briickenfirmig gespannten Theil des Lig, commune post. liegen
mediane Venengeflechte , welche d'e an beiden Seiten der Wirbelhohle gelegenen
Venengeflechte mit einander in Verbindung setzen und die aus den Markriumen
des Wirbelkiirpers bervortretenden Venen auinehmen. Das Lig. commune post.
hat die Wirkungz, die Vorderfliche des Riickenmarkez vor dem Druck, welchen
jene medianen Geflechte durch Anschwellung ausiiben kinoten , zu bewahren. Blist
man die Venen der Wirbelhishle aul, so erheben sie sich an jedem Wirbel in Form
von Wiilsten jederseits neben dem Lig. commune post., indess sie -in der Mitie
durch das Band niedergehalten werden.

2. Ligamente intercruralia ic ?).

2. Ligs. n- Vom Atlas an bis zum Kreuzbein werden die Zwischenwirbelspalten
ereruralin. anegefiillt durch Biinder, welehe von der Vorderfliche und dem unteren

e ——

. I—-Fﬂ_- longitudinale posticum s. fascia longit. post, Weitbr, Lig longiiud. med, Bar-
kow. ) Ligg. arcwum. Ligg. flave s. subfova.
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~ Rande jedes hheren Wirbiels zum oberen Rande und der hinteren Fliche des

nichst tieferen verlaufen und vor allen Bindern des Skeletts durch ihre Zu-
sammensetzung ans elastischen Fasern und ihre daher riithrende zelbe Farbe
gich anszeichnen.
Die Ligg. intercruralia liegen in gleichen Ebenen mit den Wirbelbo-
Fig. 27. gen, deren Vorderflichen, soweit sie von
diesen Bindern bedeckt sind, um so viel,
als die Dicke der Binder betriigt, zuriick-
weichen, =0 dass die hintere Wand der
Wirbelhithle, obgleich aus alternirenden
Streifen vom elastizchem Gewebe und Kno-
chen zusammengefiigt, dennoch dem Lumen
der Hohle eine villig plane Oberfliche dar-
bietet. Die Elasticitit der Binder bewirkt,
dass diese plane Form der Oberfliche sich
anch in Stellungen der Wirbelsiiule erhilt,
in welchen die Ligg. intercruralia erschlaf-
fen. Die Fasern der Ligg. intercruralia
verlanfen im Wesentlichen in verticaler
Richtung von Wirbel zu Wirbel. Sie bil-
den eine compacte Masse und lassen erst
in der Niithe des lateralen Randes eine Schei-
dung in Biindel erkennen, welche sich in
der das Zwischenwirbelloch auskleidenden
Lage verticaler und schiefer Bindegewebs-
biindel werlieren (Fig. 27 u. 28). In der
Mittellinic zeigt jedes Band auf der Vor-
derfliiche eine feine Spalte, durch welche
Gefiisse ein- und auvstreten und auf der
Filg, 27. Bogen "‘"“fg“ H“"f'“'i_rt'“]-' Riickenfliche eine mediane, die Wurzeln je
f:g' f:h “?:Ei:“ﬂi':gfnﬁﬂ;ﬁtrmfm':il zweier [J{}rnf::-rt.-ﬁﬁt.:ﬂﬂ verbindende, mehr
+ Sehnittfichen, wodurch die Kor- oder minder weit riickwiirts vorspringende
per abgetrennt worden. Firste, welche in das Lig. interspinale iiber-
geht (Fig. 29 a. folg. Seite). Die IHéhe
der Binder nimmt mit der Hihe der Wirbel von dem Hals- zum Banehtheil
der Wirbelsiiule zn; der transversale Durchmesser der Binder ist entspre-
chend der Weite der Wirbelhishle, am geringsten in den Brustwirbeln und
wiichst gegen die Bauch- und Halswirbel; was die Form betrifit, o ist im
Allgemeinen der obere Rand concav, der untere convex und die Kriim-
mung des oberen Randes flacher als die des unteren, so dass die ITohe ge-
gen den Seitenrand abnimmt. Am wenigsten zind die Biinder der Hals-
gegend gekriimmt und seitlich fast zugespitzt. An den Bindern der Drost-
wirbel haben die oberen und unteren Rinder eine Art Schlangenkriimmung,
die Mitte tief abwiirts , die seitlichen Enden leicht abwiirts gebegen. Der

Seitentheil dieser Binder deckt von vornher den medialen Theil des Wir-

belgelenks.

3#
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Fig. 29.
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o, Binder
der Drorn-
fortaftze.

Ligg. Inter-
|pi.||.|'|.|.iﬂ.

Horizontaler Durchzchnitt durch das Gelenk des
letzten Brust- und ersten Bauchwirbels.

Lig. supra-
apliuale.

Horizontaler Durehechnitt durch den dritten Bauchwirbel.

1y Membranae interspinales Weitbr,

Val

e. Binder der
Dornfortsitze.

Ligy. interspinalia.

Die Ligg. interspi-
nalia der Bauch- und
Brustwirbel bestehen
ans zwei Abtheilungen :
aug einer medianen Bin-
degewebshaut, Lig. in-
ter—sp. s. 3.1), welche,
als Fortsetzung der er-
wiithnten hinteren Firste
der Ligg. intereruralia,
zwischen den einander
zugekehrten Riindern je
zweier Dornen ausge-
gpannt ist (Fig. 29), und
anseinem sehnenartigen,
rundlichen, iiber die Spi-
tzen der Dornen conti-
nuirlich hinziehenden,
durch Fasern von Dorn
zu Dorn wverstiirkten
Strang, Lig. supra-spi-
nale Cruv. ?), welcher
in dem Zwischenraum je
zweier Dornen als ver-
dickter hinterer Rand des
eigentlichen Lig. inter-
spinale erscheint, von
demselben aber durch
die Ursprungssehnen der
oberfliichlichen Riicken-
muskeln geschieden ist
(Fig. 29.80). Die Ligg.
interspinalia sind hoch
und stark an den Banch-
wirbeln, niedrig und zart
an den Brustwirbeln ;
an den Bauchwirbeln las-
sen sie sich in mehrere
Blitter zerlegen, an den .

%) Lig. longitudinale posterius col, spin. Barkow. Ligg. apicum aut.
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Brustwirbeln sind sie einfach, nicht selten unvollstindig, mit grisseren und
kleineren von Fett und Gefiissen erfilllten Liicken verschen.

Yon dem siebenten [Halswirbel an anfwiirts fliessen die siimmtlichen
Ligg. interspinalia mit dem Lig.
gnpraspinale zu einer einfachen
dreiseitigen Membran, Lig. nu-
chae (Fig. 31 und Fig. 32), zu-
sammen. Der hintere Rand die-
ser Membran, durch verticale
Bindegewebshiindel verstiirkt,
dehnt sich von der Spitze des
siebenten Halswirbels zur Pro-
tub. oceip. ext. aus; der obere
Rand sitzt an der medianen Na-
ckenlinie des Hinterhaupts fest;
mit dem vorderen Rande ent-
gpringt das Band an allen Hals-
Horizontalschnitt des Halses in der Gegend des  wirbeln aus der Furche zwischen

it el ees den beiden Spitzen, in welchen
die Wirbeldornen des Halses ge-
theilt sind, an den unteren Hals-
wirbeln auch won den Spitzen
selbst, am Atlas vom Tub. post.
Die Biindel verlaufen vom Ur-
sprunge an riickwiirts und flies-
zen gleich hinter dem Ursprung
zu einer Membran zusammen, in
welcher sehr verschiedene Faser-
ziige, zum Theil Urspriinge der
Schnen ab- und aunfteigender
Muskeln, einander begegnen.

l1I. Binder der falschen
Wirbel

DieSynchondrosen der falschen
Wirbel bestehen, so lange sie sich
unverkniichert erhalten, aus ei-
nem Faserring und einem faser-
knorplichen Kern; der Ring ist
schmal, der Kern kérnig und
briichig, in der Regel aber nicht
so weich nnd quellbar, wie der

Halswirbel und Hinterhauptsbein mit dem Lig. dKEm e W&hrenwlrbclaynl:hou-

iaehine. Frodl rosen. Am Kreuzbein macht

die Hohe der S}rnch{)nﬂm-}n, 80

lange sie noch unterscheidbar sind, hichstens. 1/; der Hiéhe der Wirbelkir-

per aus, am Steissbein 1/;. Nicht selten findet man anch am Steissbein die
Synchondrosen verknichert.

Fig. 32.

Lig. nachne,

II. Bander
der flsehien
Wirbel.
Synchon-
drosen.
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Cruveilhier fand zwischen dem ersten und zweiten Steisswirbel eine wahre
von einer Synovialhaot ausgekleidete Kapsel, dehnbar genug, um bei Bewegung
des unteren Wirbels nach hinten eine rechtwinkliche Stellung beider zu einander
zu gestatten. Tch sush einmal die beiden letzten, durch die gewihnliche Synchon-
drose aneinander gefiigten Steisswirbel von einer schlaffen, mit ziher Synovialflis-
sigkeit erfiillten fibriisen Kapsel umgeben.

Lig. sacro- Statt des Kapselbandes der Gelenkfortsitze findet sich zur Verbindung
corcyf 4t gor Harner des Kreuz- und Steissbeins jederseits ein cylindrisches aus
* Liingsbiindeln gebildetes, die Spitzen beider Horner umfassendes Band, Lig.
sacrococcygenm articulare 1), welches hiiufig verknochert (Fig. 33).
Auf der Vorderfliche der Wirbelsiule gehen vom Kreuz- zuom Steiss-
Fig. 33. bein einige verticale, die Beinhaunt
verstirkende Biindel, Lig. sacrococ-
eygeum ant., das Analogon des Lig.
commune vertebr. ant. der Bengewir-
bel. Ligg. costo-vertebralia radiata
treten an den obersten Kreuzwir-
beln unter dem Lig. commune ant.
hervor, um von den Korpern auf die
Fliigel iiberzugehen. Auf dem dritten
Kreuzwirbel und den folgenden blei-
ben diese strahlenformigen Fasern al-
lein iibrig, einander in der Mittellinie
krenzend und seitlich in die Urspriinge
des M. pyriformis sich fortzetzend.
Den Ligg. costo-transversaria an-
tica der Beugewirbel entsprechen Ligg.
Lig. sacro- SACTOCOCCYGEQ ! teratia Krawuse, vom unteren Rande der Seitentheile
coceye. lat. Jes Kreuzbeins zum oberen Rande der Seitentheile des Steissbeins (zawei-
len auch zwischen den Seitentheilen des ersten und zweiten Bteisswirbels).
Das Lig. sacro-coceyg. lat. ist stark, platt, hauptsiichlich aus verticalen
Biindeln zusammengesetzt. Is deckt von hinten her den vorderen Ast des
letzten Lendennerven ; zwischen seinem medialen Rande, der sich an die
Krenz- und Steissbeinhorner anlehnt, und diesen Hornern bleibt eine rund-
liche Liicke, durch die der Riickenast des genannten Lendennerven nach
hinten geht.
Tig Bhbrt- Das Lig. commune vertebr. posticum erscheint an der Synchondrose
coccygeam des letzten Kreuz- und ersten Steisswirbels in Form eines breiten, platten
Bandes oder einzelner verticaler Biindel, Lig. sacrococcygewin posticii
profundum Barkow?).
Aecht elastische Ligg. intercruvalia finden sich am Kreuzbein vor
Vollendung der Verkndcherung (Barkow); sie finden sich anch beim Er-
wachsenen in ausnahmsweise unverknbchert gebliebenen Zwischenwirbel-
spalten und wenn, was hiiufig vorkommt, eine grossere oder geringere Zahl

Lig. snero-
coccyg. nof.

Unterer Theil des Krenzbeins ond Steiss-
being, von hinten.

S o —

Y Lig. swcrococe, posticum breve Barkow. L. se. p. breve ef extornum M. J. Weber.
%y Lig. sacrococcygeum posticum Arnold. Lig. sacrococe. postici loagi stratum profundum
Barkow.
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von Bogen der Kreuzwirbel offen bleibt, 2o wird die Liicke ansgefiillt durch
eine elastische Membran, mit welcher an ihrer hinteren Fliche die Sehnen
des Glut. max. und der aufsteigenden Riickenmuskeln verschmelzen.

Den untersten Theil der Wirbelsiiule schliesst von hinten her eine
starke fibrose Haut, Lig. sacrococeygeum poslicum superficiale 1), Lig sacro-
welche vom unteren Rande des Bogens des letzten Kreuzwirbels und von pos supert.
den vereinigten Kreuz- und Steissbeinhbrnern entspringt, oder, wenn die
Bogen unterer Kreuzwirbel fehlen, auns der eben erwiihnten elastischen
Membran unmittelbar sich fortsetzt. Am unteren Rande des ersten und
am zweiten Steisswirbel ist sie durch lockeres Bindegewebe und durech
einzelne straffere Stringe mit dem Lig. sacrococeygenm posticum profun-
dum wverbunden; am unteren Rande des zweiten Steisswirbels oder am
dritten verschmilzt sie, wie das letztgenannte Band, vollig mit der Bein-
haut der hinteren Fliche der Steisswirbel. Der Seitenrand des Lig. =acro-
coceyg. post. superf. ist gerade und scharf; zwischen ihm und den Steiss-
wirbelkbrpern bleibt eine feine, von dem lockeren, im frischen Zustande
serumreichen Bindegewebe des Endtheils der Wirbelhthle ausgefiillte Spalte,
durch welche die letzten Spinalnerven aunstreten. Oft endet das Lig. sae.
postic. superf. in zwei Zipfel, welehe auseinanderweichend eine mediane
Spalte einschliessen (Ifig. 33). Die Zipfel befestigen sich jederseits an
die Bogenrndimente des zweiten oder dritten Steisswirbels; die Spalte
fiihrt, gleich den beschriebenen seitlichen Spalten, in die Wirbelhdhle und
ist, wie jene, von dem lockeren Bindegewebe der Wirbelhdhle verlegt.

III. Binder der Drehwirbel und des Hinterhauptsheins.
a. Rapselbinder.

Die Form der Gelenkflichen dez Hinterhauptsbeins und Atlas, sowie 1. nander
des Atlas und Epistropheus ist im Einzelnen bereits im osteologischen Theil § "5
beschrieben. An allen diesen Gelenkflichen ist der Knorpeliiberzug Il}f:i]i-hm'::_’ll':ft‘:i'm
niseh, von missiger Stirke (1™™). Die Kapselmembranen sind weit und | ...
schlaff, mit platten, mehr oder minder weit vorspringenden Synovialfalten bivder
versehen.

An den Hinterhauptsgelenken, Arfl. occipilo-allunficae (Fig. 1. Hinter-

34.37.38), sind die Gelenkflichen einander entsprechend gekriimmt; die Ar- ool
ticulationsebenen sind oval, mit den lingsten Axen vorwiirts convergirend,
im jedem Durchschnitt abwiirts convex, stiirker jedoch in dem der lingsten
Axe entsprechenden Durchschnitt. In diesem Durchschnitt iiberragt anch
die Gelenkfliche des Hinterhaupis um Weniges die des Atlas, woraus auf
eine Beweglichkeit vorzugsweise in dem der Lingsaxe entsprechenden Sinne
zn schliessen ist. Die Kapsel schliesst sich nicht iiberall genan an den
Rand der Gelenkfliche an. Am Hinterhauptsbein wird ein Theil der me-
dialen und lateralen Fliche, am Atlas ein Theil der hinteren Fliche des
Vursprung:'s._. der die eigentliche Gelenkfliche tragt, von der Kapsel

—— ——

] Lig. socrococcgg. posticomt Wrause. Lig soe. posficem ef infernum M. J, Weher.
Lip. sagrococcyy. posiiei longl stratum superficiole Barkow,

]
<
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bekleidet und in die Gelenkhihle mit aufgenommen. Die Synovialfalten ge-
hen von der medialen Wand aus. Die Kapsel wird von vornher durch die
starken seitlichen Massen des Lig. obturatorinm ant., von innen und unten
durch das Lig. alare und die seitliche Abtheilung des Lig. latum epistrophei
gedeckt, im Uebrigen ist sie von dem lockeren, venenreichen Bindegewebe
umgeben, welches die Wirbelhbhle erfiillt. .
2. st Die (paarigen) Drehwirbelgelenke, Arfl. atlunto-epistrophicae,
¥ zéigen eine sehr eigenthiimliche Einrichtung. Im Frontalschnitt(Fig. 37) sind |
die Gelenkflichen einander entsprechend sanft lateralwiirts geneigt und sanft
die oberen eoncav, die unteren convex. Im Sagittalschnitt (Fig. 13) ist die
untere Gelenkfliche ebenfalls sanft convex, die obere ist vorn und hinten
entsprechend concav, hat aber eine transversal iiber die Mitte verlaufende
Wolbung. Mit dieser ruht, bei gerale vorwiirts gekehrtem Gesicht, der
Atlas wie mittelst einer Walze auf dem Epistropheus; nach vorn und hin-
ten weichen beide Gelenkflichen auseinander; ihre Entfernung von einan-
der kann am wvorderen und hinteren Rande der Articulationsflichen bis
5™ betragen. Dreht sich der Atlaz auf dem Epistropheus, so geht jene
Walze in dem einen Gelenk vor-, in dem anderen entsprechend riickwiirts,
bis sie dort vor, hier hinter die Gelenkfliche des Epistropheus zu liegen
kommt : dann erst tritt die conecave hintere Hilfte der Atlasfliche mit der
vorderen Hiilfte der Epistropheusfliche, und umgekehrt, in Berithrung. Die
Kapsel ist weit genug, um diese ansgiebigen Verriickungen zu gestatten
sie setzt sich weit vom Rande der Gelenkfliichen, am Atlas dicht unterhalb
des Querfortsatzes, am Epistrophens dieht oberhalb desselben an. Die Sy-
novialfalten, haaptsiichlich von der vorderen und hinteren Waund entsprin-
gend, fiillen, so ansehnlich sie gind, jene Spalten zwischen den Gelenkflichen
bei Weitem nicht aus.
Aeusserlich ist die Kapsel der Drehwirbelgelenke fast durchaus von
weichen Substanzen umgeben ; nur am medialen Theil der Riickseite wird
sie durch die seitliche Abtheilung des Lig. latum epistrophei verstirkt, wel-
ches zugleich das Haupthemmungsband der Drehbewegung ist. Median-
wiirts grenzt sie dicht an den Sehleimbeuntel des Lig. cruciatum; hiufig
communieirt sie mit demselben.
. F’Ia:ms*-'- Die Kapsel des Zahngelenkes, Art. altlantico-odontoidea (Fig.
" 35.86.88) ist-sowohl am Zahn, wie am Atlas in einer Rinne befestigt, wel-
che den die Gelenkfliche tragenden Vorsprung umgiebt. Sie grenzt seitlich
oben an die Kapsel des IHinterhauptsgelenks, unten an den Schleimbeutel des
Lig. eruciat.; von jener ist sie durch eine hchstens 3™ breite Briicke locke-
ren Bindegewebes geschieden; mit dem Schleimbentel stisst sie unmittelbar
zusammen, so dass nur ein feines hiutiges Septum die Grenze zwischen der
Hishle der Kapzel und des Schleimbeutels bezeichnet(Fig.36). Von der obe-
ren Spitze der Kapsel geht, durch einen ringférmigen Saum abgesetzt, eine
Aussackung unter das Lig. suspensorium dentis: unten ragt in der Regel
¢in Theil der Gelenkfliche des Zahns iiber die Gelenkfliche des Atlas vor;
hier iiberzieht die vordere Wand der Kapsel einen Theil des weichen, die
Liicke zwischen dem vorderen Bogen des Atlas und dem Korper des Epi-
stropheus ansfiillenden Gewebes des Lig. obturatorium ant., das aul diese
Weise an der Bildung der Fossa art. post. des Atlas Theil nimmt (Fig. 35).
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Von der unteren Wand der Kapsel ragen kurze zottige, von der Seiten-
wand lingere, diinne Synovialfalten in die Gelenkhihle.
Nuch Gruber hitte diese Kapsel nicht selten seitliche Ausbuchtungen und

stiinde unter 10 bis 12 Fillen Einmal entweder mit dem Drehwirbelgelenk oder
mit dem Schleimbeutel des Lig. eruciatum in offener Verbindung.

b. Binder an der Vorderfliche.

Man nennt, als Ansfiilluigsmasse der Querspalten, zwischen dem Hin- b. Bauder
terhaupte, dem vorderen Bogen des Atlas und dem Koérper des Epistropheus : :':::;T'
ein medianes Lig. obturatorium atlanto - epistrophicum ant. 1) und atlanto-  ant
oeccipitale ant. 2). Beide aber hiingen mit dem Lig. vertebr. commune und
durch dessen Vermittelung auch unter sich dergestalt zusammen, dass sie
eine einzige Bindegewebsmasse, Lig. oblural. anl. (Fig.34. 35.37), bilden,
welche nach hinten, so weit sie nicht von der Kapsel des Zahngelenks ein-
genommen ist, in das Bindegewebe der Venenplexus der Wirbelhahle con-
tinuirlich @ibergeht, nach vorn an die Mm. recti capitis ant. min. und maj.
grenzt und als medianes Septum 3) zwischen dieselben tritt (Fig. 36 **),

Von dem oberen Ende des Lig. gommune ant. gehen, withrend es sich

im Umfange des Tub. ant. atlantis befestigt, eine Anzahl oberflichlicher
Biindel iiber diesen Hiicker weg zum Korper des Hinterhauptsbeins. Mit
der Beinhaut des Atlas sind sie durch eine diinne Lage lockeren und dehn-
baren Bindegewebes, welche die Dienste eipes Schleimbeutels thut (Fig.
49 *), verbunden. Neue Fasern treten von der Vorderfliche des Epistro-
pheus hinzu, theilzs zum Atlas, theils an dezsen Hicker vorbei zum Schiidel;
darunter endlich folgt eine massive Bindegewebslage, welche von der vor-
deren Fliche und dem oberen Rande des Atlas zum Schidel anfsteigt und
bis an die transversale Leiste reicht, welche die Insertionsstelle des M.
rect. cap. ant. min. bezeichnet. Sie besteht ans vielfach durcheinander ge-
flochtenen, von zahlreichen elastischen Fasern durchsetzten Biindeln. Pa-
rallele und feste, mehr bandartige Ziige finden sich, abgesehen von der er-
wihnten Fortsetzung des Lig. comm. ant., nur an der Seite 4), wo sie vor
dem medialen Theil des Hinterhauptsgelenks von der Wurzel des Querfort-
satzes und dem angrenzenden Theil des vorderen Bogens des Atlas schriig
medianwiirts aufsteigen. Der Verlauf dieser Abtheilung des Lig. obtura-
torium ant. erinnert an die Ligg. costo-vertebr. radiata der Bengewirbel;
ebenso begrenzt sie mit ihrem scharfen lateralen Rande von vornher die
Liicke, durch welche der N. hypoglossus austritt.

") Membrane annuli anterioris atlntis Meckel, S6mmerring. Lig. atlanto-oceip. ani.
prof. Barkow,

*) Lig. episthrophico-atlant. ant, prof. Barkow.

) Lacertus veciws Weitbr. Lig. atlanto - occip, swperfic. Barkow. Lig. occipitale
anderins medium H. Meyer,

) Ligg. accessoria Meckel.
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42 Lig. latum epistrophei.

¢. Binder der Wigbelhiohle.
. An der Vorderfliche.

Zwischen dem Rande des Schiidels und der hinteren Fliche des Kir-
pers des Epistropheus liegt ein complicirter ligamentiser Apparat, der die
Bestimmung hat, den Gang des Atlas um den Zahn zu sichern, der Dreh-
bewegung Grenzen zu setzen und die vordere Wand der Wirbelhohle plan

Fig. 34.

Ansicht der hinteren Fliche der vorderen Wand der Wirbelhthle in der Gegend des Hin-
terhauptsbeins und der Drehwirbel.  Die Schuppe des Hinterhaupts und die Wirbel-
bogen hinter den Gelenken abgesigt Die Eapsel des Hinterhaupts- und Drehwirbel-
gelenks von hinten geifinet , die letztere bis an den Ursprung vom Knochen wegge-
schmitten. 1 Durchschnittsilichen der Wirbelbogen, 17 Schnittrand des - Lig, lat.
epistr., von welchem ein Theil (reclts) erbalten ist.

zu erhalten. Dem letzieren Zweck insbesondere dient das Band, wel-
ches, von der Wirbelhdhle aus gerechnet, die oberste Schichte einnimmt.

1. Lig. latum episirophei m. le ).

Bei dem Uebergang aus der Schiidel - in die Wirbelhdhle ordnen sich
die Bindegewebsbiindel der harten Hirnhaut vertical und verstiirken sich
durch ebenfalls im Weszentlichen vertieale, am Rande des Hinterhauptslochs
entspringende Biindel. So entsteht eine Membran von 1 bis 5y ™™ Miich-
tigkeit, welche von hinten her die in dem Raume zwischen dem Schiidel und
Atlas quer von der einen zur anderen Korperseite verlaufenden Venenplexus
deckt und, straff zur hinteren Fliche des Zahns gespannt, sich alsbald in
mehrere Blitter scheidet (Fig. 35). Das oberflichlichste (hinterste) Blatt

) Apparatus ligementosws Weithr., Membrana lignmentosa Hyrtl
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setzt sich als harte Haut des Riickenmarkes fort ; die niichst tieferen (vorde-
ren) Schichten gehen iiber die hintere Fliche und den unteren Rand des Epi-
stropheus hinweg und hingen mit dem Lig. commune post.(cvp Fig. 85) #zu-
sammen. Die tiefsten (vordersten) Lagen heften sich, je weiter nach vorn
sie liegen, um so niher der Basis des Zahnes an die hintere Fliche des
Korpers des Epistrophens. Diese Lagen bilden das Lig. latum. Man kann an
demselben drei Abtheilungen unterscheiden, eine mittlere und zwei seitliche.
Die mittlere ') besteht aus genau verticalen Fagern und ist breit genug, um
den Zahn nach beiden Seiten etwas zu iiberragen; in den beiden seitlichen
Abtheilungen ?) verlaufen die Fasern unter einem spitzen Winkel gegen
die Verticale ab- und medianwiirts geneigt; sie decken von hinten her den
medialen Theil der Kapseln des Hinterhaupts - und Drehgelenks (Fig. 34)
und setzen sich von den seitlichen Riindern aus in die diinnere Bindegewe-
behaut fort, welche die verticalen Venenplexus der Wirbelhdhle einschliesst.

Eine tiefste Schieht des Lig. latum, 4 bis 5™ breit , sefzt sich, nicht
ganz bestiindig, an den oberen Theil der hinteren Fliche des Lig. trans-
versum dentis fest. Dies ist der Appendiz sup. lig. transverei aut. 3).
Im Uebrigen findet sich zwischen dem Lig. latum und der hinteren Fliche
des Lig. transversum eine feine Schichte lockeren und schleimigen Binde-
gewebes, zuweilen ein wirklicher Schleimbentel.

Fig. 35.
2. Lig cruciatum epistrophei

Das Lig. eruciatum wird, wenn
man den Bandapparat der Drehwirbel
von der Wirbelhiohle aus priparirt,
unmittelbar nach Entfernung des Lig.
latum sichtbar. Mit seinem queren
Schenkél, Crus transversum Lig. eru-
ciati oder kiirzer Lig. fransversum
dentiz, geht es von dem einen Seiten-
theil des Atlas zum anderen so_dicht
und gespannt hinter dem Zahn vor-
iiber, dass es denselben halsformig
eingchniirt und nur mit Mithe etwas
von ihm abgezogen werden kann
(Fig. 34). Unter rechtem Winkel
kreuzt sich mit diesem gueren Schen-
kel der verticale, mediane, dessen un-
terer Theil, Crus inferius 1), chen-
falls straff gespannt unter spitzem
Winkel an die bintere Fliche des
Epistrophenskorpers befestigt ist, in-

Mediandurchschnitt der vorderen Wand dexr — | ; F
Wirbelhtihle in der Gegend des Korpers _:J "'-':"ﬁ"' ﬂﬂfl:pi:m-ﬂp‘fa‘wpmlﬂﬂm ""'Bd‘- Cruv.
des Hinterhaupts und der oberen Halswir- ) Ligg. vccipito-epistrophica lateralia Cr u v.
bel. dm Dura mater. ca Lig. comm. L. occipitalia posteriora accessorin H, Meyer,
vertebr ant. eep Lig. comm, vertebr. post. f]' “'fPPm"f{-" sup. post. Gruber.

1 Schleimbeutel des Lig. crucistum. ) Appendiz inf. Den cberen und unteren

Schenkel verginigt H, Meyver unter dem

MWamen Lig. occipitale posierius medium.

2. Lig. cru-
ciatum

aplstr.
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desz der obere Schenkel, Crus superiius V), verschiebbar in dem lockeren
Bindegewebe iiber dem Gipfel des Zahns und im Bogen auf- und vorwirts
verlinft und theils mit der Beinhaut der Spitze des Zalns, theils mit den
festeren Bindegewebelagen des Lig. obtur. ant. zusammenhingt (Fig. 34. 85).

An der Stelle des unteren Schenkels findet sich zuweilen nur eine Schichte
lockeren Bindegewebes, welche die Kapsel des Zahngelenks von unten schliesst
und das Lig. transversum mit den vordersten Lagen des Lig. latum verbindet.
Nur selten lehlt der obere Schenkel des Lig. cruciatum, er wird dann durch den
;1;1|}u1uli}; sup. vertreten.

Alle Theile des Lig. ernciatum sind platt, von vorn nach hinten com-
primirt. Das Lig. transversum ist zugleich etwas schriig, mit dem oberen
Rande riickwiirts gestellt, wodurch der Ring, in welchem der Zahn sich
bewegt, eine trichterformige abwiirts sich verengende Gestalt erhilt und
dem Ausgleiten des Zahng nach unten vorgebengt wird. Die Hiohe des
Lig. betrigt in der Mitte 10™=, seine Michtigkeit ebendaselbst 2™; nach
beiden Seiten wird es niedriger und diinner, gegen den oberen Rand
scharf, gegen den unteren abgerundet; es ist von knorplicher Hirte, fast
in seiner ganzen Dicke aus dichten, parallelen, queren Bindegewebsbiindeln
gusammengesetzt. Nur so weit es auf dem Zahne gleitet, ist es an der
vorderen Fliche mit einer Faserknorpelschichte von 0,07™" Michtigkeit
versehen.

Die verticalen Schenkel des Lig. eruciatum sind betrichtlich diinner,
als der transversale, und am Ursprunge ans dem transversalen Schenkel
etwa 2 his 3™ breit, von wo an der obere Schenkel sich nach oben, der
untere nach unten zungenformig zuspitzt. Sie entstehen aus oberfiichlichen
Biindeln des Lig. transversum, welehe , indem sie von beiden Seiten her in
der Mittellinie zmsammentreffen , sich im Bogen, die einen auf-, die anderen
abwiirts wenden (Fig. 34).

Dem iiberknorpelten Theil des Lig. transversum gegeniiber ist der
Hals des Zahnes glatt, von einer 1/;™" miichtigen, weichen Schichte iiber-

zogen, die inder Tiefe
auz Bindegewebe, an
der freien Oberfliche
aus einer elastischen
Lamelle besteht. Lie
clastischeLamelle ge-
hisrt gleich einer dhn-
lichen Lamelle auf
der iiberknorpelten
- Vorderfliche des Lig.
transversum einem
Schleimbeutel an,
welcher sich anfwiirts
unter den oberen

Schenkel des Lig. ern-
Horizontalschnitt des Atlas mit dem Zahn, dm Dura mater. ciatum erstreckt (Fig.
I Schleimbentel des Lig, cruciatum, 35) und nach rechts

1y Appendiz superior M auchart. Appendic sup. ent. Gruber. Vergl Maunchart
in Haller disp. anat. sel. Vol. VII, p. 855, Gruber, Mill. Archiv 1551, 8: 311.
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und links in Taschen iibergeht, die sich um die Seitenflichen des Zahns
herum nach vorn begeben und mit ihren vorderen blinden Enden an die
Kapsel des Zahngelenkes reichen(Fig.36) 1). Die Spitze sowohl als die Sei-
tentaschen sind von dem mittleren Theil bald durch Einschniirongen abge-
setzt , bald nicht 7); die Seitentaschen sind glatt oder ficherig und nicht
selten, wie erwihnt, in die Kapsel des Drehgelenks gedfinet. Mit ilirer me-
dialen Wand sind sie an den Zahn angewachsen, mit der lateralen decken
sie die Insertion des Lig. transversum und den seitlichen Venenplexus ober-
und unterhalb desselben.

Var. Aus der vorderen Spitze des Schleimbeutels gehen Taschen ab, welche

auf die vordere Fliiche des Zahns unterhalb der Kapsel des Zahngelenkes fast bis
zur Mittellinie herumgreifen. Gruber.

8. Lig alare dentis ad ¥).

Das Lig. alare besteht aus starken, parallelen Bindegewebsbiindeln,
welche jederseits Lings der vorderen Hilfte des medialen Randes der Ge-
lenkfliche des Hinterhanptsbeins entspringen und theils an die Spitze des
Zahns sich befestigen, theils hinter derselben in einander {ibergehen (Fig.37).

Fig. 37.

Vordere Wanid des oberen Theils der Wirbelhiihle von hinten gesehen. Die hintere

Wand vermittelsi eines durch das Hinterhaupts- und Drehwirbelgelenk gefiihrten

Frontalschnitts abgetrennt. P ¢ Proc. condyloideus des Hinterhaupts, 1 Schleim-

beutel dez Lig. cruciat. 2 Hintere, vom Schleimbentel bekleidete Fliche des
Lahns.

Die Biindel, welche ununterbrochen hinter dem Zahn vorbei von
einem Gelenktheil des Hinterhaupts zum anderen gehen, bilden ecine ober-
flichliche, hintere, mehr membranartize Schichte ¥). Diese ist nicht

') Die Bindegewebslage, welche jederseits den Schleimbeutel vom Zahngelenk trennt

und aufwiirts mit dem Lig. alere in Verbindung steht, Leschreibt H. Mever als Ligg.

alaria minora,

) Nach Hyrtl (dsterr. med. Jahrh. Newe Folge. Bd. X, 8. 457) je unter drei Fil-
len Einmal abgeschniirt.

®) Ligg. alaria Maucharti aut. Ligg. lateralia Weitbr. L. latt. supp. Arnold. Ligg.
alariz majora H. Meyer.

Yy Lig. transversale occip. Lauth.

4. Lig. alare
dentis.
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ganz bestindig nnd nicht in allen Fillen sleich angeordnet.  Zuweilen

Fig. 88. grenzt sie mit dem unteren
g e Aao Rande an den oberen Rand
a0 des Lig. transversum und

liisst die oberste Spitze des
Zahnes frei; andere Male
nimmt sic nur die Gegend
der Spitze des Zahnés ein
und dann sendet sie nicht sel-
ten ein medianes, kurzes und
diinnes, eylindrisches Fasci-
Horizontalschnitt des Hinterhaupts- und Zahogelenks, kel 1) an die Mitte des vorde-
D Durchschnitt des Zahms. FPe Proe, condyl, ren Bandes des Hintm'llm:ptﬁ-
des Hinterhauptshens. lochs (Fig. 37 ***). Je hoher
oben =ie liegt, um so mehr
geht die Riehtung ihrer Flichen aus der frontalen in die horizontale iiber.
An die hintere Fliche des Zahnes und der tiefen Schichte des Lig. alare ist
diese oberflichliche Schichte mittelst feiner Bindegewebsfiiden locker ange-
heftet, so dass sich der Zalm frei unter ihr verschieben kann.

Die tiefe, weit michtigere Sehichte (Fig. 38) ist durch die Anheftang an
den Zahn in zwei symmetrische Massen getheilt, deren jede vom Hinterhaupts-
bein zum Zahn median- und dabei in sehr geringem Maasse abwiirts ver-
liuft und mit den Flichen in der Nihe des unteren Randes frontal und ge-
gen den oberen Rand allmilig horizontal gestellt ist. In der Regel bleibt
auf der Riickenfliche der Spitze des Zahns nur eine schmale, mediane Firste
gwischen den Bandmassen beider Seiten frei, indess sie an der Vorderfliche
dureh die Gelenkkapsel des Zahns von einander geschieden werden. Ihr
unterer Rand verbirgt sich, von hinten gesehen, unter den oberen Rand des
Lig. transversum; ihr oberer, vorderer Rand fliesst mit den Fasern des Lig,
obturatorium ant. znsammen (Fig. 34).

4. Lig suspensorium dentis sd ?)

& Lii. wos- S0 nennt man ein diinnes, 2 bis ™™ breites Fascikel, welches vom

pens. dentis. 1o pon Rand der vorderen Gelenkfliche des Xahns entspringt und sich an
die untere Fliche des Korpers des Hinterhauptsbeins, nahe am Rande des
Hinterhauptslochs befestigt (Fig. 85). Nicht immer setzt es sich scharfl ge-
gen das Lig. obturatorium anticum ab.

f. An der hinteren Fliche.

fi- An 4. hin- Die Binder, welche die Spalten zwischen dem hinteren Rande des
tern FIkehe 1 rinterhauptslochs nnd dem hinteren Bogen des Atlas, so wie zwischen

Lizg. obtn- diesem und dem Bogen des Epistropheus ausfiillen, Ligg. obluratorin

'y Lig medium dentis posticum Barkow. Cruveilhier fasst unter dem Namen
Lig. med. dentis dieses Fascikel und das Lay. ENEpENAOTEIT EUSMTNEn,

Yy Lig. vectum miedivm Meckel. Lig. med. dentis anficom Barkow. Lig. apicis
denfia 1. Mever.
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postica atlunto - oceipitale ¥) und atlanto - epistrophicum , entsprechen den
Ligg. intereruralia der Beugewirbel, mit dem Unterschiede, dass ihr late-
raler Rand, stait sich an Gelenkfortsitze anzulehnen, vielmehr die Rolle
der Gelenkfortsiitze der Bengewirbel iibernimmt und Oeflnungen begrenzt,
die den Zwischenwirbellochern der Beugewirbel analog sind.

Das Lig. obtur. post. atlantico-epistrophienm nihert sich den Ligg. in-
tercruralia insofern, als es in seinem mittleren Theile in allerdings sehr
wechselnder Ausdehnung, aus reinem elastischen Gewebe besteht. Der ela-
gtische Theil dieses Bandes steht zuweilen in Breite und Michtigkeit nur
wenig hinter dem Lig. intercrurale der niichst unteren Zwischenwirbelspalte
zuriick; in anderen Fiillen besteht er aus einem medianen oder aus zwel
oder drei schmalen und platten Streifen. Den iibrigen Raum nimmt Binde-
gewebe ein, das sich nach hinten zwischen die Muskeln , seitwiirts gegen
die Venenplexus, die den austretenden Nerven umgeben, ohne Abgren-

zung fortsetzt.

Noch weniger selbststindig ist die Bindegewebslage, die sich vom
Rand des Hinterhauptsbeins zum Atlas begiebt und als Lig. obt. post.
atlanto-occipitale anfgefasst werden kinnte ; sie ist reich an elastischen in-
terstitiellen Fasern, enthiilt aber keine elastischen Lamellen. Den eigentli-
chen Ver=ehluzzs der Wirbelhdhle bildet an der hinteren Seite die Dura
mater, die hier sehr michtig, vom Rande des Hinterhanpts an, durch starke
tranaversale Biindel werstiirkt und mit der Beinhaut der Vorderfliche der
Bogen der beiden Drehwirbel durch eine feine HSelichtavon lockerem Bin-

degewebe unmittelbar verbunden ist.

Die Hinterhauptsgelenke sind vorzugsweise fiir die Bewegung des Schiidels nm
gine horizontale Axe, die Drehwirbelgelenke fiir die Bewegung des Atlas sammnt
dem Schiidel um eine verticale Axe organisirt. Die Bewegung des Schidels in den
Hinterhauptsgelenken durchliuft von der Hussersten Streckung bis zur fussersten
Beugung cinen Bogen von kaum 45 Grad; die Excursion eines Drehwirbelgelenks
betriigh von der Stellung auns, die man als die ruhende bezeichnen kann, bei wel-
cher das Gesicht gerade vorwiirts schaut, 25 bis hichstens 80 Grad nach vorn und
ebenso viel nach hinten, Dabei verschicben sich die hintere Gelenkfliche des At-
las und die vordere Gelenkfliche des Zahns, welche fast gleiche Breite haben, der-
gestalt gegen einander, dass je ein Theil der einen die andere seitlich iiberragt;
der iiberragende Theil rubt anf dem Bindegewebe, welches (Fig. 36) die Kapsel des
Zahngelenks (Aao) und den Schleimbentel des Lig. transversum (1) von einander
seheidet. In den Hinterhauptsgelenken ist nebenbei eine dusserst geringe Drebung
des Schiidels um seine sagittale Axe und bei vorwiirts geneizgtem Kopf selbst um
die verticale Axe miglich; in den Drehwirbelgelenken ist durch die besondere
Festigkeit des Bandapparats jede andere, als die erwilhnte Rotationsbewegung aus-
geschlossen; ganz exact ist iibrigens auch dies Gelenk nicht in allen Fiillen. Die
seitliche Gelenkfliche des Epistropheuns fillt niimlich von der transversalen Firste
an nicht immer gleich steil nach vorn und hinten ab; die Folge ist, dass der Atlas
sich bei der Drehung des Kopfs schriig, d. h. mit der einen Gelenkfliiche niedriger
stellt alz mit der anderen und dass die lLingste Axe der hinteren Gelenkfliche des
Atlas authiért, genan vertical und der lingsten Axe der vorderen Gelenkfliiche des
Zubns genan parallel zu stehen.

Die ]],i]ckwlirtuh:augmlg des Schiidels auf dem Atlas wird sehr entsehicden ge-
hemmt durch die Configuration der Knochen; die Vorwiirtshbeugung wird begrenzt,

Dy Mevibrana ownuli post. atlontis Meckel., Lig. atlanto-eccipitale post. Barkow,

Playsiologi-
sche Bemer-
Kungan.
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Brustbeinsynchondrosen.

abgeschen von der Spannung der Kapsel, durch das Lig. obturat. post. atlanto-oe-
cipitale oder richtiger durch die Dura mater des obersten Theilz der Wirbelhiihle,
ferner durch die Mm recti cap. postt. minn. Zur Hemmung der Drehung des At-
las auf dem Epistropheus unterstiitzen die Kapselmembran das Lig. obturatorinm
anticum, der Seitentheil das Lig. lat. und das Lig. alare, nebst den Mm. rect.
cap. ant. maj. und obliquus colli (dem obersten Theil des sogen. M. longus colli).

2, BAnder des
Benatheins .

Rippen-
envilen.
. Synchon-
frosan nnd
Kapazin.

1. Brusthein-
synchondr.

2. Binder des Brustbeins nnd der vorderen Enden der

Rippen.

a. Synchondrosen und Kapselbiinder.

1. Brustbeinsynechondrosen.

Die Verbindung der einzelnen Stiicke des Brustbeins geschieht in der
der vorderen Regel durch Knorpel. Derselbe ist zwischen Griff und Korper in der Art

in Lagen abgetheilt, dass man die Ueber-
zilge der einander zugekehrten Knochentli-
chen und eine intermediire Schichte unter-
scheiden kann. Jene sind durchsichtig, bliu-
lich, gallertartig, diese ist weiss, scheinbar
lamelliz; die Verschiedenheit beruht theils
in der Grundsubstanz, die dort hyalinisch,
hier undeuntlich faserig ist, theils in der An-
ordnung der Knorpelhbhlen, welche in
der intermediiiren Schicht verhiiltnissmissig
grivsser und dichter gestellt sind, als in den
Ueberziigen der Knochenflichen. Eine scharfe
Trennung der Schichten findet nicht Statt,
und o ist auch die relative Miichtigkeit der-
selben weehselnd : bald machen die Ueber-
ziige des Knochens, bald die intermediire
Substanz den Haupttheil der Synchondrose
ans. Ueber die Aussenfliche der letzteren
zieht sich die Beinhaut deg Brustbeins hin.

Beim Neugeborenen besteht, nach Luschka
(Zeitschrift fiir rat. Med. Bd. IV, 5. 303), die
Fasersubstanz zwischen Griff und Korper aus
clastischen Fasern mit wenig Bindegewebe und
ohne Spur von Knorpelzellen, beim achtjibrigen
Kinde dagegen vorwiegend aus Bindegewebe mit
zahlreichen Knorpelzellen, Eine dhnliche Faser-
masse findet sich nur mnoch zwischen dem
Schwertfortsatz und dem Korper, indess die ein-
zelnen Stiicke, die den Korper zusammensetzen,
nur durch hyalinischen Knorpel verbunden wer-
den. Von Varietiten der Brustbeinsynchondrose
erwihnt Luschka, ausser der Verknocherung
und der Entwickelung einer wahren spaltiirmi-
gen Gelenkhohle, noch die Umwandlung der

Frontaldurchschnitt des Brustbeins hyalinischen Ueberziige des Brustbeingriffs und

und der Rippenknorpel. * Rippen-
Enorpelgelenk.

Kirpers in Bindegewebe.
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2. Kapselbinder der Rippenbrustbheingelenke.

Die Weige, in welcher sich die Rippenknorpel mit dem Brustbein ver- o kapseln
binden , ist mancherlei Varietiiten unterworfen und nicht einmal an den bei- |,
den symmetrisehen Rippen Eines Kbrpers die pleiche. Am bestindigsten ="
ist die Form der Verbindung an der ersten und zweiten Rippe; der Rip-
penknorpel der ersten ist meistens in seiner ganzen Dicke an den Bruost-
beinausschnitt angewachsen ; an der zweiten bestehen in der Regel zwei
von ganz planen Winden begrenzte Gelenkhdhlen iiber einunder, durch
einen Knorpelstreifen von einander getrennt, der sich von der oberen
Brustbeinsynehondrose und also von der tiefsten Stelle des die Rippe aunf-
nehmenden Einschnitts zur entsprechend vorspringenden Kante der End-
fliche des Rippenknorpels begiebt. Der Knorpelstreif 1) steht einerseits mit
dem Rippenknorpel, andererseits mit einem den Brustheinanssehnitt ansklei-
denden Knorpel und durch diesen wieder mit dem Synchondrosenknorpel
des Brustbeins in continnirlichem Zusammenhang. Er ist bald niedriger,
bald hiher und in demselben Maasse natiirlich sind die Gelenkhohlen
mehr oder minder geriinmig. Er steht nicht immer genan in der Mitte,
sondern bald dem oberen, bald dem unteren Rande der Rippe nither, und
s0 kann die eine Gelenkhdhle sich zu Gunsten der anderen verkleinern,
ja villig schwinden. Und indem der Knorpelstreif successiv hiher
wird, schliesst sich diese Art wvon Gelenkverbindung an die einfache,
unartieulirte Insertion an, wie sie in der Regel zwischen der ersten Rippe
und dem Bruostbein stattfindet. Aber aneh dann lisst sich zwischen
dem sprivden, hyalinischen Rippenknorpel und der diinnen hyalinischen
Schichte, die die Pfanne am Brustbein auskleidet, eine Lage weicheren
und lamellosen, mehr faserigen Knorpels unterscheiden, welche eine ge-
ringe Verschichung der Rippe an dem Brustbein verstattet. ;

Als Kapselmembran fungirt die Knorpelhaut der Rippe, welche sich
ganz strafl in die Beinhant des Brustbeins fortsetzt. Von Synovialiiberzug
und Synovialfalten ist nichts zn zehen.

In der Regel nimmt die Geriumigkeit der Gelenkhdhlen von oben
nach unten ab und die beiden untersten wahren Rippen sind meistens,
gleich der ersten, mit ihrer ganzen Fliche angewachsen. Doch kann auch
eine tiefere Rippe freier, als die nichst hitheren, an das Brustbein angefiigt
gein. Selten ist die Entwickelung einer Gelenkhthle zwischen dem Knor-

i pel der ersten Rippe und dem Brustbein. :

Treten die letzten wahren Rippen am Brustbeinkirper, mit Verdriingung des
Schwertfortsatzes, von beiden Seiten zusammen (Knochenlehre 5. 52), so kunn
sich zwischen der Endfliche des Rippenknorpels der einen Seite und dem unteren
Rande des Rippenlilmrpﬁlﬁ der anderen eine Gelenkhihle entwickeln. Arnold
bildet eine Gelenkhohle ab zwischen den einander xugf:l{ﬁ!hrten Riindern der var-
deren Enden der beiden unteren wahren Rippen derselben Kirperseite.

YW Lig. interavticnlore Krause,

Henle, Anatomie, Bd. I Abthlg. 2, 4
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%, Kapselbinder der Rippenknorpelgelenke.

Auch an den Rippenknorpelgelenken (Fig. 39%) ist die Kapselmem-
bran nichts Anderes, als die straffe, iiber die mit einander articulirenden
Gelenkfortsitze je zweier Rippen hingespannte Knorpelhaut, an der Aus-
cenfliche des Thorax durch Biindel der sogleich zu beschreibenden Ligg.
intercostalia ext. bedeckt. Die Gelenkflichen sind nur sehr wenig an ein-
ander verschiebbar, fast plan, die Knorpel bis zu einer geringen Tiefe un-
terhalb der freien Fliche mit deprimirten, sehr flachen Hohlen versehen ;
die Grundsubstanz ist, so weit diese flachen Hihlen reichen, lamellds, weich,
auf Verticalschnitten wie faserig und nach Art des Bindegewebes wellen-
formig gekrinselt.

Beim Nengebornen haben diese Gelenke schon dieseibe Bildung, wie beim
Erwachsenen. Die geringe Menge Synovia, die das GGelenk enthili, soll, nach

Barkow, mit den Jahren schwinden und in alten Individuen sogar cine Verschmel-
wung der Gelenkflichen cintreten.

. Haftbinder.

1. Ligg. sternocostalia ).

b. Hafthind, Die Bein- resp. Knorpelhaut der Rippen besteht aus parallelen oder

1. Ligg. ster-

nocostalia.

unter sehr spitzen Winkeln gekreuzten, der lingsten Axe der Rippe pa-
rallel geordneten Biindeln. Sie ist michtiger auf der dusseren Fliche als
auf der inneren und nimmt gegen das vordere Ende der Rippe an Mich-
tigkeit zu. Von den Rippenknorpeln geht sie, wie erwihnt, auf das Brust-
bein iiber ; von der ersten Rippe der einen zur ersten Rippe der anderen
Seite verlanfen ihre Biindel quer oder leicht abwiirts eonvex; von der In-
sertion der niichst folgenden Rippen an gehen sie theils quer, theils divergi-
rend schriig auf- und abwirts; von der sechsten und siebenten gehen sie in
der Flucht des Knorpels dieser Rippe steil auf- und medianwiirts, um ein-
ander von beiden Seiten her etwa in der Gegend der Insertion der dritten
Rippe #zu begegnen und zu kreuzen (Fig. 40). Die Membran, welche aus der
Durehkreuzung aller dieser Biindel hervorgeht ?), ist am stirksten auf dem
unteren Theil der iusseren Fliche, wo sie ein grobes Flechtwerk darstellt,
durch dessen Maschen Gefiisse in die Tiefe dringen; auf der inneren Fliche
ist sie glatt und die von den Rippen her transversal ausstrahlenden Fasern
ireten gegen die der Beinhaut des Brustbeins eigenthiimlichen verticalen
Fasern zuriick (Fig. 41).

Yy Ligg. sternocostalic radiata.
*) Membrana sterni
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F’fg. 41,

Pl L

T e

Brustbein und Rippen mit den Ligg. sternocostalia, intercostalin ext. und costoxiphoiden (o),
Pwmi M pectoralis minor.

I

8. Ligg. intercosialio

Mit diesern Namen bezeichnen wir glinzende, platte, meist sehr diinne, 2 Lige. in-
aus neben einander liegenden abwechselnd stiirkeren und schwiicheren Seh- ol
nenstreifen zusammengesetzte Binder von unbestindiger Stirke und Aus-
delinung, welche die Intercostalmuskeln sowohl an ihrer iiusseren, als inne-
ren Fliche decken. Ihre Entwickelung steht im umgekehrten Verhiliniss
ﬂi *®
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zur Entwickelung der Muskeln der Brust- und theilweise auch der Bauch-
wiinde: sie finden sich in minder fleischigen Korpern an Stellen, die in
fleischigen von Muskeln eingenommen werden, sie erscheinen als Fortsetzun-

Fig. 41,

1
:
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Brustbein und Rippen von hinten, Ligg. intercosialic int.  Te. M. fransrersus sierni,

zen muskuliser Schichten oder vertreten in einzelnen Zwischenrippenriu-
men Mnskelfasern, die sich an entsprechenden Stellen anderer Zwischen-
rippenriimme finden. Sie kimnen deshalb auch nicht ohne Beziehung auf
! die Muskeln der Brust beschrieben werden.
! tige nter-  Die iusseren Intercostalbinder, Ligg. infercostalia ext. (Fig. 40),
| ensl, 0XL 4. 5 s EL i =
| liegen in den neun oder zehn oberen Zwischenriiumen zwischen dem vor-
deren Ende des M. intercostalis ext. und dem Brustbein. Sie steigen theils
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von Rippe zu Rippe gerade oder schriig lateralwiirts auf, theils durchziehen
sie die Intercostalriume in transversaler Richtung. Die wverticalen und
schriig aufsteigenden Fasern 1) kinnen ilwrem Verlaufe nach als vorderste,
unentwickelte oder fibriss gewordene Biindel der Mm. intercostales extern;
betrachtet werden. Sie sind am stirksten und anffallendsten im siebenten
bis dritten Intercostalraum:; die unteren liegen lateralwiirts neben den Ur-
spriingen des M. rect. abdominis und zum Theil von denselben bedeckt, die
hitheren gerade iiber dem Ursprung der obersien Rippeningertion des ge-
nannten Muskels und in ungefihr gleicher Breite mit derselben. In den
oberen Intercostalriumen stehen die Fasern der fraglichen Binder fast ver-
tical, nur zaniichst dem seitlichen Rande etwas mit dem oberen Ende late-
ralwirts geneigt; im sechsten und siebenten Intercostalraum haben sie
simmtlich diese Neigung: ihre grosste Stirke haben sie hier vor den Rip-
penknorpelgelenken. - Selten iiberspringen sie eine Rippe.

Transversale Fasern finden sich im ersten bis siebenten Intercostal-
raume; im ersten und zweiten sind sie fein, entspringen vom Seitenrande
des Brustbeins und verlieren sich gegen den Rand des M. interc. ext., in-
dem sie theils in die Fascie desselben, theils in die Beinhaut der Rippe
iibergehen; in den nichstfolgenden Intercostalriumen hingen sie mit den
sehnigen Urspriingen des M. pectoralis min. und serrat. ant. ZUSAINIMEN; am
oberen Rande der sechsten und siebenten Rippe haben sie mit den Urspriin-
gen des M. serrat. ant. gleiche Richtung, gehen aber nur vom oberen
Rande des Rippenknorpels zum oberen Rande des Rippenknochens , iiber
die grisste Concavitiit der Rippe gerade hiniibergespannt. '

Die inneren Intercostalbinder, Ligy. infercost. int. (Fig. 41),
sind sehnige Fascikel des M. transversus (triangularis aut) sterni; seitlich
neben diesem Muskel und in gleicher Richtung mit den Fasern deszelben,
oft etwas minder geneigt, gehen einzelne Bandstreifen von Rippe zn Rippe
liber einen oder zwei Intercostalriume hinweg. An der siebenten und aclh-
ten, zuweilen anch an der sechsten und neunten liegen sie, gleich den trans-
versalen Biindeln der fusseren Intercostalbiinder, zwischen dem Knorpel
und Knochen derselben Rippe, indem sie sich zn dem steilsten Theil des
Rippenbogens wie die Sehnen dieses Bogens verhalten.

3. Ligg. costoxiphoidea ¢.r.

Diese Binder bestehen aus compacten oder vercinzelten Biindeln, wel-
che von dem vorderen Ende der Knorpel der sechsten und siebenten Rippe
schriig median- und abwiirts an_den Seitenrand und die vordere Fliche des
Schwertfortsatzes treten (Fig. 40). Sie stehen zum Schwertfortsatz in demsel-
ben Verhiiltniss, wie die Sehnenfazern des M. obliquus abdom. ext. zar Linea
alba. Gleich diesen Schnenfasern verstirken die Ligg. costoxiphoidea das
vordere Blatt der Scheide des Rectus; die untersten derselben grenzen un-
mittelbar an die obersten Fasern der Sehme des M. obliguus abd. ext. an.

) Ligg. intercartinginen, propria cartifagivum costalium 8. corvuscantic 5. nitentia,

Ligg. Liiter=
eost. iut,

3. Lige.
egRto-
xiphoiden.
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3. Dimder
. Zungen-
bBeits.

Lig. stylo=
hyoid.

3. Binder des Zungenbeine.

Die Synchondrose zwischen dem Korper und grossen Horn besteht
aus hyalinischem Knorpel. Knorpel derselben Art bekleidet in michtiger
Lage die Flichen, die im Gelenk des kleinen Horns mit dem Kirper auf
einander gleiten. Die Kapselmembran dieses Gelenks ist einfach, mit klei-
nen warzenformigen Synovialfalten.

Die Annahme eines Lig. stylo-hyoideum ist theoretisch gerechtfertigt
durch die Entwickelungsgeschichte und durch die Verknicherungen, welche
in manchen Fillen den Verlanf desselben bezeichnen (Knochenl. S. 63).
In Wirklichkeit ist es aber, wo diese Verkndecherungen fehlen, nicht oder
nur kiinstlich darstellbar. Von der Spitze des kleinen Horns lisst sich eine
Bandmasse aufwiirts verfolgen, die sich aber bald zwischen den in die
Zunge und den Schlund ausstrahlenden Muskelfasern verliert. Am Griffel-
fortsatz entspringen sehnige, die Fascie des M. styloglossus verstiirkende
Fasern, welche mit diesem Musgkel in der Richtung gegen das kleine Zun-
genbeinhorn herabsteigen, aber schon vor dem Eintritt des Muskels in die
Zunge unsichtbar werden. Soll die Continuitit zwischen jenen und diesen
fibrosen Fasern hergestellt werden, =o kann dies meist nur durch Vermitte-
lung des Bindegewebes geschehen, welches sich in der Zungenwurzel zwi-
schen den Muskelbiindeln eingestreut findet.

4. Binder des Schidels.

a. Synchondrosen.

4. Bander i, Die Substanz, welche in jungen Schideln die Korper des Hinter-

Bohildels.

a. Synehoi-
drosen.

haupts- und Wespenbeins verbindet, Synchondrosis spheno-occipitalis , ist in
der ganzen Dicke gleichformig, ein Knorpel mit reihenweise restellten
Héhlen und sehr feinen, parallelen, von der einen Knochenfliche zur an-
deren verlanfenden Fasern. Beim Neugebornen sind die Knorpelhihlen aui-
fallend platt, so dass sie sich von der Kante wie dunkle, stibchenférmige
Kerne ansnehmen.

Die Synchondrosis petro-oceipitalis (Knochenl. 8. 95) ist bis zur Zeit,
wo das Hinterhauptsbein mit dem Schlifenbein knochern verwichst, ein
wahres Gelenk, eine Amphiarthrose, in welcher die beiden, von hyalinischen
Knorpelschichten bekleideten Flichen so genau und fest aneinanderschlies-
sen, dass man auf einem Durchschnitte des frischen Gelenks nur mit Mithe
die Spalte aunffindet.

Die weiche Masse, welche das Foramen lacerum und die beiden in
demselben zusammenmiindenden Spalten, die Fissura petrobasilaris und
sphenopetrosa, ausfiillt, ist Bindegewebe in zwei von einander verschiede-
nen Schichten. Die untere Sechichte, weiss und blitterig, erstreckt sich
¢ben und membranartiz vom Hinterhauptsbein zum Temporalfliigel iiber die
Spitze der Pyramide; an ihre untere Fliche ist in der Gegend der Fissura
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sphenopetrosa der Knorpel der Tuba befestigt nnd bestimmt gegen dieselbe
abgesetzt. Die obere Schichte ist von unregelmissiger, nach der Liicke
der Knochen gemodelter Form; sie besteht aus vielfach und fest verfilzten
Bindegewebsbiindeln mit starken Scheidewiinden von elastischem Gewebe,
lisst sich deshalb nicht in Blitter oder Fasern spalten und zeichnet sich
durch ihre gelbe Farbe aus.

b. Haltbiinder.

Es findet sich am Schidel eine Anzahl strangldrmiger oder platter
Biinder, welche zwischen unbeweglich verbundenen Knochen oder zwischen
Hervorragungen eines und desselben Knochens verlanfen und demnach als
eigene Binder des Schiidels zu besehreiben wiiren. Sie dienen zur Er-
ginzung von Liochern oder Candlen, innerhalb welcher Gefisse und Ner-
ven eingeschlossen liegen. Viele Varietiiten der Schidelknochen bernhen
auf der jeweiligen Verkniichernng solcher Binder, wiihrend andererseits in
manchen Schideln die Zahl der Binder dadurch vermehrt erscheint, dass
schmale, in der Regel knicherne Briicken sich fibrts erhalten. Ich nenne
beigpielsweise ein Ligament, welches am Supraorbitalrande der Augenhhle
von einer Ecke der Incizura supraorbitali= zur anderen zieht und diese In-
cisur in ginen Canal verwandelt; ein Ligament, welches, zwizchen den Spi-
nae intrajugulares des Schlifen- und des Hinterhauptsbeins aunsgespannt,
das F. jugnlare abtheilt; ein anderes , zwischen der Spitze der Sehlifenpy-
ramide und dem Proc. clinoid. post. des Wespenbeins, unter welechem der
N. abducens aus der hinteren in die mittlere Sechiidelgrube gelangt. IDie
Briicke zwizchen dem For. ovale und spinosum dez Temporalfliigels, der
mediale Rand des For. ovale selbst kann, statt aus Knochen-, aus Band-
masse bestehen.

Ein Bediirfniss, diese Binder zusammenzustellen und besonders zn be-
nennen, hat sich bis jetzt nicht gezeigt.

Binder, welche cinzelne der zu den Sinmesapparaten gehorigen Organe
mit dem BSceliidel in Verbindung setzen, sollen in dem betreffenden Ab-
schnitte der Splanchnologie beschrieben werden.

-

¢ Kiefergelenk.
te. Gelenkkapsel.

Zwischen der Pfanne und dem Gelenkkopf des Unterkiefers liegt eine
Bandscheibe 1), deren obere Fliche nach dem Tubere. articulare des Schla-
fenbeins , deren untere Fliche nach dem vorderen Theil der Gelenkfliche
des Gelenkfortsatzes des Unterkiefers geformt ist. Hie ist demnach ellip-
tisch, mit ihrem grossten Durchmesser, entsprechend dem griasten Durch-
messer des Gelenkfortzatzes, transversal gestellt, anf der oberen und unte-
ren Fliche concav, tiefer ausgehihlt in sagittaler Richtung, als in trans-
versaler, am vorderen und hinteren Rande dicker, alz an den Seitenriindern,

) Cartifage interarticelaris 5. Mewisens, Opevenlum cartilaginesm.

b, Halt-
Lifinder.

e, Kiefor-
gelenk.
. Kapasl.
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am diinnsten in der Mitte der Fliche (hier in seltenen Fillem von einer un-
regelmissigen Oelfnung durchbrochen).

Indem die Kapselmembran des Unterkiefergelenks sich mit demn
Rande der Bandscheibe ringsum verbindet, entstehen zwei gesonderte

Fie. 42. Gelenkhihlen, eine obere und untere.
: Die Kapsel der oberen geht von der
ae Bandscheibe zum Schlifenbein und
heftet sich hier vorn an den vorderen
Rand des Tub. articulare, lateralwiirts
an den Hécker, wodurch das Tub. art.
sich gegen den Jochbogen abgrenzt,
medianwiirts neben der Spina angula-
ris an die Gegend der Naht zwischen
Schlifen- und Wespenbein, hinten in
einer transversalen Linie an den —
von unten gesehen — tiefsten Theil
der Fossa mandibularis. Die Kapsel
der unteren Gelenkhithle geht von der
Sagittaldurchschnitt des Kisfergelenks, Lin- Bandscheibe zum Rand der Gelenk-
terkiefer und Zwischenknorpel abwirts  fliche des Unterkiefers.
gezogen, Ta Tub. artic. Pe M. Als Articulationsflichen des Un-
ol terkiefergelenks sind demnach zu be-
trachten am Unterkiefer die ganze
obere Wilbung des Gelenkfortsatzes, am Schlifenbein aber nur die vordere
Hilfte der Fossa mandibularis und das Tub. articulare. Die Bekleidung
dieser- Fliichen ist nicht iiberall die gleiche. Der hintere Abhang der Ge-
lenkfliche des Unterkiefers, sowie der in die Gelenkhohle schanende Theil
der Fossn mandibularis haben nur einen dilnnen, rein bindegewebigen
Beinhautiiberzug. Das Tuberculum articulare dagegen und der vordere
Abhang der Gelenkiliche des Unterkiefers sind mit einer hyalinischen
Knorpel- und zuniichst der freien Fliche mit einer Bindegewebslage ver-
sehien, von welchen diese etwa 1fg, jene 1/;™® Michtigkeit hat. Die Band-
scheibe besteht ganz und gar aus horizontal in verschiedenen Richtungen
verlanfenden Bindegewebsbiindeln mit einem unvollkommenen Epithelial-
iiberrug. Ueber das Tub. articulare geht in sagittaler Richtung eine
seichte Vertiefung, welcher auf der oberen Fliche der Bandscheibe cin sa-
gittaler Wulst zwischen zwei seichten Gruben entspricht.

Lateral-, median - und riickwiirts grenzt die Kapselmembran an locke-
res Bindegewebe, welches seinerseits wieder durch diesogleich zu beschrei-
benden Haftbiinder begrenzt wird. Die vordere Wand der Kapsel ist an
der dusseren Fliche verwachsen mit der Sehne und dem Fleisch des oberen
Kopfes des M. pterygoidens ext., welcher sich tleils an die Kapsel und den
vorderen Rand der Bandscheibe, theils an den Hals des Unterkiefers ansetzt
(Fig. 42). Venenreiches Bindegewebe erfiillt den Raum zwischen dem
cenannten Muskel, der Kapsel, dem M. temporaliz und der insseren Fliche
der dSehiidelbasis.
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#. Haltbiinder.

1. Lig accessorium laterale m. g f 1),

tin kurzes plattes Band, aus schrig ab- und riickwiirts verlaufenden 4. Halt-

Fig. 43. Faserbiindeln gebildet, welche an dem "®ier
hintersten- Theil der lateralen Fliche = i
des Joehbogens entspringen, an der la-
teralen bis hinteren Fliche des Unter-
kieferhalseg sich inseriren. Vermittelst
eines ziemlich siraffen Bindegewebes
steht es lateralwiirts mit der oberfliich-
lichen Fascie der Schlifengegend, me-
Rechtes Kiefergelenk , von der lateralen Tlianwii.ri;ﬁ mit der eige-utlichan liupsu'l

Hoite: 30 AL mabsaler: n Verhmdung.

2, Lig. accessorium mediale m. fom.

Am hintersten Rand der Fossa mandibular., aus der Furche, in welcher 2. Lig. ace.
Fig. 44. der Schuppentheil med
und Paukentheil
des Sechlifenbeins
Zisammenstossen
und, noch weiter
medianwiirts, vom
Schuppentheil vor
der Fissura petro-
squam. entspringt
inmehreren Lagen
cin plattes Band,
das sich abwiirts
in  zwei Zipfel
trennt. Der eine,
kiirzere dieser Zi-
plel befestigt sich
an den Hals des
Gelenkfortsatzes |
des  Unterkiefers,
hinter der Inser-
tion des M. ptery-
goid. extern., der
andere , liingere,
durch schriig la-
= teralwiirts abstei-
Linkes Kiefergelenk, von der medialen Seite. Wae Knorpel des ———
Husseren Gehiérgangs., Ces Cun. corof. durchschuoitten, LI la-
terale Lamelle des Ganmentliigels. Frm Foromen moandibelose,
NI N, linguolie. abgeschnitten. Nai N, alveal. inf. Pi M. pleryg.-

mit. an der Insertion durchschnitten, umgelegt,
Fe M, pleryg. ezt

Uy Lig. Interale ext
£ maeiliore exd,  Mem-
brana maxilice artic,
Meckel




i Lig. sty-
Loy il

Physivlog.
Bemerkue-
gen.

e Kiefergelenk.

wende Fasern, die von der Spina angularie des Temporalfligels ihren Ur-
<prung nelumen, verstirkt 1), geht an den Rand des Foramen mandibulare.
Beide Zipfel umfassen eine anfwiirts sich versehmiilernde und oben abgerun-
dete Spalte, durch die am hinteren Rand des Unterkiefers voriiber die Art.
maxillaris int. nebst den sie begleitenden Venen in die Unterschlifengrube
tritt.

Zwischen dem kiirzeren Zipfel des Lig. accessor. mediale und der
eigentlichen Kapselmembran ist ein weiches, dehnbares, oben mit der Bein-
haut der hinteren Hilfte der Fossa mandibularis zusammenhiingendes Bin-
degewebe eingeschlossen, welches, je nachdem der Gelenkkopf in der Pfanne
oder anf dem Tubere. articulare steht, bald zusammengepresst, bald ausge-
spannt erscheint (vgl. Fig. 45. 46). Der laterale Rand dieses Zipfels setzt
sich in ein lockeres venenreiches Bindegewebe fort. Der lingere Zipfel ist
in dem Fett vergraben, welches die Liicken zwisehen den Kaumuskeln aus-
fiillt, und hiingt an seinen Rindern mit schwiicheren, die Lappen des Fettes
durchziehenden Bindegewebesepta zusammen. Unmittelbar vor demselben
liegt der N. alveolaris inf.

8. Lig. siylo-myloidenm ®).

Mit diesem Namen bezeichnet man eine diinne, aus aufwirts concaven
sehnigen Fasern gebildete Membran, welche durch Vermittelung des M. sty-
loglossus einerseits mit dem Proc. styloideus in Verbindung steiit, anderer-
seits an den unteren Theil des hinteren Randes des Unterkieferastes angehei-
tet ist. Ieh verweize wegen derselben auf die Beschreibung der Zungen-
muskeln.

An der Leiche kann man den Unterkiefer in zweicrlei Stellungen die Bewe-
cungen ausfibren lassen, durch die der Mund abwechselnd geoffnet und geschlos-
en wird: man hilt nimlich entweder die beiden Gelenkkdple in ikren Pfannen lest
oder man riickt sie auf die Tubera articularia vor. Im ersten Falle geht die Dre-
hungsaxe transversal durch die Gelenkkipfe des Unterkivfers; wihrend die Kipte
um diese Axe rotiren, erhilt sich die Bundscheibe rubend an der hinteren Flache
des Tuber articul. (Fig. 45). Im zweiten Fall (Fig. 46) liegt die Drehungsaxe in
den Tubb. articularia; die Bandscheibe tritt auf die untere Fliche der letzteren
und bewegt sich auf derselben mit dem Unterkiefer vor- und rickwiirts. Die
Bandscheibe nimmt im ersten Fall an der Bildung der Pfanne Antheil, im zweiten
Fall bildet sie dic Pfanne allein; dort aber ist die Pfanne der rubende, hier ist
sic der bewegte Theil; dort verhiilt sich die Bandscheibe, als wiire sic an den
Schidel, hier als wiire sie an den Unterkiefer angewachsen.

Beim lebenden Menschen kann der Mund nicht gedfinet werden, ohne dass
der Unterkiefer auf das Tub. art. vorriickte; beim jedesmaligen Schliessen kehrt er
‘n seine Planne zuriick. Der Grund dieser Thatsache kann nur darin gesucht
werden, dass sich die Thitigkeit der Muskeln, dic den Unterkiefer herabzichen,
unvermeidlich associirt mit der Thatigkeit des M. pterygoideus ext, welcher die
Bandscheibe des Unterkiefergelenks und den Hals des Unterkiefers gleichzeitig vor-
wiirts zieht; der Zweck dieser Anorduung ist offenbar der, dem Unterkiefer eine
griissere Freibeit der Bewegung zu verschaffen, als ihm bei der Tiefe der Fossa
mandibularis und der Steilheit ihrer hinteren Wand gestattet sein wiirde, wenn

. sein Gelenkkopt in dieser Grube verweilte.

Yy Lig. laterale W eitbr, L. infernmm s fai. intorawn 3, sphesomaxilinee
%) Lig. atylomazillave. Voo Meckel mit dom Liy. stylohyoidenm zum Lig. stylo-mylo-
hyjofdennt ZUsAMMICHZELILEN.
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2t Bei der Stellong des Unterkiefers auf den Tubb. articularia ist zogleich die
Seitwiirisbewegung desselben am ergiebigsten; doch findet diese Bewegung auch, in

Fig. 45.

Sagittaldurchechnitt des linken Kiefergelenks von der lateralen Seite,
Fig. 45. geschlossen. Fig. 46. geliffnet. t Durchschnitt des Proc. coronoid.
I A temporaliz. Pe 1, Pe 2 Kipfe des M. pleryg. ext,

der Weise Statt, dass sich der Kiefer um eine Axe dreht, welche in verticaler Rich-
tung durch den Gelenkfortsatz Eines Unterkieferastes gedacht wird. Die Gelenk-
hihle enthilt, wie der Durchschnitt, Fig. 45, lehrt, vor und hinter dem Gelenk-
kopf eine hinreichende Menge weicher, zusammendriickbarer Substanz, um die ge-
ringe Rotation eines Unterkieferastes zu gestatten, die zur Ausfiubrung dieser Be-
wegung erforderlich ist.

Die an den hinteren Rand der Bandscheibe si¢h anheftende Bindegewehsmasse
und die Biinder, welche an der Aussenfliiche der hinteren Wand der Kapsel liegen,
schiitzen die vordere Wand der letzteren vor dem allzu gewaltsamen Andringen
des Gelenkkopfs. Der lingere Ziplel des Lig. accessor. med. geriith erst bei dem
gewaltsamsten Herabziehen des Unterkiefers in Spannung, zugleich mit dem vor-
deren sehnigen Rande des Masseter. In Verbindung mit dem Lig. access. laterale

der entgegengesetzten Seite schriinkt das Lig. access. med. die Verschiebung des
Unterkiefers in transversaler Richtung ein.



(] Biinder der oberen Extremitit.

B. Binder der Extremitiiten.
I. Binder der oberen Extremitiit,

A. Binder des Giirtels der oberen Extremitit.

a. Eigene Binder des Schulterblatts.

1. Lig transversuin {scapulee preopr) superius i & 1).

B, Bnder d Ein plattes, straffes, glinzendes Band, welches in der Regel in zwei, |

Bt durch eine Querspalte geschiedenen Abtheilungen vom medialen Rande!

LLlc plbaael der Incisura scapulae zur Wurzel des Processus coracoideus ausﬂespnnnt
v e ist. Die obere Abtheilung ist hoher und stirker; ihre Flichen liegen in
n“:}?:::‘l'e gleicher Flucht mit den Flichen des Schulterblattkbrpers; ihr oberer Rand
| Lie trans- Zeht in etwas veriinderter Richtung, schrig lateralwiirts aufsteigend, aus
vers S0 deém oberen Rande des Schulterblattkdrpers (Fig. 47) hervor und erreicht

Fig. 417. den Processus coracoidens an

: dem Winkel, mit welchem der
mediale Rand des Fortsatzes
in den oberen umbiegl. Sie
nimmt gewiolmlich lateral wiirts
an Hiohe ab, ist am oberen
Rande dicker, als am unteren,
und um so kiirzer, je mehr
sich die Incisura scapulae
durch Vorspriinge des oberen
Randes zum Ringe schliesst.

Die untere Abtheilung,
diinn und schmal , horizontal
oder schrig, weiter vorwirts
als die obere und oft schon in
der Fossa subscapularis gele-
gen, begrenzt mit der Incisura
scapulae eine runde oder gpalt-
formige Liicke. Durch die Spalte zwischen beiden Abtheilungen des Bandes
tritt der N. suprascapularis mit einem Zweig der V. transversa scapulae;
die gleichnamige Arterie nimmt nur ausnahmsweise diesen Weg, in der

Regel geht sie iiber dem Bande weg. Zwischen der unteren Abtheilung
des Bandes und dem Knnchcnmnd geht ein \-"enenust. Zin tiefen Venen-
netz der Fossa subscapularis.

Secapula, hintere Fliche.

Ly Lig. proprium postiewm W. L, suprascapulare 8t6mm.  Lig. se. proprium mieus
5. obliguum s, coracoidenm & posfosdormcoidenn Meck.

S
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2. Lig. transversum (scap. prepr) inferius £ 1),

Ueber die zwischen dem Gelenkknopf und der Basis des Schulterkam-
mes befindliche Rinne, dureh welche die Fossa supra- und infraspinata mit
einander communiciren (Knochenl. 8. 212), spannen sich platte, diinne,
in dem Fettgewebe zerstreute oder zn einem festeren Band vereinte Binde-
gewebsbiindel, an dem unteren Theil des lateralen freien Randes des
Schulterkammes entspringend, an den wulstigen Rand des Gelenkknopfes
sich inserirend. Die Flichen des Bandes sind, parallel den Flichen des
Sehulterkammes, die untere riickwiirts, die obere vorwiirts geneigt(Fig. 47).
Es hegmnrt- von hinten her eine spaltilnliche Liicke, durch welche, anf
denmi Knochen aufliegend, die Aeste treten, mittelst weleher die Gefiissnetze
der Fossa supra- und infraspinata anastomosiren.

8. Lig. acromio-coracoidenm @€ ?).

Der Ursprung diescs Bandes befindet sich am vorderen Rande des
Acromion, von wo ans er eine kiirzere oder lingere Strecke weit unter die

weleher das Schliizselbein
el cea articulirt (Fig. 48). -
cherformig sich ansbrei-
tend und an dem breite-
ren Ende ifters durchbro-
chen, setzt sich das Band
an den ranhen Wulst,
welcher die hintere und
obere Fliche des Schul-
terhakens scheidet; zuwei-
len tritt es durch Fasern,
welche gegen die obere
d | \ Bb  Pmi Spitze der Gelenkfliche

B des Schulterblatts bogen-

. . formig herablaufen, mit der
capula, Clavieula und Armbein in Verbindung, von vorn. ¥ 2
Awae. Articalatio acromio- elovic, ecep Lig. corace-clavie, K-L]]Eli.&] ﬂes_ Ech“lt'?ri‘ge
post. cca Lig. coraco-clar. ant. Sc. M, subclavius, Pmi lenksin Verbindung. Seine

M. pect. min. B & kurzer Kopf des Siceps. Fliichen sehauen, die eine

auf-, die andere abwirts:
die untere Fliche ist mit der Sehne des M. supraspinatns nnd der Kapsel
des Schultergelenks locker und versehiebbar verbunden; iiber den dem
Acromion zuniichst gelegenen Theil derselben erstreckt sich zuweilen ein
nicht ganz bestindiger Schleimbeutel, welcher mit seiner oberen Wand die
untere Fliche des Acromion, des Acromioclavieulargelenks und des aero-

'}y Lig. fransversume sminimem Arnold.
¥) L. triongulare Weitbhr, L. triguefrum Meck., L. propriwm anticum s majus s,
coraeo-aeromiede ant,

2. Lig.
tranav. inf.

Lig. acro-
i - eorn-

© coddEmm.

Gelenkpfanne reicht, auf



b. Sternoela-
vicular-
gelenk.

it Kapsel.

2 : Sternoclaviculargelenk.

mialen Endes des Schliisselbeinsg, mit seiner unteren Wand den Kopf des
Armbeins bekleidet und sieh zwischen den Sehmen des M. supra- und in-
fruspinatus ansbreitet. Die obere Fliche des Lig. acromio- coracoidenm
Liingt durch straffes Bindegewebe mit der unteren Fliche des M. deltoideus
snsammen. Der vordere Rand tritt zwar bei Bewegungen des Obervarm-
kopfs scharf hervor, doch setzt er sich continuirlich in die weiche, die Kapsel
des Oberarms bekleidende und abwiirts sich verlierende Bindegewebslage
fort, in welche auch die Fascia infraspinata iibergeht. Der hintere Rand
des Lig. acromio-coracoidenm geht in ein fetthaltiges Bindegewebe iiber,
welches den Raum zwischen dem M. supraspinatus, dem Schulterhaken und
Armbeinkopfl ausfiillt und weiter hinten mit der Fascia supraspinata zu-
sammenhiingt. Demnach diirfte das Band im Ganzen als ein durch Quer-
fasern verstirkter und an die Knochenvorspriinge angehefteter Theil der
Faseie der hinteren Schulterblattmuskeln betrachtet werden.

b. Binder des sternalen Endes des Schliizselbeins.
2. Kapsel des Sternoclaviculargelenks.

Das Sternoclavieulargelenk enthilt eine platte, die Gelenkhishle voll-
stindig in zwei Hohlen theilende Bandscheibe, welche mit der einen Fli-
che dem Sehliisselbeinausselnitt des Brustbeins, mit der anderen der sterna-
len Endfiche des Sehliizselbeing zugekehrt ist. Durch diese Bandscheibe
werden Incongruenzen der beiden auf einander beweglichen Knochenflichen
ausgeglichen. In der That entsprechen diese Flichen einander nur ganz
im Allgemeinen: die Gelenkfliche des Brustbeins ist im frontalen Durch-
sehnitt ansgehiohlt, der untere Theil der Gelenkfliche des Schliisselbeins in
eben diesem Durchsehnitt gewdlbt; aber die Kriimmungen beider Flichen
kimnen sehr verschieden sein; sie sind mitunter ungleichmissig und es
kommen in der einen oder anderen sogar Gruben und Furchen vor, die von
Fortsiitzen der Bandscheibe ansgefiillt
werden. Im sagittalen Durchschnitt ist
die Gelenkfliche des Brust- wie des
Schliiszelbeins bald gewdlbt, bald ausge-
hishlt, mit anfreworfenen, scharfen oder
abgerundeten Rindern.

Die sternale Endfliche des Schliis-
selbeins ragt aul- und rickwirts iiber
den enteprechenden Ansschnitt  des
Brustbeins hervor; der obere am Ske-
lett freie Theil dieser Fliche ist ge-
wihnlieh leicht concav.

Fruntu]d.urchatlltt. des Elm'uuc-1Minu]n‘r_gulmks. Dags die Bandscheibe des Bterno-
iel L. interclevicnlare. ol L. costoclmdculare. H E :

clavieulargelenks 1) je nach den Indi-
viduen verschieden geformt sein miisse, geht sehon aus dem Gesagten her-
vor; die Zahl der Varietiten wird noch grosser dadurch, dass in beide

') Cord, interocticulaoris £, menigcoiden,
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Sternoclavieulargelenk. ; (H

Gelenkhhlen Synovialfalten der verschiedensten Art, platte oder eylindri-
gche, diinne oder wulstige, einfache und gelappte mehr oder minder weit
vorspringen, zu deren Aufnahme bald die Gelenkflichen der Knochen, bald
die eine oder andere Fliche der Bandscheibe entsprechend vertieft ist. Die
allerdings auf diese Weise mannigfach alterirte Grundform der Bandscheibe
ist eine medianwiirtz leicht convexe Platte, die in der Regel die grisste
Michtigkeit in der Niihe des oberen Randes hat und sich abwiirtz allmiilig
verdiinnt. Ihre mittlere Michtighkeit betriigt 3 bis 4™™.  Sie besteht aus
einem knorpelzellenhaltigen Bindegewebe, deszen Biindel in Ebenen verlau-
fen, die den freien Flichen parallel liegen, innerhalb dieser Ebenen aber
gich in allen Richtungen krenzen. Die Knorpelzellen sind klein; sie liegen
in kurzen Reihen in den Zwizchenrinmen der Bim]ngﬁwebﬁl}iindu], nm so
gpiirlicher, je weiter von der freien Oberfliche entfernt; dieser zuniichst
kommen sie sehr zahlreich, aber nicht in Reihen oder Grupnen, sondern
gleichmiissig vertheilt vor. Gegen den Rand der Scheibe lockert sich das
Gewebe derselben; die Bindegewebsbiindel strahlen aus einander und befe-
gtigen sich vorn und hinten an die Kapselmembran des Gelenks, unten an
den oberen Rand des Iinorpels der ersten Rippe, oben an den das Brust-
bein iiberragenden, concaven Theil der Endfliche des Sechliisselbeins und
den anliegenden Theil der Kapsel. Zwischen der unteren Fliche des
Schliisselbeins und der oberen Fliche des ersten Rippenknorpels zieht sich
eine Ausbuchtung der Gelenkhthle eine Strecke weit lateralwirts , so dass
der erste Rippenknorpel zur Bildung der Pfanme fiir das Schliisselbein mit
beitriigt (Fig. 49).

Die Ueberziige der Articulationsflichen des Brust- und Schliisselbeins,
1 bis 2™™ miichtig, bestehen aus einem straffen, eng verfilzten Bindege-
webe mit spiirlichen interstitiellen Fasern und Knorpelzellen in wechseln-
der Zahl und Griiz=e.

Die Kapselmembran ist schlaff, stellenweise sehr stark (bis 5™m miich-
tig), geschichtet. Sie wird verstiirkt an der vorderen Fliche durch Fasern,
weleche wom Brustbein und der ersten Rippe aufsteigen, an der hinteren
Fliche durch die Ausstrablung der sogleich zn beschreibenden Haftbinder.
Die schwiichste Stelle der Kapsel ist die vordere untere Ecke.

g. Haftbiinder.

1. Lig. interclavienlare €L

Diesen Namen fiihrt ein Zug transversaler Bindegewebsbiindel, welche
die sternalen Enden beider Schliiszelbeine verbinden (Fig. 49.50). Der trans-
versale und verticale Durchmesser des Bandes wechselt je nach dem Abstand
der Schliisselbeine von einander und je nach ihrer Vorragung iiber den ent-
sprechenden Brustbeinausschnitt; so ist anch der sagittale Durchmesser des
Bandes (entsprechend der Michtigkeit desselben) verschieden, der obere
freie Rand wulstig oder scharf, im schlaffen Zustande concav, im gespann-
ten gerade. Mit der hinteren Fliche liegt es in der Flucht der hinteren
Fliiche des Brustbeins, mit der vorderen Fliche weicht es gegen die Vor-
derfliche des Brustbeins um so mehr zuriick, je diinner es ist. Gegen den

B Hait-
bander.

1. Lig. in-
terelnvic.



G4 Sternociavieulargelenk.

halbmondfirmigen Aussehnitt des Brustbeins ist es durch lockeres Binde-
o gewebe mehr oder minder

& dentlich abgesetzt.
Lateralwiirts gehen die
Biindel des Lig. interclavi-
cnlare theils in die Bein-
haut der hinteren Fliche
der oberen Ecke desSehliis-
gelbeing, theils in die hin-
tere Wand der Gelenkkap-
zel iiber. Verfolgt man den
Verlauf der Bindegewebs-
fazern von der oberen Ecke
des sternalen Endes des
Sehliizsselbeins aus median-
wiirts, so sieht man sie nach
drei Richtungen auseinan-
der weichen, die einen ge-
hen abwiirts in die Band-

Sternoclavieulargelenk mit den Haftbiindern von vorn,
Das Sechliisselbein emporgehoben. Sem! Schliisselbein- : ;
wrsprung, Scm? Brustbeinursprung des M. Sternocleido- seheibe, andere median- ab-

stoidens, .H‘: M, mll'-t!!ﬂriua, -F'b.rl-tSulllﬂsﬂﬂlhﬂi?llmptullg,r wiirts {HIE- Theil der Ge-

FPm® Bruztheinursprong dez M Pﬂﬂfﬂl"ﬂfﬂ (L Th lﬂnkkﬂpFE]) znr oberen Ecke

desSchliiszelbeinansschnitts

des Brustbeins. eine dritte Abtheilung endlich medianwirts, als Lig. inter-
clavieulare, znm Sehliisselbein der anderen Seite (Fig. 49).

2. Liq costo-claviculare el 1)

2. Lig. costo- Der Ranm zwischen der unteren Fliche des Schliisselbeing und dem
clavicalare. o0 Rande der ersten Rippe wird von der Kapsel des Sternoelavieunlar-
gelenks an durch gerade oder schriig absteigende Bindegewebsfasern ans-
gefiillt, die ein Band von rhombischer Form und wechse¢lnder Michtigkeit
gusammensetzen. Lateralwiirts reicht dasselbe bis zu einer wenig ansge-
seichneten glatten Stelle der ersten Rippe, iiber welche die V. subelavia
herabzeht, nnd stisst mit concavem Rand an die Vene. Es hiillt die Sehne
des M. subelavius ein, die an der ersten Rippe entspringt, liegt aber mit
der Hauptmasse seiner Fasern hinter diesem Muskel, indess die an der
Vorderfliche des Muskels gelegenen Fasern sich alsbald in die Fascie des-
selben fortzetzen. '
Iin Inneren des Lig. costo-clavieulare entwickelt sich zuweilen ein
Sechleimbentel von ansehnlichen Dimensionen, der mit seiner vorderen
Wand die hintere Fliche des Subelavius, mit der oberen Wand das Schliis-
selbein, mit der nnteren die erste Rippe bekleidet 2).

) Lig. ehembotdenne aowt.
*} Dieser Schleimbentel hat Cruveilhier Anlass gegeben, eme Arficulatio costo - oleei-

cwleriz aufeustellen, die er zu den Avthrodien xibit.

0
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Rapsel des Acromio-Claviculargelenks. Gh

e. Binder des acromialen Endes des Schliisselbeins.

«. Kapsel des Acromio - Claviculargelenks *).

Zwizschen den einander zugewandten Endflichen des Acromion und e Acromio-
der Clavieula, welche bald plan, bald leicht vertieft oder leicht gewdlbt und ""E:,':.'::E"
nicht selten ganz uneben sind, liegt eine , am
oberen Rande bis 6™ michtige, meist nach
unten sich verdiinnende, bindegewebige , von
mehr oder minder zahlreichen Knorpelzellen
und feinen elastischen Fasern durchsetzte
Substanz, deren verschiedenartige Zerklif-
tungen dem Gelenk eine wechselnde Form
geben (Fig. 51). Bildet sich eine einfache
Spalte, =so zieht dieselbe in verticaler Rich-
tung abwiirts ; sie beginnt oben nahe am Acro-
mion und endet unten nahe an der Clavicula.
Die TFolge ist, dass jeder dieser Knochen
. einen Ueberzug erhilt, von welchen der aero-
2 miale nach unten, der clavieulare nach oben

Frontaldurchschnitte verschiedener an Michtigkeit zunimmt, Dieser Fall ist der
Acromio- Claviculargelenke.  goltenste. Am hinfizgsten kommt (Fig. 51 A)
der ebenbeschriebenen Spalte eine zweite,
vom unteren Rande der Clavienla anfsteigende, meist unebene Spalte entge-
gen: das Acromion erhilt einen diinnen, die Clavicula einen aufwiirts an
Michtigkeit zunehmenden Ueberzug, und zwischen beide ragt eine zangen-
formige Synovialfalte von der unteren Kapselwand empor. Iler michtige
Ueberzug aber, der auf diese Weise der Clavieula verbleibt, wird nicht sel-
ten dureh eine, der Endfliche der Clavicula parallele Spalte abermals ge-
theilt (B); erstrecl;t sich diese Spalte Ia,ug:, der ganzen Endfliche der Cla-
vieula, so sondert sich von dem diinnen Ueberzug der letzteren eine Band-
scheibe nund es entstehen zweil Gelenkhhlen (C), deren jede durch mannig-
faltige S:,rnovinlfurt.s:'itze wieder unvollkommen abgetheilt sein kann. Die
Bandscheibe kann von iiberall gleicher Michtigkeit, sie kann gegen die
Mitte diinner und in der Mitte durchbrochen erscheinen.

' Die Bindegewebsbiindel der Ueberziige und Bandscheiben streichen
im Allzemeinen der Endfliche der Knochen parallel; nur in den tiefsten
Schichten steigen sie vom Knochen gegen die freie Oberfliiche anf.

Die Kapeel ist, abgesehen von den Synovialfortsiitzen, an ihrer oberen
Wand bedeutend stiirker, als an der unteren; an der oberen 1 bis 3™ star-
ken Wand wird sie durch sehnenartige Faserziige, die von dem einen Kno-
chen zum anderen ziehen, verstirkt (Fig. 52).

€. Kapsael.

1) Lig. wcromio - claviculare, Lig. capsulare claviculae ext.

Henle, Anatomie. Bd. L[ Abthlg. 2. b




(H{E Lig. coraco- clavieulare posticum.

g, Hafibiinder,
1. Lig. cordaeo-clavienlare posticum m. € CJ3.

p. Halttan- Das Lig. coraco-clavienlare post. geht von der llintcrerf Hﬁlflael der me-
I Lig. cor- dialen Fliche des Schulterhakens zur Tuberositas seapularis des Schliissel-
davie-post Loine. s besteht aus zwei platten, ziemlich starken, unter einem spitzen
Winkel nach hinten convergirenden und zusammenfliessenden Abtheilungen

Fig. 52, - (Fig. 52). Die hintere

mediale Abtheilung 1) ist
unten schmal und breitet
gich anfwirts gegen die
Insertion am Schliissel-
bein fiicherfirmig aus;
ihre Fliachen sind, die eine
vor- und lateralwiirts, die
andere riick- und median-
wiirta gewandt, etwas
mehr der frontalen Rich-
tung sich niihernd, als die
Gelenkfliche der Scapula,
zngleich aber mit dem
- , oberen Rande riickwiirts

Secapula, Clavicula and Armbein in Verbindung von vern. geneigt. I}m_*ir-::nrdcrn (la-
Aac Articulatio acromio-clavie. ae¢ Lig. acromio-coracoid. terale) Abtheilung?) steht

Sc M subclovius. Pmi M. pect. min, Bb hurzer Kopf o o0 Flichen fast in
des Biceps.

cep vea

zagittalen Kbenen, die la-
terale etwas ab-, die me-
diale aufwiirts geneigt; sie verliuft schrig riickwirts iiber die obere Fli-
che des Schulterhakens, Die einander zugewandten Flichen des Bandes und
des Knochens gind glatt, mittelet eines feinen, fenchten Bindegewebes, einer
Art Schleimbeutel, verbunden. In die Liicke zwizchen beiden Abtheilungen
ragt das Ende des M. subelavius.

2. Lig. coraco-clavicnlare anticum CCQ ¥).

2. Lig. cor.- Mit diesem Namen bezeichne ich einen straffen, glinzenden, aber in

e A ger Regel nur diinnen Bindegewebsstreifen, der von der Spitze des Schul-
terhakens schrig median- und aufwiirts zum Schliisselbein geht, an dessen
untere Fliche er sich unter sehr spitzem Winkel ansetzt. Am Ursprunge
hiingt er mit der Fascie des M. pectoralis minor zusammen, am Sechliissel-
bein verwebt er sich mit der Faseie des M. subelaviug, von dem er im iibri-
gen Verlauf durch ein ansehnliches Fettlager geschieden ist.

Y} Lig. coraco-claviculare ind. s, conoidenm,
®) Lig, coraco-clavicnlare ext. s trapezoidenn.
%) Faisceau aponérrotigue coraco - cloviculaire antér. Bourgery.




Schultergelenk. (i)

Vom physiologischen Standpunkte sind die beiden Gelenke am medialen und
lateralen Ende des Schliisselbeins, trotz der Bestindigkeit der Gelenkhiihlen, Syn-
chondrosen gleich zu stellen. Das verhiiltnissmiissiz miichtige, weich¢ Polster in
beiden Gelenken bequemt sich der Verschiebung der Knochen in jedem Sinne. Die
Art, wie Kapsel und Halthinder diese Verschiebungen begrenzen, bedarf keiner

a
Erliuterung. 2

B. Schultergelenk.

Der Gelenkkopf des Armbeing und die Pfanne des Schulterblatts sind B. Sehulter
von hyalinischem Knorpel bekleidet. Der Ueberzng des Gelenkkopfz ist
am stirksten in der Mitte der Gelenkfliche (2™") und nimmt gegen die

Fig. 53,

E’u]ﬁllk,

Horizontaldurehschnitte des Schultergelenks, durch die Mitte der Hiohe der Pfanne: Fig 53

in robender Haltung des Arms, Fig. 54 bei miglichster Rotation nach hinten. Pe Proc,

coracoidens durchschnitten. B Selme des langen Kopfs dez Biceps. Sz Sehne des M, su-
prospinetus,  Ts M, infraspinafus, Saec M, swbscapularis. D M. delfoidens,

Rinder an Michtigkeit ab; der Knorpeliiberzug der Pfanne ist in der Mitte
am schwiichsten (1™™) und verdickt sich gegen den Rand (bis auf 3mm).
An den Rand der Pfanne fiigt sich ein fibréser Saum, die Lippe des Labrum

Elenvidonm,

Schultergelenks, Labrum glenoideum scapulue. Dieser Saum hat zwei
freie Flichen, eine, welche die Pfanne vergrossert und zugleich vertieft,
indem sie sich in der Flucht der freien Oberfliche des Gelenkknorpels fort-
setzt, eine andere, welehe ringsum in die Seitenfliche des Gelenkknopfs
iibergeht. Beide Flichen stossen unter einem spitzen Winkel, dem schar-
fen Rande der Pfanne, zusammen. Der angewachsene Theil der Lippe ruht
auf dem knochernen Rande der Pfanne und geht einwiirts, gegen die Axe
des Gelenks, in den hyalinischen Knorpeliiberzug iiber, Auf der freien
Fliche der Pfanne ist die Stelle, wo der hyalinische Knorpel und die fibrise
Lippe aneinanderstossen, hiiufiz durch eine sehr feine und seichte seltener
durch eine tiefe Furche bezeichnet, noch seltener ist sie ganz eben. Die
Breite der fibrosen Lippe, d. h. ihr Durchmesser in der Richtung des

51'
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Hapsel,

(3 Schultergelenk.

Durchmessers der Gelenkfliche betriigt bis %™, ist aber oft an verschicde-
nen Stellen dez Umfangs der Pfanne verschieden. An der oberen Spitze
der Pfanne geht aus der Lippe die Ursprungsschne des langen Kopfs des
Biceps (Fig. 53. 54 B. Fig. 55. 56 #) hervor, gewiihnlich mit zwei con-
vergirenden Schenkeln, welche an der unteren Fliche eine mehr oder min-
der tiefe Grube zwischen sich fassén. '

Die Lippe unterscheidet sich vom Gelenkknorpel durch ihre Weich-
heit, ihre mehr gelbliche Farbe und ihre anf Durchschnitten coneentrische
Streifung. Sie besteht aus Bindegewebe, dessen Biindel in der Niihe des
Knochens und Knorpels Knorpelzellen vereinzelt und in Groppen einschlies-
sen. Die Hauptmasse der Biindel zieht ringformig, concentrisch mit dem
Rande der Pfanne; nur hier und da und in diinnen Lagen kommen Biin-
del vor, welche parallel einem anf die Pfanne gefillten Loth oder den Ra-
dien der Pfanne und demnach senkrecht gegen jene verlaufen; so auf der
insseren Fliche der Lippe als Fortsetzungen der Biindel der Beinhaut des
Schulterblatthalses, ferner in continuirlicher feiner Sehichte anfl der inneren
Oberfliche der Lippe.

Der iiberknorpelte Armbeinkopf ist ein Kugelsegment und zwar etwas
mehr als der dritte Theil einer Kngel von 329" Radius; im Horizontal-
schnitt des Gelenks ist der Bogen, welchen die Pfanne mit Einschluss der
Lippe beschreibt, etwa 13 so gross als der Bogen des Gelenkkopfs, im
Verticalschnitte des Gelenks 3, so gross. .

Die Kapsel des Schultergelenks geht vom Rande der Pfanne des
Schulterblatts zum Halse des Armbeins. Am bei weitem grossten Theil des

Frontalsehnitte des Schultergelenks durch das Tub., minus des Armbeins: Fig. 55 bei ru-

hendem, Fig 66 bei horizontal . ausgestrecktem Arm. 1 Durchschnitt des Echli}a&eihemu.

ac Lig. acromio-coraceid D M. deltoidens. B Schne des langen Kopfs des Biceps. B

Ursprung derselben am Labr. glenoid, Sec M, subscapuloris. Ss Insertion desselben am

Tub. min Al Ursprung des M anconmens | Tmj M, terez may, ¥Are cu*q:unyi Fusnveri
post, und N, axillaris. ** Spur der Synchondrose der Epiphyse des Armbeins.




Schultergelenk. (]

Umfangs der Planne entspringt sie von der fibriisen Lippe; nur iiber dem
Ursprung der Sehne des langen Bicepskopfes entspringt sie nnmittelbar am
Kuochen und zwar iiber der oberen Spitze der Pfanne von der Warzel des
Schulterhakens. Auf der unteren Hilfte des Randes der Pfanne geht sie
geradezu ans der scharfen Kante der fibrbsen Lipp: hervor; weiter hinauf
dagegen entsteht gie an der Aussenfliche der fibrisen L'I‘Fﬂr go dass deren
Kante frei in die Gelenkhohle ragt. Am Armbein inserirt sich die Kapsel
oberhalbldes Tubere. majus nnd minuz gerade an der Grenze des iiber-
knorpelten Kopfes; iiber die Verticfung zwischen beiden Hickern ist sie
briickenformig hingespannt und hilft so die obere Miindung des Canals be-
grenzen, welcher die Sehne des langen Kopfs des Biceps einschliesst. Un-
terhalb des unteren Randes des Kopfes iiberzieht die Kapsel einen Theil des
ausgeschweilten Vorsprungs (Knochenlehre 8. 217), der den eigentlichen
Kopf trigt. Aus dem unteren Rande des Gelenkknorpels hervorgehend,
liegt sie bis etwa 10™™ unterhalb dieses Randes, nach Art einer Beinhaut,
genau dem Knochen an; von da an wird sie selbststiindig und michtiger
und nimmt, je nach der Stellung des Armbeing, eine verschiedene Lage an.
Hingt der Arm rubend herab (Fig. 55), so geht sie, durch ein lockeres
und dehnbares Bindegewebe mit der Beinhaut des Armbeinkbrpers verbun-
den, an demselben bis zur Gegend des oberen Randes des M. teres mayj.
herab, um hier umzubiegen und znm Rande der Pfanme aufzusteigen., Es
lenchtet ein, dass ohne eine solche Einrichtung der Arm nicht erhoben
werden kdnnte. Wird er erhoben, so wird die zwischen dem Rande der
Pfanne und dem Armbeinkirper herabhiingende Falte der Kapsel ausge-
glichen (Fig. 56); wie hoch er erhoben werden konne, hiingt von der
Linge dieser Falte ab. Bei erhobenem Arm ragt der iiberknorpelte Kopf
des Armbeins iiber den unteren Rand der Pfanne hinaus; bei gesenktem
Arm kommt der von Beinhaut bekleidete, den Armbeinkopf tragende Vor-
sprung des sogenannten Halses mit in die Planne zu liegen. Wie weit als-
dann der Gelenkkop! den oberen Rand der Pfanne iiberragt und wie sich
die obere Kapszelwand bei hingendem Arm spannt, bei erhobenem Arm in
Querfalten zusammenschiebt, wird eine Vergleichung der beiden Figuren
besser, als eine weitliufize Beschreibung lchren. Ebenso darf ich auof
Fig. 53 und 54 verweisen wegen der Faltungen der Kapsel bei den eigent-
lich sogenannten Rotationsbewegungen des Arms. Die Falte schiebt sich,
wia man sieht, um den Rand der Pfanne bei-der Vorwirtsrotation (Iig. 53)
unter den M. subscapulariz, bei der Rilckwiirtsrotation (Fig. 54) unter die
Mm. infrazpinatuz und teres minor,

Die Kapzelmembran ist aus Bindegewebe mit sparlichen mtershtmﬂen
elastischen Fasern und einem einfachen Epithelinm zusammengesetzt. Was
die Anordnung der Bindegewebsbiindel betrifit, so verlanfen sie in den
iusseren Schichten meistens in gerader Richtung von dem einen Knochen
zum anderen, in den inneren Schichten kreisformig, parallel dem Anhef-
tungsrande. Die Michtigkeit der Kapselmembran an sich betrigt nicht
iiber 1/, sie wird aber an verschiedenen Stellen theils durch idussere,
theils dureh innere Aunflagerung verstirkt. Aeusszerlich durch die Sehnen
des M. supraspinatus und infraspinatus und subseapulariz, welche in der
Nile ihrer Insertion untrennbar mit der Kapselmembran verwachsen, ferner
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durch das Lig. coraco-humerale 1), ein breites Band, welches vom late-

Lig. coraco-

humerale. polen Rande des Schulterhakens unter dem Lig. coraco-acromiale entspringg
and in die obere und hintere Wand der Kapsel ausstrahlt (Fig. 57). Die
Schulterblattmuskeln selbst tragen zur Befestigung der Kapsel bei, indem
sie, soweit sie iiber dieselbe hinlaufen, straff genug angeheftet gind, um bei

Fig. 67.

Schultergelenk, von vorn geidfinet, der Armbeinkopf herabgezogen. ac Lig. aeromio-coracoid.
abgeschnitten. B Sehne des langen Kopfs des Biceps, durch die Gelenkhihle verlaufend.
Sse Sehne des M. subscapularis. Al Sehne des Ancon long. *Pfanne der Scapula.
* Armbeinkopf.

Contractionen die Kapsel mit sich zu ziehen. So lange diese Verbindung der
Muskeln mit der Oberfliche der Kapsel intact ist, bleibt zwischen den un-
teren Rindern des M. teres major und des subscapularis nur ein schmaler
Streif der Kapselmembran frei; an diesen sind die durch die Liicken zwi-
schen M. teres maj. und Ancon. longus tretenden Gefiisse und Nerven (Fig.
58 ***) und die genannten Muskeln selber genau mittelst eines ungewohnlich
derben, fast sehnigen Bindegewebes angewachsen, so dass es der Kapsel auch
nach dieser, der sehwiichsten Seite nicht an Unterstiitzung fehlt. Ucher die
Querfasern, welche den Anfang des Suleus intertubercularis briicken{ormig
decken, gehen starke Liingsfaserbiindel herab; eine niihere Beschreibung
derselben kann erst in Verbindung mit der Beschreibung der Oberarmmus-
keln gegeben werden.

Auf der Innenseite der Kapsel machen sich an der oberen Fliche zwei
in gerader Richtung von der Schulterblatt- zur Arminsertion verlanfende
Wiilste (Fig.58,1.2) bemerklich, eine breite, seichte Furche einschliessend,
welehe zur Anfnahme der iiber den Kopf des Armbeins hingleitenden Biceps-
sehne bestimmt ist. Der Wulst, welcher die Furche nach hinten begrenzt,
entspricht der Seline des M. suspraspinatus, der Walst, welcher sie nach
vorn begrenzt, dem Lig. coraco-humerale. In geringer Entfernnng unter-
halb des eben genannten Wulstes bewirkt parallel demselben der obere
Rand der Sehne des M. subscapularis einen Vorsprung der vorderen Kapsel-

1) Lig. suspensorium humeri aut. L. coracoideo-capsulare Barkow. Lig, accessorinm
humeri Krause. Lig. superizs kumers H, Meyer. ]
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wand nach innen (3). Unter einer diinnen Falte '), welehe vom Rande jenes
Whulstes schriig lateralwiirts absteigt und sich unterhalb des von der Sehne
des Subscapularis herriih-
renden Vorsprungs ver-
liert, findet =ich der Ein-
gang in die subseapulare
synovialtasche (**), auf
welche ich sogleich zuriick-

Fig. 58.

komme. Parallel dieser

Falte endlich zielit, dicht

unter derselben, wvon der
fibrisen Lippe ein starker
Bindegewebzestreifen ) la-

teral- und abwiirts (4) und

lost sich facherformig in

die ringformige Faserung

des inneren Theils der

_ Kapselwand auf.

Al Mit der Hiohle der Synovial-
: Schultergelenkkapsel — ste- '
hen regelmiissig zwei Sy-

Tamj EAE

Schultergelenk von hinten gebfinet.  Armbeinkopi entfernt.
T Schnittfliiche desselben. *Planne der Seapula, ! 2
t Schnittiliche des Acromion. [Fs, Tm, M infraspina. novialtasehen in  offener

. feres min., dorchgeschnitten und zoriickgeschlagen, Ss \"erbimlung, die demnach

M, supraspingd. Al M anconaens longus. Ae M, anconacus 3
ext. T'mj M. teres maj. ** Eingang der Bursa synov. auch als Ausstiillpungen der
subscapul, *** Vasa circumfl, humeri post u. N, azillaris. Hn.pfﬁ(ﬂ. angesehen werden

kiinnen. Die Eine, Bursa
synov. subscapularis (Fig. 59), erstreckt sich von der eben beschriebenen
Oeffnung in der vorderen medialen Wand der Kapsel, welche efwa in der
Hohe der Einbiegung des vorderen Plannenrandes liegt, in Form eines
hickerigen Blindsacks mehr oder minder weit medianwiirts unter die vordere
concave Fliche des Schulterhakens; sie hat hinter sich die Beinhaut, vor
sich die obersten Biindel des M. subscapularis, von welchen sie aber noch
durch einen geschlossenen Schleimbeutel getrennt ist.
Var. Einmal fand ich einen zweiten Eingang in die B. synov. subscap. zwischen
FPfanne und Labr. glenoid. gerade iiber der Incisur.

Die zweite Ausstiilpung der Kapsel, Bursa infertubercularis (Fig.59),
kleidet den oberen Theil des Canals aus, in welchem die Sehne des Biceps
eingeschlossen liegt; die Synovialtusche ist also eylindrisch ; ihr blindes abge-
rundetes Ende reicht bis in die Gegend der Anheftungsstelle der Sehnen des
M. pector. maj. und latissimus dorsi hinab. Nur dies abgerundete Ende ist
frei und einigermaassen selbststindig, es stosst auf das lockere Bindege-
webe, welches weiterhin die Sehne des Biceps einschliesst; innerhalb des
Canals ist die Synovialtasche nichts Anderes, als die untrennbare, innerste
Schichte einerseits der Auskleidung der Knochenrinne, andererseits der
iiber die Rinne hingespannten fibrozen Briicke. Die Auskleidung der Kno-

=

"} Lig. glenoideo - brachiole int. Sehlemm (Mill. Archiv 1853. S. 45).
®) Lin. glensideo - brachinle inf & lntwn Schlemm.

:
2
t
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chenrinne ist Bindegewebe von 1™m Michtigkeit, welches aus dem hyalini-
schen Knorpeliiberzug des Gelenkkopfs, wie iiberall, dergestalt hervorgeht,
dass am Rande des Gelenkkopfs zuerst die oberflichliche und weiter ab-
Fig. 59. wiirts immer tie-
fere Schichten
der  Grandsub-
stanz fibrie wer-
den,.  Die dem
Knorpel und,
weiter abwiirts,
dem Knochen zu-
niichst gelegenen
Bindegewebs-
gchichten zchlies=-
gen noch Knor-
pelzellen ein. Tm
oberen'Theile des
Canals liegen die
Biindel unregel-
miizsig verfloch-
ten ; abwiirts ord-
nen gie gich quer
und werden zeh-
nig, in die Seh-
nenbiindel  des

Schultergelenk von vorn mit aufgeblasenen Synovialtaschen. M. latiss. dorsi
$ Durchachnitt des Schllisselbeins B Sehne des lr'tugtm Eopfs  gieh fortsetzend.
des Biceps. Ssc Sehne des M. subscapularis. Die freie Fliche

deckt eine strue-
turlose, steife Membran, vielleicht urspriinglich ein Epithelium. Die Decke
des Canals, im Anschluss an die oben beschriebene Briicke der Kapsel, be-
steht aus einer fusseren Lage longitudinaler, einer inneren Lage querer,
gefisereicher Bindegewebsbiindel; von ihrer Innenfliche geht zur Sehne
des Biceps eine feine (1/,m™ dicke), netzartig durchbrochene, aus longitudi-
nulen Bindegewehsbiindeln mit rhombischen Maschen gewebte Membran 1),
eine unvollkommene Scheidewand, welehe die Synovialtasche der Liinge
nach theilt. Die Bicepssehne selbst ist, so weit sie frei in der Gelenkkapsel
und Synovialtasehe liegt, von einem Epithelium oder einer structurlosen
Membran bekleidet.

Die Kapsel des Schultergelenks ist verhiltnissmiissig arm an Synovial-
fortsiitzen. Platte, scharfrandige, ofters gelappte Synovialfalten umgeben
scheidenartig den Ursprung der Sehne des Biceps, besonders den unteren
Theil, oder legen sich iiber die Seitenriinder dieser Sehne. Feine gefiiss-
reiche Zotten sitzen haufenweise um den Eingang der Bursa synovial. sub-
scapularis (Fig. 58) und in der Nihe der Humerusinsertion der Kapsel.

1y Retingenlum aut,

P PSR,
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C. Ellenbogengelenk.

Das Ellenbogengelenk schliesst das untere Ende des Armbeins und die ¢. Ellenin.
oberen Enden der beiden Unterarmknochen ein. In demselben werden zwej S"Eekenk:
Bewegungen vollig unabhiingig von einander ansgefiihrt; Erstens bewegen
gich die beiden Unterarmknochen gemeinschaftlich in einer unahezu sagitta-
len Ebene um die Axe des Processus eubitalis: da diese Axe mit dem me-
dialen Ende etwas tiefer steht, als mit dem lateralen, so ist die lingste Axe
des Unterarms weder in der Beugung, noch in der Streckung ganz der Axe
des Oberarms parallel; in der Beugung weicht sie unter einem spitzen
Winkel medianwiirts, in der Streckung unter einem selr stumpfen Winkel
lateralwirts ab. In jeder Stellung der beiden Unterarmknochen zum Arm-
bein dreht sich zweitens die vertiefte Endfliche des Kopfchens des Ra-
dins auf dem Kdpfchen des Armbeins, die Circwmferentia articularis des
Radius im Sinus lunatus der Ulna um eine fast verticale, streng genommen
vom Mittelpunkt der oberen Endfliche des Rading zur Wurzel des Proces-
sus styloideus der Ulna gelegte Axe.

Alle im Ellenbogengelenk artienlirenden Flichen sind in jeder Stel-
lung fast vollstindig mit einander in Beriihrung und passen demnach ge-
nau aunf einander. Nur in der Gegend der Querfurche der Fossa sigmoides
und der Einbuchtungen, in welche diese Querfurche jederseits auslinft,
schliesst sich die Oberfliche der Ulna nicht genau 'der Oberfliche dep

1 Trochlea an; die Unebenheit der Fossa sigmoidea wird theilweizse durch
die spiiter zu erwihnenden Synovialfortsitze ausgeglichen; so weit sie
unausgeglichen bleibt, ist sie von Synovia erfiillt. Der Furche der Troch-

Fig. 60. lea, in welcher der Kngel- und Kegelabschnitt zu-
sammenstossen (Knochenl. 5. 220), entspricht die
vom oberen zum vorderen Rande der Fossa sig-
moidea verlaufende stumpfe Firste; die Vertiefung
in der oberen Endfliche des Radius ist zur Auf-
nahme des Capitulom des Armbeines bestimmt, in-
dess der gewdlbte Rand jener Fliche ringsum das

Capitulum iiberragt und medianwiirts die Binschnii-

rang ansfiillt, die das Capitulum von der Trochlea
scheidet (Fig. 60). Diese neben einander gelege-
nen und je in einander eingreifenden Vorragun-
gen und Vertiefungen sichern den Gang der Vor-
derarmknochen auf dem Armbein gegen seitliche

- Verschiecbungen. Um die normale Beuge- und

Frontaldurchschnitt des Ellen- Streckbewegung zu. gestatten, muss die Articula-

B:E;“E";!z";:;_‘ L;{;Eﬂf“m tionsebene in allen sagittalen Durchsehnitten kreis-

formig sein und der Gelenkkopf (den der Proc.
cubitalis reprisentirt) muss im sagittalen Durchschnitt einen grisseren Theil
eines Kreises beschreiben, als die (von den Unterarmknochen getragene)

Pfanne. Der sagittale Durchschnitt der Fossa sigmoidea in der Gegend
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der mittleren Firste, wo die Conecavitit am tiefsten ist, stellt einen Halb-
kreis von 10m™ Radins dar; dass er nicht mehr als einen Halbkreis be-
triigt, erhellt schon daraus, dass nach Trennung der Binder sich der Un-
terarm sogleich vom Obérarm list und herabfille. Nach beiden Seiten von
jener Firste nimmt der Halbmesser der Kriimmung #zu, die Bogenliinge ab.

Nach Denucé {Meén. sur les lurations du cowde. Paris 1854. 4.) betrug der
Halbmesser der Kriimmungen des Ellenbogengelenks an  drei Skeletten, einem

minnlichen von starkem, einem von gewohnlichem Wuchs und einem weiblichen
gemussan i

T Tivim ikl
am medialen Rande der Trochlea 16,5 13,25 12,5
Furche der Trochlea . . . . . 11 0.5 ]
am lateralen Rande derselben . . 13 11,5 9.5
Capitulum . . . . . . . - . 143 11,2 9,2

Dem sagittalen Durehschnitte der Trochlea dagegen, an der der Firste
der Fossa sigmoidea entsprechenden Stelle fehlt za einem vollstiindigen
Kreise nur das kurze Stiick des Randes, welches mit der Scheidewand zwi-
schen Fossa olecrani und Fossa ant. maj. in Zusammenhang steht, und in
demselben Durchsehnitt verhiilt sich die Bogenlinge des Armbeinkipfehens
zur Bogenlinge der Depression des Radiuskipfchens wie 2 @ 1.

Bei gestrecktem Arm erreicht der obere Rand der Fossa sigmoidea
beinahe die hintere Fliche der Scheidewand zwischen Fossa olecrani und
Fossa ant. maj., bei moglichst gebeugtem Arm erreicht der vordere Rand
der Fossa sigmoidea die vordere Fliche derselben Scheidewand; es bleibt
demnach dort ein vorderer, hier ein hinterer Theil der Trochlea frei, wel-
che einem Halbkreis weniger der Dicke jener Scheidewand entspricht (siehe
Fig. 61 und 62).

Fig. 61.

Sagittaldurchechnitte des Ellenbogengelenks durch die Mitte der Trochlea:
Fig. 61 in Streckung, Fig. 62 in Beugung. A4 Sehne des Krt teiceps. Bi Sehne dos
M. brachializ int, B Sehue des M. biceps. 81 M. supinator long.
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Sinns lunatus der Ulna und Facies articulariz des Radius sind Theile
von Cylinderflichen, jene einem Bogen von 180%, diesg einem Bogen von
90° entsprechend, mit einem Radinus von 1zmm,

Der Knorpeliiberzug der im Ellenbogengelenk artieulirenden Knochen
ist durchweg hyalinisch, von etwa 2mm Aiichtigkeit; doch sind die articu-
lirenden Flichen nicht in ihrer ganzen Auzdehnung mit Knorpel bedeckt;
namentlich endet die Knorpelbekleidung der Trochlea in fast gleicher Hihe
vorn und hinten mit transversalem etwas eingebogenem Rande; knorpe-
lich ist nur der mittlere Theil der Trochlea, den die Fossa sigmoidea um-
fasst, wenn der Unterarm mit dem Oberarm einen rechten Winkel bildet.
Der Theil der Artienlationsfliche, welcher bei dieser Stellung des Arms
vorn und hinten frei bleibt, st nur mit fest anliegender, glatter Beinhant
oder mit einem fetthaltigen Polster fiberzogen. Andererseits ist merkwiirdi-
ger Weise auch die laterale Iilfte des Seitenrandes des Radiuskopfchens,
die niemals weder mit dem Sinus lunatus der Ulna, noch mit einer anderen
Knochenfliche in Beriihrung kommt, mit einer michtigen Schichte hyalini-
gchen Knorpels versehen.

Die Enden der drei im Ellenbogengélenk verbundenen Knochen um-
giebt eine einfache, sackfirmige, nuram Halse des Radius eng anschliessende
Kapselmembran, welche stellenweise sehr diinn, an anderen Stellen durch
feste sehnige Faserziige verstirkt ist. Die Kapsel ist am Armbein so an-
geheftet, dass die zur Aufnahme der Vorderarmknochen bestimmten Gruben
an der vorderen und hinteren Fliche dieses Knochens, sowie die mediale
Fliche des Processuz eubitalis noch mit in die Hihle des Gelenks fallen.
Ihr Ursprung zieht sich in einem aufwiirts convexen Bogen iiber der Fossa
ant. maj., in einem zweiten, steileren aber schmaleren Bogen iiber der Fossa
ant. min. hin, geht genan am lateralen und hinteren Rande des Capitulum
zum lateralen Rande der hinteren Fliche der Trochlea, an diesem aufwiirts,
dann transversal durch den oberen Theil der Fossa olecrani und dicht un-
ter der Wurzel das Epicondylus medialis voriiber zuriick zur Vorderseite.
An der Ulna befestigt sie sich allseitig im Umfange der iiberknorpelten Fli-
che und zwar in der Mitte des oberen Randes der Fossa sigmoidea am
Rande des knorplichen Ueberzugs selbst, im Uebrigen in einer Rinne des
Knochens dicht neben dem Rande des Knorpels. Am Radius setzt sich die
Kapsel rings um den Ials an, ungefihr in der Mitte zwischen dem unteren
Rande des Kopfchens und der Tuberositit, am lateralen Umfang etwas weiter
abwiirts, als am medialen (Fig.60). Als feine glatte Bindegewebehaut geht
sie von dieser Insertionsstelle an anfwiirts, zuerst locker, allmilig fester an
den Knochen angeheftet und zuletzt in den Knorpel des Randes des Kiopf-
chens sich verlierend. In gleicher Weise geht die Kapselmembran von
ihrer Insertionsstelle am Armbein herab iiber die hintere und die beiden
vorderen Gruben und continuirlich in die Bindegewebslageniiber. welche
(s. oben) den Processus cubitalis oberhalb des Knorpeliiberzngs bekleidet.
An die kndcherne Schéidewand der beiden vorderen Gruben ist sie durch

eine Art Frenulum befestigt; iiber simmtlichen Gruben wird sie durch

gerade oder schriig absteigende, platte sehnige Biindel verstirki, oft auch
durch eine Fetflage von der Oberfliche des Knochens getrennt. Die

sl
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Gruben erecheinen deshalb am frischen Priparat betrichtlich flacher, als
an dem macerirten Knoclen.

Acusserlich ist die Kapselmembran an bestimmten Stellen bestiindig
von umsehriebenen, mit der Oberfliche derselben fest verwebten Fettmas-
sen belegt. Eine solche findet sich sowohl an der vorderen, als an der
hinteren Seite des Arme anfl dem iiber die Gruben hingespannten Theil der
Kapsel; sie erstreckt sich, allmiilig sich verdiinnend, noch etwas iiber die
Anheftungstelle der Kapsel am Arm hinauf und bildet dort fiir den M.
brachialis int., hier fir den Anconaeus eine ebene, die Vertiefangen ans-
gleichende Unterlage (Fig. 61. 62). Ebenso ist der Raum zwischen Ulna
und Radius unterhalb des Theils der Kapsel, der sich vom unteren Rande
des Sinus lunatus znm Halse des Radius erstreckt, von Fett ausgefiillt.

Die Kapsel ist, wie erwiihnt, von sehr ungleicher Michtigkeit; die ein-
gewebten Ziige fibroser Fasern verleihen ihr stellenweise einen sehnigen
Glanz und eine bedeutende Dicke, grenzen sich aber nirgends zu selbst-
stindigen Hiilfsbiindern ab, und lassen sich nur kiinstlich von der eigent-
lichen Synovialkapsel trennen. In der hinteren Wand der Kapsel ist der
untere Theil durch transversale, die Mitte des oberen Theils durch verti-
cale, das eben erwiihnte Fettlager durchsetzende Fasern 1) verstirkt ; zu bei-
den Seiten dieser verticalen Fasern ist die hintere Wand zart and zerreiss-
lich, wie ein Schleimbeuntel; in der Nihe der Oleeranoninsertion wird sie
durch die Sehne des Extensor triceps unterstiitzt, die, obne in der Kapsel
su enden, doch sehr straff mit ihr verbunden ist; am genauesten hiingt mit
dem am lateralen Rande der Trochlea entspringenden Theile der hinteren
Kapselwand die Ursprungssehne des M. anconaeus quartus zusammen.

Von ihrer Ursprungsstelle am hinteren und unteren Rande der Wur-

Fig. 3. zel des Epicondylus medialis an

1 o enthiilt die lKapsel starke, radien-

i formig divergirende Faserbiindel,
von denen die obersten quer in
die hintere Kapselwand ausstrah-
len, die folgenden?®) sich succes-
siv. am medialen Rande des Ole-
cranon inseriren (Fig.63. 1). Sie
bilden die glatte vordere Wand des
Canals, in welchem, von hinten
her durch den Ulnarorsprung
dez M. ulnarie int. (Ui 2) be-
deckt, der N. ulnaris herablinft.
Vom vorderen Rande der Wur-
Ellenbogengelenk, von der medialen Seite. Der am zel des Ep'lcnnd}"lns: medialis, vor
Condylus int. entspringende Kopf des M. uln. int. demUrsprunge der Beugemuskeln

[/i1 durchschmitten und zurlickgeschlagen, Ui2 des Vorderarms gehen starke

Ulnarursprung des M winaris inf, A Sehne des = .
Ext triceps. Bi Sehme des M. Bbrachial. tat. Faserbiindel aus, zom Theil

B Schne des Biceps. Nu N, slnaris. transversal in die vordere Kap-
selwand, zum Theil schrig vor-

Yy Lig. rectum cubiti posticum Barkow. Das Lig. cubiti posticurs Meckel’s m. A. um-
fasst alle der hinteren Kapselwand eingewebten Fascikel %) Lig. humero-ofécranien Lruv.

ERY =
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und abwiirts zur medialen Ecke des Proces. coronoidens 1) (Fig. 63. 64 2).
Mit den Insertionen der beiden letztgenannten Faseikel verflechten sich

Fig. 64 Fasern, welche iiber den conecaven medialen
Rand der Fossa sigmoidea vom Olecranon
zum Frocessus coronoidens straff hiniiberge-
hen ?) (Fig. 63. 3).

In der vorderen Wand der Kapsel (Fig. 64)
verlaufen stirkere Fasern theils vom oberen
Ursprunge der Kapsel an gerade abwiirts %),
theils vomn Epicondylus medialis ans schriig
lateral- und abwirts; ein stirkerer und ziem-
lich bestiindiger Streifen (4) geht vom Epie.
med. aus, vor dem oberen Rande des Proc.
coronoidens voriiber an die vordere laterale
Ecke dieses Fortsatzes und theilweise weiter
in das Lig. annulare radii und den M. ra-
dialis ext. brevis. Der M. brachialis int., der
die vordere Wand der Kapsel deckt und
durch straffes Bindegewebe mit derselben
zusammenhiingt, schickt zuweilen vom latera-
len, zuweilen yom medialen Rande ans einige
diinne Muskelbiindel in die Kapsel (Fig. 62).

Der stirkste Theil der Kapsel ist der-
Jjenige, welcher halb- oder vielmehr dreivier-
telkreisfirmig den Kopf und Hals des Ra-
~dins umgiebt und den Sinns lunatus der
Ulna zum Ringe ergiinzt, in welchem die
Drehungen des Radins wvollzogen werden.
Es ist ein Band von 10mm Hihe, Lig. an-
nulare radii %), genau nach dem oberen
Ende des Radius geformt und demnach
trichterformig nach unten verengt, am miich-
tigsten am unteren Rande, von welchem aus
die Kapsel plotzlich verdiinnt sich an den
Hals des Radius ansetzt (Fig. 60). Der Haupt-
masse nach besteht es aus horizontalen Fa-
serbiindeln, weleche am hinteren und vorde-
ren Rande des Sinus lunatus befestigt sind.
Ilnen mischen sich sehriig auf- und abstei-

') Lig humero-coroncidien Cruv. Das Lig. cubiti
faterale int. 3. brackio- cubitale aut. (eubito-uluare M.
J. Weber) begreift sammtliche vom medialen Epicon-
dylus entspringende Fascikel.

Ellenbogengelenk und Vorderarm- *) Hinterer Schenkel des Lig. laterale int, 0. Fi-
knochen mit dem Lig. intgross, von Scher (die Ursachen des so hilnfizen Verkennens won
vorn. B Sehne des Biceps. Fi Verrenkungen, Kéln 1850. 4, 8, 123,

Selme des M. brachicl. int. ™ sack- %) Lig. rect. cubiti anticum Barkow. Unter Lig.
firmige Kapsel unter dem Lig. an- onierius cubii versteht man diese verticalen nebst den
nulare radii. ¢ ki Chorda transversalis. Schriigen und transversalen Fasern,

') L. orbiculare 5. coronariem vadii.

LiE. anmu-
lare roadii
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gende Fasern 1) bei, welehe hinten (Fig. 64) vom Olecranon, vorn (Fig. 65) vom
Proec. coronoid. unter- und oberhalb des Sinus lunatus ihren Ursprung neh-
men. Einige der untersten und innersten Faserbiindel ningeben, indem sie
dicht am unteren Rande des Sinus lunat. voriiberziehen, vollkommen kreisfor-
mig geschlossen den Hals des Radius, Die Sehnen der unterhalb des Ipi-
condylus lateralis entspringenden Streckmuskeln, namentlich des Ulnaris ext,
und des Ext. dig. minimi und Ext. dig. comm. sind an das Lig. annulare
angewachsen. Die Sehnenfasern des M. supinator breviz entspringen zum
Theil von demselben. Die verticalen Fasern, die ihm auf diese Weise
siusserlich anhaften und die Festigkeit desselben bedeutend vermehren , las-
gen sich kiinstlich trenmen won verticalen nnd Hi:hl"ﬁg ahstﬂigﬂmiem der
Kapsel inniger eingewebten Fascikeln 2), welche vom Epicond. later. theils
vorwiirts in das Lig. annulare ausstrahlen, theils riickwiirts iiber dasselbe
weg zam obersten Theil der Crista intervssea der Ulna verlaufen (Fig. 65).
Fig. 5. Die diinne vom unteren Rande des Lig.
annulare und vom unteren Rande des Sinus
lunatus zum Halse des Radius sich erstre-
ckende Kapselwand %) unterstiitzen die
oberen Faserbiindel des M. supin. brevis,
welehe unmittelbar auf diesem Theile der
Kapeel aufliezen und durch straffes Bin-
degewebe mit ihr verbunden sind (Fig. 60).
DDie Kapsel des Ellenbogengelenks ist
reich an Synovialfortsitzen. Eine fetthal-
tige Falte mit glatten Flichen, hoher Basis
und scharfem  halbkreisformigem Rande
springt von der Vorderfliche der hinteren
Wand nach innen vor und fiillt bei ge-
beugtem Arm die Fossa oleer. aus (Fig.
62). Mit dem Fettlappen, welcher an der
entsprechenden Stelle von aussen die Kap-
sel deckt, bildet sie eine zusammenhiingende
Ellenbogengeleuk von hinten. Ai Auco- Masse, durch welche sich jedoch auf Ver-
aann dg“u":ﬁ"::::;ﬁz g 5 A';“Eﬂl:::: ticalschnitien die fibrise Kapsel hindurch
insertion dos Aucon, quartus. Reb, Ede verfolgen lisst. In dhnlichem Verhiiltniss
aufwiirts t.urijckgERf'hiugEne U\:nprilnge 2T Kﬂpﬁﬂl {Fig.ﬁi“} stehen zwei dhnlich
des M. rad, ext. brevis und Ext. dig, comm. z z ] 2
S, S, §b# Ursprungssehnen des M, su- geformte, kleinere, fetthaltize Synovialfal-
pinator brevis, *eackférmige Kapsel un- ten (***), welche dem iinsseren Fettbeleg
ter dem Lig. anuulare radi. der vorderen Kapselwand (*) gegen-
fiber nach innen vorragen, um bei ge-
strecktem Arm die Fossa ant. maj. und
minor auszufillen. Scharfe , diinne, mitunter fetthaltige verticale Falten
driingen sich von vorn und hinten her, eine kurze Strecke weit zwischen

Yy Ligg. accessoria Weitbr. Annulus accessorius Weber - Hildebrandt.

¥) Lig. laterale cubifi ext. & traehio=radiale.

4 Die zwischen Sinws lnafus und Hals des Ruading  gelegene Partie der Eapni:ﬂwm:ﬂ
nennt Denncé Lig. quadratum  Als solches erscheint sie erst, wepn man duas Lig. an-
sudare durchschnitten und Ulna und Radins miglichst von einander abgezogen hat.
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die correspondivenden Flichen des Radius und der Ulna. Der in die Ge-
lenkhishle schanende Theil der ulnaren Fliche des Processus cubitalis hu-
meri ist gleich der ilr gegeniiberlicgenden Kapsclwand mit kleinen, in der
Regel fetthaltizen Falten und Zotten besetze. Ansehnliche fetthaltize Pol-
ster legen sich, theils von der Kapsel, theilz vom Knochen ansgehend, von
beiden Seiten her in die Erweiterungen der QQuerfurche des Sinus lunatus.
Eimigemal fand ich eine kreisfirmige scharfrandige, bis 2%m breite Synovial-
falte ringsum zwischen dem Capitulum des Armbeins und dem abhiingigen
Rande der oberen Endfliche des Radius. Feine Zotten und Filtchen finden
sich ausserdem in einem Kranze an dem lateralen (nicht artienlirenden)
Theile des Randes des Radiuskiipfchens und am hinteren und vorderen
Rande der Trochlea.

Die Art, wie dic Kapsel des Ellenbogengelenks sich bei den Bewegnungen dessel-
ben in Falten legt, erhelit ans Fig. 61 u. 62. Bei gestrecktem Arm liegt die Falte
uber dem Olecranon, bei gebogenem iiber dem Processus coronoidens; diese Lage
ertheilt ihr dort der M. exicnsor triceps, hier der M. brachialis int., von welehen
beiden Muskeln nicht selten einzelne Fasern in der Kapsel selbst enden. Die ge-
tissreichen Fettpolster, welche von aussen und innen die Kapsel bedecken, haben
neben ihrer Bedeutung fur die Erniihruug des Gelenks und die Secretion der
Synovia noch den Zweck, den Muskeln beim Angriff aul das Olecranon und den
Processus coronoidens als eine Art von Rollen zu dienen und die diinne Scheide-
wand, die uiber dem Processus cubitalis des Armbeins die Fossa olecrani und dje
Fossa ant. maj. trennt, gegen den Stoss des vorderen Randes des Proc. coronoid.
und des oberen Randes des Olecranon zu verwahren. Dem gleichen Zwecke die-
nen, bei der Streckung des Arms, die in der Vorderwand der Kapsel verlaufenden
geraden und schrigen Fasern, welche die Bewegung hemmen, bevor der obere
Rand des Olecranon den Grund der Fossa olecrani erreicht hat, Die Fossa ant.
maj. ist nicht in gleicher Weise durch Hemmungsbiinder in der hinteren Kapsel-
wand geschiitzt ; sie bedurfte aber auch dieses Schutzes nicht, da die extreme
Beugung schon durch die Weichtheile der Vorderfliche der Ellenbogengegend ge-
hindert wird.

Die Freiheit, mit welcher der Radius seine Rotationsbewegungen bei jeder
Stellung der Unterarmknochen zum Oberarm ausfihrt, beruht darauf, dass von al-

M ysiodogsl
sehe Bemer-
TR

len den Sehnen und Bandfasern, welche in der Kapsel oder mit derselben verbun- -

den an der radialen Seite des Ellenbogengelenks herabgehen, keine direct an den
Radius sich ansetzt; sie hingen simmtlich nur mit dem Lig. annulare radii und
durch Vermittelung dieses Bandes mit dem vorderen und hinteren Rarde des Si-
nus lunatus der Ulna zusammen. Gegen die Ulna aber ist die Bewegung des Ra-
dius beschriinkt durch die Torsion des Theils der Kapsel, welcher sich vom unte-
ren, wulstigen Rande des Lig. annulare zum Knochen erstreckt. Sigt man die un-
teren Enden der Vorderarmknochen ab, so dass die Hea{-.hriinkung weglillt , die
die Verbindung der unteren Enden der Unterarmknochen den Rotationshewegungen
des Rading auferlegt, entfernt man sodann alle zwischen Ulna und Radius unter-
halb des Ellenbogengelenks verlaufenden Muskeln und Binder, so kann die Pro-
nations- und Supinationsbewegung doch kaum weiter gefiihrt werden, als an dem
unversehrten Arm, und es zeigt sich, dass die Spannung von Fasern, welche in der
hinteren und vorderen Wand des untersten Theils der Kapsel vom Sinus lunatus
aus in einer von der horizontalen nur wenig abweichenden Richtung zum Halse des
Radius herabgehen, der Rotation Schranken setzt. Diese Fasern sind stivker an
der Riickseite, als an der Vorderseite. An der Vorderzseite, an welcher sie der
gewaltsamen Supination entgegenwirken, werden sie unterstiitz durch die sogleich
zu beschreibende Chorda obliqua.

C. Bergmann (Miill. Archiv 1855 S. 346) beobachtete bei ecinem Ellen-
bogengelenk ein deutliches Federn in der Art, dass bei der Ueberfiibrung ans der
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&0 Haftbiinder der Unterarmknochen.

Beugung in die Streckung eine gewisse Erschwerung der Bewegung sich geltend
machte, wenn dieselbe sich ihrem Ende niiherte, bis dann der letzte Act der Stre-
ckung wieder wesentlich durch die Spannung der Binder unterstutzt vor sich ging.

Fig. GG.

D. Haftbiinder der Unterarm-

knochen.

1. Chorda transversalis eftf v

Ein platt-rundlicher Sehnenstreif, welcher
vom Processus coronoidens ulnae oberhalb
der Insertion des M. brachial. int. entapringt
und sieh am Radius unterhalb der T nberosi-
tit desselben anheftet (Fig. 66).

Das Band kann fehlen oder durch Sehnen-
streifen ersetzt werden, die von der Ursprungs-
atelle desselben aus- und in den M. flexor pollices
longus iibergehen. Zuweilen sieht man es in der
Weise verdoppelt, duss ein dhnlicher Streiten, im
unmittelbaren Anschluss an das Lig. annulare ra-

© dii, vom Processus coronoid. der Ulna zum Halse
des Radius o berhalb der Tuberositit verliutt.

Die Chorda transversalis widersetzt sich einer
zu weit getricbenen Supination.

2, Lig inlerossenm s

Das Lig. interosseum, welches die gleich-
namigen Firsten beider Unterarmknochen ver-
bindet (Knochenlehre 5. 221), mit seinen
obersten Biindeln aber noch von der Vorder-
fiiche des Radius entspringt, besteht aus
grisstentheils ulnarwirts mehr oder minder
steil absteigenden Fasern, die hier und da
kiinstlich in mehrere Schichten getrennt
werden konnen. Ziemlich bestindig finden
«* gioh in der Nihe des unteren Endes des Unter-
arms, an der Stelle, wo die Vasa interossea
antt. die Membran durchbohren, eine kurze
Strecke weit zwei, eine Querspalte (Fig. 663%)
einschliessende Blitter; das hintere, von oben
herabsteigend , endet mit abwiirts concavem,
das vordere, von unten aulsteigend, mit auf-
wiirts concavem Rande. Das vordere Blatt
zeigt eine mehr transversale oder selbst eine
die Richtung der Fasern des oberen Theils
der Membran krenzende Faserung.

Fllenbogengelenk und Vorderarmkno-
ohen mit dem Eig. taferosseum von
vorn. B Schne des Biceps. i Sehne
des M. brachinl int. * sackfGrmige ") Chorda obligna s, fransversd. Lig. teres, Lig. obli-
Kapsel unter dem Lig. annulare vadi. quum aut. Lig. cubito-radiale teres K r nuse. Membra-
na obligua Meckel
Yy Membrana inlerossea.
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Duas Lig. interossenm erreicht weder oben noch unten das Gelenk, in
welchem die Unterarmknochen articuliren; mit seinem oberen Rande. der
von der Radialinsertion der Chorda transversalis an, dem Laufe der Fase-
rung entsprechend, ulnarwirts absteigt, begrenzt es eine grosse Liicke, die
der M. supinator br. von hinten her deckt; durch die Liicke gehen Vasa
und N. interossea zur Riickzeite des Arms. Der untere Rand des Lig. inter-
osseam steht fast vertical und umschliesst mit der Ulna, an welcher das
Band hiher oben endet als am Radius, eine Spalte, welche von Fett aus-
gefiillt wird. Diese Spalte, sowie den unteren Theil des Ligaments, decks
von vornher der M. pronator quadratuz. Am Radins befestigt sich das
Lig. interossenm hinten aof der Firste, die dem Rande des Sinus lunatus
zunichst liegt, und geht mit seinen Fasern in die Scheidewand iiber, die
von dieser Firste riickwiirts zum Rilckentheil des L. carpi, commune verliiuft.

E. Handgelenk.

Ich brauche dies Wort in dem populiren Sinne, in welchem ez die
Summe von (Gelenkverbindungen begreift, welche zwischen den unteren
Enden der Unterarmknochen, den Handwurzelknochen und den oberen
Enden der Mittelhandknochen bestehen.  Diese Gelenkverbindungen im
Zusammenhange zu betrachten, empfichlt sich ebengowohl vom physiclogi-
gchen St..‘l.ndpuuktu, weil die meisten Bewegungen durch Summirung von
Verschiebungen in mehreren Gelenken zu Stande kommen, als anch vom
anatomigchen, wegen der Gemeinsamkeit eines Theils ihrer Biinder.

Die physiologisch selbstetiindigste unter den Verbindungen der ge-
nannten Knochen ist die zwischen den unteren Enden des Radiug und der
Ulna, durch welehe das beim Ellenbogen beschriebene Rotationsgelenk ver-
vollstiindigt wird. Den Drehungen des Radius folgt passiv die Hand, wel-
che zu dem Ende anch nur mit dem Radius unmittelbar articulirt. Und
ebenso unabhiingig von dieser Rotation, wie im Ellenbogengelenk die Be-
wegnungen der Ulna anf dem Armbein, sind im Handgelenk die Bewegun-
gen der Handwurzel auf dem Radius. Auf das Armbein stiitzt sich dic
Ulna, auf die Ulna der RBadiug, aul den Badius die ITand.

In anatomischer Bezichung fibertrifit die Selbststiindigkeit des unteren
Rotationsgelenks die des oberen. Am unteren Ende der Unterarmknochen
bewegt sich der Rading um die Ulna in einer Hohle, welche von der dem
Radius und der Handwurzel gemeinsamen Gelenkhbhle vollkommen abge-
gperrt ist. Beide Hohlen trennt eine Bandscheibe, welche eine von den ge-
wiohnlichen sogenannten Zwischenknorpeln verschiedene Bedeutung hat.
Die gewthnlichen Zwischenknorpel sind ringsum an die Kapsel befestigt
und legen sich als weiches Polster zwischen die auf einander gleitenden
Gelenkflichen, die Incongruenzen derselben ausgleichend, Die Bandscheibe
des Handgelenks erfiillt nur nebenbei den Zweck eines Zwischenlagers
zwisgelien Ulua und Pyramidenbein. Im Wesentlichen ist sie ein Theil des
Radiug und zwar ein Fortsatz des medialen Randes seines unteren Endes,
welcher platt unter die untere Endfliche der Ulna vorspringt, um die Ar-
ticulationsfliche, die der Radius einerzeits der Ulna, andererseits den Hand-
wurzelknochen darbietet, zu vergrissern.

Henle, Anatomie. Bd. I Abthlg. 2. H

E.. Hanal-

relenk.
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Zorfillt demnach die Artienlation zwischen den Unterarmknochen und
der Hand in zwei, so fliessen dagegen fast alle iibrigen Articulationen der
Handwurzel- und Mittelhandknochen, mag man die Bewegnngen oder die
Anordnung der Kapsel als maassgebend betrachten, in eine einzige zusam-
men., Nur die Verbindungen des Erbsenbeinz mit dem Pyramidenbein und
des ersten Mittelhandknoehens it dem Trapezbein haben ihre besonderen
Kapseln. Die iiberknorpelten Flichen, durch welche die iibrigen Handwur-
selknochen mit einander und mit den vier medialen Mittelhandknochen, so-
wie anch die letzteren unter sich in Berihrung treten, schaunen in eine ge-
meinsame, vielseitiz ansgebuehtete Gelenkhohle oder, dogmatizeh ansge-
driickt. sind von Einer Synovialkapsel iiberkleidet. Der Bequemlichkeit der
Beschreibung wegen trennen wir indess auch diese Kapsel in zwei, cine
fiir dus Gelenk der beiden Reihen der Handwurzelknochen , die andere fiir
das Gelenk der zweiten Reihe der Handwuorzel- mit den Mittelhandkno-
chen, Die Communication zwischen beiden findet vermittelst eines einzigen
engen Isthmus in den Zwischenriumen zweier Handwurzelknochen der
zweiten Reihe Statt.

a. Kapselbinder.
1. Unteres Radio-Ulnargelenk ")

Im unteren Radio- Ulnargelenk articuliven der Sinus lunatus des Ra-

1. Unteres dins und die obere Fliche der Bandscheibe des Handgelenks auf der Cir-

Eadio - Ul-
nargelenk.

cumferentia articularis nnd der unteren
Endfliche der Ulna.

Die Bandscheibe ist fast gleichseitig
dreiseitiz mit abgerundeten Winkeln, mit
der einen (lateralen) Seite dergestalt an
den medialen Rand des Knorpeliiberzogs
des Radius gefiigt, dass ihre untere Fli-
che geradezn in die untere freie Fliche
jenes Knorpels iibergeht, indess ihre obere
Fliache unter einem rechten, aber ausge-
rundeten Winkel in die freie Fliche des
Sinus lunatus aufwérts umbiegt. Der

, . vordere und hintere Rand der Band-

i :' ;ﬂ;‘;"'ﬂ‘;}l':"j.:::;“;'f*[.]rﬁ:'lﬁ‘:_'f:‘k;r . s::IEuil.Je divergiren von der medialen
Trapezcidbein, ils Lig inteross. funalo- Spitze ans, um in die entsprechenden
scaphoid ilp Lig. infeross. fnato-pyra- Riinder der Endfliche des Radius iiber-
micfale,  dch Lig, méeross. capitate-hamal, ?lllgl.'.hel‘.l.. Nur fiir das blosse Jl'llgﬁ setzt
sich die Bandscheibe scharf von dem

Gelenkknorpel des Radius ab; bei mikroskopischer Betrachtung verwischt
sich die Grenze: die hyalinische Grundsubstanz des Gelenkknorpels wird
an der Stelle, die man als Basiz oder Anheftungsrand der Bandscheibe be-

trachten kinnte, faserig und geht alsbald in ichte, dicht verfilzte Bindege-
websbiindel iiber.

') Unteres Rotationsgelenk. Lig. capsulare sacciforme,
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Der Sinn: lunatus radii i=t, wit Einschlozs der Bandscheibe, 9™ hoeh;
sein Knorpeliiberzug hat am unteren Rande fast 20" Michtigkeit und
schiirft sich nach oben zu. Die BDandscheibe, mit der lateralen Spitze ab-
wiirts meneigt, hat zwei leicht ansgehithlte Flichen. Thre Machtigkeit nimmt
allseitic von der Mitte (1™™) gegen die Rinder zu, am meisten (bis auf
Hmiy gopen die mediale Spitze, mit welcher sie an der Ulna befestigt ist.
Die Art dieser Bcfcﬁﬁgmlg izt verachieden. }.{Egul aeheint zn mlin, dass das
Bindegewebe der Bandscheibe gegen die mediale Spitze in zwel Stringe
anseinanderweicht, einen oberen (Fig. 67 **), der in ein Griibchen auf der
Endfliche der Ulna dicht an der Wurzel des Processus styloidens sich ein-
pflanzt, und einen unteren (***), der sich an die lateralwiirts sehanende,
nicht selten von einer diinnen Knorpelschichte bekleidete Fliche des Pro-
ceszus styloidens heftet. Den Raum zwischen beiden Stringen fiillen Ge.
fisse sus 1), welehe von vorn her zum Gelenk und insbesondere zu den
Synovialfortsiitzen desselben treten. Von diesen beiden Stringen ist bald
der obere, bald der untere der stirkere; der obere kann zn einem schma-
len platten Bandchen werden oder anch ginzlich fehlen.

Der Ueberzug der Ulna ist sowohl anf der Circumferentia artienl., als
auf der Endfliche in der Tiefe hyalinischer Knorpel, zuniichst der freien
Oberfliche, Bindegewebe. Die Bindegewebelage ist verhiiltnissmiizsig
michtiger anf der Endfliche; hier entwickelt sie sich nicht selten zu einer
faltigen und einigermaassen verschiebbaren Membran. Grosse Knorpelzel-
lenreihen ziehen sich hier und da dicht unter der freien Oberfliche hin.

Die Articulationsebene ist im stumplen Winkel gebrochen, ein Theil
vertical, zwischen Sinug lunatus radii und Circumferentia articularis ulnae,
der andere schriig medianwiirts abfallend zwischen der Endfliche der Ulna
und der oberen Fliche der Bandscheibe. Die beiden letztgenannten Fli-
chen wverschieben sich iiber einander wie Glieder eines Fichers; Angel-
punkt ist die Insertionsstelle der Bandscheibe an der Basis des Processus
styloidens nlnae; an dieser Stelle liegt auch der Mittelpunkt des Kreisbo-
gens, nach welchem der verticale Theil der Articulationsebene gekriimmnt
ist. Doch eongruiren Sinus lunatus und Cireumferentia articularis nur sel-
ten ganz genau; die letztere gehort einem kleinern Radius und ldsst na-
mentlich am hinteren Rande Raum fiir Synoviallalten. Die Bogenlinge der
Cireumf. art. entspricht am unteren Rande beinabe einem Halbkreise von 7
Radius, die Bogenlinge des Sinus lunatus etwa 45° von 111/, Radius.
Im frontalen Durchschnitt ist der verticale Theil der Articulationsebene
bald ger;u]f;:, bald radialwirts convex ; nicht Sﬂ“ﬂl, besonders bei E'“"l:‘.ﬂ,|::|_{3-|'|,I
ist die Kante, in welcher die Circnmnferentia art. mit der Endfliche der
Ulna zusammenstiest, abgerundet; das Kopfehen der Ulna kann einen Ku-
eelabsehnitt, der Sinus lunatus mit der Bandscheibe eine einfach kogelfir-
mige Aunshbhlung darstellen.

Die Kapselmembran des unteren Radio- Ulnargelenks ist stark, aber
schlaff. Abwiirts setzt sie sich iiber ihre Anhefltung am Rande der Band-
scheibe hinaus ununterbrochen in die Kapsel des Radio-Carpalgelenks fort:
vom oberen Rande des Knorpeliiberzugs des Sinug lunatus an bekleidet sie

1y Daher der Name Lig. subervenfuu,

E_f‘
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eine Strecke weit (6m) die der Ulna zugewandte Fliche des Radins und
cretreckt sich demnach blindsackformig zwischen beide Unter rmknochen
hinauf, Sie ist an der vorderen Wand geschiitzt durch den M. pronator
quadratus, dessen tiefste Biindel an die Kapselmembran angewachsen sind,
and dieselbe bei den Contractionen, durch welche sie die Pronation ver-
mitteln, nach sich ziehen. An der hinteren Wand verstirken die Kapsel
schriig absteigende und quere Fasern, welche vom hinteren Rande des 5i-
nne lunatus entspringen; bedeckt wird sie vom Lig. carpi commune (& u.),
namentlich von dem Theile desselben, welcher die Selinen des M. ext. dig.
quinti und M. ulnaris ext. einschliesst.

S_ynm'iu'lfﬂrl;

siitze kommen in diesem Gelenk in sehr weechselnder Menge

und Form vor, als feine Zotten am Knorpeliiberzug, als Franzen und Lipp-
chen um die Insertionsstelle der medialen Spitze der Bandscheibe, als
miichtige scharfrandige Falten von der hinteren und medialen Wand der

Kapeel.

Var Nicht selten ist die Bandscheibe in der Nihe des lateralen Randes von
einer spaltférmigen oder ovalen Oeffnung durchbrochen, was die Communication
des Radio-Ulnar- und Radio-Carpalgelenks zur Folge hat.

Finmal sah ich die Synovialscheide des M. ulnaris ext. radialwiirts neben dem
Processus styloidens radii gegen die Kapsel des Radio-Ulnargelenks geifinet.

5

So weit die Hemmung der Rotationsbewegnngen von dem unteren Radio-Ul-

nargelenk ausgeht, wird
Mandgelenk umgeben,
synoviareiches Binde
und den an dem medialen

Bindern.

sie allein durch die Kapsel vollzogen. Die Biinder, die das
lassen simmtlich die Ulna ganz freij ein blitteriges und
gewebe fiillt die Liicken zwischen dem EKopfechen der Ulna
Rande des Handgelenks herabsteigenden Sehnen und

2. Radio - Carpalgelenk ')

Die Flichen, die sich am Radio-Carpalgelenk auf einander bewegen,
sind einerseits die Endfliche des Radius und die in der Flucht derselben

Fig. G8.
ilp

Frontaldurchechnitt des Hmuig:‘:lﬂnks-
Ps Proc styl, winoe, T r Trapezbein.
T d Trapezoilocin, ifs Lig, infeross. -

IR Y] -.-cu;‘rrjrf.'rl:.-’il_
Jraan e

ilp Lig. inteross. lunofo-
ich Lig, ifnleross. eopifato-
Torarad,

liegende untere Fliche der Bandscheibe
und ihres Ligaments, andererscits die
oberen Flichen der Handwurzelknochen
der ersten Reihe (des Kahn-, Mond- und
Pyramidenbeing) und der Binder, wel-
che ihre aneinanderstossenden oberen
Kanten verbinden. Anf diese Biinder,
die sogenannten Ligg. carpalic inferos-
sea, komme ich bei der Beschreibung.
des Carpalgelenks zuritck. Hier geniige
es, zn bemerken, dass ihre oberen Fli-
chen fast in gleicher Flucht mit den
oberen Flichen der durch sie aneinan-
dergehefteten Knochen liegen.

Was das Gewebe betriffit, so ist die

ry Antibrachial-Carpalgelenk. Erstes Carpal-
gelenk, Membrana capsulavis earpi Weber- H.
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obere Wand des Gelenks theils hyalinischer Knorpel, theils Bindegewebe;
die Handwurzelknochen. so weit sie die nntere Wand bilden, haben hyauli-
nisehe Knorpeliiberziige (von 1™ Michtigkeit); die Ligg. interossea er-
scheinen dagwischen als sehmale Bindegewebsstreifen, deren Fasern an den
Kanten der Knochen sich geradezu auns der Grundsubstanz des hyalini-
sehen Knorpelz entwickeln.

Das Kahnbein und die laterale Halfte des Mondbeins liegt der End-
fliche des Radiug, die mediale ILilfte des Mondbeins der Bandscheibe ge-
eeniiber. Der Gelenkiliche des Pyramidenbeins gegeniiber liegt eine Binde-
zewebsschichte, die man als mediale Wand der Kapsel bezeichnen miisste,
die aber in der Flucht der Kriimmung der oberen Wand liegt und gegen
den ulnaren Rand der Gelenkfliiche des Pyramidenbeins niedersteigt. Sie
geht nach aussen in das Lig. ulnare articuli radiocarpalis und weiter in

Fie. 9. eine massive Bindegewebslage iber, die den Raum
zwischen den Knochen des Handgelenks und den Seh-
nen der Mm. ulpares ext. und int. aushillt. ;

Den Ligg. interossea gegeniiber ist die obere Ge-
lenkfliche mit schwachen szagittalen Firsten versehen,
welche die seitliche Verschiebung nicht hindern. Ab-
gesechen von diesen leichten Ungleichheiten ist die Ar-
ticulationsebene im frontalen, wie im =agittalen Durch-
gchnitt  anfwiirts convex; beide Duorchschnitte stehen

Kreishogen nahe, und zwar der frontale einem Kreis-
: bogen von grisserem Halbmesser als der sagittale.
Die Aunsdehnung der Articulstionsebene im sagittalen
Durchmesser ist am grossten in der Mitte und nimmt
radial- wie ulnarwirts ab; sie ist am vorderen Rande
breiter als am hinteren und hat demnach riickwiirts
convergirende Seitenrander. Die Gelenkiliche der [Tand-
warzel igt in jedem Durclunesser griesser als die des
Unterarms; auch ist sie steiler und namentlich fallen
das Kahn- und Pyramidenbein nach hinten und vorn

Sagittalidurchschnitte des Handgelenks in der Gegend des Mittelfingera: Fig. 60 in Stre-
ckung. Fig. 70 in Bengung. Fig. 71 in Ueberstreckung (Dorsalilexion). FPg M. pronat.
quade,  J. M, inferozs. int
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rasch ab, wodurch eine Art Aussackung sowohl am radialen, als am ul-
naren Rande entateht; die ulnare Aussackung reicht vorn biz an das Erb-
senbeingelenk; nicht selten offnet sie sich in die Hohle des letzteren, Die
Kriimmung der Radiusgelenkfliche im frontalen Durchschnitte entspricht,
nach Giinther, 699 eines Bogens von 181/, Halbmesser. Die Kriim-
mung derselben im sagittalen Durchschnitte entspricht einem Halbmesser
von § bis 915, die Bogenlinge betriigt in der Mitte etwa 649

Die Kapsel ist ringsum gziemlich straff vom Rande der oberen zum
Rande der unteren Gelenkfliche gespannt; am kiirzesten und am wenig-
sten dehnbar ist sie zwischen Radius und Mondbein, was auf eine Anlage
des Gelenks zur Rotation deutet. Die finsseren Verstirkungsfasern der
Kapsel lassen gich pur im Zusammenhange mit den Verstarkungshindern der
iibrigen Kapselbiinder des Handgelenks betrachten.

Bedentende, wulstige und blitterige Synoviulfalten ragen von der
hinteren Wand und von der ulnaren Ecke in die Gelenkhihle; sagittale,
frenulumartige Biinder mit concavem Rande 1) im Zusammenhange mit
den Ligg. interossea der Handwurzelknochen springen von der vorderen
und hinteren Wand der Kapsel mehr oder minder weit vor.

Der Communication des Radio-Carpalgelenks mit dem Erbsenbeingelenk wurde
bereits gedacht.  Auch mit dem Carpalgelenk kommen Communicationen vor, durch
Mangel des Lig. interosseum lunato -scaphoidenn oder lunato-pyramidale. In die-
sem Fulle gehen statt des Lig. interosseum scharle, kammformige Synovialfortsiitze
von der Kante des Kahn- oder Mondbeins aus, wm sich iiber die Kante des Mond-
oder Pyramidenbeins hinzulegen oder ein kawunfirmiger Fortsatz der Radiusge-
lenkfliche steigt vertical in die Spalte zwischen je zwei Handwurzelknochen hinab.

&, Carpalgelenk.

Ergiebige Verschiebungen finden in dem Carpalgelenke nur Statt in
dem Zwischenraum zwischen den Knochen der ersten und zweiten Reihe,
so dass wan bei dem Stadium der Bewegungen dieses Gelenks die Kno-
chen der ersten Reihe (ohne das Erbsenbein) und die der zweiten Reihe
(mit Einschluss des Trapezbeing) je als ein zusammenhiingendes Ganze auf-
{assen kann. Kehren aunch die Knochen, die in einer Reihe neben einander
liegen, einander iiberknorpelte Flichen zu, so sind sie doch durch Binder,
welehe an der vorderen und hinteren Fliche und theilweise selbst an den
einander zugewandten Flichen von einem zum anderen gehen, so straff zu-
sammengeliigt, dass sie selbst mit bedeutender Gewalt nur wenig gegen
einander verriickt werden konnen. In vollem Maasse gilt dies von den
Knochen der zweiten Reile, zo deren Befestigung noch die Bander der Ba-
sen der Mittelhandknochen beitragen, wihrend die Knochen der ersten Reihe
in ihrér natiirlichen Verbindung sich allerdings nm Weniges sowohl an ein-
ander versehicben, als aunseinander ziehen lassen.

) Ligg. mucose.
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Die eizentliche Hohle des Carpalgelenks befindet sich also zwischen bei-
den Reihen der Handwuorzelknochen; mit
ihr aber =tehen in offener Verbindung
die engen Spalten zwischen den in einer
Reihe nebeneinander liegenden Knochen,
und Form und Tiefe dieser Spalten ist
dureh die Ancordnung der Binder der
Knochen Einer Reihe bedingt. Solcher
im Wesentlichen sagittaler Spalten sind
in der ersten Reihe zwei, in der zweiten
drei; vorn und hinten sind zie simmi-
lich darch Binder verschlossen; ebenso
meistens die Spalten der oberen Reihe
am oberen, die der unteren Reihe am
unteren Ende, doch reicht eine der unte-
Frontaldurchschnitt des Handgelenks, ren Spalten regelmiissig, die eine oder
P’s Proc. styl. _.ifmm, T I'I‘mlli'i’-"f!i“- andere der oberen ausnalmsweise bis an
Ted Trapezoidbein, die Oberfliche, wodnreh eine Commu-
nication der eigentlichen Hihle des Car-
palgelenks dort mit dem Carpo-Metacarpal-, hier mit dem Radio-Carpalge-
lenk hergéstellt wird. Die Bander, welche die besagten Spalten vorn und
hinten schliessen, hiingen, =o weit sie an der Volar - oder Dorsalfliche der
Handwurzelknochen u.n[Fpri ngen, mit den Haftbiindern des Handgelenks zn
snmmen und sollen zngleich mit diesen spiiter beschrieben werden. Dage-
gen ist hier der Ort zur Beschreibung der Bandmassen, welehe die einander
rugekehrten Flichen der Handwurzelknochen in Verbindung setzen, und
derjenigen, welehe die Hiohle des Carpalgelenks von den benachbarten Ge-
lenkhishlen scheiden, Binder, welche simmtlich mit dem Namen L. carpi
tnterossen bezeichnet werden. £3

Die Flichen, womit sich Kahn- und Mondbein, Mond- und Pyrami-
denbein an einander lelnen, sind fast plan; die Ligg. inferossea lunalo-
#ﬂﬂp.’lﬂidﬂ?tm 0 und fenalo-pyramidale *) liegen, wie erwiithnt, im Ni-
vean der oberen Flichen der durch sie verbundenen IKnochen ; ihre Hihe
ist der Hohe des Knorpeliiberzuges gleich oder iibertrifit sic um Woniges;
gie nimmt gegen den vorderen und hinteren Rand zu.

Die Berithrungsflichen der Handwurzelknochen der zweiten Reihe
gind alle mehr oder minder gekriimmt, und zwar die des Trapez- und Tra-
pezoidbeins mit dem unteren Rande ulnarwiirts, die Beriilbrungsfliche des
Trapezoid- und Kopfbeins mit dem unteren und hinteren Rande ebenfalls,
aber in geringerem Grade ulnarwiirts, die Beriihrungsfliche des Kopf- und
Hakenbeins oben nach der radialen, unten nach der ulnaren Seite schwach
gewdlbt. Ein diinnes Lig. dnterosseum trapezio-trapezoidewn verbindet die
unteren Kanten des Trapez- und Trapezoidbeins, jedoch nur bis an den
Rand der Gelenkfiiche des Trapezbeins, die dem zweiten Mittelhandkno-
chen bestimmt ist (Knochenl. Seite 234). Zwischen Trapezoid- und Kopf-

Yy Lig. naviewlors - lunafum cortifagienm Giint her.
5) Lig. lunats - triguelemn gorlilagineum Gilinther.
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bein giebt es kein Lig. inteross. und hier ist es, wo regelmissig die Hish-
len des Carpal- und Carpo- Metacarpalgelenks mit einander in Verbindung
stechen. Dlie Spalte zwischen Kopf- und Hakenbein schliesst sich durch
eine massive Bindegewebemasse, Lig. inlerossewm capifalo=hamatiom
(Fig. 72), welche das untere vordere Viertel der beiderseitigen Beriihrungs-
flichen einnimmt und sich in Form einer diinnen, nicht selten durchbroche-
nen Membran lings dem unteren Rande fortzetzt. :

Der Knorpeliiberzug aller Flichen der Handwurzelknochen ist hyali-
nisch, 1/; bis hiichstens 1™ michtig. Synovialfortsitze kommen in den
engen Spalten zwischen den Knochen derselben Reihe nirgends vor.

Die Hauptarticulationsebene des Carpalgelenks, in welcher beide itei-
hen auf einander gleiten, hat eine auf den ersten Blick sehr eomplicirte
Gestalt, Sie bestcht ans Fragmenten von Rotationsflichen, welche die
Phantasie erst ergiinzen muss, bevor sich die Beschreibung derselben auf
einen einfachen Ausdruck bringen lisst.

Man denke sich an der Stelle der oberen Reile der Handwurzelkno-
chien einen kugelichen Gelenkkopf, an der Stelle der unteren Reihe eine ent-
sprechende, kngelffirmig ansgehihlte Pfanne, aus dieser Planne steige ein
eylindrischer und an der Spitze kugelformig abgerundeter Zapfen auf, wel-
cher in einer entsprechenden Hohle des kugelformigen Gelenkkopfs Aul-
nahme findet: so hiitte man ein Gelenk construirt, dessen Kopl in der
Planne um den eylindrizchen Zapfen, also nur um Eine Axe, um diese
aber mit grosser Sicherheit rotirt. Trennt man aus diesem Gelenk in Ge-
danken dureh nahezu parallele verticale Schnitte ein plattes stiick , welches
den Zapfen enthiilt, so hat man die wesentlichen Theile des Carpalgelenks.
Reste der Oberfliche des kugelichen Kopfs sind die laterale untere Fliche
des Kahnbeins und die mediale Spitze des Pyramidenbeins; sie gehoren einer
Kreisfliche von 359" Radius an, deren Mittelpunkt nahe am unteren medialen
Rande des Radins liegt (Fig. 72%); die zugehirigen Theile der Pfanne sind
radialerscits die obere Fliche des Prapez- und Trapezoidbeins, ulnarerseits

Fie. 73. die mediale Spitze des la-

¥ kenbeins. Der Zapfen, an
der vorderen Seite entblisst,
an der Spitze und hinteren
Fliche noch durch einen
Rest des kugelichen Gelenk-
kopfs bedeckt, erscheint als
Kopf des Kopibeins (Fig.
73 (); aber nur an der
hinteren und lateralen Fla-
che dieses Knochens, die in
Beriilvung mit dem Kahn-
bein ist, hat sich die Ober-
Horizontalschnitt des Handgelenks durch die Spitze des fliche eylindrisch (einem
Kopfbeins, Vergl. 8. 94. Radiug von 1Z™" entspre-

chend) erhalten, indess ul-

narwiirts die Endfliche des

Zapfens in einem sanften Abhange in den Rest des kugelichen Kopfes iibergeht
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(Fig. 72). Erhilt sich nun bei dieser Redunetion und theilweizen Umwandlung
der Form, die wir annelimen, die urspriingliche Bestimmung des Gelenks
zur Rotation, so werden zugleich, durch die Verkleinerung der Beriihrungs-
fliichen und die Lockerung des Verbandes der Knochen der oberen Reihe,
Verschiebungen miglich, die mit der strengen Durchfiihrung des ersten
Plans unvertriiglich gewesen sein wiirden. Das Kopfbein dreht sieh in
seiner Planne um die transversale Axe (Flexion und Extension): dabei
folgt das Kahnbein den Bewegungen der unteren Reilie und gleitet mit
seiner ulnaren Fliiche an der radialen Fliche des Mondbeins vor- und
riickwiirts. Das Kopfbein drelit sich um die sagittale Axe, wobei die sapi-
nirte Hand in der Frontalebene hin- und herbewegt wird. Dies ist nur
moglich dadurch, dass hier das Kahnbein, dort das Pyramidenbein von
dem Mondbein entfernt und zugleich gegen die Volarfliiche vorgedringt
wird. :
Die Kapsel des Carpalgelenks nimmt iiberall am Rande der iiberknor-
pelten Flichen ihren Ursprung. Sie legt sich bei der Beugung vorn, bei
der Streckung hinten in eine Querfalte. Ansehnliche Synovialfalten gehen

von der vorderen und hinteren Wand auz und fiillen die Ecken, in welchen -

die sagittalen Spalten des Carpalgelenks mit der-Spalte zwischen der obe-
ren unid unteren Beihe zusammenstossen.

4. Erbzenbeingelenk.

Die Knorpeliiberziige sind hyaliniseh, anf dem Pyramidenbein nur we-
nig umfangreicher als auf dem Erbsenbein; die Articulationsebene ist eine
sehr flache Kungelfliche, vorwiirts gewdlbt (Knochenl. S. 231).

Die zchlaffe Kapsel setzt sich sowohl am Erbsen- als am Pyramiden-
bein in einiger Entlernung vom Rande der Gelenkfliche an (am Erbsenbein
stellenweise bis 4™ von diesern Rande).

5. Gemeinsames Carpo - Metacarpalgelenk 1),

Der Ueberzug der im gemeinsamnen Carpo-Metacarpalgelenk articuliren-

den Knochen ist hyalinisch, in der Regel nicht iiber 1/, bis 1/,mm michtig.
Da dieser Ueberzug durchgiingig genan der Form der Knochenenden folgt,
da die Form der Oberflichen nur sehr geringe Bewegungen gestattet, die
ausgerdem noch durch Haftbinder der Handwurzel- und Mittelhandknochen
eingeschriinkt werden, so geniigt es, auf die Beschreibung und Abbildung
der unteren Gelenkflichen der Handwurzel (Knochenl. 8. 234), welchen
die oberen Gelenkflichen der Mittelhandknochen genan entsprechen, zu
verweisen.

Die Bewegungen, anf welche die Gelenke zwischen der unteren Reihe
der Handwurzelknochen und den oberen Endflichen der Mittelhandknochen
noch am ehesten eingerichtet scheinen, sind die um die transversale Axe
der Hand (Bengung und Streckung); aber die theils nlnar-. theils radial-

') Carpal - Metacarpalgelenk.

1. Erhaen-
Tseding b,

f. (Remoin-
sames Unr-

pro=Metaear
ralgelomnk
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wiirts convexe Gestalt der Articulationsebenen, in welchen die Daumen-
und Kleinfingerflichen der Basen der Mittelhandknochen einander beriih-
ren, hemmt die Bewegungen einzelner Mittelhandknochen in dieser Rich-
tung, oder lisst sie nur in =0 weit zn, als der einzelne Mittelhandknochen
guzleich um seine Lingsaxe redreht werden oder als gie von mehreren
Mittelhandknochen gemeinsam ansgefiihrt werden kann.

Die Kapsel ist straff iiberall unmittelbar am Rande des Knorpeliiber-
sugs befestigt, sie schliesst die Flichen, durch welche die Basen der Mit-
telhandknochen an einander articuliren, mit ein, buchtet sich demnach zwi-
schen den Basen je zweier Mittelhand-
knochen abwarts ans; die Ausbuch-
tung zwischen dem dritten und vierten
Mittelhandknochen ist durch ein Lig.
‘nterosseum in zwei Abtheilungen, eine
vordere und hintere, geschieden. An
der entsprechenden Stelle, zwischen
dem Kopf- und Hakenbein, geht von
der vorderen oder hinteren Wand eine
sagittale Synovialfalte aus, die nicht sel-
ten das gemeinsame Carpo-Metacarpal-

relenk vollkommen theilt und nach oben
) mit dem Lig. interosscum capitato-ha-

Frontaldurchsehnitt des Handgelenks. :

by Proc. styl, uinas. Tr Trapezbein. matum, nach unten mit dem eben er-

rrd Trapezoidbein, ils Lig, infeross. withnten Lig. tnterosseum metacarpale
Iunato-seaphoid, ilp Lig. snteross. hmato- 000 mmenhiingt.

yramidale. ich Lig. inteross. capiifato- i i e ;
P P Von der Communication des go-

meinsamen Carpo-Metacarpalgelenks mit
dem Carpalgelenk war bei dem letzteren die Rede.

6. Daumencarpalgelenk,

Wi, Danmen- Die Articulationsebene dieses Gelenks gleicht, was den Umfang be-
e trifft, bald einer Ellipse, bald einem abgerundet stumpfwinklichen den
stumpfen W inkel nach vorn wendenden Dreieck. und zwar ist die elliptische

Form mehr der Gelenkfliche des Trapezbeins, die dreiseitige mehr dem

Fig. 7i. Mittelhandknochen eigen. Sie ist,

wie schon bei der Beschreibung der
Knochen hervorgehoben wurde, gegen
die Horizontale unter einem Winkel
von etwa 450 geneigt, am lateralen
Rande hiher als am medialen. Ihre
lingste Axe, die Fliche als Ellipse
genommen, liegt in der Richtung vom
lateralen zam medialen Rande, aber
mit dem lateralen Ende zugleich et-
was vorwiirts, gegen die Volarfliche

Fig. 75. Frontaldurchschnitt, Fig. 76. Sagit- der Hand, abweichend.
taldurchschnitt des Daumenmetacarpalgelenks. 3

i Sebme des M. wadind, il

i S
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Ein Durcheelnitt’ des Gelenks in dieser Axe (der den Mittelhandknochen
des Daumens in volare und dorsale Halfte theilt) zeigt die Gelenkfliche
des Trapezbeins concav, die des Mittelhandknochens convex (Fig. 73); ein
Durchschnitt des Gelenks in der kleinen Axe (der den Mittelhandknochen
des Daumens in zwei Seitenhilften theilt) zeigt umgekehrt die Gelenkfliche
des Trapezbeins convex, die des Mittelhandknoehens concav (Fig. 76).

Beide Wolbungen dieser sattelfbrmigen Fliche gind Theile wvon Ku-
gelflichen.

Nach Giinther entspricht die abwiirts convexe Wolbung des Durchschuitts in
der kleinen Axe cinem Radius ven 7; der Bogen des Trapezbeins betriigt 467,
der Bogen des Mittelbandknochens 39 Die aulwiirts convexe Wilbung des Durch-
schoitts in der grossen Axe entspricht am Mittelhandknochen 117° von 5%, Ra-
diug, am Trapezbein 54" von 7' Radius.

Die Kapsel ist am Trapezbein dicht an der Gelenkfliche, am Mittel-
handknochen und besonders an dessen Ulnurrande in einiger Entfernung
vom Rande der Gelenkfliche (bis 2*) angewachsen. Eine Synovialfalte
mit scharfem gelappten Rande ragt ringsum etwa 2™ weit in die Gelenk-
hishle ; sie ist am schwiichsten an der radialen Seite des Gelenks.

Von den Bewegungen, welche im Handgelenk ansgefiihrt werden, sind niichst Physiolog.
der Rotation (Pronation und Supination) die ergiebigsten die Beugung ') und Sire- Bemerkung,
ckung bis zur Ucberstreckung *); die Iand kann ferner mit dem Rande ulnar-
oder radialwiirts gebeugt werden (Ulnar- und Radinlflexion nach Giinther) 9, sie
wird endlich abgeplatiet oder gewdlbt, hohl gemacht. Fast alle diese Bewegungen
kiinnen in mehreren Gelenken vollzogen werden und erreichen das Maximum jhrer
Exeursion durch Summirung der gleichartizen Verschiebungen. Und dazu wirken
die einzelnen Gelenke nicht nur in dem Sinne mit, fiir welchen man sie, der ana-
tomischen Betrachtung zufolge, eingerichtet glauben sollte; sondern es figt sich
fast jedes Gelenk mehr oder minder leicht der Bewegung nach jeder Richtung, zu-
mal wenn cine diussere Gewalt die Bewegung aunsfiihren hilfi. Ja  nicht einmal die
nach der mathematischen Construction grundsiitzlich ausgeschlossencn Bewegungen
zeigen sich in praxi unaustubrbar; so ist z. B. die ganze Iand im Radio - Carpal-
gelenk, der Daumen in seinem Carpalgelenk je um die verticale Axe drehbar,
obgleich das erstgenannte Gelenk elliptische, das zweite sattelfirmige Flichen be-
sitzt, Formen, welche gerade dazun bestimmt scheinen, sich der Rotation zu wider-
setzen (5. 18). 7 :

An der Rotation (Pronation und Supination) ist, nach Giinther, das Ra-
dio-Carpalgelenk mit 14", das Carpalgelenk mit 12° betheiligt. Die Rotation der
vier verbundenen Mittelhandknochen je um ihre verticale Axe ist gering, am ge-
ringsten beim zweiten und dritten Finger; der Mittelhandknochen des Daumens
aber lisst sich um 40° um seine Lingenaxe drehen.

An der Beugung und Streckung haben vorzugsweise das Radio-Carpalgelenk
und das Carpalgelenk Theil; bei der Streckung findet indess die Drehung der
oberen Handwurzelreihe auf der Radiusgelenkfliche durch die Spannung der vorde-
ren Kapselwand vnd der dieselbe deckenden Hafibiinder bald ihre Grenze., woranf
die Drehung im Carpalgelenk weiter fortgesetzt wird. Nach der Seite der Beu-
gung ist die Excursion im lein-ﬂurlmlgu]unl: minder beschriinkt, und hier ist da-
gegen die Hiille, die das Carpalgelenk leistet, von geringerer Bedeutung (Fig. 69.70

') Volarflexion Ginther. ) Dorsalflexion Giinther.

") Nach dem gewbhnlichen Sprachgebranch Adduction und Abduction. Diese Bezeich-
nung ist deswegen unzweckmiissig , weil dieselbe Bewegung, die bei supinirter Hand addu-
cirt, bei pronirter Hand zur Abduction fithrt und umgekehrt.
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and Fig. 71 7). Tn dem Carpo-Metacarpalgelenk nimmt die Miglichkeit der Beogung
und Streckung vom Mittelfinger gegen die Riinder der Mand zu: die ganze Excursion
in der sagittalen Ebene bestimmie Giinther am Mittelhandknochen des Mittelfin-
gers zn 6% des zweiten und vierten je zm 13°, des finflen Fingers zu 18° und des
Daumens zun 46", Der Dammen schreitet bei der Beugung zugleich mit der Vorder-
fliche ulnarwirts vor.

Die Ulnarflexion wird zum grissten Theil im Radio-Carpalgelenk, die Radial-
flexion ‘zum grossten Theil im Carpalgelenk ausgefiibrt; die vereinigten vier Fin-
germittelhandknochen sind in beiden Richtungen nur susserst wenig beweglich.
Der Mittelhandknochen des Daumens tritt, wenn er sich dem gweiten Finger
nihert, zugleich mit dem Radialrande vorwiirts, in die Ilandiliche vor.

Fiir die Wilbung der Hand haben die Carpo-Metacarpalgelenke und besonders
das Carpalgelenk des Daumens Bedentung,. Den in diesem Siune unbeweglichsten
Theil des Handgelenks bildet die untere Reihe der Handwurzelknochen , deren
Starrheit auf die fiir sich aliein leichter verschiebbaren Knochen der oberen Reihe
und der Mittelhand hemmend einwirken muss.

b, Halftbinder.

e, Lig. carpi commune,

Die Verbindungen, welche die Hafthinder des Handgelenks mit den
Muskelfascien eingehen, machen es nithig, den Theil der letzteren, der das
Handgelenk umsehliesst, mit in Betracht zu zichen.

Die grosstentheils transversalen Faserziige, aus welchen lie Unter-
armfascie besteht, verstirken und verdichten sich gegen das Handgelenk

Fig. 77. und gewinnen iiber den unteren Enden

{4 der Unterarmknochen ein sehniges An-

sehen, so dass sie, einem platten Ring

oder Armband ihnlich, den Knichel der

ccd Hand umgeben. . Dieger Ring ist es,

den man als ein besonderes Ligament

unter den Namen Lig. carpn commune

von der Fascie scheidet, obgleich er

sich weder aufwiirts, nach abwiirts
scharf gegen dieselbe absetzt.

Die obersten Biindel, die man nach ih-

rer Lage und ilirem sehnigen Glanze zum
Ap Lig-carpi comm. re chnen darf (Fig. 77 ee),
beginnen etwa 1 Zoll iiber dem Radio-
Carpalgelenk mitten auf der hinteren
Fagcio dea Handgelenks von der Rilckseite. pyaohe des Unterarms und verlaufen

Ue Sehne des M ulnar. ext. Egp des > i :
M. exi, dig. quinti propr  Ede des M.ext. schriig median- und abwiirts fiber das
dig. comm. Reb, Rel des M rad. ert. Wipfehen der Ulna weg um denUlnarrand
!u;:{;g:"idm;r-_LP_,::H?{::L d,;" ;:_;d m::t"!ﬁ" ’f des Arme.  Von diesen setzen sich die
oberen (Fig. 78 — 80%) hinter dem M. ul-

= — 1|
£ I‘ - = op

(b el
Eyp 3 Rel P! Epp

"y Mach Giinther entsteht bei der Ueherstreckung im Radio-Carpalgelenk ein Winkel
von 5%, im Carpalgelenk von 74°% die Beugung erfolge (in einem Bogen von 507) allein
im Radio-Carpalgelenk ; das Carpalgelenk sei an dieser Bewegung ganz unbetheiligt. Eine
so scharfe Sonderung kann ich nur fir Ausnabme halten.
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navig int. (L'¢)in die Vorderarmfazeie fort (nnr eine dilnne Bindegewebelage, |

die den Namen Fascie kaum verdient, geht v or dem Muskel voriiber), die |
Fig. is. unteren (**) befestizen sich dicht iiber dem
Erbsenbein an der Sehne dieses Muskels. Die
abwiirts zuniichst gelegenen Faserbiindel des
Lig. carpi commune (e¢e!) entspringen an der
epl perpendiculiren Leiste des unteren Endes des

Ui Radius (¢pl), welche die Rinne des M. ext. poll.
* long. (vgl. Knochenl. Fig. 213) lateralwiirts be-
Pi grenzt, und zichen zur Spitze des Erbszenbeins.

Weiter abwiirts folgen Fasern (ec?), welche am
Processus styloid. radii ilwen Ursprung nehmen
Ege tnd in gleicher Richtung wie die vorhergehen-
den (mit der Riickenfliche des Pyramidenbeines
P il nur verschiebbar duoreh lockeres Bindegewebe
T Eqp verbunden) theils ebenfalls  zam  Erbzenbein,
Faseie des Handgelenks vom theils zum Ulnarrand des fiinften Mittelhand-
Ulnarrand. ¢ Erbsenbein. knochen sich begeben, An diese zuniichst gren-
i ﬂ" ‘g’;‘i*‘:‘; eﬂ? Ii“"*l‘“l“ zen Fasern, die schon dem Handriicken ange-
R e hiven. Wir wollen den eben beschriehenen

Fig. 79.

Fig. 80.

el

WK

Fig. 79. Fascie des Handgelenks von vorn. ep Lig. carpi vol. propr. Nu N. whraris, Thei-
lungsstelle in den N. superfic. und prof. Ri M. rad. int. Ui M wle. int. P! Sehne des
M. palm. longus, in die Volaraponeurose ausstrahlend. Pb M. palmariz bree., Ursprung
und Insertion. 1 Muskeln des Danmenballens, 2 Muskeln des Kleinfingerballens,
Fig. 80. Dieselbe, das oberflichliche Fascikel des ulnaren Theils des Lig. e. ¢. und die
Sehne des M wle, i, an der Insertion abgeschnitten, T Lileke, durch welche der tiefe
Eweig des N, ulnaris eindringt.

Theil des Lig. carp. comm. den ulnaren nennen und die an die Sehne des M.
ulnaris int. und das Erbsenbein sich ansetzenden Faserziige als oberflich-
liches Fascikel des ulnaren Theils unterscheiden 1). Dadurch,

") Die gewihnliche I.!ntﬂmh&iﬂ:mg in Lig, e. e. volore und dorsale (richtiger Pars ro-
laris und dorsalis ligamenti e. e) ist brauchbar, um die Kegionen des Bandes zu be.

h
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Jass dies Fascikel am Erbsenbein sein Ende findet, wihrend die Fasern
oberhalb (und unterhalb) des Erbsenbeins ihren Weg radialwarts fortsetzen,
muss radialwirts neben dem [irbeenbein ein Sehlitz in der Fascie entstehen
(Fig. 80), und diesen benutzt das Biindel der Vasa und N. ulnaria, um unter
der Fascie, von der sie am Unterarme bedeckt sind, hervor und an die Ober-
fiche zu treten. Gerade hinter dem oberen Rande dieses Schlitzes und ge-
rade gegeniiber der Insertionsstelle des oberflichlichen Fascikels an die
ulnare Fliche der Spitze des FErbsenbeing entsteht von der radialen Fliiche
derselben, gleichsam als Unterlage fiir das ans dem Schlitze hervorgetre-
tene Gefiisz- und Nervenbiindel, ein starkes Band (¢ p) mit Faszcerbiindeln
von transversalem und schrigem Verlanf, Es ist cin Theil des Lig. e vo-
lare proprium, anf das ich suriickkomme. Radialwiirtz fliesst es jenseits des
ulnaren Gefiss- und Ner-
venbiindels wieder mit den
ober- und unterhalb des
Erbsenbeins voriiberziehen-
de Fasern des ulnaren
und zugleich mit den Fa-
sern des radialen Theils des
Lig. ¢. comm. znsammen.
Was diesen radialen Theil
betrifft, so gehen die Faser-
biindel desselben (Fig. 77.79.
& 1cc®) von dererwiihnten, die
Rinne des M. ext. poll. long.
begrenzenden Firste des Ra-

Horvizontalschnitt des Handgelenks durch die Spitze des dius die oberen quer, die
Kopfheins,  Die Ficher, in welehen die  Sehnen der ppferen Eullriig gogen den

Hand- und Fingermuskeln verlaufen, sind mit Ziffern le- i
aeichnet: 1 M ulnariz ext 2 M. extensor pr. dig quinti, Radialrand des Armns herab

8 M. extensor dig. comm. und indicis propr. 4 M. rad, und um diesen herum iiber

ext, long. u. br. 5 A ext, poll. long. & M. abductor poll. 33, Sohnen des N
long. und ext. poll. br. 7 M. radiehis int 8 Mm, flexo- i BHAIER < M. Ext_' F“"'
res digit. comm. subl, und prof, und flex. poll. longus. br. und Abd. I’“"' 1. hinweg

sur Vorderfliche. Immer
noch schriigen Verlaufs und nach oben mit der Unterarmfascie, nach unten
mit der Fascie des Danmenballens zusammenhiingend , setzt das Ligament
an der Vorderfliche des Arms scinen Weg fort iiber das Biindel der Ra-
dialgefisse und die Sehne des M. radialis int. Zwischen den Radialgefis-
sen und der ebengenannten Sehne gesellt sich zu ihm nnd verschmilzt mit
ihm ein sehniges Blatt (Fig. 81 vp?), der radiale Ursprung des Lig. e. vo-
lare proprium, welches vom radialen Rande des Handgelenks entsteht und
vor- und medianwiirts geht.

Das aus der Verschmelzung dieses Sehnenblattes und des radialen
Theils des Lig. c. comm. hervorgegangene und, wie erwilnt, vor der
Sehne des M. radial. int. voriiberziehende Band theilt sich ulnarwiirts als-
bald wieder in zwei Blitter, ein oberiliichliches und ein tiefes. Das ober-

geichnen, und in diesem Sinne von selbst klar; sie cntapricht aber keiner natiielichen Ab-
grenzang und leistet deshalb nichts filr das Verstdndniss des Verlaufs der Fasern.
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flichliche (oberfliichliche Fascie des radialen Theils des Lig. o
comgn.) steigt zur Spitze des Erbsenbeins herauf und deckt von vornher
das ulnare Gefiss- und Nervenbiindel (ect); das tiefe Blutt vereinigt sich
hinter dem ulnaren Gefiiss- und Nervenbiindel oberhalb des Erbsenbeins
mit dem ulnaren Theil des Lig. ¢. comm., unterhalb des Erbsenbeins mit
den oben erwihnten, von der Basis des Erbsenbeins entspringenden Fasern
des Lig. c. volare proprium (zp ).

Ulnarwiirts neben der Sehne des M. radialis int. ist nach dieser Be-
schreibung das Lig. carpi volare eine einfache Verdickong der Fazcie,
von dieser Stelle aber weicht es sowohl gegen den Radial- als gegen den
Ulnarrand der Gegend des Handgelenks in zwei Blitter auseinander, jene
die tiefen Radialgefiisze und die Sehnen einiger Daumenmuskeln, diese
das ulnare Gefiiss- und Nervenbiindel zwischen sich fassend. Die ober-
flichlichen Blitter, im Zusammenhange betrachtet, bilden das Lig. e. comm.
(vol.), die tiefen das Lig. e. volare proprium, zwei Ligamente, die demnach
an den Seitenriindern des Arms von einander geschieden, in der Mitte aber
verwachsen sind. An der Verwachsungsstelle verbindet sich mit ihnen,
ebenfalls nur durch das Messer trennbar, der Anfang der Ausstrahlung der
Sehne des M. palmaris longus (Fig. 81 Pl), deren Biindel in verticaler und
gegen die Wurzeln der Finger strahlenformig divergirender Richtung iiber
die Ligg. earpi herablanfen. Die Verstirkungen, die das Lig. carpi vol.
propr. an der Fliche erhalt, die es den Handwurzelknochen zuwendet,
werde ich bei den volaren Haftbindern des Handgelenks beschreiben.

#. Haftbiinder der Rilckenfliche.

Anf dem Riicken der Hand liegt zwischen dem Lig. e. comm. and dem
Gelenk eine Schichte weichen, zum Theil fettreichen Bindegewebes 1), ohne
bestimmte Faserung, welches die Zweige des Blutgefissnetzes diezer Ge-
gend eingebettet enthalt. Es polstert die Rinnen aus, in welehen die Seh-
nen der Streckmuskeln gleiten, Rinnen, welche der freien Oberfliche zu-
nichst von starken, selmigen, transversalen Bindegewebslagen ausgekleidet
sind. In besonders reichlichen, blitterigen Massen héuft es sich auf der
hinteren Fliche des Kopfchens der Ulna an. Fibrise Scheidewiinde thei-
len den Raum, den das Lig. c. comm. von hinten her bedeckt, in Ficher
ab, in welchen die Strecksehnen einzeln oder in bestimmte Gruppen geord-
net liegen; diese Scheidewinde gehen von der vorderen, dem Knochen zu-
gekehrten Fliche des Lig. ¢. comm. entweder zu leistenartigen Vorspriin-
gen des Knochens oder sie verlieren sich in jenem Bindegewebe. Das letz-
tere gilt namentlich fiir die Scheidewiande, welche, dem unteren Radio-
Ulnargelenk gegeniiber, das Fach fiir den M. extensor dig. min. (Fig.51.2)
von den Fiichern einerseits des M. ext. dig. comm., andererseits des M. uln.
ext. trennen. Vermoge dieser Einrichtung kann das untere Ende der Ulnn
frei rotiren, ohne die iiber dasselbe verlaufenden Strecksehnen zu spannen.

') Membrana carpi comm. dovsalis Weber-H. Lig. dorsale carpi comm. superficiale Avrm,
Membrana radio - navicwlari - mefocarpen dorsalis Ginther,

. Rliler
der K-
cheniliche.
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Die Scheidewiinde bestehen auns theils sagittalen, vom Lig. e. comm.
vorwiirts verlaufenden, theilz verticalen Biindeln. Jene erginzen die trans-
versalen Fasern des Lig. c. comm. und des Bodens der Rinne zum ge-
schlossenen Ring, diese erstrecken sich weiter abwiirts in die Verstiirkungs-
hiinder der Kapsel.

Naeh innen (vorn) folgen auf die eben beselirichene Bindegewebslage
wieder dentlich schnige, den Kapseln eingewebte Faserziige.

1. Lig. carpi dorsale profundum.

1. Lig carpd Dies Band erstreckt sich zusammenhingend in hauptsiichlich transver-
dors. prof ooler Riehtung von den Unterarm- zu den Handwurzelknochen der unteren
Reihe. Hauptvereinigungspunkte der versehiedenen, melr oder minder
dentlich gesonderten Abtheilungen desselben sind die ranhe Riickenfliche
des Pyramiden- und die laterale Spitze des Kahnbeins. Zum Pyramiden-
bein begeben sie sich vom Proe. styloid. der Ulna gerade und fast radial-
Fig. 82. wirts absteigend, vom unteren IRande des
Radius und vom Proe. styloidens dieses
Knochens in zwei breiten ab- und ulnar-
wiirte sich zuspitzenden und convergi-
renden Biindeln 1), von der niedrigen,
hinteren Fliche des Kahnbeins in cinem
abwiirts leicht convexen Bogen. Die
Spitze des Kabnbeins erhilt Fasern,
welche, fest in der Radio-Carpalkapsel ein-
gewebt , vom Proe. styloid radii herab-
steigen ; sie sendet Fasern abwiirts zum
Trapez- und Trapezoidbein; doch kom-
men die letzteren theilweise nicht direct
vom Kahnbein, =ondern aus dem eben
erwihnten, vom Kahnbein zum Pyrami-
flaftbiinder des Handgelenks , Riickseite. denbein gespannten hﬂgﬂﬂmrmigﬂ" Bande
Rel, Reb abgeschnittene Schnen des M. und aus diesem gehen anch regelmiissig
il ek fﬂ"—""ﬁ.ilf"".zg Vigl. Enocheul. einige Zipfel hervor, die sich an die hin-
i ; tere Fliche des Kopf- und Hakenbeins

befestigen ?).

Zum Lig. carpi d. prof. gehdrt noch ein selbststindigeres, breites Fa-
serbiindel (Fig. 82*), welches vom Pyramidenbein sehriig radialwiirts zum
Hakenbein herabgeht. Es ist das einzige Fascikel, dessen Fasern sich bis
sur Mittelhand und zwar an den Ulnarrand der Basis des fiinften Mittel-
handknochen erstrecken.

1) Planities ligomentose data rhomboidatis Weitbhe. Lig. rhomboidesm aut. Lig. fibro-
sum dorsale arti cubite-curp. Meckel.  Lig. antibrachio-lunnto-hamatum dorsale Ginther.

*) Die quercn und verticalen Fasern dieser Abtheilung entsprechen dem Plansn Sibiro-
s dorsale tronsperswm cum appendicibuz  longitudinal. Barkow. Fibrae accessoriae We -
ber-llildebrandt, Lig. arcwatum superficiale ef carpo-carpo-melacarpale dorsale (theil-
weise) und Lig. arcuatum prof, &. waviculari-triquetrum Giinther. Lig. radiale art. cubifo-
carpalis Meckel.  Lig. laferale carpi radiale Krause, Liy. corpi commune prof. uni
Lig. carpi radiale Arn.
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- 2. Ligg. carpt dorsalia brevia.

Kurze Binder nenne ich alle, welche von einem Knochen zum nichst- 2.Ligg. car-
gelegenen, sei es derselben oder einer tieferen Reihe, verlanfen. Nach den i
Knochen, welche sie verbinden, theilen sie sich auf natiirliche Weise ein in
Ligg. intercarpea 1), carpo-metacarpea und intermetacarpea 2). Einzeln
wiirde man sie benennen je nach den beiden Knochen, denen gie durch
Ursprung und Insertion angehbren.

Ligg. intercarpea dorsalia giebt es nur in der unteren Reihe der Ligs. inter-
Handwurzelknochen #); sie sind platt, so hoch, als die hinteren Ilichen el e
der Handwurzelknochen, transversal oder schrig gestellt, zuweilen durch
eine Spalte in zwel parallele Biinder getheilt.

Die Ligg. carpo-metacarpea dorsalia gehen in schriger Richtung vige. carpo-

von Handwurzelknochen der unteren Reihe zu den Basen der Miitelhandkno- Me'® et
chen; das Lig. carpo-metacarpeum zwischen Trapezbein und Daumen ist
ein nur sehmales, von der lateralen Spitze des Trapezbeins zur hinteren
Spitze der Basis des Mittelhandknochens gerade absteigendes Bund. Radial-
wiirts neben demselben wird die Kapsel durch die Schne des M. abductor
pollicis, ulnarwiirts durch die sehnigen Urspriinge des M. interossens dorsa-
lis primus verstirkt, welche beiderseits atraff an dieselbe angewachsen sind.
Im Uebrigen ist in der Regel jeder Mittclhandknochen an zwei Handwur-
gelknochen durch schmale Bandstreifen befestigt, der Zeigefinger an das
Trapez- und Trapezoidbein, der dritte Finger an das Trapezoid- und mit
gwei abwirts divergirenden Biindern an das Kopfbein, der vierte Finger
mit abwiirts convergirenden Bindern an das Kopf- und Hakenbein; der
fiinfte Finger an das Hakenbein und ausnahmsweise, zum Ersatz fiir ein
zweites Lig. carpo - metacarpeum, mittelst des Lig. earpi dors. prof. (*) an
das Pyramidenbein. Alle Bander inseriren sich an den Mittelhandknochen
an die raube Fliche der Basis und reichen bis zu der Querfirste, welche
Basis und Kirper scheidet. Am zweiten, dritten und fiinften Mittelhand-
knochen verweben sie gich mit den Sehnen der Mm. radiales und ulna-
ris extt.

Die Ligg. intermetacarpea dorsalia bestehen aus meist transversa- i e

len Biindeln, welche die einander zugekehrten Kanten der Kirper der Mit. metacarpea.
telhandknochen vom oberen Ende an eine Strecke weit aneinanderheften,
Man zihlt solcher Binder so viel, als Zwischenknochenriume; das erste,
gwischen Daumen und Zeigefinger, ist von wechselnder Stirke , zuweilen
quergetheilt. Der R. volarie der Art. radialis geht unterhall desselben vom
Riicken zur Vola der Hand. Das zweite geht von der Spitze des Proces-
sus styloid. des dritten Mittelhandknochens schrig abwirts zum zweiten.
Das dritte ist am breitesten und reicht am weitesten hinab.

Yy Ligg. transeersalin carpi dorsalia.

2} Lige. basivm ofs. mefacarpl dorsafin aut. Ligg. prepria dorsalia metacarpi Weber-
Hildebr. Ligg. infermecarpalia Gunther,

) Was man zwischen Kahn- und Mondbein , zwischen Mond- und Pyromidenbein als
Lig. intercarpale darstelit, ist nur der hintere Rand des Lig inferossewm oder cine micht
umschrichene, die hintere Fliche je beider Knochen und die Kapsel zwischen denselben
deckende Bindegewebslage.

Henle, Anatomie. Bd. I Abthlg 2. T
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Duas Lig. earpo-metacarpeum des Daumens beschriinkt die Bewegung des Mit-
telhandknochens des Danmens mit dem radialen Rande ulnar- und vorwirts.
w-  An der Vaolarlliehe.
1. Lig. carpi volare proprivm ¥ .

R Das Lig. carpi volare proprium ist ein straff und briickenformig iiber

volir- - gie volare Aushohlung der Handwurzel gespanntes Band, in welchem meh-
1. Lig. earpl Fig, 83. rere  Fasersysteme sich
ol propr.

durchkrenzen und theil-
weise verweben. Die Grund-
lage bilden transversale Fa-
sern ; dieselben kommen ul-
narerseits vomradialenRan-
de des Erbsenbeins vor des-
sen Kapsel (Fig. 83), vom
Haken des Hakenbeins (Fig-
84) und von dem diese bei-
den Knochen verbindenden
Lig. pisohamatum (s u.),
guweillen anch wvon  den
Horizontalschnitt des Handgelenks dureh die Mitte des Basen des fiinften und vier-
Erbsenbeins. (Vgl. Fig. 81.) ten Mittelhandknochens ;
radialerseits  conti-
nuirlich vom Proces-
sus styloid. radii, der
Radiocarpalgelenk-
kapsel, den Tuberosi-
titen dez Kahn- und
Trapezbeins und von
.der Basis des ersten
Mittelhandknochens,
Fig. 85. Das mittlere
Drittel des Lig. carpi
volare proprium ist
mit dem volaren Theil
| des Lig. ¢. comm. und
Reb C gijpEde mit der Sehne des M.

Horizontalschnitt des Handgelenks durch das Hakenbein. &¢  palmaris long. wver-
Sehne des M. ulu. ext. Edg des M. ext. dig. quinti, Ede, Fip sehmolEei: Wk Ao
Sehinen des M. Extensor dig. comm. und Ext. indicis pr. Red,
Rel des M. radialis ext. br. und longus, Epl, Epb des M. oberen Rande geht es
ext, poll. long. w. br. Ri des M. radialis int. Fpl des M. flexor jp die Unterarmfascie
poll. long. 1 Muskeln des Danmenballens, 2 Mufilr.!_!lll des Klein- ST,
fingerballens. Pb M. palmariz br. » Vasa radialia. » N. und ilhﬂll.','l'.ldt.l!.'il'l:ll.ﬁn setzt
Vasa ulnaris. Nm N. medianus, 4 Aponeurosis palmaris.  es sichin ein querfase-

riges Blatt fort, welches als tiefe Lage der Palmarfascie an der hinteren Fliche
der ficherformigen Ausbreitung der Sehne des M. palmaris longus genan
angewachsen ist. Ausser durch die Ausbreitung der eben genannten Sehne
ist die vordere Fliche des Lig. ¢arpi volare proprium won den schrigen
Ursprungssehnen der Muskeln des Daumen - und Kleinfingerballens durch-
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zogen, von welchen jene mit einzelnen Fascikeln bis an das Erbzenbein,
dieze biz an die Tuberositit des Trapezbeins reichen.

Aber nicht alle transversalen Fasern des Lig. earpi volare proprium
entspringen an den Rindern der Hand; eine miichtige Schichte, an der
hinteren, der volaren Aushdhlung zugekehrten IFliche stammt von tieferen
Theilen der Handwurzelknochen und wird dem Lig. earpi volare propr.
durch Vermittelung der im Folgenden zu beschreibenden Biinder zugefiihrt.

2. Lig. carpi volare profundem m. 0pPr.

Die Fascie, die den M. pronator quadratug bedeckt, setzt sich vom un-
teren Rande dieses Muskels iiber das Handgelenk fort bis auf die von der
Volarfliche der Mittelhandknochen entspringenden Muskeln, Hat man
diese Fascie, welcher mehr oder minder deutliche, vorzugsweise transversale
Sehnenbiindel 1) eingewebt sind, entfernt, so kommt eine glinzende und
miichtize Bandmasse zum Vorschein, welche von vornher das Radiocarpal-
und Carpalgelenk vollstindig deckt. Man kapn an dieser Bandmasse drei
Abtheilangen unterscheiden, eine obere, Lig. carpi v. profundum ai-
cualfum, mittlere, Lig. carpi v. p. radialum, untere, Lig. carpi v. p.
fransversum, welche mit den entsprechenden Rindern unmittelbar an
einander grenzen, ja zum Theil einander decken. Die obere Abtheilung
geht vom Radial- und Ulnarrande abwiirts gegen die Mittellinie der Hand
in mehr oder minder gesonderten platten Biindeln, welche einander errei-
chen oder krenzen und theilweize schleifenférmig in einander nmbiegen ;
die mittlere Abtheilung liuft mit ihren Biindeln strahlig von Einem Punkte,
der Vorderfliche des Kopfbeins, aus ; die untere Abtheilung liegt quer vor
den Basen der Mittelhandknochen.

Schon auf der vorderen Fliche des unteren Endes des Radius zeich-
net sich die Beinhant durch den

transversalen Verlauf ihrer Fasern
aus; in der Kapsel ziehen sodann
die Fasern schrig vom Radius an
die DBandscheibe des Handgelenkes
und wvor derselben wvoriiber; die
niichst unteren Faserbiindel sind
sehriig absteigend oder in abwiirts
leicht convexen Bogen vom Proe.
styloidens radii zum Pyramidenbein
gespannt. Sie verflechten sich mit
schwiicheren und steiler absteigen-
den Fasern, welche von der Basis
des Processus styloidens ulnae fii-
cherformig ausstrahlen. Weiter ab-
wiirts folgen Fasern, welche in fast

vpa

Handgelenk von worn, das Lig. carpi volare
propr. vertical durchschuitten n. nach beiden
Seiten guriickpeschlagen. i Sehne des M. ra-
dialis int. Ap! des M. abd. poll. long. &i An
der Insertion abgeschnittene Sehne des M. ul-
naris int, & Uncus dez Hakenbeins,

symmetrischem Verlaufe von der

Y} Lacerti adzcititii W eithr. Eipg. superii-
cinfie M. J. Weber. Lig. volare avticuli carpi
Arn. Lip wno-voginale (?) Giinther.

T'l-

2. Lig. carpi
wvaol. prof.

Lig. carpi
val, prof.
arciab.
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Spitze des Processus styloid. radii und vom Pyramidenbein gegen die vor-
dere Fliche des Kopfbeins convergiren, auf welcher sie sich befestigen 1).

Wir schliessen an diese Abtheilung, obwohl man sie mit demselben
Rechte zur folgenden rechnen kinnte, schmale Diindel, welche einerseits
am Iirbsenbein, andererseits an der oberen Eecke des Trapezbeing entsprin-
gen und den niichst oberen parallel einander ebenfalls auf der Vorderfliche
des Kopfbeins begegnen.

pr. radiatum. Die mittlere Abtheilung des Lig. profundum 2) schickt ihre Fasern

Lig. e ¥
pt. transy,

strahlenformig von eben dem rauhen Theile der vorderen Fliche des Kopfi-
beins aus, an welchen die untersten Biindel der oberen Abtheilung sich an-
setzen, und zwar nach allen noch tibrigen Richtungen, d. h. ulnar-, radial-
und abwirts, Die gerade abwirts gerichteten begeben sich, von Ur-
spriingen der Daumenmuskeln bedeckt, zur Vorderfliche des dritten Mittel-
handknochens: die niichsten, mehr und mehr der transversalen Richtung
sich nithernd, treten an die Mittelhandknochen einerseits des zweiten, an-
dererseits des vierten und fiinften Fingers. Die ulnarwirts gerichteten
Fasern wenden sich am Haken des Hakenbeins, den sie glatt iiberziehen
und am Erbsenbeingelenk wvorwirts, um dann wieder radialwiirts in die
oben erwihnte tiefe Querfaserschichte des Lig. carpi volare proprium um-
zubiegen; ihmen begegnen, den Ring schliessend, die oberfliichlichen der
radialwirts vom Kopfbein aunsgehenden Fasern, indem sie am Ulnar-
rande der Sehne des M. radial. int., vor dem Trapezoidbein und der un-
teren Spitze des Kahnbeing, vorwiirts und dann ulnarwiirts umbiegen, in-
dess die tiefen Fasern hinter der Schne des genannten Muszkels zum
Izande des Trapezbeins sich erstrecken.

Die dritte Abtheilung des Lig. earpi volare profundum %) besteht
aus Biindeln, welche die Handwurzelknochen der unteren Reihe und die
Basen der Mittelhandknochen je unter sich und die ersteren mit den letzte-
ren verbinden. Diese Biindel sind zu einem stumpfwinklich dreiseitigen
Bande vereinigt, dessen stampfe Spitze abwiirts gerichtet und an die Basis
des dritten Mittelbandknochens angewachsen ist. Die Basis des Dreiecks
bilden eine Anzahl transversaler Biindel, welche, gedeckt von den am Kopf-
bein entspringenden Fasern, zwischen dem Trapez - und Hakenbeine, zwi-
schen dem zweiten und fiinften Mittelhandknochen verlaufen. Die vom
dritten Mittelhandknochen entspringenden und radialwirts aufsteigenden
Fasern theilen sich, gleich dem Lig. radiatum, in zwei Schichten, eine ober-
flichliche, welche vor der Sehne des M. radialis int. in das Lig. carpi vo-
lare proprium umbiegt, und eine tiefe, welche hinter dieser Sehne an den
sweiten Mittelhandknochen und den Rand des Trapezbeins treten. Die
vom dritten Mittelhandknochen ulnarwirts aufsteigenden Fasern gehen, die

Yy Dieser Theil des Lig. profundum entspricht den Ligg. aocessovia  (obligeem und
rectum) Weithr, Ligg profinda M. J. Weber. Ligg. ulne -radio - lenatum  volare, radio-
carpennt Gransversum volare, wadin - capitatum, radio - capitato - friguetrum und radio-luratem su-
perficiale et profundum Ginther. Meckel's Lig. accessor, cubito-carpale palmare umfasst
nebst dem oberen Theil des Lig. profimdum die Lacerti adscititii Weitbr.

*y Ligg. vadinta Giinther. Ligg. obligea und jugalia Arn. Lig. volare ossis navicu-
fariz, multanguli et copitati und Lig, volare ossis triguetri, hamati ef capitad Barkow.

) Ligg. carpi volariz aut. nebst den Lig. baseos melacarpi volaria aut. Lig. bifurca-
tum sublime el profundum Arnold
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tieferen zur Basis des vierten und fiinften Mittelhandknochens, die ober-
fliichlicheren zum kleineren Theil in das Hakenbein; die meisten setzen
sich in das Lig. pisometacarpeum (5. unten) fort, hinter dem Rande des
Hohlhandursprungs des Lig. carpi volare proprinm.

Hinter dem freien unteren Rande der vom Kopfbein und von der Ba-
sis des dritten Handwurzelknochens radial- und wvorwirts zam Lig. carpi
volare propriom ziehenden Bandmasse, zwischen ihr und dem Daumenur-
sprunge des Lig. carpi volare proprium kommt das Ende der Sehne des M.
radialis int. zum Vorzehein. Jene Bandmasse nimmt mit beiden Flichen
an der Begrenzung von Ringen oder Scheiden Antheil, durch welche Seh-
nen in die Hohlhand iibergehen; mit der ulnaren Fliche an der Scheide
filr die Sehnen der Fingerbeuger, mit der radialen Fliche an der Scheide
fiir die Sehne des M, radial. int, (Fig. 84). Die letztgenannte Scheide wird noch
von bezonderen transversal ringformigen Faserziigen ansgekleidet, und an
ihre innere Oberfliche ist, wie an die innere Oberfliche der Scheide der
Fingerbeuger, stellenweise locker, stellenweise fest dus iinssere Blatt der
Schleimscheiden angewachsen, welche die Sehnen umschliessen.

Die Hihe des Lig. carpi volare propr. betriigt etwa 28mm, So hoeh ist
also anch das Rohr, weleches die Sehnen der Fingerbeuger (nebst dem N.
medianus) auf dem Wege zur Hohlhand umschliesst. Im Uebrigen gleicht
dies Rohr einem im sagittalen Durchmesser abgeplatteten und gegen die
untere Oeffnung sich erweiternden Cylinder (Z1™ im transversalen, 11mm
im sagittalen Durchmesser). Von der unteren Oeflnung desselben entsprin-
gen, nach beiden Seiten divergirend, an der ulnaren Halfte die Muskeln
des Kleinfingerballens, an der radialen Hilfte die Muskeln des Daumen-
ballens.

Ein selbststindiges Carpometacarpalband geht ausserhalb des Ringes,
den die im Vorigen beschriebenen volaren Binder der Handwurzel bilden,
von der radialen Fliche der Tuberositit des Trapezbeins und dem vorde-
ren Rande dieses Knochens zur vorderen Spitze der Basiz des ersten Dlit-
telhandknochens , wo es sich dicht unter dem Daunmenursprunge des Lig.
carpi volare proprium und ulnarwirts neben der Insertion des M. abductor
poll. L. anheftet (cm Fig. 85).

Dieses Band spannt sich bei den Bewegungen des Danmens, bei welchen der
radiale Rand desselben riickwiirts geht.

J. Am Ulnarrande.

Unter dem Lig. ¢. commune und der Sehne des M. ulnaris ext., zwi- § Am wi-

schen dem Processug styloideus ulnae einerseits und dem Pyramiden- und
Erbsenbein andererseits ist die Kapsel des unteren Radio - Ulnarge-
lenks von einer blittrigen, massiven Bindegewebslage bedeckt, in welcher
sich nicht selten grosse, von Fliissigkeit erfiillte , schleimbeutelartige Riume
finden. Diese Masse widersetzt sich der fnssersten Supination und der Ra-
dialflexion. Den Namen eines Bandes verdient sie nicht 1).

"y Es ist der Funicwlus lgamentosus aut, Lig. radiatum Mayer. Lig. carpi wi-
pare At nold,

narrande



102 Handgelenk.

Durch zwei ansehnliche plattrundliche Binder, Lig. pisohamatum )
und pisometacarpenm Krause ?), ist dagegen das Erbzenbein an die un-
Fig. 86. terhalb desselben gelegenen Theile
\ angeheftet. Des Lig. pisohamatum
wurde schon bei Gelegenheit des
Lig. carpi volare proprium gedacht.
Von der radialen Fliche der Spitze
des lrbsenbeins strahlt es gegen
den Haken ans und geht nicht nur
mit seinem oberen Rande in das Lig.
carpi volare proprium iiber, sondern
lisst anch zwischen seinen absteigen-
den Biindeln quere Faserbiindel her-
vortreten, die sich dem Lig. carpi vo-
lare propr. anschliessen.
Das Liy. pisomelacarpeunt ist
gum grossen Theil nur Fortsetzung
5 der an die Spitze des Erbsenbeins
locker befestigten Sehne des M. ul-
naris internus. Liings der ulnaren
Fliche des Hakens, wie in einer Rinne herabgleitend, breitet es sich fii-
cherformig gegen die vordere Fliche der Basis des fiiniten bis dritten Mit-
telhandknochens aus. Die zum dritten Mittelhandknochen verlanfenden Fa-
sern %) fliessen, wie erwiiknt, mit der ulnaren Portion des Lig. carpi vol
profund. transversum zusammen.

Lig. hamo- Ueber die schriig radialwiirts verlaufenden Biindel des Lig. pisometa-

metaea®: oapnenm ziehen schriig ulnarwiirts die Biindel des Lig. hamomelwcar-
peuwm *) herab, eines platten Bandes, welches zwischen der ulnaren Fliche
des Hakens und der Basis des fiinften Mittelhandknochens verliuft.

vpa

Lig. pisohia-
TN lum.

Lz plaome-
faCAT e,

Handgelenk, von vorn.

£ In den Zwischenriumen der Mittelhandknochen.

¢. Ligg. in- Als Ligamenta intermetacarpea interossea werden Fasern
terosses. posohrieben , welche die gemeinsame Metacarpalkapsel an der unteren Fli-
che, in dem Raume zwischen den Korpern je zweler Mittelhandknochen
verstirken. Sie verlanfen im Allgemeinen von dem hinteren Rande des
den Zwischenraum radialwiirts begrenzenden Mittelhandknochens zum vor-

deren Rande des ulnarwiirts gelegenen.

M Lig. volave ossis pisifornis ef hamati Barkow,
#y Liy. volare rectum ossis pisiformis Weber -H.
) Lacertus reflexus Weithr,  Lig. circumflersm Arnold.
Yy Lig. volare ossis hamati ef metacarpi quinti Weber - FL
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F. Fingercarpalgelenke.
a. Kapselbiinder.

Die Gelenkfliichen der Kopfechen der Mittelhandknochen und der Grund- g iz
phalangen besitzen hyalinische Knorpeliiberziige, deren Michtigkeit an der :""]:Fl':;_::::'"
Vorderfliche der Kopfchen bis 11/y™®, an den iibrigen Theilen des Gelenkes '
aber in der Regel nur etwa halb so viel betriigt. Mit dieser Knorpelbekleidung
gleichen die Kopfehen Halbkugeln (von 9™ Radius), von welchen man an
jeder Seite durch parallele, vom Riicken der Hand volar- und etwas schriig
daumenwiirts gefiihrte Schnitte ein Segment abgetrennt hiitte. Die planen
Seitenflichen sind, so weit sie in die Gelenkhihle schanen, ebenfalls von
Knorpel iiberzogen, dessen Grundlage in der Tiefe hyalinisch, in der Nihe
der freien Oberfliche bindegewebig ist.

Fig. 8.

Sugittaldurchschnitte des dritten Mittelhandknochen und Fingers. Fig, 87 gestreckt,
Fig. 88 gebeugl. FEde Sehne des Fxt. dig. comm. Fds, Fdp SBehnen des Flex, dig,
subl. u. prof. Sie sind in Fig. 88 aus ihren Scheiden heravsgenommen. ¢ Ligg, va-
ginalin der Bengesehnen. * Retinaculum dergelben. ¥ Tiefe Fascie des Handriickens.



. Haft-
Bhunder.

Ligg. acera
zorin,

104 Fingercarpalgelenke.

Die Coneavitit der Gelenkfliche der Grundphalangen gehirt einem
erosseren Radius an und ist flacher als die Convexitit der Kopfchen; die
Incongruenz gleicht sich ans durch eine Synovialfalte, welche sich ringsum
iiber den Rand der Pfaone legt und nur den mittleren Theil derselben frei
lisst. Im frontalen Durchschnitt haben Kopfehen und Pfanne ziemlich
gleiche Ausdchnung; im sagittalen Durchschnitt hat der Bogen der Planne
nicht die halbe Liinge des Bogens des Kopfchens.

Die Kapsel ist an sich sehr zart und dehnbar, aber nach allen Seiten
theils durch Binder, theils durch Sehnen, welche mehr oder minder genan
mit derselben verwachsen sind, verstirkt; sie setzt sich an der Phalange
and am hinteren Rande des Metacarpuskdpfehen dicht an die iiberknorpelte
Fliche ; vorn heftet sie sich an den Metacarpus gerade da, wo die vordere
Firste des Korpers sich zur Vorderfliche des Kipfchens ansbreitet; sie geht
dann an der Vorderfliche des Kopfchens herab bis zum Rande des Gelenk-
knorpels, mit dem sie verschmilzt.

Am Danmen, aunsnahmsweise am zweiten und fiinften Finger, finden
sich in der vorderen Wand der Kapsel die Sesambeine, deren Form und
Lage schon im osteologischen Theil (5. 238) beschrieben wurde. Regel-
miissig ist nur der centrale Theil ihrer gegen die Gelenkhihle schauenden
Fliche frei: fiber den Rand legt sich eine ringformige, platte Synovialfalte.
So weit die Fliche frei liegt, hat sie einen feinen (/™™ miichtigen) hyali-
nischen Knorpeliiberzig; der bedeckte Theil der Fliche ist von Beinhaut
bekleidet. Eine frenulumartige Falte der Kapsel springt zwischen beiden
Sesambeinen in die Gelenkhihle vor.

b, Hafthinder.

Nur an wenigen Stellen des Fingermetacarpalgelenks ist die Kapsel
als eine, wiewohl diinne, doch ziemlich feste, nicht deutlich faserige, selbst-
stindige Schichte darstellbar. So namentlich an der hinteren Wand des
Gelenks; hier wird sie zuniichst bedeckt von einer Fortsetzung der tiefen
Fascie des Handriickens, Fig. 87 *¥, die sich bis an den Band der Basiz der
Grundphalange verfolgen lisst und in der Niihe ihrer Insertion deutlich
lingsfaserig wird. Hinter dieser Fascie laufen die Sehnen der Fingerstre-
cker iiber das Gelenk, zam Theil mit der Fascie verwachsen und vermoge
dieser Verwachsung bei der Contraction der Streckmuskeln auf die erste
Phalanx wirkend, zum Theil, und zwar gerade hinter dem Gelenk, mittelst
eines Schleimbeutels von der tieferen Schichte geschieden.

Ucher die Seitenwand der Gelenkkapsel zieht jederseits zu dusserst eine
Ausbreitung sehrig dorsalwiirts absteigender Fasern, die Selmen der Mm.
inteross. (Fig. 90 .J), die sich zum kleinen Theil in der Kapsel verlieren, zum
grosseren an die Seitenfliche der Basis der Grundphalange befestigen. In
piner mit dieser Faserung gekreunzten, volarwirts absteigenden Richtung
folgt dann nach innen das Tig. accessorium (radiale und ulnare) 1), das
einzige, scharf abgegrenzte, dazn verhiltnissmiissig sehr starke Hiilfsband

Yy Ligy. lnteralia aunt,
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des Fingercarpalgelenkes. Es nimmt seinen Ursprung aus der Grube an
jeder Seite des Mittelhandkopfchens and von dem diese Grube von hinten
her begrenzenden Hocker und endet an der Seitenfliche und dem unteren
Rande der vorderen
Fliche der Basis der
Grundphalange, so dass
die vorderen Rinder der
Binder von beiden Sei-
ten in einem stampfen
Winkel zusammenstos-
sen, wohl auch im Bo-
gen in einander fliessen.
Wirklich gehen, un-
mittelbar an die vorde-
ren (oberen) Riinder der
Ligg. accessoria sich
anschliessend , Lagen
schriiger, ficherformig
ansgebreiteter, und je
ent-
springend, um so mehr
10 transversaler Faserbiin-
del aus den Gruben des

Fig. 80

weiter vorwhrts

Fig. #9.  Sagittaler Durchschnitt des Fingercarpalge-

lenks, von inmen, das Capitulum der Mittelhandknochen

weggeschnitten. T Schaittfliiche J M. interossens. n Nerve.

# Lig. vaginale; die Sebnen der Fingerbeuger sind aus ih-
rer Scheille herausgenommen.

Edc Sehne des

Fig. 9.
L Sehne

M. ext. comimn.

Fingercarpalgelenk, im Frofil
J Sehne des M, interossens,
des M. lumbricalis.

Kiopfehens des Metatar-
#ng zur Vorderfliche der
Kapszel, um hier von den
beiden Rindern des Fin-
gers her sich zu vereini-
gen. Die michtigste Ver-

stiirkung aber erhilt die
vordere Kapselwand darch transversale Biindel, welche innerhalb der Ligg.
accessoria und der eben beschriechenen ficherférmigen Fasern iiber die
seichte Concavitiit des vorderen Randes der Basis der Grundphalange von
einer Seite zur anderen heriiberzichen, eine wahre Lippe der Gelenkpfanne,
mit ihrer hinteren Fliche die Aushthlung der letzteren vergrissernd und aut
dieser Fliche die in die Gelenkhbhle vorspringende Synovialfalte tragend,
mit ihrem freien Rande zugescharft in die vordere Kapselwand iibergehend
(Fig. 90*).

Mit den genannten schriigen und queren Fasern der vorderen Kapsel-
wand mischen eich Faserziige von meist transversaler Richtung, welche
von verschiedenen Seiten fusserlich an das Gelenk treten. -Das Bindege-
webe, welches die tiefen Hohlhandmuskeln (Interossei) deckt, die sogenannte
tiefe Volarfascie (Fig. 90**), erhiilt in der Gegend der unteren Enden der
Mittelhandknochen starke und straffe transversale Fasern, welehe eine
Btrecke weit iiber die Gelenkkapsel herabgehen und, zwischen den Kapseln
ausgespannt, als Ligg. capifiloriin volaria V) die Metacarpuskipfechen der

Y Ligg. eapifulorum aut. . :

Ligg.: capit.
volaria.
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dreigliederigen Finger aneinanderheften (Fig. 90.91). Von der volaren Fliiche

dieser transversalen Fasern gehen sagittale Scheidewiinde vorwiirts zur
Fig. 91.

.o R OV
Flc'|

Horizontaldurchschnitt der Hand durch die Fingercarpalgelenke. J Mm. interossei. L Mm.
lumbricales. Fde Sehnen der Fingerbenger. 2 Kleinfingerballen.
transversalen Faserschichte der Volaraponenrose (Fig. 90.91***); in diese
je radial- und ulnarwiirts umbiegend, bilden sie glatt aunsgekleidete Réhren,
innerhalb welcher auf den Gelenken die Beugesehnen, auf den Ligg. capi-
tuloram ant. die Mm. lumbricales (1) nebst den Nerven und Gefiissen der

Finger eingeschlossen sind.

Die vorderen Winde der Réhren fiir die Fingersehnen setzen gich aufl
die Phalangen als sogenannte Ligg. vaginalia fort, Querbinder, deren Haupt-
fasermagee am radialen und ulnaren Rande der Phalangen befestigt ist, de-
ren innerste Fasern aber, ringfirmig geschlossen, an den Phalangen die
Beinhaut der Vorderfliche, an den Gelenken die vordere Kapselwand ver-
stiirken (Fig. 87. 89. 90).

Ligg. dorsal. Mit der vorderen und Seitenwand der Kapsel hiingen auch noch die
Ligg. dorsalia Dursy ') zusammen. Es zind ringformige Fasern, welche
vorn in die Faserung der Kapselwand untrennbar eingeflochten sind, an den
Seitenflichen des Gelenkes aber sich isoliren, auf- und abwirts ausstrahlen
und iiber die fiussere Fliche der Ligg. accessoria, diese und die einzelnen
Sehnenbiindel der Mm. interossei durchkrenzend, zur Strecksehne verlaufen;
indem sie auf der Vorder- und Hinterfliiche der letzteren von heiden Seiten
her einander begegnen, schliessen sie den Kreis. Die Hiihe des Lig. dor-
sale wird vermehrt und dasselbe zugleich an die articulirenden Knochen
befestizt dadurch, dass vom Kopfchen des Mittelhandknochens , sowie von
der seitlichen Spitze der Basis der Grundphalange Fasern nach hinten
abgehen 2), welche sich, jene oben, diese unten, an das Lig. dorsale und
it ihm an die Strecksehne anschliessen (Fig. 92). Das Lig. dorsale ist es,
welehes die Streckselime zum Schutze der Riickenfliche des Gelenkes fest an
dasselbe herandriickt; mit dem oberen Rande grenzt es unmittelbar an die
sehnige Ausbreiting der Mm. lumbricales und interossei, mit dem unte-
ren Runde ist es nur lose an die Umgebung angeheftet, so dass es den
Bewegungen der Strecksehne folgen und sich wie eine Kappe iiber das

———— e

¥y Zeitschr. fiir rationelle Medicin, Neue Folge. Bd. I1I. 8. 77.
#) Vinenln extensorum Weithr.
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Capitalum hin- und herziehen kann. Niedere Querbiinder, Ligg. capifu-
lorum dorsalia, sind in der Niihe des oberen Randes zwischen den Ligg.
Fig. 92. dorsalia von Finger zu Finger gespannt.

Zuweilen gind die Seitenflichen der Gelenkkap-
seln von einem Schleimbentel iiberkleidet, welcher,
comprimirt, zwischen den unteren Enden der Mit-
telhandknochen je zweier Finger liegt.

Durch die innige Verbindung der aufeeziihl-
ten Faserlagen erhiilt die vordere Kapselwand eine
bedeutende Michtigkeit, und zugleich einen Grad
von Steifheit, der sie den Faserknorpeln oder Band-
scheiben dhnlich macht. Sie bedarf desselben in
ihrer doppelten Function, das Gelenk zu schiitzen
und den Beugesehnen als Rolle zu dienen. Die
Sesambeine sind, wo sie vorkommen, ganz in der
Dicke der vorderen Kapselwand eingeschlossen.

Die accessorischen Seitenbiinder werden durch
Beugung der Finger gespannt und widersetzen
\ sich alsdunn der Rotation der Grundphalange um
) ihre Lingenaxe.

[ R

Fingercarpalgelenk im
Profil. (Vgl. Fig. 90.)

(. Fingergelenke.
a. Kapselbiinder.

Die GGelenke der Finger sind reine Winkelgelenke; die mit einem mitt-
leren, sagittalen, rechtwinklich gegen die Axe des Cylinders gestellten Vor-
sprunge versehene Pfanne jeder unteren Phalange gleitet auf dem in gleicher
Richtung gefurchten Kopfe der niichst oberen. Auf der unteren Phalange
ist die Kapsel am iiusseren Rande des die Pfanne umgebenden
Waulstes befestigt; auf der oberen Phalange setzt sich die Kap-
sel sowohl an der vorderen als hinteren Fliche in einiger Ent-
fernung von dem Rande des eigentlichen Képfehens an, vorn
noch etwas hoher als hinten (Fig.87). Der Theil des Kbrpers der
Phalange, der anf diese Weise in die Gelenkhihle mit aufgenom-
men wird, ist nur von Beinhaut bekleidet. Der hyalinische
Ueberzug der Articulationsflichen izt 1m™ michtig, um so diin-
ner, je geringer die Ansdehnung der Gelenkfliichen, und regelmiis-
sig diinner auf den Planuen, als auf den Képlehen. Im transver-
salen Durchmesser sind Kopf und Pfanne einander (ast gleich; im
sagittalen Durchmesser ist die Pfanne kleiner als das Kopfchen.
Bei gestreckter Haltung des Fingers liisst die Pfanne hinten

= einen kleinen, vorn: einen grossen Theil der iiberknorpelten
Frontaldurch- Fliche des Kopfehens frei. In starker Beugung ist die gros-

i schnitt der s pe
i Fingergelenke, 5¢T@ hintere Hilfte des Kopfchens nur von der gespannten
Kapsel bekleidet und bildet den sogenannten Knéchel; die

Ligg. eapit.
dor=alin.

. Fingor-
gelenke
a. hapselp .
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Pfanne rubt auf der vorderen Hilfte des Kopfchens und ihr abgeschrig-
ter Rand lehnt sich an den in die Gelenkhihle schauenden Theil der Vor-
derfliche des Korpers der Phalange (Fig. 88).

b. Hafthinder.

e Beziiglich der Haftbiinder haben die Fingergelenke ganz dieselbe Ein-
der.  richtung wie die Fingercarpalgelenke. Den Riicken der Kapsel deckt zu-
niichst eine Fortsetzung der Bindegewebsschichte, welche die Streckseh-
nen mit der Beinhaut der Rickenflichen der Phalangen verbindet, dann die
Strecksehne selbst, welche mit jener Bindegewebsschichte so genau ver-
wiichst, dass die Sehne selbst die hintere Kapselwand zu bilden scheint. An
den Seitenflichen findet sich je ein Lig. accessor. radiale und ulnare,
von derselben Form und Richtung, wie an den Fingercarpalgelenken. —
Ebenso wie an diesen Gelenken wird ferner die vordere Kapselwand der
Fingergelenke zu einer ansehnlichen fibrosen Rolle 1) (in welcher sich aus=
nahmsweise ein Sesambein eingeschaltet findet), verdickt durch Querfaser-
ziige, die zum Theil in der Beinhaut der Vorderfliche der Phalange schon
in einiger Entfernung vom Gelenke sich zu entwickeln beginnen, zum Theil
einer fibrosen Lippe des vorderen Randes der Pfanne angehiren und wieder
Fasern den Ursprung geben, die sich ringformig nach vorn za den Ligg.
vaginalia, nach hinten zu Ligg. dorsalia schliessen. Von der inneren
Fliche dieser Querwiilste springt die Synovialfalte in die Gelenkhihle vor;
von ihrer susseren Fliche gehen sagittale Bindegewebsstreifen ab (Fig.
87*), welche den Beugesehnen Gefiisse zufithren (Retinacula tendinum).
Den Ligg. capitulornm analoge, frontalgestellte fibrose Septa gehen von den
Seitenfliichen der Kapseln ab zur Cutis der Finger ®).

II. Binder der unteren Extremitit.
A. Binder des Giirtels der unferen Extremitit

a. Eigenes Band des Hiiftbeins.

Lig. obturatorium 0O )
I1. BAnder g }

der unteren

Baiysanitht Das Band, welches den grossten Theil des H iiftbeinlochs verschliesst
A desGor-  nd dessen iussere Fliche nach Wegnahme des M. obturat. ext., dessen
n. Figenes innere Fliche nach Wegnahme des M. obturat. int. zum Vorschein kommt,

Lig.obtur. besteht aus Faserziigen von verschiedener, im Wesentlichen horizontaler

Yy Ligg. transversa volaria Kranse, Ligg. trénse. anfer. Arn

¥) Ligg. culanea lateralin Weithr. Theile dieser Septa gind die Ligg. wiguium latera-
lia subtensa Weitbr. Ligg. ungwium aut, Ligg. lateralia longa Diursy-

) Membrana obturatoria s. obturalris. Membrana obtwrat. int. B, Fischer (Beitrag zur
Lehre fiber die Hernie obfuratoria, Luzern 1856, 4.).
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Richtung, die hier nund da kleine Liicken lassen, an anderen Stellen sich in
Blitter sondern. Das Band ist ringsum an den Rand des Hiiftheinlochs

Fig. 94.

Vorilere Beckenwand mit dem oberen Ende des Schenkelbeins. Co Can, obturatorina,
Ip M. iliopsoas. Fe M. pectinens. e M. obturator ext. A!, Am M. abduetor longus
und magnus € f M. quadr. fem, Gmi M. glut. minimus. Die tibrigen Zeichen beziehen

sich auf Binder des Huftgelenks, (8. unten Seite 128)

angewachsen mit Aunspahme der oberen Ausbuchiung dieses Locls, un-
ter welcher es mit geradem Rande vom Tub. obturat. sup. zum Tub. ob-
turat. inf. heriibergeht. Der angewachsene Theil befestigt sich oben und
vorn am iiusseren Rande des For. obturatorium und so liegt das Band hier
im Nivean der fiusseren Fliche des Schambeins: nach unten und hinten
weicht seine Anheftung auf den inneren Rand des For. obturator. zuriick,
und hier liegt es also im Nivean der inneren Oberfliche des Beckens. An
der inneren Fliclie ist es demnach oben, an der fiusseren Fliche unten von
einer Rinne, deren Tiefe der Dicke der Beckenknochen entspricht, umsiumt.
Aus der inneren Rinne entspringen Fasern des M. obturat. int., ans dem
unteren Theil der dusseren Rinne Fasern des M. obturat. ext.: den oberen
Theil der fusseren Rinne erfiillt Fett, welches mit dem Fette der Hiiftge-
lenkkapsel zusammenhiingt und von einzelnen platten Bandstreifen (Fig. 94.
107 *) bedeckt ist, die aus dem Lig. obturatorium theils zum #usseren Rande
des For. obturatorium, theils zur Hiiftgelenkkapsel gehen.

Der gerade, gegen den Knochen freie Rand des Bandes fiigt sich an
die Faseie, welche die der Beckenhihle zugekehrte Oberfliche des M. ob-
turat. int. bekleidet oder vielmehr an einen starken, aufwiirts concaven Sel-
nenstreifen, welcher auf der Innenfliche des Beckens zwischen beiden Tubb.
obturatoria verliuft, einem Theil der Fascie des M. obturat. int. zum [r-
sprunge dient und sich deshalb abwiirts in diese Fascie verliert.

Der M. obturat. int, ist zwischen seiner inneren Fascie und dem Lig.
obturat. eingeschlossen, so dass das letztere die Stelle einer iiusseren Fascie
dieses Muskels vertritt. Innere und ifiussere Faseie vereinigen sich am
oberen Rande, zwischen dem Tub. obturator. sup. und inf. mit einander
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dergestalt, dass wihrend die innere TFascie streng nur die innere Fliche des
Muskels bedeckt, die fiussere sich won der vorderen Fliche des Mnskels
iiber dessen mehr oder minder dicken oberen Rand zur inneren Fascie be-
giebt und mit dem ehen beschriebenen Sehnenstreifen, der den oberen Rand
der letzteren darstellt, verbindet. Die innere Fascie steigt deswegen ganz
gerade, d. h. in der Flucht der inneren Oberfliche der vorderen Becken-
wand anf: die dussere Faseie, oder das Lig. obturat., im Ganzen der inneren
Fascie parallel, neigt sich in der Nihe der oberen Anheftung an den freien
Rand der inmeren Fascie, unter einem epitzen Winkel gegen die letztere.
Dieser gencigte, den oberen Rand des M. obturatorius bekleidende
Theil des Lig. obturatorium ergiinzt den Suleus obturatorius (Knochenl. S.
216) zum Canal; er bildet den Boden des Canals, Can. obturatorius
(Fig. 94 Co), dessen kniicherne Decke der Sulens obturat. darstellt. Der
Canal geht bei normaler Stellung des Beckens fast genan vorwiirts und ab-
wirts und enthilt, in Fett eingehiillt, den N. und die Vasa obturatoria.
Den dem medialen Rande zuniichst gelegenen Theil des Lig. obtura-
torium verstirken Sehnenbiindel des M. obturat. ext., die an die Aussen-
fiiche des Bandes dergestalt angewachsen sind, dass die Biindel dieses Mus-
kels von dem Bande zu entspringen scheinen. Eine geringe Anzahl von
Muskelfasern nimmt iibrigens ihren Ursprung wirklich vom Lig. obtura-

torium 1)

b. Binder zwischen den Knochen des Stammes

anid dem Hiftbein.
«. Kapzel des Ilio - Sacralgelenks.

b. Bander In dem Ilio-Sacralgelenk (Art. sacro-iliaca) articuliren die Facies

W e uriculares des Kreuz- und Hiiftbeins. Beide sind in ihrer ganzen Ausdeh-

O Eapssl pung iiberknorpelt; der Knorpel des Krenzbeins ist stiirker . als der des

ermigelenks, Hilltheins (jener 2 bis 8, dieser nicht iiber 1m™ miichtig). Die Grundsub-

stanz der Knorpeliiberziige ist hyalinisch, mit grosseren oder kleineren

Knorpelhohlen, die in der Tiefe linglich und mit dem lingsten Durchmes-

ser senkrecht gegen die Oberfliche oestellt, in der Nihe der freien Oher-

fiiche rundlich sind. Der oberflichlichste Theil der Gelenkiiberziige (von

etwa 0,1mm Michtigkeit) bildet meistens auf feinen Durchschnitten einen

andurchsichtizen, bei anflallendem Lichte weissen Saum, der zuweilen nur

von einer Anhiufung dunkler Kornehen um die Knorpelhihlen, znweilen

von einer Umwandlung der hyalinischen Grundsubstanz in Fasergewebe

herrithrt. In seltneren Fillen besitzen die Articulationsflaichen einen fei-

nen, deutlich faserigen Ueberzug von Bindegewebe; auch sieht man sie,

zumal in der Nihe des hinteren oberen Randes, durch feine, dehnbare Bin-
degewebsfiden mit einander verbunden.

Beide Oberflichen decken einander vollkommen und schliessen, der

1y Zum Lig. ohturatorinm rechnen Viele eine Bandmasse, welche mit der Vorderfliche
desselben gusammenhingt und Uber diese hinweg zur Kapsel des Hiiftgelenks zieht (Fig.
94 pf*). Ich werde sie in Verbindung mit dem letzteren beschreiben.
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Regel nach, genau an einander; im Alter werden sie zuweilen etwas rauh
und hiickerig, und dann muss die Menge der Synovia zwischen denselben
zunehmen.

Die Articulationsebenen der beiden [lio-Sacralgelenke neigen sich im
Ganzen mit ihren hinteren und unteren Rindern einander entgegen ; bei
einem in der Richtung der Liingsaxe des Can. sacral, von oben her wir-
kenden Drucke wiirde demnach das Krenzbein, einem Keil dhnlich, zwi-
schen die Hiiftbeine eingetrieben; bei einem Druck auf die anfwiirts ge-
wandte Riickenfliche des Kreuzbeins dagegen miisste das Krenzbein um so
leichter zwischen den Hiiftbeinen herabgedriingt werden, da es, wie ein
umgekehrter Keil, von der hinteren gegen die vordere Fliche an Breite zu-
nimmt. Diese fiir die Festigkeit der Verbindung, besonders bei aufrechter
Haltung des Rumpfes, nnzweckmiissige Gestalt wird indess einigermaassen
corrigirt durch Kriimmungen der Articulationsebene , die freilich nicht in
allen Fillen und nicht an allen Stellen
des Gelenkes gleich ansgepriigt sind. All-
gemein ist die Articulationsebene im
schmalen Durchmesser oder in einem
der Ebene des Beckeneingangs paralle-
len Durchsehnitte medianwiirts convex,
g0 dass bei aufrechter Haltung im hin-
teren (oberen) Theile des Gelenkes das
Krenzbein auf dem Hiiftbeine, im vorde-
ren unteren Theile das Hiiftbein anf dem
Kreuzbeine ruht. Hierzu kommt hiiufig
noch am hinteren (oberen) Theile des Ge-
lenkes (IMig. 95) eine zweite, steilere, me-
dianwiirts eoneave Kriimmung, in Folge
welcher das Darmbein mit dem hinter-
sten(obersten) Theile seiner Gelenkfliche
wieder iiber das Kreuzbein greift. Aus-
serdem ist der von den unteren Hilften
der Facies auriculares gebildete Theil
der Articulationsebene aunch der Liinge
nach medianwirts convex.

Die Kapsel des Ilio-Sacralgelenkes
ist die iiber die Gelenkspalte straff her-
iibergespannte , anssen durch horizontule
Duﬁ:hs{'}mitt_e des Iliu—ﬂacmT[::cltElks, P Fasern verstirkte gepen dic Gelenk-
rallel der Ebene des Beckeneingangs: _ L e ; .

Fig 95 durch den ersten, Fig. 96 durch DOhle mit einer weichen, gefissreichen
den zweiten Kreuzwirbel. Cv Can. ver- Bindegewebslage bekleidete Beinhaut.
it o e s S0 goht nar an dom dor Beckenhablo

zugewandten Theile des Gelenkes nicht
unmittelbar vom Rande der Knorpeliiberziige, sondern in geringer Entfer-
nung neben denselben von der Vorderfliche des Krenz- und Hiiftbeins aus,
80 dass hier ein schmaler Raum bleibt, in welchen Synovia ausweichen
kann. Niedrige Synovialzotten finden sich vorzugsweise in diesem Raume,
Jjedoch auch an den iibrigen Rindern der Knorpelfiichen.
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In den crsten Lebengjahren ist das Tiio -Sacralgelenk eine Syndesmose; die
Articulationsfliichen hiingen durch Fasergewebe zusamumen.

B. Haftbiinder.

1. Ligamentum ileo-lumbale.

An einer friiheren Stelle (5. 32) wurde ¢in Band oder vielmehr eine
Sehnenhaut, das Lig. lumbo-costale, beschrieben, welche zwischen der letz-
ten Rippe, den Querfortsitzen der Bauchwirbel und dem oberen Rande der
Hiiftbeine ausgebreitet ist und aus der Verschmelzung von Ligg. costo-
gransversaria, intercostalia und rippenartigen Faserziigen hervorgeht (Fig. 25).
Sie bildet das hintere Blatt einer Scheide, in die der M. quadrat. lumborum
eingeschlossen ist. Das vordere Blatt dieser Scheide dst in der Regel nur
cine diinne Fascie; doeh kann, wie dort ebenfalls bereits angegeben wurde,
das vordere Blatt die Faserbiindel eingewebt enthalten, die das Lig. lumbo-
costale charakterisiren. Immer ist dies gegen das untere Ende der Fall;
das vordere Blatt der Scheide des M. quadrat. lumborum wird also, mag
o8 in seinem oberen Theile fein oder fest und sehnig sein, jedenfalls in der
Nihe der Beckenanheftung durch michtige bandartige Streifen verstirkt.
Dicse bilden das Lig. ileo-lambale (Fig. 97).

Fig. 97.

yad

EE T

Hintere Beckenwand von vorn. Lig. ileo- lumbale. Ve 4, Fa b Querfortsatz
des vierten und finiten Bauchwirbels.
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Das Lig. ilio-lumbale stellt demnach, wie das Lig. lumbo-costale, einen
Bandapparat dar, in welchem sich mehr oder minder selbststindige Ziige
von verschiedenem Verlanf unterscheiden lassen. Man muss dazu =chon
die Fasern rechnen, welche vom Querfortsatz des wvierten Bauchwirbels
transversal in die erwiihnte Fascie nund schrig lateralwiirts absteigend zum
Querfortsatz des fiinften Bauchwirbels gehen. Sie wiederholen sieh in
gleicher Weise am (Juerfortsatz des fiinften Banchwirbels mit der Aende-
rung, dass die transversalen Fasern (Fig. 97%)1) als ein starkes, sichelformig
gekriimmtes Biindel, welches an seinem Ursprung den ganzen Querfortsatz
einhiillt, in den oberen Rand des Hiiftbeins verlanfen, die schriig lateral-
wiirts absteizenden (**)2) in den Theil der Beinhaut des Beckens sich ver-
lieren, die vorn und hinten den obersten Theil des Ilio-Sacralgelenks deckt.
Die absteigenden Ziige gleichen Ligg. costo-transversalia anteriora, indem
sie von der Seite her die Oeffnungen begrenzen, durch welche der vordere
Ast des vierten und fiinften Lumbarnerven hervortreten, um ins Becken
hinabzugehen. Vor- und medianwiirts von denselben verlaufen platte
Biindel in verticaler Richtung von der Wurzel des Querfortsatzes und der
Synchondrose je eines Wirbels zun der entsprechenden Stelle des niichsten
(***), BSie dienen Kopfen des Psoas zum Ursprung und bilden Briicken
iiber Gefissiiste, die auf den Wirbelkdrpern liegen.

e L:’ynmeuh: ilto-sacralia

Die Kapsel des Ilio-Sacralgelenks wird ringsum durch Bandstreifen ge-

: 5 G flig-sacralia,
deckt, die quer oder schrig vom Kreuz- zum Hiiftbein verlaufen. An dep @

Vorderfliche ist der Beinhaut, wie erwiihnt, eine Reile transversaler Biin-
del, Lig, ilio-sacrale anficuem %), eingewebt, deren Michtigkeit von oben
Fie. 98, nach unten abnimmt. Hinter dem Ge-

lenk sind die einander zugekehrten Tu-
berositiiten beider Knochen durch eine
grosse Zahl unregelmissiger, theils plat-
ter, theils cylindrischer Binder, deren
Zwischenriume Fett aunsfiillt, straff mit
einander wverbunden. Die Bandmasse,
im Ganzen, [Lig. ilio-sacrale infer-
osgenm Bichatt), nimmi nach hinten
und oben, wie zich der Haum zwischen
Hiift- und Kreuzbein erweitert an Breite
zi.  Die hintersten Binder bilden, in-
Durchschinitt :lca Llio - Bacralgelenks, pa- dem sie -f.m den Gelenkfortzitzen des
rallel der Ebena des ]?ﬁﬂkﬂl14ffni.;ﬁl'lg$ it fheing = {as Hifihe )
il saten Eoaiaaiihal. reuzbeing gegen das Hiiftbein ans
strahlen, eine znsammenhiingende und

) Lig. pelvis anticum sup. 8. tio-fumbale sup.

) Lig. pelvis anticum inf, s ilio-lumbale inf

°) Ligg. seevo-ifinea vage ant. Krause, Lig eacro-ilincum anf. ant.

*) Ligg. sacro-ifinco gecessoria page aut. Ligy. & i vags posteriore Kraws o, Ligyg.
fateralia postica Weber - Hildebrandt. Ligg. sacro-ilivca posteriore und woga s, infer-
osgig Arn.

Henle, Anatomic. Bd, T, Abthig., 2. b

'

L

.
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ziemlich ebene Lage, Lig. ilio-sacrale posticum '), die den Grund  der
Furche auskleidet, aus welcher die Streckmuskeln der Wirbelsiinle entsprin-
gen (Fig. 100). Sie hingen mit den schnigen Urspriingen dieser Muskeln,

insbesondere des M. multifidus gpinae, zusammen.

8. Lig. sacro-tuberosum ).

Das Lig. sacro - fuberosum entsteht als eine breite, sehnige Haut
mit mehreren Platten, welche Fett und Gefiisse einsehliessen, vom hintersten

Fig.

04,

Hintere Beckenwand , von hinten Mm gluteus max. (Gm) und
med, an den Ursprilngen abgeschnitten.  Gmi Ursprung des M.
gluteus minimus an der Incisura ischiad, maj. 07 M. obturator
int. von seiner Fascie bedeckt., 04 derselbe, beim Austritt ans der
Incisura ischiad. min, durchschnitten. P M. pyrif., beim Austritt ans
der Incisura ischiad. maj. durchschnitten. € M. coceygeus. Bf7 M.
biceps fem, cap long. S¢, Sm M. semitendinosus u. semimembra-
nosus, *Fascie der langen Rilckenmuskeln, **Eingewebtes Biindel
von der Spina post. sup. oss. ilium zum Proe. artic. spur, des drit-
tem Krenzwirbels,

"} Lig. sacro-iliacum Bichat.
post. prof- ef breve aut ¥y Lig. encro-ischind maj. Weithr.
Meckel. Lig. tubaroso-sacram aunt.
& superficiale Meckel L. sacro-spinesum Bichat,
Lig. sacro-iffacum veriicale posticwn Cruv.

Lig.

#) Lig. post. long. Weithr.
ilip-sacrum longum Weber-IH.

Theil des oberen
Hiiftheinrandes

unter denUrspriin-
gen des M. glu-
tens maximus,

vom Seitenrande
dez freien Theils
des Kreuzbeins u.
der zweil oberen
Steisswirbel. Von
den am Hiiftbeine,
der (Gegend
der Spina post.
sup., entspringen-
den Fasern geht
eine Anzahl, einen
dickenStrang(Fig.
99 s#) zusammen-
setzend, fast ge-
rade ab- und nur
wenig median-

wiirte zu den fal-
gchen (Querfortsi-
tzen des dritten
biz fiinften Krenz-
wirbels #). Alle
iibrigen, zn wel-
chen sich noch
Fasern gesellen,
welchen der er-
wiithnte Strang

zum Ursprunge
dient,begeben sich
convergirend und
achriig lateral-

-
in

Lig. sacro-iliacum profundum Meckel. Lig. ilio-sacrale

Lig. pelvis post. magn.
qu. post. s Iungum
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wiirts absteigend zur Mitte des medialen Randes des Sitzhiickers. Das
Band hat somit im Ganzen e¢ine spitzwinklich dreiseitige Form, einen me-
dialen, einen oberen und unteren Rand, jener mit dem unteren Ende me-
dianwiirts, die beiden letzteren mit dem lateralen Ende stark abwiirts ge-
neigt. Der mediale Rand steht im Zusammenhange mit der Fascie, welche,
andererseits an die Proe. spin. spurii des Kreuzbeing befestigt, die in der
Kreuzbeinanshohlung entspringenden langen Riickenmuskeln von hintenher
bedeckt. (Dieser Faseie gehiiren auch die Fascikel an, die von der Spina post.
sup. des Hiiftbeing ab- und medianwiirts an Gelenksfortsitze (Fig. 99%%) und
Figr. 100. selbst an Dornfortsiitze
| dez Kreuzbeins treten.)
Der obere Rand des Lig.
gacroe - tuberosum  setzt
gich, rasch verdiinnt. in
die Faseie der durch die
Incisura ischiadica maj.
und min. anstretenden
Rollmuskeln des (ber-
schenkels fort. Der un-
tere Rand, welcher zwi-
schen dem Steisshein und
dem Sitzhticker zur Be-
grenzung dez Becken-
ansgangs beifrigt, ist
leicht coneav und wal-
stig; dicht iiber diezem
Rande heftet =sich an die
innere Fliche des Ban-
des die Fascie des M.
obturator. int.

Die Spitze des Lig.
gacro - tuberosum ,  die
gich am Sitzhicker bhe-
festigt, breitet sich ge-
gen -die Insertion wieder
Hintere Beckenwand, von hinten. Die Fascie der langen Ril- etwas ans: insbesondere
ckenmuskeln i{t_t nehst den Urspriingen :'Iii‘:::n.'_r Muskeln weg- liisst sich nach vorn und
genommen. Lig. sacro-tuberozum durchzchnitten.  2f Reste E
desselben, d2p Lig. ilig-sacrale post, ¢f Lig. ilio-lumbale, /2 unten, 11“‘5“ dem unte-
M. pyriformis, O M. COCCYEENS, ¢ DurchsohnitisAiche ren Rande des unteren

des M. uhm?;;},:,“;;m{;:;i. :lr:.ﬁ:;.liﬁpl' desselben Sitzbeinastes, E'.:III. el

ler Sehnenstreif (s£) 1)
eine Btrecke weit verfol-
gen, welcher aufwiirts
in die Fascie des M. obturat. int. iibergeht und mit der inneren Fliche des
sitzbeins eine nach oben ofepe Rinne bildet, in welcher der Rand des ge-

Y) Appendiz inf. Weithr, Processus falciformis s Lig. falciforme s, Fale Egamen-
foza aut.

ﬁ'
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nannten Muskels rubt. Ein Theil der Fasern des Lig. sacro-tuberosum
geht iiber den Sitzhocker fort gerade in die Sehnen des M. biceps und semi-
tendinosus iiber. Auf der hinteren Fliche des Bandes wurzeln Bimdel des
M. gluteus max.

4, Lig. sacro-spinosum $SpP 1).

Unter diesem Namen versteht man eine Lage glinzender, fibroser
Streifen, welche auf der hinteren Fliche der Spina ischiadica entzpringen
und vor dem oberen Rand des Lig. sacro-tuberosum voriiber an dessen
vordere Fliche und an den Seitenrand des Kreuzbeins gehen.

Dieze Fasern verdienen kaum den Numen eines Bandes:; sie decken
die hintere Fliche eines Muskels, dessen Fasern an derselben Stelle, nur
in etwas weiterem Umfange, ihren Ursprung nehmen; sie verhalten sich
also zn diesem Muskel wie Fasern einer Fascie und nicht selten sogar wie

Fig. 101,

..@&E_-.-r"‘f-

1
2

Seitenward des Beckens von aussen, P, €, Qi wie in den beiden vorhergehenden
Figuren.

) Lig. sagro-ischindicum winas 5. internum Weitbr. Lig. pelvis post. pareum Meckel.
Lig. spinoso-sacrane ant.
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Selinenfascikel, indem sie gegen die Kreuzbein-Insertion sich zwischen
Muskelfasern verlieren. Zuweilen werden die Bandfasern fast ganz wvon
Muskelfasern verdringt. EFine reichlichere Entwickelung der Bandfasern
gcheint demnach anf osten des Muskels., doreh eine theilweis fibrise Ent-
artung, Statt zu finden.

Der Muskel, der zu dem Lig. sacro-spinosum in diesem Verhiiltnisee
steht, ist der Coceygens. Er ist platt, vierseitig; seine Fasern verlaufen
fast genaun transversal, indess die Bandfasern an seiner hinteren Fliche
um Weniges medianwiirts anfsteigen. Band- und Muskelfasern krenzen sich
daher unter spitzem Winkel; der Muskel iiberragt den oberen und den un-
teren Rand des Bandes, den oberen um so weiter, je niher der Spina izchiad.,
den unteren um 2o weiter, je niiler der Wirbelsinle; seine nntersten Fa-
sern, die sich an die oberen Steisswirbel ansetzen, kommen, das Becken
von hinten betrachtet, unterhalb des unteren Randes des Lig. sacro-tubero-
sum zum Vorschein (Fig. 99. 100).

Die Bandfasern, die das Lig. sacro-tuberosum erreichen, legen sich dicht
neben dem oberen Rande dieses Bandes an die Vorderfliche deszselben an
und biegen zum Theil sogleich wieder gegen den Rand wm, eine lateral-
wiirts offene Rinne auskleidend, in welche eine Strecke weit der uptere
Rand des M. pyriformis eingeschlossen ist (Fig. 100 P) und auns welcher
auch noch Fasern dieses Muskels entspringen.

¢. Binder zwischen beiden Hiiftknochen,

St.thlllulmil:ls}'nuhandrum'__ a‘h:{,rm‘..ﬁunﬂ’ruxf:g '} ;iiiu.,'u:x,

Dieze Synchondrose zeigt sowohl in ihren Dimensionen, als in ihrer
Textur zahlreiche Verschiedenheiten. Die Form, die man als normale an-
sehen muss, weil sie in Korpern mittleren Alters am hiunfigsten vorkommt
und weil sie eine Vermittelung zwischen den Extremen bildet, ist die
folgende:

Die elliptischen Flichen, welche beide Hiiftbeine einander suwen-
den, haben hyalinische Knorpelbekleidung von anselnlicher und iiber die
ganze Oberfliche ziemlich gleich bleibender Michtigkeit (2 bis 3mm), Den
Raum, der zwischen beiden Knorpelflichen fibrig bleibt, erfiillt eine zum
Theil faserknorpeliche, zum Theil rein fibrose Substanz, deren Fasern aus
der Grundsubstanz des hyalinischen Knorpels unmitielbar hervorgehen. Die
Michtigkeit dieser Zwischenlage ist, wie sich von selbst versteht, durch den
Abstand der Knorpelflichen von einander bedingt, und da die Synchondro-
senfliichen der Schambeine gegen den vorderen Rand und die untere Spitze
divergiren (Knochenl. 8. 247), so nimmt der transversale Durchmesser der
Zwischensubstanz von hinten nach vorn und, in geringerem Maasse, von
oben nach unten zu. Die Divergenz der Knorpelfliichen beginnt aber erst
vou ihrer Mitte an oder selbst noch etwas weiter nach vorn; in der hinte-
ren Hilfte oder den hinteren zwei Dritteln der Synchondrose liegen sie ein-
ander parallel und so nahe, dass die Zwischensubstanz auf Horizontal-

") Symphysis.

. Seham-
beinsyn-
chail Fofs.
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schnitten (Fig. 102) nur wie ein feiner weisser Strich erseheint und sich oft

Fig. 102. i nur dureh die Verschiebbarkeit der
Knorpel an dieser Stelle kund giebt.
In dieser schmalen Zwischensubstanz
findet sich eine mediane Spalte mit
vollkommen glatten und einander
esenau  beriihrenden Winden, von
etwa der halben Hohe der Synchon-
drose, dem oberen Rande der letz-
teren viel niiher geriickt, als dem
unteren, nach hinten nur durch
die Beinhant verschlossen, welche
von dem einen Schambein znm anderen heriibergeht.

Ein Theil der Varietiten der Schambeinsynchondrose lisst sich darauf
suriickfiihren, dass der hyalinische Knorpeliiberzug durch Wucherung der
benachbarten Gewebe eingeschrinkt und verdriingt wird und zwar von zwei
Seiten her. Brstens nimlich schreitet die Verknicherung der Hiiftbeine ge-
gen die Medianebene vor, und der Knorpel wird theilweise in spongitse, und
selbst in compacte Knochenmasse umgewandelt; immer ist dabei die Grenze
des Knochens gegen den Knorpel sehr unregelmissig, ausgebuchtet oder zackig.
Zweitens breitet sich von der Mittellinie aus die faserige Knorpelsubstanz
lateralwiirts auf Kosten der hyalinischen ans und der Horizontalschnitt der
Synchondrose zeigt einen breiten gelblichen faserigen Streifen zwischen
zwei mitunter sehr schmalen hyalinischen Siumen. 3

Eine andere Gruppe von Varietiten bezieht sich auf die mediane
Spalte. Sie kann ungewdhnlich klein sein oder fehlen, und dieser Mangel
ist als ein Stehenbleiben auf fritherer Entwickelungsstufe zu betrachten; denn
beim Kinde sind die Synchondrosenfliichen in ihrer ganzen Ausdehnung
durch fibrise Substanz aneinandergeheftet, und nor das Mikroskop zeigt in
dieser Substanz spaltfirmige Liicken, die spiiter sich vergrissern oder zu-
sammenfliessen miissen, um die Hohlung der reifen Synchondrose zu bilden.
Finmal sah ich, in der Nihe des unteren Randes der Synchondrose, die
hyalinischen Ueberziige beider Knochen unmittelbar zusammenhiingen ver-
mittelst einer Briicke hyalinischer Kuorpelsubstanz, welche den Faserknor-
pel durchsetzte. Andererseits findet sich die Spalte sowohl nach vorn und
unten vergrossert, als aueh im transversalen Durchmesser erweitert und im
letzten Falle mit synoviaihnlicher Fliissigkeit gefiillt; so soll sie sich na-
mentlich bei Schwangern und Waehnerinnen verhalten?). Barkow fand

Durchschnitt der SL'IHI.]Hhl‘illb}'lh‘hl!ﬂllrﬂsl’.‘1 pat-
rallel der Ebene des leckencingangs.

) Es sind Untersuchungen in grisserem Manssstabe, als die bis jetat veriffentlichten,
nothwendig, wm dber diesen Punkt Gewissheit zu erlangen. Hunter { Lond, med. obsern.
and inguiries.  Vol. 11, 1762, p. 830) hat die Synchondrose zweier Neuenthundenen unter-
sucht ; bei der einen fand sich eine Hishle, bei der anderen nicht. Tenon (Mém. de { fnsti-
ful des sciences. T. VI, 1806, p. 180) sagt aunsidriicklich, dass er Syvnehondrosen  mit
einfachem Zwischenknorpel anch bei Wochnerinnen und Synchondrosen mit medianer Spalte
auch bei Mannern und bei Frauen, die nicht geboren hatten, gesehen habe. Er citirt aber
(p. 187} eine Heihe dlterer Schriftsteller, welche alle der Meinung sind, dass die Scham-
beinsynchondrose sich wihrend der Schwangerschaft lockere und beweglich werde. Bar-
kow (Syndesmol. $. 72) scheint eine Hohle in der Synchondrose allerdings nur bei kiirz-
lich Entbundenen (in 2 Fillen) geschen zu haben; Cruveilhier (Vol. L, p. 51¥) fand
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sie durch eine Faserknorpelbriicke in eine obere und untere Abtheilung
gesondert; Luschka beobachtete, statt einer medianen Spalte, zwei pa-
rallele, welche den medianen Faserknorpel jederseits von dem hyalinischen
Ueberzug der Knochenenden schieden.

Die Wiinde der Spalte begrenzt in der Regel derselbe (elastische)
Faserknorpel, welcher dis hyalinischen verbindet, mit oft sehr grossen Knor-
pelzellenhaufen. DBei einer Neuentbundenen fand ich eine besondere, die
Hiihle augkleidende, helle Schichte von 0,01m™ | picht deutlich faserig, aber
in Essigsiiure aufquellend. Zuweilen sind die Winde der Spalte leicht un-
eben und insbesondere vom hinteren Rande ragen warzenformige, steckna-
delkopfgrosse Fortsiitze, eine Art dicker, niederer Synovialzotten, in die-
gelbe hinein.

Die Substanz der Synchondrose geht ohne deuntliche Grenze iiber in
daz Bindegewebe der die Schambeine verbindenden Beinhaut und der
Muskelsehnen, die von diesem Theil des Beckens ihren Ursprung nehmen.
Sowohl Horizontal- als Medianschnitte zeigen den Uebergang. Den oberen
Rand und die hintere Flache der Synchondrose deckt nur die Beinhaut.
Sie ist 1™ miichtig und besteht aus hauptsachlich transversalen Biindeln,
Fiz 103. welehe continuirlich ven einer Seite zur anderen
- iiber den medianen Vorsprung hinwegsehen, der
an der Innenfliche der vorderen Beckenwand von
den ritckwiirts aufzeworfenen hinteren Rindern der
synchondrosenflichen der Schambeine erzengt
wird (Fig. 102). Bedeutend miichtiger, bis zn 10mm,
ist das Bindegewebelager, welches an die Vorder-
fliche der Synchondrose grenzt und die iiber die
- b */}:\ Mitte der finsseren Fliche der wvorderen Becken-

= wand herablanfende IPurche ansfillt. Es verweben
mtﬁi’i‘::;‘:‘;‘:;ﬂ‘;:’i:;s;l':"‘:”" s.in:h hier mit der Beinhaut des lﬁeckenn die Inser-
mediale Seime des M. rect, tionen der Bauchmuskeln und die Urspriinge der
abd. * der awischen V. dor-  gberflichlichen Adductoren des Oberschenkels.
salis penis und Harorbhre  p ¢ gom Mediandurchschnitte (Fig. 103) bietet

gelegene Theil des Lig. pel- s 3 ; :
vio-prostaticum. die Bindegewebzmassgel) ein Bild, welches an

den Faserring der Wirbelsynchondrosen erinnert,
und sie besteht, gleich diesem, aus Schichten won alternivendem Verlauf,
jede im Allgemeinen schriig absteigend, aber die Richtung der vorherge-
henden unter spitzem Winkel krenzend. Je niher aber dem unteren Rande
der Synchondrose, um so mehr nihert sich der Zug der Fasern der Trans-
versalen, bis sie endlich am unteren Rande der Synchondrose, am knbcher-
nen Schambogen, mit den transversalen Fasern der hinteren Fliche zusam-
menstossen.  Im Verein mit diesen bilden sie ein querfaseriges Band, Lig.

e —— e

einmal bei einer 70jibrigen Fran, welche 19 Kinder geboren hatte, die Symphysenknorpel
vollkommen frei, beweglich, von einer fbriisen Kapsel umschlossen, Die belden Durel-
schnitte, welche Luschka (Virchow's Arvchiv, Bd VII, 8, 816) nebeneinanderstellt, um
die Veriinderungen der Synchondrose durch die Schwangerschaft zu erldutern, zeigen eine
hinreichend auffillende Verschiedenheit; aber ich habe in der Leiche einer 30jilrigen, acht
Tage nach der Entbindung gestorbenen Frau gerade die Form angetroffen, welche Luschka
als Typus der Synchondrose jungfriiulicher Korper abbildet,
) dnwmulus lgamentosus Weithy, Lig. aswulore ant, Lig. pubis anterius Cruv,
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iz, arenat, (rcuafum pubis?) (Fig, 104), welches in der Flucht der vorderen Beeken-

'|'|||.I|iu.

wand zwischen den den Schambogen begremzenden Rindern der Scham-

Fig. 104.

Mittlerer Theil der vorderen Beckenwand, um die transversale Axe auf- und rilckwiirts ge-

drelit. Oae, Oae’ medialer und lateraler Theil der Insertionssehne des B, obl. abd, ext.

Ra Mediale Sehne des M, rect, ahid., sich fortsetzend in das Hussere Blatt der Fascie des

. eavernosum penis (**) und in die Fascie der Adductoren des Schenkels (***}. * Lig.

pelvio-prostaticum, 1 V. dors. penis, 2 N. w. A. dorsalis penis, 3 C. eavernosum pemis,
4 Harnriihre, [c M. ischiocavernosns, simmtlich quer durchschnitten.

beine ausgespannt ist und 9™™ unter (hinter) dem Scheitel des kniicher-
nen Sehambogens, mit leicht concavem, zugeschirftem Rande endet. Nur
der mittlere Theil dieses Randes ist frei und begrenzt von vorn und oben
her die Liicke, durch die die V. dorsalis penis (clitoridis) ins Becken ein-
britt; seitlich hingt das Lig. areuatum pubis mit dem Lig. pelvio-prostati-
cum und der Fascie des M. obturator int. zusammen.

Mit dem Gewebe der Schambeinsynchondrose variirt aunch der Ge-
fassreichthum derselben. Ven den Bindegewebsschichten der vorderen
Wand aus erstrecken sich Blutgefisse oft ziemlich tief nach hinten in die
elastischen Schichten, die den Raum zwischen den Knochen ausfiillen.

Yy Lig. arcuatam inf. ant.  Lig. ansulave inf. M. J. Weber. Lig. pwbis inf. Cruv.
Liy. pelvis ant, triongulare Bourgery.

Zur Aufstelling ecines Lig. arcuatum sup, (L. annulare sup. M. J. Weber) hat ein
plattes, transversales und aufwiirts conveses Faserbiindel Anlass gegeben, welches ilber
die Synchondrose hinweg vom oberen KHande des cinen Schambeins zum anderen verliuft.
Dies Biindel gehiirt der inneren Fascie der Banchwand an; es ist dder unters Theil cines
dreiseitigen Bandes, des sogenannten Lig. triangulare s. adminiculum lineas albae, welches
sich, aufwiirts zugespitzt, in die Linea alba fortsetzt und bei den Bauchmuskeln zur Sprache
kommen wird,

Die Ligg. pubis anteriora eruciala Bourg. sind die auf die entgegengesctate Korper-
seite tibertretenden Sehnenbiindel des M. rectus abdom.
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Die bewegliche Verbindung der Beckenknochen kann kaum einen anderen Er-
folg haben, als die Kraft der Erschitterungen, welchen das Becken ansgesetzt ist,
#n brechen.  Auf’ die Dimensionen der Beckenhiihle hat sie keinen Einfluss. Denn
cine Erweiterung des Beckens kinnte nur so zu Stande kommen, duss eine voh
innen ans nach allen Seiten gleichmissig wirkende Gewalt die Knochen in den
3 Verbindungsstellen auseinander triebe, oder, was dasselbe ist, die Zwischenriume
zwischen ihnen vergrisserte. Dem steht- aber, abgesehen von der geringen Dehn-
barkeit der Bandsubstanzen, der Mangel einer Einrichtung entgegen, wodurch der
leere Raum, der durch E[lilermmf_r der Beckenknochen von cinander entstehen
miisste, ansgefullt werden konnte. Die geringe Menge Fett hinter dem Iliosacral-
gelenk reicht dazu nicht hin und in der Uwmgebung der Schambeinsynchondrose
fehlt es ganz an leicht verschiebbaren Substanzen. So Hussert sich auch die Be-
weglichkeit in den Beckengelenken wnd Synchondrosen an Leichen, und zwar
nicht bloss bei Schwangern und Wichnerinnen, lediglich in einer Verschiebbarkeit
der Flichen aneinander, nach oben und unten oder nach vorn und hinten.

Das Lig. sacro-tuberosum trennt jederseits die Bucht der Seitenwand
des Beckens (Incisura sacro-ischiadica, Knochenl. 5. 251) von dem Becken-
ansgang. Mit seinem unteren Rande, der indess gegen das Steissbein, wie
erwihnt, vom M. coceygeus iiberragt wird, hilft das Lig. saero-tuberosum
den Beckenausgang begrenzen, dessen Rinder demnach von den Sitzhbckern
vorwiirts knochern, von den Sitzhiickern riickwiirts durch Weichtheile ge-
bildet sind, zwischen welchen dasSteissbein in der hinteren Mittellinie einen
spitzen Vorsprung bildet (Fig. 99. 100).

Fh :\'ﬁil oy,
Bemerkun-

gen.

Beckenaus-
ERNE.

Die Incisura sacro-ischiadica wird in Verbindung mit dem oberen Forr. ischia-

Rande des Lig. saero-tuberosum zn einem Loche, wa](:lms das Lig. saecro-
spinosum in eine obere, grissere und untere, klemere Abtheilung, Foramen
ischiadie. maj. und minus, scheidet (Fig. 99). An dem Becken, wie man es
gewidhnlich mit den Bindern zu trocknen pflegt, scheinen beide Abtheilungen
in die Beckenhdhle zu fiihren; in der That aber dient nur das Foramen
ischiadieum majus zur Verbindung der Beckenhithle und insbesondere der
innerhalb derselben gelegenen Gefiisse und Nerven mit den an der Aussen-
fliiche der hinteren Beckenwand gelegenen Theilen. Das Foramen ischiadi-
enm minus ist gepen die Beckenhihle durch die Faseie des M. obturator
int. abgeschloszen und die Gefiisse und Nerven, welehe zwischen dem Lig.
gacro-spinosum und sacro-tuberosum durchtreten, riickkehrende Zweige der
durch das For. ischiad. majus auns dem Becken hervorgetretenen Gefiisse
und Nerven, finden ihre Verbreitung in der Seiten- und unteren Wand
des Beckens.

B. Hiiftgelenk.

Das Hiiftgelenk gehirt zn den Arthrodien. Diie Artienlationsebene
ist Theil einer Kugelfliche von 22™™ Radius. Der Kopf des Schenkelbeins
(Iig. 105 auf folg. Seite) izt mehr als halbkugelich (Knoehl. 8. 255): die
Planne, wie sie am kniichernen Becken erscheint, misst in keinem Durch-
schnitt, der durch den Mittelpunkt der Kugel geht, mehr als 180, in den
meisten weniger. Der Rand der knéchernen Pfanne aber wird von einem

dica.

B. Hoft-
gelenk.



Labr. gle-
noideiim.

Lig. Irandv,
adctabmli,
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weichen Saum umgeben, welcher, wie die fibrose Lippe des Schultergelenks,
mit Einer Fliche in der Flucht der inneren Oberfliche der Pfanne liegt und

so die Pfanne vertieft. Mit
diesem Saum stellt die Hoh-
lung der Pfanne in einzel-
nen  Durchschnitten einen
Bogen von mehrals 1800 dar.
Die Lippe der Planne,
Labrum glenoidewm?),
besteht ans Bindegewebs-
biindeln, welche grossten-
theils ringformig um den
Rand der Pfanne verlanfen.
Sie erhiilt Verstirkung durch
Fasern, die von dem abge-
rundeten  Vorsprung oder
Horn, ‘in welches der iiber-
knorpelte Theil der Planne
nach hinten ausliualt, ent-
springen und in Form eines
platten Bandes iiber die In-

Frontalschnitt des Hilftgelenks, parallel den Fazern cisura acetabuli weg : 2
des Lig. teres (#f). o Lig. obturatorium. X la- Gegend des vorderen, spitzen

?}‘m]“ Ursprungssehme des M. rectus femoris. 20 Fndes des iiberknorpelten
fona orbicularis der Kapsel (3 unten), 3 Fetipol- g - . .
ster der Fossa acetabuli, Theils der Planne gich erstre-
cken (Fig. 106). Man kann an
diesen Faserziigen eine ober-
flichliche, von der Pfanne aus sichtbare, und eine tiefe Lage unterscheiden.
Von der oberflichlichen Lage?) enden nur einige wenige der innersten
Fasern an der genannten Spitze; die meisten setzen, indem gie gegen den
Plannenrand convergiren, ihren Weg nach aussen von demselben in die
Lippe fort. Die Fasern der tiefen Lage ®) befestigen sich unterhalb der
vorderen Spitze der knorplichen Pfanne an den Rand des For. obturatorium
und an den Anfang der Crista obturatoria (Fig. 107). Indem sie gegen den
vorderen Insertionspunkt sich zugleich etwas einwirts, nach der Beckenaxe
wenden, krenzen sie unter sehr spitzem Winkel die Fasern der oberflachli-
chen Lage.

Der eben beschriebene, briickenformig iiber die Incisura acetabuli
sich hinziehende Theil des fibrisen Pfannensaumes ist das sogenannte Lig.
fransversum acefabuli. Es wendet eine Fliche anfwiirts , die zur Ver-
vollstindigung der Pfanne dient, dic andere Fliche abwirts; der eine Rand
sicht nach innen und begrenzt mit der Incisura acetabuli eine Liicke oder
Spalte, durch welche, in Fettgewebe eingehiillt, Blutgelisse in die Planne
cintreten: der andere Rand gcht ohme Unterbrechung in die Lippe iiber.

Fig. 105,

Y Liy. cotyloideo-fibrocartilagiienm acetabuli Meckel.
) Lig. transversale int. Weithe,  Lig, labri cartilagined inf. Meckel,
¥y Lig. transversale ext. Edg. fabri cart. ext. M.
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Diec Breite des Lig. transversum, vom Rande der Pfanne gegen den
Grund derselben gemessen, betriigt 10™™,  Die Breite der Lippe an den
iibrigen Theilen des Randes variirt
gwischen 4 und 9mm,  Bie ist am
griossten lings dem hinteren Rande
der Pfanne und am geringsten an der
Stelle, wo auch der kndcherne Rand
der Pfanne eingebogen ist, unterhalb
der Spina ant, inf. oss. ilium. Der
Rand erhiilt dadurch im Ganzen eine
wellenformige Gestalt und die Planne
selbst eine ungleichmiissige Tiefe.

Der Knorpeliiberzng der Planne
hat 2mm  Michtighkeit; er werdickt
sich etwas gegen die Lippe und schiirft
sich gegen die Fossa acetabuli mit
unregelmiissig anggebuchtetem Rande
zi. In die Lippe geht er an einzel-
nen Stellen glatt iiber, an anderen Stel-
len, und ganz ohne Regel, ist er von
thr durch egine tiefe Furche, die bis
auf den Knochen gehen kann, ge-
schieden; die Furche wird zuweilen

Horizontalachnitt der Pfanne, untere ilfte, 5 i
Das Lig. teres (¢f) an der Insertion in die Sedeckt von einmem platten, schari-

:usf_u ;;ﬁ.p"l'[i-.i (Fe) getrennt, derSchenkel- randigen Saum, der sich von der
I':I.E:] Ea ;irla “zit::l:l:lﬁp::ll:éiy I:i."l:ileiI]:“tL:EiE: Lippe ein.e Strecke weit iiber den
Pfanne. 2 vorderes Ende. § Fottpolster Knorpel hinlegt. An der in die Pfanne
der Fossa acetabuli. schanenden Oberfliche sind die ring-
farmigen Faserziige der Lippe be-
stindig von einer feinen Schichte radiiir, d. h. vom freien Rande zur
Basis der Lippe verlaufender Bindegewebsbiindel bedeckt. Diese Biindel
kleiden die Furche zwischen der Lippe und dem Rande des Knorpeliiber-
zugs, wo eine solche besteht, ans, setzen sich dann auf die Oberfliche des
Knorpels fort und lassen sich zuweilen ziemlich weit in die Pfanne, bis
iiber das iinssere Drittel, verfolgen. An der Fossa acetabuli dagegen ist
die Grenze zwischen Knorpel und Bindegewebe ganz scharf.

Die Fossa acetabuli enthilt ein Fettpolster (Fig. 105, 106. #), welches
locker und etwas verschiebbar vermittelst feiner Gefiisze und Bindegewebs-
stringe mit seiner Unterlage zusammenhiingt, am Rande aber meistens ganz
frei auf derselben liegt.

Nicht selten zieht eine Furche iiber den iiberknorpelten Theil der Planne
in der Nihe des vorderen Endes quer von der Fossa acetabuli zum Plannenrande
und grenzt ein ungefihr kreisrundes Stiick von der huteisentormigen  Knorpel-
fliiche ab. Sie erinnert an die Querfurche der Fossa sigmoidea der Ulna (s. oben

Seite 73).

Der Schenkelkopf hat hyalinischen Knorpel, welcher, wie auf allen
Gelenkkiipfen, am michtigsten in der Mitte ist (bis 4™m) und gegen den
Rand sich zuschiirft. Im Umkreise der Fossa capitis aber, bis auf etwa
3™ Entfernung von derselben, besitzt der Knorpel einen Ueberzug von

Fig. 106.




124 1 liiﬁ.gn:-]eu'lﬁ.

Bindegewebe, welches mit dem die Fossa capitis ausfiillenden Bindegewebe
und dadurch mit den Bindegewebsbiindeln des Lig. teres in Zusammen-
hang steht.

Lig. teres. Das Lig. teres (/41 triigt beide Namen mit Unrecht. Es ist weder
eylindriseh, noch ein Band im gewdhnlichen Sinne des Wortes, sondern
¢her den an beiden Enden angewachsenen Synovialfortsiitzen vergleichbar.
Ob die Gefiisse, die es fiihrt, mit den Gefdssen des Schenkelkopfes com-
municiren, oder nicht?), immer ist es wesentlich Triiger von Gefiissen und
wie die Synovialzotten an der Absonderung der Gelenkfliissigheit betheiligt.
Was seine Gestalt betrifft, =o ist es platt oder dreiseitig prismatisch mit
ciner sehr stumpfen Kante und liegt mit seinen Flichen der Articulations-
ebene parallel, zwischen dem Fett der Fossa acetabuli und dem Schenkel-
kopf (Fig. 105). In seiner einfachsten Form hat es spitzwinklich dreiseitige
Flichen: es tritt breit an der Liicke swischen der Incisura acetabuli und
dem Lig. transv. ins Gelenk und inserirt sich mit dem abgestutzten spitzen
Winkel an die Fosaa capitis. Es {iillt demnach die Fossa acetabuli nicht ans,
sondern lisst, je niiher seiner Insertion am Schenkelkopf, um so mehr Raum
sn beiden Seiten frei (Fig. 106), in welchem es bei den Rotationen des Schen-
kels sich vor- und riickwirts bewegt. Die Liicke, welche zu den Seiten
des Lig. teres zwischen dem Schenkelkopf und dem Fett der Fossa aceta-
buli iibrig bleibt, wird ohne Zweifel von Synovia erfiillt. Die ebenbe-
schriebene ecinfachste Gestalt des Lig. teres wird indess vielfilltig durch
Synovialfortsitze alterirt, welehe bald scheidenaitiz die Basis oder Spitze
umgeben, bald in Form von Wiilsten, Kimmen oder Zotten von den Flichen
oder Rindern ausgehen. Eine dimme, dehnbare Falte heftet die untere
Fliiche des Bandes cine kiirzere oder lingere Strecke weit an das Fettpol-
ster der Fossa acetabuli.

Das Gewebe des Lig. teres ist aussen fest, im Inneren locker, so dass
das Band im Querschnitt den Eindruck eines Hohleylinders machen oder,
wenn die lockere Partie sich dem einen oder anderen Rande niihert, sich
wie eine gefaltete Membran ausnehmen kann. Die dusserste Schichte ist,
wie bei den Synovialzotten, ein epitheliumartiges Lager von Kernen in
heller Substanz, die oberflichlichen plattrund, die tieferen stibehenformig
und zwar in der Richtung des (uerschunittes des Bandes verliingert, die
oberflichlichsten gewidhnlich in rhombischen FPlattchen eingeschlossen.
Unter den Kernen folgt Bindegewebe, aussen in verhiltnissmiissig diin-
ner Lage quer oder ringfdrmig und weiter nach innen in miichtigerer
Lage longitudinal angeordnet. Die Axe nelimen feine, netzférmig verbun-
dene Bindegewebsbiindel ein mit weiten, hier und da Fett enthaltenden
Maschen. Die Blutgefisse liegen in dem festen Bindegewebe, die Staimmehen
in der Tiefe zwischen den longitudinalen Biindeln, die Aestchen meist quer
niher der Oberfliiche. Die queren Biindel des Lig. teres grenzen nach
aussen an die Fasern des Lig. transversum; von den longitudinalen Biindeln
entspringt die Hauptmasse am hinteren Rande der Incisura acetabuli theils

'} Liy. rotundum Meekel. L. intorarticulare Cruy,
!;;p Nach Hyrtl (Top. Awat. Bd, II, S. 331) wenden die Arterien des Lig. teres an
der Einpflanzungestelle desselben am Schenkelkopf schlingenfrmig in Venen um.

e
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von der Aussenfliche der Plaune, theils aus der Kapsel und gelangt unter
dem Lig. transversum in die Gelenkhohle; andere freten vom Lig. trans-
versum und von der vorderen Feke der Incisura acetabuli hinzu.

Die Stirke des Lig. teres ist variabel; es kann durch eine Synovialfalte ver-
treten sein, die beim leichtesten Zug zerreisst (Cruveilhier). Fille von ange-
borenem Mangel desselben hat Palletta gesammelt (Meckel’s Archiv, Bd. VI,
5. 341).

Die Kapsel des Hiiftgelenks ist am Hiiftbein dergestalt befestigt, dass
die Lippe faust ganz in die Gelenkhihle mit aufgenommen wird. Nur der
unterste Theil des Pfannenrandes, der vom Lig. transversumn gebildet wird,
setzt gich zuweilen eben in die innere Oberfliche der Kapselmembran fort.
Am vorderen Rande der Pfanne entspringt die Kapsel von der iiusseren
Fliche der Lippe in der Nihe ihrer Basis, am hinteren und oberen Rande
entspringt sie vom Knochen noch jenseits der Basis der Lippe. Ihre innere
Fliche aber liegt, so weit sie iiber die Lippe herabgeht, der dinsseren Fliche
der letzteren genan an. Am Schenkelbein ist die Insertion der Kapsel
vorn eine Strecke weit durch die Linea obliqua bezeichnet: an der Wurzel
des grossen und kleinen Trochanters verlisst sie diese Linie und wendet
gich auf die Riickseite des Halses: anf dieser zieht sie etwas oberhalb der
Linea intertrochanterica und parallel derselben hin. Der Schenkelhals
liegt demnach mit der vorderen Fliche ganz, mit der hinteren Fliiche zum
grivesten Theil innerhalb der Kapsel; die innerste Schichte der letzteren
schligt sich glatt oder in Lingsfalten 1) an ihm hinauf (Fig. 106), um am
Rande des Kopfes mit dem Knorpeliiberzug des letzteren za verschmelzen.

Die innerste Schichte der Kapsel, abgesehen vom Epithelium, ist eine
diinne, aber sehr feste, fiir das blosse Auge gleichférmige Membran, in
welcher das Mikroskop parallel und zwar transversal oder ringfiirmig ver-
laufende, dicht neben einander geordnete Bindegewebsbiindel nachweist.
Der grisste Theil dieser Membran ist fiusserlich mit miichtigen, deut-
lich faserigen Bindegewebsziigen belegt, die man, wenngleich gie sich
gegen die innerste Schichte nicht scharf abgrenzen, doch als besondere
Hiilfs- oder Haftbiinder auffassen kann, Es lassen sich kreisformige, dem
Plannenrande parallel verlaufende und longitudinale, vom Pfannenrande
zum Schenkel absteigende Bandmassen unterscheiden.

Die kreisformigen Fasern, Zona orbiculuris?), sind am deutlichsten
in der unteren Wand der Kapsel, weil sie eincstheils hier weniger von lon-
gitudinalen Fasern verdeckt werden und anderentheils, entsprechend der
tiefen Anshchlung der unteren Fliche des Sehenkelhalses, zn einem verhiilt-
nissmiissig dickeren und schiirfer begrenzten Wulst angehauft sind, der den
Hals eng umschliesst. Dieser Wulst (Fig. 105) nimmt etwa das mittlere Drittel
der Hihe der unteren Kapselwand ein; zwischen seinem oberen Rande und
der Planneninsertion, sowie zwischen seinem unteren Rande und der Schen-
kelbeininsertion der Kapsel (Fig. 107) kommen nur platte und zerstreute

') Reiinacula s. plicae s, fremula eapsnlas,

*) Ieh behalte diesen von E. Weber eingefithrten Namen bei, obgleich die Zowa ar-
bicwlaris nach meiner Beschreibung nicht ganz mit der von Web er fibereinstimmt, W o ber s
Zona orbicularis (Lig. zonale Arn. Lig, annulare femoris H. Meyer) gebt ndmlich von
der Spina ant, sup. oss. ilium ans und kehrt wieder zu derselben zuriick.

Kapsel

Zona orhic.
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transversale Bindegewebshiindel vor. Von der unteren iiber die vordere

Hitiftbein um die verticale Axe etwas rilickwirls, um die transversale aufwiirts gedreht.
Schenkelbein mit der vorderen Fldche lateralwiirts gedreht und abdueirt. o Lig. obturato-
rium. fa Lig. transv. acetal. w## [fintere Wand des Schleimbeutels des M. iliopsoas,
Ip' Tiefer Kopf dieses Muskels. Rf Lateraler Kopf des M. rectus femoris £ M. ext. qua
dricepz. **, ** Dilnne Stellen der unteren Kapselwand. Tr mjf, Trm Troch. maj. v. minor.

und obere Wand der Kapsel heraufsteigend, breiten sich die ringfirmigen
Fasern gleichmiissiger aug, und werden auch innerhalb der Dicke des Ban-
des durch die longitudinalen Fasern, die sich zwizchen gie eindriingen,
mehr vertheilt; doch bilden sie auch nochin der oberen und hinteren Wand
der Kapsel in der Nihe ihrer Schenkelbeininsertion eine nach innen vor-
ragende Verdickung.

Longitudi - Die longitudinalen accessorischen Fasern entspringen mit der Kapsel

vale Bander- o ganzen Umfang der kndchernen Planne; sie fehlen nur dem vom Lig.
transversum ausgehenden Theil der Kapsel; sie verhalten sich aber ver-
cohieden in Bezug auf ihre Endigung und ihre Stiirke. Die meisten gehen
zwischen den ringfdrmigen Fasern hindurch an das Schenkelbein; eine
kleine Zahl endet in dem ringférmigen Faserwulst. Es giebt also Partien
der Kapsel, welche garz gleichfrmig von Lingsfasern bedeckt sind, an-
dere, in welchen die Lingsfasern anterhalb der Zona orbicularis, andere
endlich, in welchen die Liingsfasern ober- und unterhalb der Zona orbi-
enlaris fehlen.

Lig. ischlo- In der Zona orbicularis enden die longitudinalen Fasern, Lig. iscliio-

capsilare. ogpsulare Barkow, welche an dem Theil des Pfannenrandes, den das
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Sitzbein trigt, insbesondere aus der Rinne unterhalb der Pfanne (Knochen-
Fig. 108, lehre, Fig. 238 *)
ihren Ursprong neh-
men. Sie sind von
miissiger Stirke(3mm)
und von horizontalem
Verlant, gleich den
Fasern des M. obiu-
rator int., von wel-
chen sie bedeckt wer-
den (Fig. 107. 108).
Unmittelbar an das Lig. ileo-
Lig. ischio-capsulare femarh
seliliessen  sich die
hintersten Fasern
des Bandes an, wel-
ches vom  Darm-
beintheil des Pfan-
nenrandes  ausgeht,
des  Lag. ileo - fe-
Hiifthein im Profil, dussere Fliche, Schenkelbein etwas go- MOFafe Bark. Die
beugt und einwiirts rotirt. Trm Troch, min. Ry Sehnen M.Eiclltigkeit- ilieses

des M. reet. femoris, 4, Oe des M. obt. int. u, ext., Guwd, ;
Gmi des Glut. med. und minimus, Bandes

nimmt  bis
unter die Spina ant.
sup. 088, il. langsam
zu, damn rasch wb; unter der genannten Spina erreicht es die bedentende

Fig. 109,

if

(rmi H{..nr;:‘m

Huftgelenk von vorn. Ry, Ip, Gmi, F wie in Fig. 107 und 108.
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Stiirke von 14mm 1): der zwischen der Spina und der Eminentia ilio-pectinea
gelegene Theil der Kapsel, der die hintere Wand des Schleimbeutels des M.
iopsoas (Fig. 107. 109%#*) triigt, ist kanm stiirker, als die untere Kapselwand
dics- und jenseits der Zona orbicularis. An der Vorderfliche der Kapsel ist
das Lig. ilio-femorale von ciner feinen Lage ringformiger Fasern bedeckt
(Fig. 109 z0); swischen den hintersten Faserbiindeln desselben tretem in der
Niihe der Planneninsertion die Biindel der lateralen Selme des M. rectus fe-
moris hervor, welche sich nach Ursprung und Verlauf als [reigewordene
ringformige Fasern der Kapsel betrachten lassen (Fig. 108). Abwiirts gegen
die Schenkelbeininsertion divergiren die oberflichlichen Biindel des Lig. ileo-
femorale: die einen ziehen lateralwiirts gegen das obere Ende der Linea
obliq., femoris, die anderen medianwiirts, zar Wurzel des kleinen Trochanter ;
swischen beiden Faserziigen entsteht eine dreiseitige, anfwiirts zugespitzte
Liicke, die von den tieferen Faserbiindeln ausgef iillt wird. Von den lateralen
Faserziigen setzen sich einzelne in die Streckmuskeln des Unterschenkels
fort, andere (Fig. 109 i) lbzen zich ab, um in die Sehne des M. gluteus minor
iiberzugehen, die dafiir wieder an tieferer Stelle Biindel an die Kapsel abgiebt.
LIEbo- Unter dem Namen Lig. pubo-femorale fasse ich eine Anzahl longi-
" tudinaler, gegen die Kapsel convergirender Fascikel zusammen, welche
vom Schambein abstammen. Das erste ist eine Fortsetzung der Fascia
ilinea und geht von der Eminentia ileo-pectinea, an welcher dieze Fascie

Fig. 110.

Vordere Beckenwand mit dem oberen Ende des Schenkelbeins. Lo Can. obturator.
e M. pectineus. [p M. iliopsoas. Oe M. obturat. ext. A7 M. adductor longus.
Am M. adductor maguus. @) M. quadeat. femoris. imi M. gluteus min,

Yy Die an der Spina ant. inf. entspringenden Faserzige des Lig. ileo-femorale sind
E Weber's Lig. superius.
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angewachsen ist, zwischen M. iliopgoas und pectinens in die Tiefe zur Kapsel
(Fig. 110 p /). Ein zweites Faseikell) entepringt unterhalb des M. peetineuns
von der ganzen Crista obturat.; es besteht aus mehreren Blittern, welche
Fett zwischen sich schliessen, und vereinigt sich jenseits des M. pectineus,
d. h. neben dessen lateralem Rande mit dem ersten Fascikel (p /). Das
dritte 2) ist ein vom oberen Schambeinast entgpringender und vor der oberen
Spitze des For. obturatorium voriiberziehender platter Sehnenstreifen, dessen
medialer Theil einem Kopf des M. obtarat. ext. zum Ursprunge dient (p/"“).
Die unteren Riinder der Lig. ilio-femorale und pubo-femorale spannen
sich bei der Abduction desSchenkels wie zwei Pleiler an der unteren Fliche
der Kapsel, um von vorn und hinten den diinnwandigen Theil derselben
zu begrenzen. Einzelne longitudinale Fasern werden indess auch diesem
Theile zugefiihrt durch unregelmiissizge und variable Bandstreifen #), die aus
der Membrana obturat. sich ablésen (Fig. 110 *). Sie bedecken und durch-
zichen die Fettmassen, welche unterhalb der Incisura acetabuli angehinft
sind und die Blutgefisse durch diese Incisur in die Pfanne begleiten,
In einzelnen Fiillen steht die Hiiftgelenkkapsel zu dem Schleimbeutel
des M. ilioproas (Fig. 111***) in cinem ihnlichen Verhiiltniss, wie die Kapsel
Fig. 111. des Sehultergelenks zu der
. Bursa synov. subscapula-
,\3(*-— riz. In der Wand, welche
i - \ Rt Kapsel und Schleimben-
. iy gt tel von einander trennt,
findet sich eine Liicke,
durch welehe die beiden
Hihlen communiciren.
Der Schleimbeutel wird
dadurch zn einem Behil-
ter fiir die Synovia, der
gich von der Gelenkhiihle
ang filllen und entleeren
kann. Immerhin ist cine
aolehe Einrichtung eine,
nach meinen Erfahrungen
wenigstens, seltene Aus-
nahme, Einigermaassen
wird indess der ZXweck,
der Synovia einen Aus-

weg zu verschaffen, schon
Durchschnitt des Schenkelhalses und der Kapsel mit 4. 4ureh erreicht. dass die
den dieselbe wmgebenden Muskeln, parallel dem IPfan- d et & i die
nenrande und dicht unterhalb desselben. Gmd, Gmi Gelenkhdhle nur mittelst
M. glutens medius vod min. 0§ M. obturat. nt @ ¢ giner diinnen und nach-
M. obt. ext. @f M. quadr fem. Fp ML iliopsoas, *** T r y
Schleimbeutel dezselben. Bf M. rect, fem. 5S¢ M. se- g:mh”":;t“ Wand gegen den
mitendinosuz, B M. biceps und semimembianosus. Schleimbentel abgegrenzt

" Lig. pubo-femornle Barlkow.

“y Membrana obfuratorie ext, . Fischer, et figrniend aiter, Vinson (D fr heruie
sotes-pidriene, Paria 1844).

)y Fozcienli accassorii Barkow,

Henle, Apatomie, [id. I, Abihlg 2, k|

SV novinl-
tasche.
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jst.  Als Reservoir fiir Synovia kimnen auch die diianwandigen, leicht

dehnburen und dusserlich nur von Fett bedeckien Gegenden der unteren
wWand der Kapsel dienen. Gegen Zerreissung und diussere Gewalt sind
die diinneren Stellen der Kapsel durch Muskeln geschiitzt, die iiber sie hin-
gehen und gemiiss der Richtung ihrer Fasern die longitudinalen Bandfazern
ersetzen. 9o verhiilt sich an der oberen diinnen Stelle der Kapsel der M.
iliopzoas und inshesondere sein tiefer, am Plannenrande entspringender
Kopf. an den nnteren diinnen Stellen der M. obiurator ext., der ganz dazu
hestimmt scheint, beim aufrechten Stehen den Hals des Schenkelbeins za
unterstiitzen (Fig. 111).

An Synovialfortsiitzen besitzt das Hiiftgelenk, auszer dem Fettpolster
der Fossa acetabuli und den bereits erwithnten Anhiingen am Lig. teres,
noch eine Anzahl in der Umgebung des Schenkelhalses.  Sie hiingen theils
in Form von breiten Lappen von den Lingsfalten der Kapselbekleidung des
[falses herab, theils spannen sie sich, parallel diesen Falten, als platte,
ctranglirmige Briicken iiber die Einbiezung des Halses (Fig. 106). Feinere
Synovialzotten besetzen cinzeln oder dichtgedringt die innere Oberfliche
der Kapsel und verleihen ihr stellenweige ein sammetartiges Ansehen.

Die Hiiftgelenkpfanne, in Verbindung mit ihrer Lippe, und der Schenkelbein-
kopl bilden eine Varietit des Kugelgelenks — die einzige in ihrer Art am mensch-
lichen Korper —, die man in der Mechanik mit dem Namen Nussgelenk bezeich-
net. Die Planmenmiindung ist kleiner als ecin grosster Kreiz der Kogel') und
wiirde, wenn die Planne ganz aus starrem Material gebildet wire, den Kopf ohne

jede andere Beihiilfe zurickhalten, Es iindert nichts, wenn der Rand hier wnd da

ciugn&'uhuilmn ist, so dass einzelne, durch den Mittelpunkt gefiihrie Durchschnitte
weniger als einen Halvkreis umfassen. Die Pfanne des Hiiftgelenks besteht aber
nicht ganz aus starrem Material und gerade der Rand, der sich wm den Grelenk-
kopf susmnmensehliessen soll, izt aus einem verhilinissmiissig weichen Faserge-
webe gebildet; dass Jie Elasticitiit dieses Gewebes nicht zureicht, wm das frei her-
abhiingende Bein in der Plunne zuriickzuhalten, haben die DBriider Weber bereits
wegeigt (Mechanik der menschlichen Gehwerkzeuge, Gottingen 1886, 5. 130 u. f£).
Aber schon das Gewicht des von allen Muskeln entblissten und unter dem oberen
Dirittel durchsigzten Schenkelbeins geniigt, um die Lippe s0 zu erweitern, dass der
Kopf, wenn er picht anderweitig unterstiitzt ist, ans der Pfanne herausfillt, und
chenso bedarf ez anch nur eines leisen Drucks, um ihn durch die relativ enge
Oeffaung in die Planne znriickzulihren.

o hat also das Hiiftgelenk zwar die Form einer Nuss, aber doch nicht deren
inechinische Bedentung.  Die Lippe ist nur als cin Ventil zu betrachten, welches,
“ydem es den Schenkelhals fest umgiebt, das Eindringen von Fliissigkeiten oder,
wenn die Kapsel geoffnet worden, von Luit zwischen die Flichen des Kopfs und
lor Planne verhindert. Was Kopf und Pfaune in dauernder Beriiirung und den
gehenkel in der Pfanne schwebend erhilt, ist, wie chenfalls die Versuche der
Briider Weber gelehrt haben, der Druck der atmosphiirischen Lut.  Doch bedarf
Jies noch ciner nitheren Erliiuterong. Wird die Wirkung des iiusseren Luftdrucks
¢dureh Anbohrung der Pfanne von innen) anfgchoben, so sinkt der Kopl in der
Kapsel herab. Bringt man aber alsdann den Schenkel in die gestreckte Lage, in
der er sich z B. beim aufrechten Stehen befindet, so wird durch die Spannung
des Lig. ilio-femorale der Kopf wieder in die Pfanne hincingezogen und kimmt

') Ich finde den Radis eines dureh die vorragendsten Pnnkte des Plannenrandes ge-
legten Kreises um fast 2=m kleiner als den Radius des Schenkelbeinkopfs.
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mit ihr wieder in innige Berithrung, Die Hiilfe, die der Luftdruck leistet, um den
gegenseitigen Contact der Gelenkflichen zu erhalten, macht sich also nur bej we-
bogener Haltung des Schenkels kenntlich. Uebrigens ist anch die Verlingerung,
welche die Kapsel des gebeugten Gliedes. wenn der Schenkelkopl in der Pfanne
herabgleitet, theils durch Ausgleichung ihrer Falten, theils durch wirkliche I eh-
nung erfibrt, nur eine schr geringe. Sie betriigt nicht leicht mehr als 5mm und
da sie nicht einmal gerade nach unten, sondern ab- und seitwiirts erfolgt, so ist
kaum anzunehmen, dass sie am lebenden Menschen eine merkliche und megghire
Verliingerung der Extremitiit zur Folge hube. Verlingerimg des gestreckten
Schenkels durch Erguss zwischen Pfanne und Kopf ist bei unversehrten Biindern
und unvermindertem Volumen des Kopfes eine Unmiglichkeit. Vichnehr liefort
die Fihigkeit, den Schenkel zu strecken, im besonderen Falle den Beweis, dass
Kopf und Pfanne in Contact gebracht werden kiinnen. In keiner Stellung sestattet
die Kapsel dem Schenkelkopfe, sich so weit nach unten zu entfornen, dass dadurch
das Lig, teres gespannt oder auch nur ganz aus seiner Grube hervorgezogen
wiirde,

Die abwiirts gencigte Lage der Pannenmiindung, wie sie aus dem Frontal-
schnitt (Fig. 105) erhellt, bewirkt, dass in aufrechter Stellung der griissere Theil
der Pfannenoberfliche anf dem Schenkelbein ruht und von demselben getragen wird.

Die Excursion der Bewegungen im Hiiftgelenk haben die Briider Weber
durch Messungen bestimmt. Der Umfang der Beugung und Streckung  betrng
an der Leiche 139, am Lebenden im Mittel nur 86°; der Umifing der Adduection
oder Abduction betrug 90° der Rotation 51°. Die beiden letzteren Arten der
Bewegung wurden in halbgebogener Lage des Schenkels gemessen; ihr Umfang
wird wn so geringer, je mehr das Glied im Hiiftaclenk gestreckt wird, und in
villiger Streckung, wenn das auf den Schenkeln ruhende Becken durch die an
der Hinterseite desselben gelegenen Muskeln riickwiirts gezogen wird, schliesst
die Spanunung des Lig. ilio-femorale jede andere Bewegung aus.

Dass das Lig. teres in die Bewegungen des Hiiftgelenks irgendwie hemmend
eingreife, muss ich bestreiten. Es wiire wunderbar, wenn die Natur ein so we-
bissreiches Gebilde zu einem Dienst bestimmt haben sollie, in welchem es noth-
wendig Dehnung und Zerrung erfahren muss, wiihrend doch sonst iiberall Vorsorge
getroffen ist, dass die Blutgefiisse von der Compression wie von der Spannung
einzelner Korpertheile unberihrt bleiben. Nun ist zwar das Lig. teres in der
Regel stark genug, wm, wenn alle iibrigen Biinder getrennt sind, den Schenkel-
kopl’ und dic Pfanne in Verbindung zu erhalten und um sich, bei gestreckter
Lage des Schenkels im Hiiftgelenk, der Adduction des Schenkels zn widersetzen.
Aber so lange die Kapsel unverletzt ist, wird es nicht in dicser Weise benutzt,
und es gehirt gerade zu den Aufgaben des Lig, ilio-femorale, die Anniiherung
des gestreckten Schenkels an das Becken oder des Beckens an den gesireckten
Sehenkel zu hemmen, bevor das Lig. teres in Anspruch genommen wird. Wenn
man Becken und Schenkelbein in ihrer natiirlichen Verbindung durch einen fron-
talen Schnitt in cine vordere und hintere Hiilfte theilt, so dass die hintere Hilfte
das ganze Lig. teres enthiilt, so lisst sich in dem vorderen Semment das Schenkel-
bein nicht weiter oder kaum so weit adduciren, als im hinteren. Legt man den
Kopf des Schenkelbeins und die Schenkelbeininsertion des Lig. teres an einem
sonst unversehrten Hifigelenk von der Beckenhihle aus bloss, so kann man sich
uberzengen, dass keine einzige Bewegung des Schenkels zu einer eigentlichen
Anspannung des Lig. teres filirt, und die Bewesung, bei der es am meisten e~
streckt wird, wenn man niimlich durch Adduction des Schenkels die Fossa eapitis
niach oben fiihrt, kann nach Durchschneidung des Lig. teres nicht weiter wefiilirt
werden als vorher. Es ist darnach kammn noch néthig, anf die Fille hinzuweisen,
wo bei angeborenem Mangel des Lig. teres die normale Beweglichkeit des Hiifi-
gelenks bestand oder wo sich dieselbe in normaler Weise wiederherstellte nach
Einrichiung von Luxationen, die nicht ohne Zerreissung des Lig. teres gesehehen
konnten.

u'ﬂ
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Der genane Sehluss des Randes der Kapsel om den Schenkelkopf und die
Miichtizkeit der Kapsel machen bei dem Hiftgelenk die YVorrichtungen uberfliissig,
Jic an anderen Gelenken getroffen sind, wm die Kapzel vor Einklemmunuog zu
«chiitzen. Bei den Bewegungen des Hiilligelenks wird die Kapsel an der Seite,
an weleher sie erschlafft, nur wellenformig gefaltet oder leicht gekriinselt. Doch
‘ot mit der hinteren Kapselwand der M. glutens minimus strafl’ genug verbunden,
um sie bei seinen Bewegungen nach sich zn zichen. Und wenn das Lig. teres
sinen mechanischen Effect hat, so ist ez der, dass es bei den Bewegungen, bei
welchen es gestreckt wird, vermittelst der Fasern, die es aus der Kapsel bezieht,
Jdie letztere enger an den Schenkelhals heranzicht.

(. Kniegelenk.

Im Kniegelenk articuliren das Schenkelbein, die Tibia und Patella,
alle drei durchaus mit hyalinischem Knorpel bekleidet, welcher die beden-
tende Michtigkeit von 4™ (auf der Tibia ansnahmeweise rogar H™M) er-
reicht, anf dem Schenkelbein hiiufig ctwas sehwiicher ist als auf den beiden
anderen Knochen, und aaf allen gegen den Rand sich verdiinnt.

Die Flichen, mit welchen das Schenkelbein an dem Gelenk Antheil
nimmt, sind bereits im osteologischen Theile (8. 257) beschrieben. Dort
wurde auch schon der Firste gedacht, welche den zar Aunfnahime der Pa-
tella bestimmten vorderen Theil der Gelenkfliche des Schenkelbeing von
den Gelenkflichen der Condylen trennt, die auf der Tibia rohen. An dem
frischen Knorpel tritt diese Firste da durch deutlicher hervor, dass sieh hin-

Fig, 112, ter derselben jederseits
cin mitunter ziemlich tie-
fer Eindruck befindet von
dreiseitiger Form, breit
amSeitenrande der Gelenk-
fliiche beginnend, mit der
Spitze ein- und etwas riigk-
wiirts gegen die Fossa in-
ter - condyloidea gerichtet.
[Ks sind Abdriicke der so-
gleich zu beschreibenden
Bandscheiben, und zwar
bezeichnen sie die Regio-
nen der Gelenkflichen,
Sagittaldurchschnitt des gestreckten Knicz durch den die =ich beim anfrechten

mediaten Condylus.  Mm Mediale Bandscheibe. Sm eeobon mit dem vorderen

Gehne  des M. semimembranosus,  Bsm Bursa synov, . | b 2
: : ! -. i
semimembranosa, Pp Plica synov, patellaris. Inde der Bandscheiben in

Beriithrung befinden (Fig.
112%) Y.

1 Die Unehenheit, welche der mediale Condylus in Folge des Abdrucks der Band-
scheibe zeigt, hat H. Meyer (Mitll. Arch. 1853, S. 500) veranlasst, dem Kniegelenk
cinen eomplicirteren Bau, dem medialen Condylus eine besondere Hotations - Gelenkffiche,
dieser Fliiche eine besondere Axe zuznschreiben, die von M. sogepanute schiefe Axe des
Kniegelenks, um welche der Unterschenkel im letzten Moment der Streckung lateralwiirts
rotiven soll, Es ist Gibersehen, obsehon die Zeichnung (Taf. XVI, Fig. 1. b) es angiebt,




l".tﬁt-.gcrlcllk_ 133

Dlie Congruenz der vorderen Gelenkfliiche des Sehenkelbeing und der
Gelenkfliiche der Patella ist insofern unvollkommen, als gewisse Regionen
Fig. 113. der letzteren von der Beriih-
W rung mit der ersteren bestiin-
dig ausgeschlossen sind und
als bei gewissen Stellungen
des Gelenks beide Flichen
sich so verschieben, dasg von
jeder ein Theil frei liegt.
So weit aber die Flichen
auf einander zu gleiten be-
gtimmt sind, schliessen sie
sich vollkommen genan an
einander. — Nicht zur Ar-
ticulation mit dem Schenkel-
bein bestimmt ist ein Feld

Sagittaldurchschnitt des gebeugion Knies  durch

den lateralen Condylus, MU Laterale Bandscheibee. der Pﬂh.allﬂ--, welches t%ﬂﬁ un-
Bp Bursa synov. popliten. A¢f Articulatio tibio- tere Viertel der hinteren

fibularis. Pp s. Fig. 112, IFliche einnimmt, durch eine
stumpfe quere Firste nach
Fig. 114, oben abgesetzt und leicht abwirts geneigt ist.

Es wird von unten her durch eine fettreicie Sy-
novialfalte (Fig. 112. 113. Pp) pgedeckt, die
aber jene stumpfe Firste in der Regel nicht er-
reicht.

Der iiber der Firste gelegene, grissere Theil
der hinteren Fliche der Patella ist von oben nach
unten leicht coneav, von einer Seite zur anderen
stark convex. Jener Concavitit entspricht die
Waolbung des Schenkelbeinkopfs, jener Convexi-
tiit die mittlere Rinne des letzteren. Die Arti-
culation gehort. demnach zu den Sattelgelenken;
man erhiilt davon das dentlichste Bild, wenn man
ein im rechten Winkel gebogenes Knie frontal
und etwa dureh die Mitte des verticalen Durch-
Frontalschnitt eines im rechten Messers der Patella durchschneidet (Fig. 114).
Winkel gebeugten Kniegelenks Diese Stellung niimlich ist es, in welcher die
;‘::ﬁ_:::;‘:ﬂ;f: Tﬂzd%ﬁﬁﬁ"“ ausgedehnteste Beriihrung beider Gelenkflichen

R staftfindet. In gestreckter Haltung geht die
Patella nicht nur mit ihrem oberen Rande
iiber den oberen Rand der Gelenkfliche des Schenkelbeins hinauf, sondern

= = cmmamz e

dass aul dem lateralen Condylus der gleiche, wenn auch kleinere Eindruck sich findet.
Dasz die hinteren Enden der Bandscheiben nicht in gleicher Weise sich abdriicken, hat
seinen Grand nicht, wie man etwa vermuthen kionnte, in grisserer Belastung des vorderen
Theils der Condylen, sondern in der bedeutenderen Michtigkeit und Spannung der hinteren
Eapselwand, die gich vom Rande der Bandseheibe an steafl fiber die Gelenkfifche des
Schenkelbeins heraufzieht, withrend das weiche Fett vor dem vorderen Rande der Band-
scheibe leicht ausweicht.
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iiberragt auch den medialen Rand der letzteren mit einem schmalen Streifen,
der sich nicht selten durch eine schwache
verticale Kante lateralwiirts abagrenzt (Fig.
115). Wird dagegen die Bengung des Knies
iiber einen rechten Winkel hinans fortgesetzt,
so kommt der grisste Theil der Patella der
Fossa intercondyloidea des Schenkelbeins ge-
geniiber zu liegen. Dabei riickt die Patella,
je mehr das Knie gebogen wird, um so
mehr gegen den lateralen Rand des-Schen-
kelbeins und im Extrem der Bengung stiitzt
3 sich die unterhalb der transversalen Iirste
Tlorizontaldurchachuitt des gestreck- lJul:hﬁI‘l{!.'|.i'.‘,1h.|3-j abwiirts _gﬂﬁﬁigtﬁ Partie der
ten Koicgelenks durch die Mitte ji¢oren Fliche der Patella, sammt dem
iler Hiile der Patella. : R " i
Lig. patellae inf., auf die obere Fliiche der
Tibia, von der sic jedoch durch das in die
Fie, 116, Gelenkhihle hinein-
| 5 gezogene Fett der
vorderen Region des
Gelenks geschieden
bleibt (Fig. 116).
Die Kriimmung
der Condylen im sa-
gittalen Durch-
schnitt  entspricht
in dem convexeren,
beim aufrechten Ste-
hen frei nach hinten
schanenden Theile
einem Radius von
17mm.  der Kriim-
mungshalbmesser
wichst mnach  vorn

Mittlerer Sagittaldurchschnitt des Kniegelenks in extremer ; =
Beugung.  ea, cp Lig. eruciat. ant. u. post. Pp Plica synov. ullumhg bis auf H3mm
patell.  Lp Ligament derselben. pi Lig. patellare inf. Bap (E. W eber). Tm

Bursa subpatellaris. )
. frontalen Durch-

schnitt  (Fig. 117)
zeigt sich der laterale Condylus bedeutend stiirker gewdlbt als der mediale;
an jenem ist die Kriimmung fast gleich der Kriimmung des sagittalen Durch-
cchnitts des Condylus, so dass der Theil der Gelenkfliche des Schenkel-
beins, der in gebeugter Haltung des Gliedes auf der lateralen Endfliche
der Tibia steht, einem Kugelabschnitt nahe kommt. Die Kriimmung des
medialen Condylus entspricht im Frontalschnitt einem Radius von 60 bis
70mm ; peren den medialen Rand wird sie etwas stirker.

Die oberen Gelenkflichen der Tibia sind in jeder Richtung flacher als
die Gelenkfliichen der Condylen des Schenkelbeins, und in der Nihe des
Randes sogar meistens etwas nach aussen abhiingig. Zur Ausgleichung
der Incongruenz dienen zwei platte Bandscheiben, MWeniscus medialis
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und M. lnferalis?y, von halbmond- oder sichelfirmiger Gestalt, welche die
finssere Zone einer jeden der beiden iiberknorpelten Flichen decken und nur
je ein rundes oder elliptisches, mit dem grivssten Durchmesser transversal
gestelltes Feld zuniichst der Eminentin intereondyloidea frei lassen (Fig.
118. 119 a. £ 8.). Der dussere Rand dieser Bandscheiben ist convex, dem

Fig. 117, Umfange des iusseren Randes der
entgprechenden Gelenkfliche der Tibia
parallel und dick (6 bis 797" hoch);
ihr innerer Rand ist concav, oft etwas
unregelmiissig, feinzackiz oder gekerbt
und o zugeschirlt, dass die obere
Fliiche der Bandacheibe ohne merk-
lichen Absatz in die obere Iliche
der Tibia ansliuft und beide Flichen,
=0 weit sie frei liegen, eine ununter-
brochene, der Wolbung des Schen-
kelbein-Condylus entsprechende Aus-
hihlung darstellen; die untere Iliiche
der Bandscheiben ist flach oder leicht

convex oder auch ausgehdhlt, je

Frontaldurchschnitt des gestreckten Knies - r . 0
= = 5 a aqe " L ! KTy
vor der Fossa intercondyloiden des Schen- NoCh der Form des Theils der lind

kelbeins. Lp Lig. plicae synov. pat. quer fliche der Tibia, von der sie getragen
idurchschnitten. wird,

Die Bandscheiben bestehen bis dicht unter die Oberfliche ans Binde-
gewebe, dessen Biindel hauptsiichlich horizontal und bogenfiormig, den
Rindern parallel, verlaufen. Ein verticaler, concentrisch mit dem Rande
geliihrter Schnitt zeigt nur longitudinale Bindegewebsfagern; ein verticaler
Durchschnitt in der Richtung der Radien zeigt (Querschnitte von Bindege-
websbhiindeln, in gribere Biindel geschieden durch longitudinale FFaserziige,
welche theils radiir, theils durch die Dicke der Scheibe verlaufen. In der
Nihe des fiusseren Randes weicht die dichte Fasermasse in zwei Lamellen
auseinander, zwischen welehen, in lockerem Gewcbe, die Gelisse eintreten.
Die Oberfliiche iiberzieht eine 0,1™= michtige Membran, die den Charakter
des Bindegewebsknorpels zeigt, eine feine, wellenformig gefaserte, in Essig-
siiure quellende Substanz mit meist vereinzelten, knglichen Knorpelzellen.

Die bogenformigen Fasern der Bandscheiben entspringen und enden
am Knochen, so zwar, dass die Insertionen der medialen Bandscheibe die
der lateralen umfassen oder. mit anderen Worten, das vordere Ende der
medialen Bandzcheibe vor dem vorderen Ende der lateralen, das hintere
Ende der medialen hinter dem hinteren Ende der lateralen an der Tibia
befestigt ist (Fig. 118 u. 119 auf folg. Seite). Die vorderen Insertionen
beider Bandscheiben?) werden durch den Ursprung des Lig. cruciat. ant.
von einander getrennt; die hinteren Insertionen der Bandscheiben ¥) gren-
zen unmittelbar an einander, indem der Ursprung des Lig. cruciat. post.
hinter der hinteren Insertion der medialen Bandscheibe liegt.

Y Cariilagines fileatae s. folcifirmes s, semilunsres . :‘Hma.l'nﬁ Fibrocavtilagines falcatae
(Krause).
*) Ligg. cartilag. semilun. anterviors. ) Ligy. eariil. semtlun, poatericra.
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Die laterale Bandscheibe ist mit dem vorderen Ende in einer Grube
dicht vor der Eminentia intercondyloidea befestigt; ilre hintere Anheftung
Fig. 118. Fig. 119.
M1 . A
s 7

Mm
T

cp

Oberes Ende der Tibis mit den Bandscheiben. Fig. 118 ven vorn, Fig 11% vom hinten.
ca, cp Lig cruciat, ant. u. post.

ist in zwei Zipfel getheilt, von welchen der schwiichere an der medialen,
der stirkere an der lateralen Zacke der Eminentia intercondyloidea fest-
sitzt. Die Fasern dieser Bandscheibe beschreiben demmach fast eine Cir-
keltour, die nur durch die Em. intercondyl. unterbrochen ist.

Die mediale Bandscheibe greift mit ihrer vorderen Insertion iiber den
Rand der Gelenkfliche und selbst iiber den vorderen Rand der Endfliche
der Tibia hinaus auf die Vorderfliche dieses Knochens, an deren oberem
Rande die Fasern ficherformig ausgebreitet sich inseriren. Die hintere
[nsertion entfaltet sich zu einer deutlich querfaserigen, die abhiingige vor-
dere Wand der Fossa intercondyloidea post. bekleidenden Membran.  Aunf
die mediale Bandscheibe passt am ehesten die Bezeichnung halbmondformig,
doch ist sie in der Regel in der Nithe der abgerundeten hinteren Spitze
am breitesten (17™") und verschmilert sich nach vorn. Die laterale Band-
scheibe gleicht mehr einem platten, nicht vollig geschlossenen Ring und
hat fiberall ziemlich gleiche Breite (13™™).

In den rauhen Gruben, welche die beiden Gelenkflichen der Tibia
von einander trennen, vor und hinter der Eminentia intereondyloidea, haften
ausser den Bandscheiben zwei starke, fir den Mechanismus des Kniege-
lenks wichtize Biinder, die bereits genannten Ligg. eruciata ). Indem die-
solben vom Boden der Gelenkhohle zur Fossa intercondyloidea des Schen-
kelbeins schriig aufsteigen, indem sie durch lockere Bindegewebslagen,
welche Fett und zaweilen auch geschlossene kleine Schleimbeutel enthalten,
unter sich und mit der hinteren Kapselwand verbunden sind, vervollstin-
digen sie die schon in der Eminentia intercondyloidea der Tibia angedeu-
tete sagittale Scheidewand, welche die hintere Halfte der Hohle des Knie-
gelenks in eine rechte und linke Kammer theilt.

Yy Ll interosses Cruv. LI obligua Sharpey.
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Das Lig. erucialiom anl. bildet den grissten Theil des wulstigen
vorderen Randes dieser Scheidewand. Gedeckt von der vorderen Insertion

Fig. 121.

Fig. 120.

- 1

Profil des Kniegelenks, der mediale Condylus durch einen sagittalen Schnitt entfernt,
Lig. cruciat. ant. Fig 120 bel gestrecktem, Fig. 121 bei gebogenem  Kunie,

der lateralen Bandscheibe (Fig. 118), entspringt es breit und platt, eine freie
Fliche anfwiirts gekehrt, aus der Fossa intercondyloidea ant., michtiger am
lateralen Rande als am medialen, und inserirt sich, ebenfalls platt, aber mit
sagittal zestellten Flichen, an der der Fossa intercondyl. zugekehrten Wand
des &usseren Condylus des Schenkelbeins, lings dem (bei aufrechtem Ste-
hen) hinteren oder verticalen Theile der Gelenkfliche. Es breitet sich gegen
die Insertion ficherfirmig aus, so dass die am meisten lateralwiirts entsprin-
genden Fasern am weitesten nach hinten zur Ingerfion gelangen.

Fig. 128,

Gestreckies Kniegelenk, der la-
terale Condyluz des Schenkel-
beins wegoeschnitten,  Mittel-
stellung zwischen Profil - und
hinterer Ansicht.

Das Lig. erucial. post. 1), ctwas stirker
alz das Lig. erue. ant., nimmt seinen Ursprung
aug der ganzen Fossa intercondyloidea post. der
Tibia und befestigt sich an die untere Partie
der vorderen und medialen Wand der Fosea
intercondyloidea des Schenkelbeins. Die an
der Ursprangsstelle vordersten Fasern gehen
gerade vorwirts; sie kreuzen sich mit dem obe-
ren Ende des Lig. cruciat. ant, und treten me-
dianwiirts neben demselben als oberster Theil
des vorderen Randes der sagittalen Scheide-
wand des Kniegelenks wor. Die weiter hinten
entzpringenden Fasern des Lig. cruciat. post.
gehen vor- und zugleich um so mehr median-
wiirts, je weiter nach hinten ihr Ursprung liegt.

') Lig. eruciat. medivm Robert (Untersuchungon
iiber die Anatomic wnd Mechanik des Kniegelenks.
Gicssen 1855).
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So gewinnt anch dieses Band vom Ursprunge gegen die Insertion an
Breite und erfihrt zugleich eine Drehung, wodurch die hintere Fliche
allmiilig zur lateralen wird.

An diese bestindigen und wesentlichen Faserziige der Ligg. cruciata
schlieszen sich andere, aceessorische, an, welche nieht leicht sammtlich fehlen,
aber in Stirke und Stellung verinderlich sind. Oft verlanfen platte Biindel
in sagittaler Richtung iiber die Eminentia intercondyloidea von der Wurzel
des einen zu der des anderen Bandes. Aus den Bandscheiben steigen I'a-
serziige in die Ligg. cruciata auf, selten aus dem vorderen Ende der media-
len Bandscheibe in das Lig. ecruciat. ant., hiufig aus dem hinteren Rande
der lateralen Bandscheibe in das Lig. cruciat. post. Die Faserziige der
letzteren Art 1) liegen entweder an der hinteren Fliiche des Lig. cruciat. *)
ader an dessen vorderer Fliche, oder sie fassen es zwizchen sich.

Die Kapsel des Kniegelenks ist an der vorderen und den Seitenflichen
des Schenkelbeins in einiger Entfernung iiber dem Rande der cigentlichen
Gelenkfliche angewachsen. Der hchste Punkt ihrer vorderen Anheftung
befindet sich in wechselnder Hohe, 1/y bis 3 und mehr, iiber dem oberen
Rande der fiir die Patella bestimmten Rinne; von da an geht gie nach bei-
den Seiten schriig abwirts zum Epicondylus, etwas steiler zum lateralen
als zum medialen, und dicht unterhalb derselben voriiber; nach hinten folgt
die Kapsel mit ihrer Anheftung genau dem fusseren, dann dem hinteren
oberen Rande des Knorpels der Condylen, und verwiichet durch platte
Bindchen hier und da selbst mit der Oberfliiche desselben. Hinten zwi-
schen den Condylen bezeichnet die Linea intercondyloidea die Grenze des
Gelenks; die Insertion der Kapsel lisst sich aber in dieser Gegend nicht
ganz genan bestimmen, weil sie nach aussen mit dem fetthaltigen Faser--
gewebe der Kniekehle, nach innen mit dem Fett der erwihnten sagittalen
Scheidewand des Gelenkes zusammenhiingt. Der Ueberzng, den die in die
Gelenkhishle schaunenden, nicht iiberknorpelten Knochenflichen wvon der
Kapselmembran erhalter, ist diinn, verschiebbar, faltig; an der Vorderfliche
des Schenkelbeins ist er bis zum Rande des Gelenkknorpels oder bis in des-
sen Nihe mit reichlichem Fett unterlegt (Fig. 123 *%). An der Patella
sitzt die Kapsel genau am Rande der inneren Fliche, an der Tibia sitzt sie
dicht unter dem Rande des Gelenkknorpels fest; vorn geht ihre Anheftung
iiber die vordere Insertion der medialen Bandscheibe und des Lig. cruciat.
ant. weg; an der Fossa intercondyloidea post. hiingt sie mit dem Ursprunge
des Lig. cruciat. post. zusammen.

Die vordere Wand der Kapsel ist in der Mitte iiber der Patella mit
der gemeinschaftlichen Sehne der Streckmuskeln des Unterschenkels ver-
wachsen. Neben dieger Sehne und der Patella tritt sie, wenn die Muskeln
und Binder, die sie nach aussen decken, weggenommen sind, in Form von
weiten Wiilsten oder Biuschen jederseits vor, die durch die Beugung des
Unterschenkels gespannt und geebnet, bei der Streckung durch einen eige-
nen Muskel in eine Falte aufwiirts gezogen werden (Fig. 123.128). An den

Yy Cornn postici adhaesio prima Weitbr. Ligy. accessoria cart. semilun. ext. ad. [y
crucial, posticume Barkow,
) Lig. oraiciat. tertinm 5. posticum Robert.

L
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Seiten und hinten geht die Kapsel gerade vom Schenkelbein zur Tibia
herab; sie verwiclst im Voriibergehen mit dem iiusseren Rande der media-

Mittlerer Sagittaldurchschnitt des gesireckien HKniegelenks, *# Fettpolater  der

Vorderfliiche des Schenkelbeins. ¥ Subcutaner  Schileimbeutel  der  Patella,

Bzc Falte, dic den Eingang der Bursa suberuralis andeutet. Pp Pliea synov.

patellaris, Lp Ligament derselben. fg Lig. transv. genn.  pi Lig. poplit inf

Cr M. cruralis. Sm M. semimembravosus. S¢ M. semitendinosus. Gam M
gastrocncemius, medialer Kopf. Po M. poplitens.

len Bandscheibe in deren ganzem Umfange und mit dem grivssten Theile des
iiusseren Randes der lateralen Bandscheibe. Dabei zerlegt sie sich gleich-
sam in zwei Blitter. Wiihrend ihre iiusseren verticalen Bindegewcbsziige
sich mit dem Bindegewebe der Bandscheiben verflechten, schliigt sich eine
innere, glatte und gefiissreiche Schichte auf die Oberfliche der Bandschei-
ben hiniiber und setzt sich in deren Knorpeliiberzug fort. Ebenso liefert .
die Kapsel von ihrer vorderen Wand aus, wo sie sich auf das Lig. cruciat.
ant. herabsenkt, einen glatten und gefisereichen Ueberzug fiir den in die
Gelenkhihle vorragenden Theil dieses Bandes, der sich auf demselben ge-
gen die Fossa intercondyloidea des Schenkelbeins hinzieht; da nun die in-
nere Schichte der Seitenwand der Kapsel sich auch vom Hintergrunde des
Gelenks aus auf die mediale Scheidewand begiebt, so lisst sich allerdings
mit einigem Fug sagen, die Bestandtheile der medianen Scheidewand liigen
sammt den Bandscheiben ausserhalb des Sacks der Kapsel; nur dass dieser
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Sack hier, wie iiberall, durch Einfiigung der (Gelenkflichen unterbro-
chen ist.

Dureh die Bandscheiben wird die Gelenkhishle in eine obere und un-
tere Kammer, durch die sagittale Scheidewand wird jede Kammer wieder
in zwei Seitenhiiliten getheilt. In die eine und andere dieser Hihlen Hifnen

cich Schleimbeutel der das Knie umlagernden Muskeln, Schleimbeutel, die
auf diese Weise zn Ausstilpungen oder Synovialtaschen des Gelenkes
werden.
Synovial- Unter diesen Communicationen ist Eine constant, die mit dem Schleim-
machen. tel des M. popliteus, doch ist die Art der Communication nicht iiberall
die gleiche.
:.'..551;::1?15{.;.. Die Verbindung des dusseren Randes der lateralen Bandscheibe mit
der Kapsel ist in ziemlich gerader Linie oberhalb der Superficies articularis
fbularie (Knochenl. 5. 261) in einer Strecke vom 10™™ unterbrochen; es
entsteht cin Schlitz, der nach innen, gegen die Axe des Gelenks, durch den
clatten, cbenen oder nach Art einer Hohlkehle vertieften Rand der Band-
ccheibe, nach aussen durch die Kapselwand, an deren Innenfliche die platt-
rundliche Selme des M. popliteus angewachsen ist, begrenzt wird. Der
Sellitz filhrt abwiirts in die Bursa synovialis poplitea, eine Tasche, die
sich zwischen dem genannten Muskel und der hinteren Wand der unteren
Kammer des Kniegelenks, dann dem Margo infraglenoidalis der Tibia mehr
oder minder weit abwiiris erstreckt, zuweilen auch 1) in das obere Tibio-
Fig. 124, Fibulargelenk dffuet. Der Margo infra-
elenoidalis ist, so weit er von vornher
die Tasche begrenzt, iiberknorpelt und
leicht rinnenformig vertieft 2). Steht die
Tasche mit dem Fibulargelenk in offener
Verbindung, so hingt dieser Kuorpel
ohne Unterbrechung mit dem Knorpel
der Superficies art. fibularis zusammen.

Die eben beschrichene einfachste
Weise der Communication der B. synov.
poplitea mit der Hihle des Knicgelenkes
! ist nicht die gewdhnlichste. In der Re-
Laterale Wand des Kniegelenks ven in-  gel findet sich in dem Theile der Kapsel,
uen. o (Querschnitt der Sehne des M g 4t6 senannte Synovialtasche von der
popliteus,  Po' dieselbe Sehne, an der = = ¥
Insertion in den Epicond. lateralis abge- unteren Kammer des Gelenkes scheidet,
schnitten. ***Lateraler Rand der Oef-  noch eine zweite Communicationstffnung
g, duch wokie e . wyoov ¥ (Wig. 124, rundlich oder in Fom
gelenks articulirt. A¢f Tibiofibulargelenk. giner engen, schriig von unten und wvorn

nach oben und hinten ziehenden Spalte,

deren scharfe Rinder #) unten von dem Kopfehen der Fibula oder von der

'y Unter 80 Fillen 11 Mal. Gruber, Prager Vierteljahrachrift fiir prakt. Heilkunde
1845, Bd. I, 8. 96,

) Sulews poplitens H. Meyer,

“y Der vordere Rand der Spalte, wie er sich nach Eréfinung des Schleimbentels von
hinten her darstellt, ist Bourgery s Ll'g, Jrosticim prafundu. H. Mcyer heschreibt ihn
in dieser Lage als Hubena cartil. semilun, externae, von innen gesehen als Retinmenlum cartil,
.rr.rJl.Fl'il:.lr. ek, r

e
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Tibia, oder auch von der Wand des Schleimbeutels aunsgehen. Von den
Fasern des vorderen Pfeilers dieser Spalte setzt sich zuweilen ein Theil
iiber die Bandscheibe hinans in das Lig. cruciat. post. fort.

Nicht ganz so bestiindiz, wiewohl sic doech nur ausnahmsweise fehle,

ist eine zweite Synovialtasche, Bursa synovialis suberuralis, welehe dureh

Communication des Gelenks mit einem Schleimbeutel der gemeinsamen
Sehne der Streckmuskeln des Unterschenkels zu Stande kommt. Es finden
sich Varietiten, die als Stufen einer Entwickelungsreihe betrachtet werden
kinnen, Der seltenste Pall ist der, dass das Gelenk dicht iiber der Patella
sehliesst und die Kapsel mit ihrer oberen Spitze nicht bis zn dem Schleim-
beatel der Strecksehne emporreicht. Hieran reihen sich Fille, wo die
Kapsel sich zwar hinter dem Schleimbentel in die Hishe erstreckt, aber jedes
fiir sich abgeschlossen besteht '), sodann andere, wo beide unterscheidbar,
aber durch eine engere oder weitere Oeffnung in Verbindung stehen, end-
lich, die zahlreichsten, wo die Gelenkkapsel sich zwischen der Sehne der
Streckmuskeln und dem Fettpolster, welches die Vorderfliche des Schenkel-
beins deckt, weit hinaufzieht und nur eine nach innen vorspringende, ring-
formige Falte an ihrer vorderen Wand die Grenze zwischen Gelenk und
Schleimbeutel andeutet (Fig. 123,125 Bse). Die Falte ist in ihrem obersten

Fig. 125. Theile meistens ganz verstri-
chen, auch unten ziemlich
schmal und nur die Seiten-
theile derselben treten merk-
lich iiber die Fliche vor. So
weit nun  die Kapsel oder
die in dieselbe aufzegan-
gene Bursa synov. suberu-
ralis die Strecksehne beklei-
det, ist zie mit dieser un-
trennbar verwachsen und nur
als glatter Ueberzug dersel-
ben kenntlich; mit dem Fett-
polster der vorderen Schen-
kelbeinfliiche hiingt ihre obere
Spitze nur locker zusammen;
oft wird sie von diesem Fett-
polster durch Biindel des M.
suberuralis, die sich an ihre

hintere Wand inseriren, ge-
Vordere Wanil des Eniegelenks von hinten  Ihe Ti- schieden.

bia vor der Emincetia intercondyloidea frontal duvch- - X -
schnitten, das Schenkelbein enifernt. £ Sehne des M. Eine dritte Synovial-
ext. croris, von der B. synov. suberuralis ilberzogen. tasche kommt an der hinte-

" F * * " - o
F Fascle, Pp Plica synov, patellaris. Lp Ligament . medialen Ecke der Knje-
derselbven, frontal durchschnitten.,

gelenkkapsel vor,einigermaas-
sen symmetrisch der Bursa sy-
nov. poplitea, aber in der Regel viel umfangreicher. Sie kann Bursa syn, se-

Y Unter 80 Fillen 14 Mal. Gruber,

2. Buorsa
yilowv, sulk
cruralis

3. Biirsa
H_‘.-'flll:l'\' A=
ey,
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mimembranoga genannt werden, da der Schleimbeutel, durch dessen Ver-
bindung mit der Gelenkhohle sie entsteht, der Sehne des M. semimembra-
nosus angehort. Er liegt
zwischen der, lateralen Fli-
che dieser Sehne und dem
medialen Kopf des M. gastro-
enemins, den er mehr oder
minder weit auf- und abwiirts
in einerHihe von 2 und mehr,
bekleidet (vel. Fig. 129). Er
ist bald einfach, bald unvoll-
kommen durch Scheidewiinde
getheilt. Mit dem Kniegelenk
communicirt er in etwa der
Hilfte der Fiille, hinfiger
rechts als links, hiiufiger in ro-
bugten, als in schwiichlichen
Sagittaldurchschnitt des gestreckten Enies durch den };Eir].}ﬂrli'l:(?rl‘ll1hI:I']J:'.lmcl}m'-
medialen Condylus, Sm Selme des M. semimembran. municationsiiffnung ist weit
Pp Plica synov. poplitea. bei gestrecktem Knie, dage-
gen eng, eine zchmale Quer-
spalte, bei gebogenem. Sie entsteht niimlich (Fig. 126) dnreh einen eigent-
lichen Defect der hinteren Wand der oberen Kammer, welche Wand
in der der Synovialtasche entsprechenden Breite iiber der Bandscheibe mit
zugeschiirftem Rande endet, so dass von da an aufwiirtz die Synovialtasche
die hintere Wand der Kapsel crsetzen muss. Das Rudiment der Kapsel-
wand umfasst straff den Condylus des Schenkelbeins und nithert sich mit
ceinem oberen Rande, je mehr das Gelenk gebogen wird, um so mehr dem
oberen Rande der Gelenkfliche des Condylus, an welehen auch die Syno-
vialtasche angewachsen ist.

Fig, 126.

Gruber gedenkt einer Verbindung des Schleimbeutels des Lig. patellae mit
der Gelenkhihle, welche ihm unter 160 Fiillen einmal begegnete. Die Verbindung
bewerkstellicte ein Canal, der das zwischen der Gelenkkapsel und jenem Schleim-
beutel gelegene Fett durchsetzte.

In Kinderleichen hat Gruber die Communication der Kniegelenkhihle it
dem Schleimbeutel des M. semimembranosus niemals, die mit dem Schleimbeutel
der Strecksehne nur selien gesehen.

Accessor, Um die Kapsel von aussen her zu verstirken und zu unterstiitzen, fin-
Bander. jot sich wusser den bereits erwahnten, die innerste Schichte derselben ziem-
lich gleichmiissig bedeckenden verticalen Faserziigen, eine Anzahl abge-
grenzter, schiirfer vorspringender und zum Theil selbst durch Fett oder
Schleimbentel von der Kapsel gesonderter Bander, die sich nach den Re-

gionen ordnen in vordere, hintere, laterale und mediale.
L mmuaar An der Vorderfliche liegen die die Kapsel deckenden fibrosen Gebilde
i drei Schichten; die oberflichlichste ist eine Ausbreitung der Schenkel-
fascie vor der Patella, die mittlere besteht aus Sehnen und Bindern, die
sich rings an die Rinder der Patella befestigen, die innerste ist ein nicht
ganz bestindiger Strang transversaler Fasern in der vorderen Kapselwand.
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Von der Fascie des Schenkels werden die horizontalen (kreisformigen) o oo

Faserziige in der Gegend des oberen Randes der Patella unscheinbar; die Tiiiche
verticalen Fasern dagegen strahlen, von den Seitentheilen des Schenkels
gegen die vordere verticale Mittellinie convergirend, vor dem Kniezelenk
aus, der Richtung nach symmetrisch, der Stirke nach aber, wie die ganze
Sechenkelfascie, an der lateralen Fliche des Gliedes bedeutend iiberwiegend.
Ein ansehnlicher Theil dieser Fasern heftet sich an die Tibia und zwar an
die Seitenriinder des Dreiecks, dessen untere Spitze man als Tuberositas
patellaris bezeichnet (Knochenl. Fig. 250). Die der verticalen Mittellinie
des Schenkels niiheren und bei der Umbeugung in die horizontale Richtung
niichst hiheren Fasern 1) kreuzen sodann einander von beiden Seiten vor
dem Lig. patellae und vor der Patella selbst und scheinen theilweise schlei-
fenformig in einander iiberzugehen (Fig. 128 F*). Vor und iiber denselben
liegt der subentane Schleimbeuntel der Knieseheibe.

Zu dem fibrisen Apparat der zweiten Schichte, dessen Centrum die |, Mittlere
Patella bildet, gehiiren die gemeinsame Sehne der Streckmnskeln . deren Stiehte
Insertion die obere Hilfte der Peripherie der Patella einnimmt, und drei
Haltbiinder, ein unteres, ein laterales und ein mediales.

Das Lig. patellare nf. ?) ist ein plattes, im sagittalen Durchmesser Lig. patell,
eomprimirtes und 4™ miichtigzes Band von der Breite der Basis des Apex M
patellae, die es umfasst und von welcher aus es sich mit parallelen Biindeln
ab- und etwas riickwiirts zur Tuberositas patellaris begiebt, um sich kaum
versehmiillert an dieselbe anzusetzen. Den Raum hinter diesem Bande bis
zur Kapsel erfiillt Fett, bis zur Vorderfliche des oberen Endes der Tibia
ein Schleimbeutel, Bursa subpatelluris (Fig. 128). An die Seitenriinder
deg Bandes schliessen sich plattere Ziige aufwiirts convergirender Fasern )
an, welche in den Seitenriindern der gemeinsamen Strecksehne des Unter-
schenkels enden,

Die scitlichen Binder der Patella, Lig. patellave laterale und Lig. vz paen.
patellave mediale #), sind diinn, membranis, dreiseitig; sie entspringen 1t v med
spitz je am lateralen und medialen Epicondylus des Schenkelbeing und ge-
hen mit divergirenden Fasern vorwiirts an den Seitenrand der Patella und
an die hintere Fliche der Strecksehne des Unterschenkels und des Lig. pa-
tell. inf. So schiitzen sie die Seitenwand der Kapsel. Das laterale Band
ist schwiicher, anf- und abwiirts minder scharf begrenzt, an der Aussen-
fliche bis nahe an die vordere Insertion mit der Fascie verwachsen; das
mediale (Fig. 129 pm) endet mit scharfem, coneavem oberen Rande genan
unter dem unteren Rande des medialen Kopfes des M. extensor quadriceps.

Beide sind von der Kapsel zuweilen durch ein- oder mehrfache, ficherige
Schleimbeutel geschieden.

Das tiefste Band der vorderen Kniegegend, Lig. fransversum GENU*), ¢, Tiefste
Schichic
R A Lig. tranay.
Yy Ligg. flabelliformia H, Mever, Eon.
¥} Liy potellae ant, Lig patellae propr. Hyvtl.  Lig. patellve anticun: Cruv. Liy.
patellae med. Nuhn (Chirurg, anat. Tafeln. Tab. XXVIL).
#y Ligy. patelles externum und faternum Nuhn,
) Ligy. patellse Interalin externum und internum Theile. Ligg. propria patellue Cruv.
Retinacula patelloe exteranm und infernurm H, Mever.
%) Lig. transcersum cortil, semilun. Weitbr, Lig. transe, commune Weber - H. Lig.
Jugele Arm,
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liegt auf der vorderen Kapselwand in der Nihe iliver unteren Anheftung,
mehr oder minder in Fett versteckt, mehr oder minder strafl’ zwischen den
beiden Bandscheiben ausgespannt, die es verbindet (Fig. 123). Es ist ein
Riindel transversaler Fasern, welches sich von der oberen Fliche der me-
dialen Bandscheibe in der Nihe ihrer vorderen Imsertion ablist und sich an
den vorderen BRand der lateralen Bandscheibe anfiigt. Es ist sowohl in
Liinge, als in Dicke variabel, nicht leicht iiber smm g Durchmesser, eylin-
drisch oder platt, mit frontalen Fliichen: znweilen verliert es sich von der
cinen oder anderen Bandscheibe aus in den fetthaltigen Synovialfalten der
vorderen Kapselwand. Nieht selten fehlt es.

Die hintere Kapselwand 1) hat eine verwickelte Textur. Die Ur-
sache liegt theils in ihrer Verbindung mit zahlreichen Muskelsehnen, theils

Fig. 127.
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Hintere Wand des Eniegelenks, von aussen. al Lig. access laterale. amb Lig accessor.

med. breve. Bjb M. biceps fem. eap. breve. Bf Insertionszehne des Bl biceps. Fi Fascia

intermusenlariz lateral. 'm DML vastns medial. A, Am' M. abiduet. magnus, @ Ingertion

deezelben am Epicomnd. med, ** Gefdsslilcke Gam, 7l M. gastrocnem. caput lat. wied
med.  Pla Ursprong des M. plantaris. 8 M. solens, Fo M. poplitens.

‘,'ll_L;y_;m_-srr median, Gruv.
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in dem Zusammenhange des Fettes, welehes die Kniekehle erfiillt, und seiner
Gefiisse mit dem Fett und den Gefigsen der sagittalen Scheidewand des
Kniegelenks. Eg bedurfte dazu einer Anzahl von Oeffaungen, zu deren
Begrenzung die Bindegewehsstrange sich vielfiltie durchkrenzen, indess das
zwischengelagerte Fett besonders den mittleren, die Fossa intercondyloidea
von hinten her deckenden Theil der Kapsel unregelmizsig in Blitter zer-
legt. Ueber den Condylen ist die Kapsel compaeter, 2™ michtig, es treten
die verticalen Faserziige in starken Striingen hervor, die aber zum grossen
Theil in die Urspriinge der Wadenmuskeln iibergehen. In dem weiter ab-
wiirts gelegenen Theile der Kapsel zeichnen sich fast immer zwei. im We-
sentlichen fransversale Siriinge aus, das Lig. poplitenm obliqguum 1) und
Lig. popliteum arenatum 2).

Das Lig. poplifewm obliguwum ist ein Theil der Ausbreitung der
Sehne dez M. semimembranosus. Indem diese starke Sehne in der Gegend
der Gelenkspalte hinter dem medialen Condylus auf die hintere Kapselwand
t.l‘i“t., ﬁlleill- sie zich in drei Ei[lfl’“ der \-‘Hl‘dl?.l‘ﬂt[!,, die eigﬂnt]iclm Fort-
setzung der Sehne, wendet sich im Bogen nach vorn (Fig. 127. 129 Sm); der
zweite setzt sich geradezu in der Richtung des gemeinsamen Stammes, aber
abgeplattet, zur Tibia fort (Fig. 129 Sm*); auf diese beiden komme ich
bei der Beschreibung des medialen Seitenbandes zuriick; der dritte Ziplel
endlich, das Lig. popliteum obliquum, biegt unter einem stumpfen Winkel
in die hintere Kapselwand wm und verliuoit, fest in derselben eingewebt,
lateral- und wenig schriig aufwiirts gpegen den lateralen Theil der hinteren
Kapselwand, in dem er sich verliert. Wird die Sehne des M. semitendino-
sue angespannt, so zieht das Lig. poplitenm obliguum die Kapselwand in
giner Falte nach hinten ; es selbst bildet die Kante dieser Falte.

Das Lig. poplifevm arcuafum ist eine anfwiirts concave Schleife,
weleche am lateralen Epicondylus entspringt und sich in der Gegend der
Foesa intercondyloidea unter dem Lig. popliteum obliquum wicder in die
Kapsel verliert. Der tiefste Theil der Schleife entspricht der Region der
Kapsel, welche die Oeflnung begrenzt, durch die die obere Kammer des
Gelenkes mit der Bursa synov. poplitea communieirt; der Faserzug ver-
stiirkt also von aussen her gerade die Stelle der Kapsel, welche allein an
dem Rande der Bandscheibe voriibergeht, ohne mit demselben verwachsen
zn sein. In den unteren Rand der Schleife inserirt sich ein Band und ein
Muskel. Das Band, Refinacwlum ILig. avcuati ?), entspringt am Kopi-
chen der Fibula zwischen der Insertion des M. biceps und dem Ursprunge
dez M. golens und wertheilt seine Fasern im Lig. arcuatum nach beiden
Seiten; der Muskel izt ein Theil des M. poplitens, etwa die mediale Halfte
deszelben, indess die laterale Hilfte in eine rundliche Sehne iiber - und an
den lateralen Epicondylus geht. Bei gestrecktem Knie ist das Retinaculum
gespannt und befestigt die Schleife in ihrer abwiirts convexen Lage; in ge-

Yy Lig. jrosticnm Winslaetdd Weithr, Lig. poplitense ant. Lig. poplitesm inf, Kranse.
Lig. posticern superfic. Bourgery.

#) Arens poplitens H Meyer.

“y Lig. lnterale exiornmn breoe Weitbr, Lig laterale externnm  pozt, Meckel. Liy.
poplitenm externum K rause, %

Henle, Anatomie. Bd. 1. Abthlg. 2. 10

Lig. poplit.
ohligunm

Lig. poplit.
TECTE
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bogener Lage des Kniees iibernehmen die Fasern des M. poplitens diese
Tunction. So halten sie den Canal offen, durch welchen die Bursa synov.
poplitea mit der Gelenkhiihle communieirt; mittelbar kitnnen sie durch die
Kapsel anf die laterale Bandscheibe wirken und diese bei der Beuguong
riickwirts ziehen.

An der lateralen Fliche des Kniegelenks liegt das Lig. accessoritm
laterale V), ein platter Strang mit ziemlich seharfem vorderen und hinte-
ren Rande, durch eine ansehnliche Fettlage von der Kapsel cesondert. Es

Fig. 12%. ist bei gestrecktem Knie ganz
! straff zwischen dem Schen-
kelbein und dem Kopfehen
der Fibula gespannt; seine
Schenkelbeininsertion  haftet
am lateralen Epicondylus,
gerade unter der Insertion
des lateralen Lig. intermus-
culare des Schenkels, won
welehem einzelne Biindel sich
in das Lig. accessorium lat.
fortsetzen: seine Fibularin-
sertion wird von der Sehne
dez M. biceps femoris um-
fasst und durch ein schlei-
miges DBindegewebe locker
mit den Biindeln dieser Sehne
verbunden. Die vordersten
Fasern des Lig. laterale (Fig.
128 al) biegen fast recht-
winklich nach vorn um und
verlicren sich anf dem Rande
der Bandscheibe. Da die
Entfernung der Schenkelbein-
insertion des DBandes vom
: Rande der Articulationsfliche

Laterale Wand des Kmegelenkes von aussen. Die Fas- . : -
cie umd der M. extensor eruris (E) durchgeschnitten !0 verticaler Richtung be-
und nach vorn umgelegt. ¥ Insertion der Fascie an triichtlich grosser ist, als in

g - i Pt | L . i W

dor T Binil derslben e seh v et P4 cagitaler (30 und 267), 60

Bp Borsa svnov. poplitea. Ser M. suberuralis. B M. muss das in der Sh‘e'}k“ng
Wieeps femoris G al Gastrocnem, cap. laterale. S M. gespannte Band bei der Beu-

mIL-‘us-. Pel ML 1.&;1:;%;191111':5;“ Np H. peroneus, gung des Unterschenkels er-
schlaflen.

An der medialen Fliche des Kniegelenkes (Fig. 129) findet sich ein Lig.

accessorium mediale longum ?) und Lig. access. mediale breve ),

beide platt und breiter, als das Lig. aceessorium laterale, beide am media-

Yy Lig. lat. ext. long. Weitbr. Lig. lat. et anterins Meckel.
¥y Lig. lat. internum Weitbr. Lig. lat. int, antering H. Meyer.
Y Lig. lat, int. posterius H. Meyver
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len Kpicondylus unterhalb des Lig. patellare mediale entspringend, beide in
unmittelbarer Beriibrung mit einander, das Lig. longum oberflichlicher, das
Lig. breve tiefer, jenes zur Tibia, dies zur Bandscheibe hinabreichend. jenes
mit dem griissten Theile seiner Masse weiter nach vorn zelegen als dieses,
Das Lig. access. med. longum bestelt aus starken, verticalen Faserbiindeln,
die sich abwirts etwas ansbreiten und an der Tibia am hinteren Rande der
medialen Fliche 2 bis 3" unterhalb des Margo infraglenoidalis anheften.
Sie bedecken, indem sie iiber diesen Rand hinweggehen, die Vasa articula-
Fig. 129, rin. genu medial. infer., dann
die vordere Sehne des M. =e-
mimembranosus  (Sm), mit
welcher sie durch ein sehliipf-
riges Bindegewebe verschieh-
bar verbunden sind. Nach
angsen deckt sie in der Re-
gel ein grosser Sehleimben-
tel, iiber welehen die Sehnen
ikl des M. gracilis und semiten-
e dinosus gleiten. Nach hinten
ist das Band nicht seharl ab-
sm Zegrenzt, sondern setzt sich
in  eine allmilig diinnere
und mehr unterbrochene Fa-
serlage fort, die die Schne
des M. semimembranosus
dentlicher durchsehimmern
lisst. Da der Ursprung
des Lig. access. med., lon-
gum am Schenkelbeine fast
mit dem Mittelpunkte des
Kreisbogens  znsammenfillt,
den der Sagittaldurcheehnitt
des hinteren Theils der Ge-
lenkfliiche des Condylus be-
schreibt , so behilt dazs Band

aml

Bsm

i in Streckung und Bengung
= fast den gleichen Grad der

Mediale Wand des Kniegelenkes von aussen, Idie Fas-
cie M mit der Selme des M. sartorius durchschnitten
und nach vorn wuriickgeschlagen, ebenso die Schnen Das= L|g access, med.,
iles L gracilis (Gr) und semitendinosus (31). pm Lig. breve reicht, wie erwiilint,
patellare mediale. Hsm Dursa svnov. semimembranosa, ; = ;
an der medialen Wand gedfinet, Gam M. gastroene. 10U bis  zur Dandscheibe,
mius medial. A m* Insertion des M abduct, magn. am Fiir den unterhalb der Band-
medialen Epicondylus. £, Ser, * wie in Fig. 125.

Si'l-i'.l. nnumn g.

gcheibe befindlichen Theil
der Kapsel vertritt die Sehne
des M. semimembranosus mit ihren abwiirts ansstrahlenden Fazerziigen die
Stelle eines schiitzenden Bandes. Fasern, denen des Lig. aceess. med.
br. dhnlich und mit der Bandscheibe zusammenhiingend , fehlen iibrigens

10*

Lige. arces
zor meidiale
leng.

Lig. nceoss,
modl. Breve,
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auch nicht auf dem Theile der Kapsel, den das lange Band bedeckt; nnr
<imdd sie von dem letzteren nicht trennbar.

Das Kniegelenk enthilt einige grosse, fetthaltize Synovialfalten von
mehr oder minder constanter Form and eine Masse feiner Synovialzotten,
Von den Synovialfalten ist die ansehnlichste und regelmissigste die Plica
Fynov. pufeﬁm*is (Fig. 112. 1135. 1 16. 123, 125) 1), die sich im Zusammen-
hange mit dem die vordere Kapselwand bedeckenden Fett vom Boden des
Gelenke erhebt und hinter der Gelenkfliche der Patella bis nahe an deren
horizontale Firste aunfsteigt. In der Regel ist sie durch einen, der verticalen
Firste der Kniescheibe enteprechenden Einschnitt vom oberen Rande aus mehr
oder minder tief in zwei Lappen getheilt. Thr oberer Rand ist coneav, indem
sie sich am Seitenrande der Patella, allmilig verschmiichtigt, hinanfzieht.
Selten nmfingt sie die Kniescheibe auch an ihrem oberen Rande. Bei der
Bengung des Unterschenkels tritt sie als Polster zwischen Patella und Tibia
(Fig. 116). Der Uebergang in diese Stellung wird gesichert durch ein strang-
formiges Band, Lig. plicite synov. prr.i'ﬂh'.'u.ri# (Fig. 116.117.123. 125) %), wel-
ches ans dem Bindegewebe der Synovialfalte sich am Boden des Gelenkes
entwickelt, frei in sagittaler Richtung durch das Gelenk verliuft und sich
am vorderen Rande der Fossa intercondyloidea des Schenkelbeins, selten
gugleich an der Eminentia intercond. der Tibia oder am Lig. cruciat. ant.
festsetzt. Umfang, Stirke und Zusammensetzung dieses Bandes sind ver-
inderlich; ich sah es von Zwirnfadendicke, nur aus einem Arterien- unid
Venenstimmehen und ein paar longitndinalen Bindegewebsbiindeln beste-
hend ; meist ist es gegen die Insertionen platt und breit, in der Mitte eylin-
drisch, durch Einschliessung cinzelner Fettlappen knotig.

Minder regelmissige Fettlappen ragen vom Vorderrande und den Sei-
tenflichen der sagittalen Seheidewand in die Gelenkhihle.

Fine vollstindige Ausgleichung der Incongruenz des Kniegelenks wird
aber anch durch diese Synovialfalten nicht erzielt und es bleiben leere
Rinme, die die Synovia erfiillt. Olne Zweifel steht die Zahl und Grisse
der Synovialtaschen, die in das Gelenk miinden, zu den individuellen Gra-
den der Ineongruenz in einem gewissen Verhaltniss.

Die Synovialzotten sind am reichlichsten und zierlichsten in der vor-
deren Wand des Gelenkes zwischen dem oberen Rande der Patella und der
Falte, die den Eingang in die Bursa synov. suberuralis andentet, dann auf
dieser Falte selbst. Sie kommen auf allen, die Gelenkhohle begrenzenden
Weichtheilen, auf den Ueberziigen der nicht artienlirenden Knochen, aber
auch ganz bestindig, in einer Linge von 1/y bis 1™, anf den scharfen
Rindern der Bandscheiben vor. Feine Falten und Striinge, zwischen wel-
chen die Kapsel sich in Form Kkleiner Follikel ansbuchtet , liegen zahlreich
in der Gegend der Anheftung der Kapsel an die Seitenrander der Tibia.

So complicirt das Kniegelenk in anatomischer Beziehung, so einfach ist der
Mechanismus desselben. Den Anfschliissen , welche die Gebiriider Weber darither
gegeben haben, lisst sich kanm etwas hinzufigen. Mit dem Ellenbogengelenke ver-
glichen, beruht die Tigenthiimlichkeit des Kniegelenkes vorzugsweise darin, dass die

') Process. aliformes Weitbr. Ligg alarin extérnum $. mitus u. fnterunm & majus ant,

Marsupium patellare Bark.
5y Lig. mucosum sut, Lig. adiposum Cruv. Lig. suspengorium marsupii Barkow.
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Aufgabe, die Bewegung in bestimmte Grenzen einzuschliessen, dort durch die Con-
figuration der Knochen, hier durch eigenthiimliche Biinder erfiillt wird. Der ganze
Bandapparat des Knies ist daraul eingerichtet, aus der gestreckten Lage desselben
keine andere Bewegung als die Beugung zu gestatten. Insbesondere widersetzen
sich die Ligg. cruciata nebst der hinteren Kapselwand jeder Fortsetzung der Streck-
bewegung, durch welche die Tibia mit dem Schenkelbein einen nach vorn offenen
Winkel bilden wiirde. Mit der Beugung dagegen, welche ein gleichzeitiges Schlei-
fen und Rollen der Condylen auf der Gelenkfliche der Tibia ist, beginnt eine Er-
schlaffung der Biinder, die, wihrend die Ligg. cruciata immer noch die beiden Ge-
lenkfliichen in Berithrung erbalten, eine Rotation der Tibia um ihre Lingsaxe
{(Pronation und Supination nach Weber) erlaubt, eine Rotation, bet welcher der
mediale Theil des Gelenkes der relativ ruhende und der laterale der bewegliche ist,
weil am Lig, accessor. laterale die Spannung sich eher und betrichtlicher mindert,
als an den Ligg. aceessoria medialia, Die Excursion dieser Rotation betrigt nach
den Messungen der Gebriider Weber im Mittel 39"  In Uebereinstimmung it
der grisseren Nachgiebigkeit der Binder findet sich am lateralen Condylus auch
die zur Rotation geeignetere Form der Gelenkfliche und eine freiere Beweglichkeit
der Bandscheibe, die der Condylus vor sich herschiebt. Die fusserste Grenze der
Bengung wird durch die Spannung des Lig. cruciat. ant. bestimmt.

Nur fur die Bengung und Streckung ist die Faltung der Kapsel durch Mus-
keln geregelt. Die vordere Kapselwand erhebt bei der Streckung der M. suberu-
ralis. Die hintere Kapselwand hat zwei Muskeln, die sie bei der Bengung vom
Knochen abziehen. Der eine, M. semimembranosus, wirkt (durch Vermittelung
des Lig, Pnpliteum UhlillLl]lm} m Gemeinschaft mit den a2 Becken und Schenkel-
bein entspringenden Beugern, also wenn der Unterschenkel gegen den Oberschen-
kel heraulgzezogen werden soll; der andere, M. poplitens, wirkt (durch Vermittelung
des Lig. popliteum arcuatum) in Gemeinschaft mit den am Caleaneus entspringen-
den Beugern, wenn, wie beim Niedersetzen, der Oberschenkel gegen den Unter-
schenkel herabgezogen wird.

D. Binder der Unterschenkelknochen.

Die beiden Untersehenkelknochen sind am oberen und unteren Ende 1y panaer
durch wahre Gelenke, wenn auch nur in sehr geringem Grade beweglich, !5 Unter-
mit einander verbunden. Das obere Gelenk &ffnet sich zuweilen, wie er- kuochen
wihnt, durch Vermittelung der Bursa synovialis poplitea in das Kniege-
lenk; wiel hinfiger ist es selbststindig. Das untere Gelenk dagegen steht
regelmiissig mit dem Knichelgelenk in Verbindung und erscheint nur als
eine anfwiirts gerichtete Ausstiilpung desselben. Ans diesem Grunde werde
ich es aueh in Zusammenhange mit dem Kniehelgelenk beschreiben und an
dieser Stelle nur das obere Tibiofibilargelenk und die Haftbiander der

Unterschenkelknochen abhandeln.

a. Oberes Tibiofibulargelenk.

e, Kapselband,

Die correspondirenden Gelenkflichen der Tibia und Fibula sind oval , operes
oder dreiseitig, von fast gleichem Umfange, mit einem 1 bis 2m™ miichtigen ey
hyalinischen Knorpel iiberzogen. Die Articulationsebene ist vor- und me- «. Kapsel

dianwiirts abhiingig und schwach nach oben auggehshlt.
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Iiie Kapsel entspringt an der lateralen Fliiche der Tibia etwas (bis
smm} gherhalb der Gelenkfliche, sonst iiberall am Rande der letzteren; doch

Fig, 130.
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schliesst sie hiufiz noch
ein, an den medialen
und unteren Rand der Ge-
lenkflichen zuniichst an-
arenzendes, aber stiirker
abwiirts geneigtes und nur
s von Beinhaut bekleidetes
w_  Feld, in welchem Tibia
und Fibula einander be-
riihren, mit ein (Fig. 124).

Fi 2. . Haftbiinder.

=== Es finden sichin der Re-

gel zwei, ein vorderes, Lig.
capituli fibulae ant., und
nicht ganz so constant, ein
hinteres, Lig. capiuli filu-

Sie bestehen aus transversalen oder schriig lateralwiirts abstei-

genden Fascikeln, welche an der vorderen und hinteren Fliche der Gelenk-

spalte von der Tibia zum Kopfehen der Fibula verlanfen.

Das hintere wird

durch den Ursprung cines Kopfes des M. solens verdeckt; von dem vorde-

Fig. 131,

b, Lig lu- Oberes Ende des Unterschenkels , laterale
wross,  Fliche. al Lig. accesor. laterale des Knie-
gelenks, Bf Sehne des M. biceps femoris.

T M. tib, ant. kurz unter seinem Ursprange
abgeschnitten.  Ede M. ext. dig. comm.

Pef M. peroneus longus. *Muskeln der Beu-

geseite, dureh die Lilcke des Lig. interos-

geumn hindurehecheinend,

ren (Fig. 131) entspringen Fasern des
M. peroncus long. und ext. dig. pedis
longus. Die obere Wand, welche
die Gelenkhohle von der Héhle der
Bursa synov. poplit. abgrenzt, ist dinn
(Fig. 130); unterhalb des Gelenkes ist
der Raum zwischen der Iapsel und
den obersten Fasern des Lig. interos-
genm von Fett erfiillt,

Die Gelenkfliichen versehieben sich
an einander in transversaler und sagitialer
Richtung; in der ersteren mit etwas gros-
cerer Excursion. Die Ligg. capituli fibulae
wirken hemmend in  beiden Richtungen.
Rotution ist auszeschiossen. Die Beweg-
lichkeit hat nur den Zweck, eine Versehie-
bung der unteren Enden beider Knochen
im Knochelgelenk zu ermibglichen.

b, Ligamentum inlerosseuin e

Eine Membran, ganz dhnlich dem
Lig. interosseum des Unterarmes,

1y Membrona faferossom.
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spannt sich zwischen den Cristae inteross. der Unterschenkelknochen: dic
Anheftung ihrer Seitenrinder und die Lage ihrer Flichen ist schon mit der
Beschreibung der Knochen (Knochenl, 8. 259) gegeben, Oben bleibt zwi-
schen dem Lig. interosseum und dem Gelenk eine ansehnliche Liicke, durch
welche Gefisse und Nerven von der Beuge- auf die Streckseite gehen.
Der untere Rand dieser Liicke ist aber minder scharf als am Unterarm,
weil lings desselben mit dem Ausschnitte des Ligaments die starke Fascie
der tiefen Beugemuskeln zusammentritt. Auch darin gleicht die Verbin-
dung der Knochen am Unterschenkel der am Unterarme, dass in der Liicke
zwischen dem Gelenk und dem Lig. interossenm, dicht unterbalb des erste-
ven, einige gesonderte Faserbiindel (Fig. 131 **) zwischen Tibia und Fi-
bula, analog der Chorda transversalis, in einer Richtung verlaufen , wel-
che der Richtung der Hauptfaserung des Lig. interosseum entgegengesetzt
18t ). Wihrend aber am Arme die Chorda transversalis gegen den Radins,
die Hauptfazerung des Lig. inteross. gegen die Ulna schriig absteigt, haben
am Beine die vereinzelten, oberen Faserbiindel cinen gegen die Fibula auf-
steigenden, die Fasern des Lig. interosseum einen gegen die Fibula abstei-
genden Verlanf. Der Zug der Fasern am Arme und Beine wird parallel,
wenn man das Lig. inteross. des pronirten Armes mit dem des Beines
vergleicht.

Gegen das untere Ende der Unterschenkelknochen, an der Ineisura
fibulariz der Tibia (Knochenl. 8. 261) und der entsprechenden Fliche der
Fibula (ebendas. 8. 264) wird das Lig. interosseam, indem es in cinzelne,
verschiedentlich durchflochtene Biindel aunseinanderweicht, zu cinem massi-
ven Zwischenlager, einer Art Polster zwischen den beiden Knochen, dessen
fagittaler Durchmesser gegen das Kniichelgelenk zunimmt 2). Das Fett,
welches reichlich zwischen den Bindegewebsbiindeln angehiift ist und sich
bis anf die obere Kapselwand herab erstreckt, ist fiir die Freiheit der Be-
wegungen des Knichelgelenks nicht oline Bedeutung.

E. Fussgelenke.

Obgleich in der Reihe von Gelenken zwischen Unterschenkel und
Mittelfuss eine strengere anatomische Sonderung besteht, alz in den ent-
sprechenden Gelenken der oberen Extremitit, und auch die verschiedenen
Bewegungarichtungen genauver an die einzelnen Gelenke des Fusses ver-
theilt sind, alz an die der Hand: so kommen doch auch am Fusse Haftbin-
der vor, die iiber eine geringere oder grissere Zahl von Gelenken hinweg-
gehen, und um deren willen es zweckmiissig ist, den Bandapparat der Knii-
chel- und Fusswurzelgegend als ein Ganzes aufzufaszen.

Bei der Darstellung der Gelenkverbindungen der Hand habe ich zu-
erst die Kapselmembranen, dann die eigentlichen Haftbiinder beschrieben.
Eine solche Sonderung lisst sich an dem Fussgelenke nicht durehfithren.

— 0

Y Lig. copituli fibulae inf: Barkow,
) Lig. titio fibulove sup. Meckel. Lig. malleoli ext. infermed. Barkow. Lig., wmall,
ext. amp. Arneld,  Lig. iaterossenm Cruw.
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s giebt an der Fusswurzel Binder, welche, streckenweise einer Kapsel
fest eingewebt, an anderen Strecken ihres Verlaufs sich als Haftbiinder ver-
halten, und von je zwei Biindern, welche einander an gegeniiberliegenden
Seiten des Gelenkes das Gleichgewicht halten und welche also, wenn ilir
Einflugs aul die Bewegungen richtig verstanden werden soll, in der Be-
sehreibung coordinirt werden miissen, kann das eine ein frei iiber die Kno-
chen verlanfendes Haftband, das andere ein Verstirkungsfascikel der Kap-
colmembran sein. Wir treffen ferner an der Fusswurzel den ausserordent-
lichen Fall, dass ein breites Band, welches zwei Knochen verbindet, zwi-
schen den iiberknorpelten Flichen dieser Knochen an der Bildang einer
Gelenkpfanne Antheil nimmt, sowie auch die Haftbinder des unteren En-
des der Unterschenkelknochen zugleich als Labra glenoidea zar Vergrisse-
rang der Pfanne des Knichelgelenks dienen. So wird es unerlisslich, ein-
selne Haftbiinder schon bei den Kapseln in Betracht zu zichen.

Untér den Fussgelenken sind drei zu ergiebigeren Bewegungen be-
stimmt, das Knbchelgelenk und das hintere und vordere Sprungbeingelenk.
Die iibrigen Gelenke der Fusswurzelknochen unter sich und mit den Mittel-
fussknochen sind Amphiarthrosen; sie geben einen merklichen Ausschlag
nur. wenn sich ihre Verschiebungen nach gleicher Richtung summiren.

Die freier beweglichen Gelenke des Fusses sind zwar im  Wesent-
lichen congruent, aber doch in einer Beziehung von anderen congruen-
ten Gelenken verschieden und dem Kniegelenke verwandt. Vollstin-
dig passen niimlich die Gelenkflichen auf einander in der Lage, die
sic bei aufvechter Korperstelluing ecinnehmen, Die Last, die die Kno-
chen in dieser Stellung zu tragen haben, wirkt mit, dass sich die Fli-
chen genau aneinanderschliessen; sie bewirkt aber auch, wie bereits bei
dem Kniegelenke gezeigt wurde, dass Unebenheiten der einen Fliche sich
auf der anderen abdriicken, dass die eine (Gielenkfliche den minder wider-
standsfihigen Stellen der anderen gegeniiber sich hervorwdlbt n. s. . So
entstehen Unregelmiissigkeiten der Gelenkfliichen, welche das gegenseitige
Incinandergreifen derselben begiinstigen und dadurch die Sicherheit der
aufrechten Haltung vermehren, zugleich aber fiir jede andere Haltung die
Congruenz storen. Zur Ausgleichung sind neben den Synovialialten und
dem Fett, welches in besonders reichlichen Massen die Fussgelenke umla-
wert , grissere Mengen Synovia erforderlich, und die Kapseln der Fussge-
lenke gind, gleich der Kniegelenkkapsel, darauf eingerichtet, sie zn liefern,

Diese Betrachtungen erkliren zugleich, warum Vergleichungen der
Articulationsebenen des Fusses mit Rotationsfliichen nur anndherungsweise
richtig sein kinnen.

a Unteres Tibiofibulargelenk.

. Kapselband.

a, Unteres Etwa 10mm iiber der unteren Fliche der Tibia endet der oben be-
Tibiofibn- . 2R R i E ;
hameten. sehriebene compacte Theil des Lig. interossenm, und eben so weit hinanl
«. Kapsel. poicht eine enge Liicke, die sich von der Hiohle des Knidchelgelenkes aus

zwischen beide Unterschenkelknochen erstreckt. Kaum verdient diese Liicke
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den Namen einer Gelenkhthle; sie gleicht eher einer von kndchernen Wiin-
iden Eugl’ut!zteu Synovialtasche; denn die einander zugekehrten Knochen-
Fie. 132, flichen schliessen nicht anf einan-
' der, sondern sind in der Regel beide
leicht ausgehahlt (Fig. 132); sie sind
nicht mit Knorpel, sondern die tibiale
FFliche mit Beinhaut, die fibulare mit
einem flachen Fetipolster bekleidet,
welches den Raum zwischen beiden
Knochen nicht immer vollstindig
aunsfiillt.

Der hintere, obere und vordere
Rand der Hihle gehen in einer
halbkreisformigen Linie in einander
iiber; der untere, nur leicht auf-
wiirts gekriimmte Rand, an wel-
chem das Tibiofibulargelenk sich

: : ; in das Knbdchelgelenk &ffnet, ist
rorti ] ; drhal- el X Fi W
;]::I:f;:f;it;::mit“ _I.I:::;]':t“ flt-.r““:)rol;::g;::il; eine feine und durch eine Art von

des ersteren. Hinteres Segment. T Sprung- Klappe verwalirte Spalte. Es legt
bein, C'a Fersenbein. * Hinteres Sprungheinge- gicl nimlich von dem oberen Rande
}ﬁ:‘lk, von vorn rEli!li!:l':'['lll‘:!. tes Lig, :tﬂ]ﬂuulﬂillﬂl!m der iiberknorpelten Fliche. mit wel-
interosgeum. Tp Sehne des M. tib, poszt. Fhi P 4
des M. flex. hall long  Fdl des Plex. dig, cher die Fibunla an der Bi]dung der
long, Feb, Pel des M, peron. long. und br. Planne des Hllfllﬁllelgﬁ.[ﬂﬂkﬁ
Fig. 133. Theil nimmt (vgl. Knochenl.
s Fig. 258 **), eine Synovial-
i falte iiber den lateralen Rand
der Endfliche der Tibia her,
an der vorderen Hilfte der
Spalte schmal und fein, an
der hinteren breiter und wul-
stiger, gefiizs- und zottenreich,
J mit sehr fein zugeschirftem
mlp ‘Fhl bogenformigen Rande (Fig.
Kaoachelgelenkpfanne, die Kapsel durch einen horizon- 133 %). Die Falte zieht sich,

talen ﬂchl}lt.t, geifinet. of, -l,j! Ligg. r_'_::.lr_'annu-ﬁh. uni wenn man Tibia und Fibula
caleaneo tibiale.  fda, #fp Ligg. talo-tib, ant. u post. .
tfa, tfp Ligg. talo-fibularia ant. und post. PP Sehinen gewaltsam von einander ent-

der Mm. peronci (long w. br)  Fhi, SBehme des M fernt, zwischen beide in die

fisssiadlitong "’d]‘;i d:;;ir,} Hﬂﬁ‘i""" dig. long. Tp des [aphe. Rine Andentung von

o Klappenbildung findet sich

iibrigens echon an der hyali-

nischen Knorpelbekleidung der Knichelgelenkpfanne in der Weise, dass der

Knorpeliiberzug der Fibula mit feinem scharfen Rande iiber den Knorpel
der Endfliche der Tibia greift (Fig. 132).
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fg. Haithiinder.

Wiilrend die Hihle des unteren Tibiofibulargelenkes aufwirts an das
Lig. interosseum grenzt und abwirts in der eben besehriebenen Weise in
das Knochelgelenk einmiindet, wird sie an der vorderen und hinteren Fli-
che durch starke Haftbinder, ein Lig. malleoli lateralis ant. und post., ge-
deckt, die mit sehrig lateralwiirts absteigenden Biindeln Tibia und Fibula
an einander befestigen, oben in die Faserung des Lig. interosseum sich fort-
setzen und unten mit wulstigem Rande an die Kapselmembran des Knochel-
eelenks stossen.

Das Lig. malleoli lat. ant. (Fig, 133.134) 1) ist dreiseitig, seine Fasern
nehmen nach unten an Linge allmilig zu; die untersten verlaufen zwischen
dem vorderen Rand der Knichelgelenkfliiche der Fibula und dem der Fibula
zuniichst gelegenen Theile des unteren Randes der Tibia und fiillen den von
diesen beiden Rindern begrenzten Winkel aus. Die vordere Fliche des
Bandes ist von lockerem DBindegewebe und Fett bedeckt; der iiber die
Knochen abwiirts vorragende Theil schaut mit der hinteren Fliche frei in
die Hohle des Knoehelgelenke; der untere Rand schleift auf der abgernnde-
ten Kante des Talus, welche die obere Gelenkfliche dieses Knochens von
der lateralen trennt.

Knichelgelenk von vorn geiiinet, der Fuas Dasselbe von hinten gedffnet T p Scheide
im vorderen Sprungbein- u, Wikrfelbeingelenk des M. tibial. post  Fdl Rinne des M.
exarticulirt, fewn, ten Ursprung und Inser- fiex. dig long. Fhi Rinne des M. flex. hall.
tion des abgeschnittenen Lig. tibio-calcaneo- long. PP Sechnen der Mm. peronei long,

nav. tel Lig. talocalcancum laterale, und br. in ihrer Scheide. F tiefe Fascie
Die itbrigen Bezeichnungen wie in Fig, 133, der hinteren Fliiche des Unterschenkels,

tep Lig. talocalean, post. Die fibrigen Be-
zeichpungen wie in Fig. 138,

4y Eig. mall, ext. ant, sup. und inf. Weitbr. FLig. malleoli externi ani. aut. Lig. tibio-
fibulare anl, H. Meyer. -
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Das Lig. malleoli laleralis post. (Fig. 135. 135) 1) ist dem Lig, ant. Lig. man,
in der Form iihnlich, aber bedeatend stirker (bis 7MY es nimmt seinen Utr- lat. post.
sprang nieht nur von den hinteren Flichen beider Unterschenkelknochen,
gondern anch von ihren einander zugewandten Flichen, an der Tibia hinter
der Incisura fibularis, an der Fibula mit den Haftbindern der Talusgelenke
aus einer tiefen Grube hinter der Kniochelgelenkfliche. Die aus dieser Grube
entspringenden Fasern #) verlanfen minder steil gegen die Tibia aufwiirts, als
lie oberen #); die untersten derselben setzen sich oft erst in der Nihe des
medialen Knochels an den Rand der Tibia an oder verlicren sich in der
hinteren Kapselwand. Die vordere Fliche des Bandes sicht demnach eben-
falls mit einem dreicckigen Feld in die Hohle des Knichelgelenkes; diesem
Felde entspricht cine Facette, welche am hinteren Theile des Talus zwi-
schen der oberen und lateralen Fliche eingeschaltet ist.

Beide Haftbinder spannen sich, wenn die Fussspitze gehoben wird und
die Rolle des Talus mit ihrem vorderen breiteren Theil zwischen die Un-
terschenkelknochen tritt; sie erschlaffen dagegen, wenn die Fussepitze
sich senkt.

b. Gelenkverbindungen des Sprungbeins.
¢, Rapselbander.

1. Knichelgelenk (drt. talo-cruralis) ).

Die hyalinische Knorpelbekleidung der Unterschenkelknochen und des b Bz
Talus im Kniichelgelenk hat 1 bis 2m™ Michtigkeit. Wie die Haftbiinder Rislaggs
des unteren Tibiofibulargelenks die Pfanne des Knibchelgelenks vervollstiin- e, Kapseln.
digen und einen Theil des Randes dieser Pfanne bilden, wurde so eben - ,_[‘;;:_,'ﬁ’f"
erortert. Wegen der Forin des Gelenkkopfes, der iiberknorpelten Rolle des
Sprungbeing, verweise ieh anf den osteologischen Theil Seite 271.

Die Wiolbung der oberen Gelenkfliche des Sprungbeins entspricht in
einem der Liingsaxe des Fusses parallelen Durchschnitt (Fig. 136, 137 a. . 5.)
einem Radius von 17 big 21mm pnd einer Bogenlinge von 1200, Die Bogen-
linge der Planne verhiilt sichzu der des Kopfes wie 2 : 3. Beide, Kopf und
Planne, verjiingen sich im transversalen Durchmesser nach hinten (die Pfanne
von 32 auf 287™). Tm aufrechten Stehen auf horizontaler Grundlage entspre-
chen sie einander genau; der Gelenkkopf iiberragt alsdann die Planne am
vorderen Rande mit seinem breitesten, am hinteren Rande mit seinem schmal-
sten Theile. Soll die Fussspitze gehoben werden und der breitere Theil
des Kopfes tiefer in die Pfanne eindringen, so miissen die unteren Enden
der Unterschenkelknochen etwas auseinanderweichen. Wird die Fussspitze
gesenkt und rickt der Gelenkkopf in seiner Pfanne vor, so gewinnt er
Spielraum, und dadurch wird, bei gebeugter Fussspitze, eine geringe Dre-

Pe—— 0 U

" Lig. mall. ext, post. aut.

*) Lig. mall ext. post. inf Weitbr. Lig. mall ext. post. profindum Barkow.

*} Lig. mall. ext. post. superive Weithr. Lig. mall. ext. post. superficin’e Tarkow,
) Oberez Talus-Gelenk H. Meyer.
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Verticaldurchechnitte des Fusses, parallel der Lingenaxe desselben. Fig. 136 in Beugung.
Fig. 137 in Streckung, Das Schiffbein (V) ist dicht am lateralen Rande, das Wilrfelbein
(CH) dicht am medialen Rande getrofien. ecp Lig. caleanco-cuboid. plant. Ehi M. ext, hall.
long Edb M est. dig. br. J M. inteross. T4 Selme der Wadenmuskeln, Abdg M. abd.
dig. quinti. Fdl M. flex. dig. long, Fdpl dessen caput plantare (caro ta), Fdb M.
flex. dig. br. Pel Schne des M. peroneus long. L M. lumbricalis. A d & M. adduct. hall.
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hung des Fusses um die verticale Axe miglich. Die horizontale Drehungs-
axe des Fusses liegt in der Gegend des Can. tarsi.

Die nach den Seiten abfallenden Articulationsflichen des Knichel-
gelenkes haben das Eigenthiimliche, dass anch bei der fiussersten Streckung
(Hebung der Fussspitze) ein vorderer Streifen der Sprungbeinflichen bei-
derseits frei bleibt. Die laterale Articulationsebene steht rechtwinklich, die
mediale in der Regel in einem stumpfen Winkel zur oberen: die laterale
reicht weiter hinab und ist an der unteren Spitze dergestalt lateralwiirts
umgebogen, dass beim aufrechten Stehen das untere Ende der Fibula vom
Sprungbeine getragen wird (Fig. 132).

Die Kapsel des Kniichelgelenks ist an den Seiten strafl, vorn und hin-
ten schlaff; die vordere Wand derselben legt sich bei Hebung , die hintere
bei Senkung der Fussspitze in eine Querfalte. An den Unterschenkelkno-
chen, wie am Sprunghbeine, folgt ihre Anheftung ziemlich genau dem Rande
des Knorpeliiberznges; nur vom Sprungbein schliesst sie vor dem vorderen
Rande der oberen Articulationsfliche einen Theil der rauhen oberen Fliche
mit ein, welche theils von Fett, theils von einer insserst zarten Beinhaut
bedeckt ist. Verticale Septa scheiden diese vordere Ausbuchtung der Ge-
lenkhohle in Ficher, die mitunter nur durch enge Miindungen mit der
eigentlichen Gelenkhdhle zusammenhiingen. So finden sieh auch an der
hinteren Kapselwand hernienartige Anhiinge mit engem Halse, deren Ein-
gang sich in Gruben zwischen den stirkeren Faserziigen findet, welche die
Kapsel durchsetzen.

Von den Faserziigen der Kapsel sind einzelne durch ihre Michtigkeit
und Bestindigkeit ausgezeichnet, die ich spiter mit den entschicden selbst-
stindigen Haftbiindern der Sprunghbeingelenke beschreiben werde. Andere
breiten sich mehr membranformig in der hinteren und vorderen Kapselwand
aug, und sie werden von Fettmassen melr oder weniger auseinanderge-
driingt. Sie haben im Allcemeinen in der hinteren Kapzelwand eine me- |
dialwiirts, in der vorderen eine lateralwiirts absteigende Richtung; in der
hinteren Kapselwand gehen siec demnach vom lateralen Kndehel in An-
schluss an das Lig. mall. lateral. post. ans, die untersten zum medialen Hi-
cker des Sulcus flex. hall. long. des Sprougbeins 1); zu ilmen gesellen zich
schwiichere, vom medialen Knochel steiler abwiirts verlaufende Biindel.
In der vorderen Wand der Kapsel ziechen sie meist schmal und strangfiir-
mig vom medialen Knbchel zum vorderen Rande der Gelenkfliche des
Sprungbeins.

Sehr michtige Fettmassen liegen auf der vorderen und hinteren Kap-
selwand und springen als. fetthaltize Synovialfalten in die Gelenkhihle vor.
In dem vorderen Fettpolster sind, unterhalb der Sehunen der langen Streck-
muskeln der Zehen, die Gefissstimme des Fussriickens eingeschlossen; das
hintere Fettpolster reicht bis zur Sehne der Wadenmuskeln: es wird von
einer Fascie umschlossen, in welche die Sehne des M. plantaris sich ans-
breitet, und sammt der Kapsel durch die Contraction dieses Muskels nach
hinten gezogen.

") Lig. obliguum Waltheri Weitbr,
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2, Hinteres Sprunghbeingelenk ).

ATk, In dem hinteren Sprungbeingelenk articuliren die lateralen Gelenkfli-

Lelenk . chen (Fac. artt. laterales, Knochenl. 8. 270) des Sprung - und Fersenbeins,

von einem Knorpel iiberzogen, der in Charakter und Michtigkeit dem des
Knichelgelenkes gleicht.

Die Gelenkfliche des Fersenbeins ist in den meisten Fillen unregel-
miissic begrenzt und gekriimmt; doch giebt es Fiisze, in welehen sie der
Gelenkfliiche des Sprungbeins in Umfang und Kriimmung genau entspricht.

Legen wir diese, wie wohl selteneren,
Fig. 138. doeh eigentlich gesetzmiissigeren
. Exemplare unserer Beschreibung zu
Grunde, so erkennen wir in der Ar-
ticulationzebene des hinteren Sprung-
beingelenks ein Stiick Cylinderfliiche
Peb  und zwar eines Cylinders von etwa
28mm Radins, dessen Axe durch das
Fersenbein von dem hinteren Rande
der lateralen zum vorderen Rande
der medialen Fliche in der Nihe
der unteren verlinft. Sie schneidet
I'e] e 4 A
die Lingsaxe des Fusses unter ei-
Abq  nem Winkel von etwa 30° und liult

daher der Medianebene fast paral-

Das hntere Sprungbeingelenk bei lateralwiirts X c

" . : = S T
gerichteter Fussspitze genan frontal dureh- 1?1'_' it dj“l Fuas_mﬂh I:I'Lll'- de
gehnitten . Vorderes Segment. 4 Aponeurose. Spitze 8o, wie €3 beim aunfrechten

:’e E'..I-“:;Hb‘ ﬂ("]ﬂ:f:l :I:ier M. 1|mm;|1 long. I;:L:I’ Stehen Regel ist, lateralwirts wen-

!}":;ntl.':rerhfg:::;' ili;s;ﬁslhillﬁike;ﬁig- ;:;E hlfn}ft_ det. Die Articulationsebene st el-

dig. br. Abk M. abduct. hall. Abg M. abd. liptisch, und bei der eben erwihn-

g ukat; ten Stellung des Fusses liegt die

grosse Axe der Ellipse genan trans-

versal, die kleine sagittal. Das Fersenbein trigt den Kopf, das Sprung-

bein die Pfanne dieses Gelenkes (Fig. 138) und die Drehung, die der Kopf

in der Pfanne macht, entspricht ciner Rotation des Fersenbeins und mit ihm

des Fusses um seine Liéingsaxe, wodurch der Rand desselben gehoben und
gesenkt wird.

Die Abweichungen von dieser regelmiissigen Form beruhen nun darin,
dass 1) die Drehungsaxe des Gelenkes die Liingsaxe des Fusses unter
cinem minder spitzen Winkel schneidet und dass sie demnach auch bei la-
teralwiirts gestellter Fussspitze der Medianebene nieht parallel liuft, son-
dern sich mit dem vorderen Ende gegen dieselbe neigt: dass 2) der Um-
fang der Gelenkfliche, insbesondere des Fersenbeins, sich stellenweise ein-
zieht, an anderen Stellen ausbuchtet; sie wird dadurch dreieckig oder pal-
men- oder Kleeblattformig; sie nihert sich der Kreisform und kann sogar
im sagittalen Durchmesser grisser werden als im transversalen. Endlich

Edh

1y Articwlatio astragalo-caicanea proprin Meckel.
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3) kommen anch Unregelmiissigkeiten der Krimmung vor. Die Fersen-
beintliche wird sattelformig, indem sie sich im sagittalen Durchmesser leicht
vertieft, oder sie hohlt sich in der Nihe der Riinder aus, oder fillt nach der
einen Seite, am hiinfigsten nach der lateralen, steiler ab. Die Incongruen-
zen, welche auf diese Art entstehen, werden durch starke Fettpolster ansge-
glichen und die Bewegung des Fersenbeines anf dem Sprungbein ist in die-
sem Falle mehr ein Wiegen von einer Seite zur anderen, alg ein Drehen
um die Axe. Zuweilen ist ein kleiner, hinterer Abschnitt der Articulations-
- ebene in einer stumpfen Kante abgesetzt, wodurch jede Miglichkeit des
Vorriickens des Sprungbeins auf dem Fersenbein abgeschnitten wird.

Die Kapselmembran sitzt an der dem Can. tarsi zugewandten Seite
des Gelenkes dieht am Rande der iiberknorpelten Fliichen: hinter dem Sinus
tarsi befestigt sie sich am Sprungbeine, zoweilen anch am Fersenbeine in
geringer Entfernung vom Rande der Gelenkiliche an der Vorderfiche der
Knochen. Hinter dem lateralen Knichel wird ein grosser Theil der Ober-
fliche des Fersenbeines in die Gelenkhohle mit aufgenommen, wiihrend hin-
ter dem medialen Knochel, wo die Sehne des M. Flex. hall. longus an dem
Gelenke herablinft, die Anheftung der Kapsel wieder genau mit dem Rande
der Gelenkflichen zusammenfillt. Der hinteren Kapselwand sind an ihrem
Sprangbein - Ursprunge einige feste, dem Knochenrande parallele Faserbiin-
del eingewebt, welche eine Art Gelenklippe bilden. Im Uebrigen ist diese
Wand der Kapsel fein und lehnt sich an das Fettlager, an welches auch
die hintere Wand des Knéichelgelenks grenzt (Fig. 136). Eine nicht minder
reichliche Fettmasse deckt in der Gegend des Sinus tarsi die vordere Wand
der Kapsel und selbst der Can. tarsi ist vor und hinter dem Lig. interarti-
culare (s. unten) mit Feti erfiillt.

Barkow beobachtete eine Communication der Kapseln des Knichel- und des
hinteren Talusgelenkes vor dem lateralen Knichel,

3. Vorderes Sprungbeingelenk %

Das vordere Sprungbeingelenk gehiirt zu den Kugelgelenken ; der 5 vorderes

Kopf nimmt die vordere Fliche und den vorderen Theil der unteren Fli-
che des Sprungbeins ein; die Pfanne wird zusammengesetzt von der late-
ralen Gelenkfliche des Fersenbeins, der hinteren Gelenkfliche des Schiff-
beins, dem Lig. tibio-caleaneo-navienlare und der Bandscheibe desselben.
Sieht man ab von den Facetten, welche den unteren Theil des Kopfes un-
regelmiiszsig machen und auf welche ich zuriickkomme, so findet man den
Radius dieses Kugelgelenkes ganz gleich dem Radius der Cylinderfliiche
des hinteren Talusgelenkes. Nicht nur ergeben alle senkrecht auf die

)y Ari. commmis s, asiragalo - calcanes - scaphoides Meck, Den hinteren Theil dieses
Gelenkes, die Articulation swischen Talus und Caleaneus, zieht H, M eyer mit anserem hin-
teren Sprungbeingelenke znsammen zu einem sunteren Astragalusgelenk®; den vor-
deren Theil unseres vorderen Sprungheingelenkes, die Articulation zwischen Sprong- und
Schiffbein, nennt Meyer, in Verbindung mit dem hinteren Wikrfelbelngelenk , mittleres
Fussgelenk. Diese Zusammenstellung ist offenbar auns Ansichten des skelettivten Fusses,
ohne Beachtung der Kapselmembranen, hervorgegangen

Sprunglein-

gelenk.
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vordere Fliiche des Talus und durch den Mittelpunkt derzelben gefiihrten
Sehnitte Kreisbogen von gleicher Kriimmung, gsondern es passt auch jeder

Fig. 139, Das vordere SBprungbeingelenk , bei lateralwiirts gerichteter Fussspitze fronta
durchschnitten, % Kniehelgelenk, von vorn geiffnet.  Tp Sehne des M. tib. post. Fhi
Sehne des M. flex. hall, 1. Fdi des Fl. dig. long. Fdbl planterer Kopf des letzteren.
Fab M, flex. dig. br. Abk, Abg M. abduct. hatl. nnd dig. quint EhE, Edl M. ext,
hall. long, u dig. long. Edb M. ext dig. br. Peb, Pel Sehne des M. peron long. u. br.

Fig. 140, Verticaler Durchschnitt des vorderen Sprungbeingelenkes parallel der Lingsaxe
des Fusses durch den Mittel-Fussknochen der grossen Zehe, *° Hinteres Sprungbeingelenk.
tei Lig. talo-calean. inteross.
dieser Schnitte genau in die dem hinteren Sprungbeingelenk angehirige
concave Gelenkfliche des gleichen Knochens. Der transversale Durchschnitt
des Gelenkkopfes entspricht einem Bogen von ebwa 1209; der Bogen des

vertiealen Durchsehnittes ist in der Regel kleiner.
Das Lig. libio-calcaneo-naviculare, dessen Beschreibung aus dem
oben angefiihrten Grunde hier eingeschaltet werden muss, fiilllt den Raum

Fig. 141.

Binder dor Fusselenke, von der medialer Seite. fcp, fom Lig. talo-caleaneam post, umnd

mediale. ffp Lig. talo-tibiale post. cf Lig. caleaneo-tib, thn Lig. tibio-naviculare Ta, Tp

M. tibialis ant. u. post. dicht an der Insertion abgeschnitten, die Schne des Tib a. abwiirts
gurlickgeschlagen. T .4 Sehne der Wadenmusloln.
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aus, der in der Fusssohle und am medialen Fussrande zwischen dem
Schiff- und Fersenbein iibrig bleibt. In der Fusssohle entspringt es mit
parallelen, starken Faserbiindeln, vom medialen Rande der vorderen Gelenk-
Aiche des Fersenbeins und vom Vorderrande des Sustentaculum tali oberhalb
des Suleus flex. hall. long. Die vordersten dieser Biindel (Fig. 141 ¢en) gehen
vor- und medianwiirts zur Tuberositit des Schiffbeins 1); die weiter riick-
wiirts gelegenen Biindel treten am Seitenrande des Fusses, hinter dem
Schiffbein mit Bandmassen zusammen, welche von der Spitze des medialen
Kndchels abwiirts (fen’), vom hinteren oberen Rande des Schiffbeins riick-
wiirts (fen”), von dem die Rinne des M. flexor. hall. 1. am Sprungbeine
medialerseits begrenzenden Vorsprung wvorwirts (fen™) verlaufen. Aus
der Verflechtung aller dieser Fasern gelit eine knorpelharte und nicht selten
theilweise verknicherte, elliptische, bis 6™™ miichtige Bandscheibe hervor
(ten®), welche mit der einen Fliche in die Hohle des vorderen Sprung-

beingelenks sieht und

dem Sprungbeinkopfe
genan  anliegt, mit
der anderen, eben-
falls ausgehidhlten
Fliiche ein Stiick der
Rinne bildet, in wel-
cher die Sehne des
M. tibialis posticus
am medialen Fuss-
rande gleitet.

An der Pfanne
des vorderen Sprung-
beingelenkes, wenn
man sie fiir sich be-
trachtet, machen sich
in der Regel drei Ab-
theilungen od. Zonen
bemerklich. Die erste
(Fig.142.1)entzpricht
2" der Facies art. med.
post. des Fersenbeins;
sie ist von hinten nach
vorn abhingig. Die
zweite, tiefste Zone
der Pfanne besteht
ans drei neben einan-

Pfanne des vorderen Sprunghbeingelenks. fei Biindel des Lig. der gclegenen Ahb-
talo-calean, inteross, fel Lig. talo-calcan. later. cnd, ced Lig. theiluneen: der F
caleanec-navicolare w. calcaneo-cuboid, dorsale. FAIL. Fdi, Tp g A R
Schnen der Mm. flex. hallueis 1., ¥l dig. comm, u Tibialis post. &It med. ant. des
Fersenbeins (2°),dem

Fig. 142.

) Lig. planum eum trochiea cartilagines Weitbr, Lig. caleaneo-seaphoidesm inf. Meck,
LJ-_!;',_ ecartilnginenm calcanco-novic. Webar - I, Lig. cale.-scaph. int, Barkow, Liy. colcaneo-
naviculare planiare Krause. :

Henle, Anatomie. Bd. I Abthlg. 2. 11




162 Fussgelenke.

Lig. tibio-calcaneo-naviculare (Fig. 143 2*) und der Bandscheibe dieses
Ligaments (2“). Diu dritte Zone (3), die vordere Wand der Planne, ge-

Fig. 143.

Pfanne des vorderen Sprungbeingelenks. fci Biindel des Lig. talo-calean, nteross,

tel Lig. talo-calcan. laterale. end, ccd Lig. caloaneo-naviculare u. caleaneo-cuboid.

dorsale. Fhi, Fdl, Tp Sehnen der Mm. flex. hallucis 1, Flex. dig. comm. und
Tihialis post,

hirt dem Schifbein an. Alle diese Knochenflichen sind von mehr oder
minder tiefen Furchen und von fetthaltigen Synovialfalten umgeben; die
Zwischenrinme, namentlich anch die Furche zwischen den beiden medialen
Gelenkflichen des Fersenbeins, sind von Fett ausgefiillt.

Der Gelenkkopf zeigt drei Facetten, die aber nicht vollkommen diesen
Zonen entsprechen. Die Grenze zwischen der vorderen Zone (3) und dem
lateralen Theil der mittleren (2°) zeichnet sich niimlich minder deutlich ab,
als die zwischen dem Feld 2 und 2 der mittleren Zone oder zwischen
dem Lig. tibio- calcaneo-navieulare und der Bandscheibe desselben. Ganz
gewbhnlich erstreckt sich die Knorpelbekleidung des Sprangbeinkopfs, wel- |
che hier, wie auf allen anderen Gelenkflichen der TFusswurzel und des Mit-
telfusses, hyalinisch ist, von der vorderen Fliche einige Mm. weit fiber den
Rand der oberen Fliche nach hinten. Der auf diese Weise iiberknorpelte
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und abgerundete Rand des Sprungbeins ragt in jeder Stellung des Fusses
merklich iiber den Rand des Schiffbeins hervor und bildet einen queren
Vorsprung hinter dem sogenannten Spann des Fusses, der sich in der Regel
durch die Haut durchfiihlen lisst.

Die Varietiiten des Gelenkes ergeben sich schion aus den in der Knochenlehre
beschriebenen Varietiten der medialen Gelenkfliichen des Sprung- und Fersenbeins.
Nicht selten fliessen diese beiden Gelenkfliichen (1 und 29 in Eine zusmminen; hiiu-
figer noch fehlt die vordere Gelenkfliiche (2} und damit ist also die Articulations-
ebene um so viel verkleinert, und Fett, von der Kapsel umschlossen oder ausser.
hally derselben, nimmt die Stelle ain.

Auffallende Varietiten der Kriimmung zeigen die auf cinander gleitenden Fa-
cies artt. med. postt. des Sprung- und Fersenbeins. [mmer ist dieser Theil der
Articulationsebene flacher als die iibrigen Regionen des Gelenks, aber zaweilen ist
er ganz plan und es kann die Gelenkiliche des Sprungbeins sogar in Einer Rich-
tung concay, sattelfirmig oder ganz ausgehiihlt sein, so dass sie der Sprungbeintli-
che des hinteren Talusgelenks gleicht und cine Fortsetzung derselben zu sein scheint.
Doch liegt sie hoher als diese und ist flacher gebogen; auch wird die ihr entspre-
chende Fliche des Fersenbeing nicht in gleicher Weise convex.

Die Kapsel des vorderen Sprungbeingelenkes entspringt am Boden des
Gelenkes nahe am Rande der Gelenkfliichen, oben von der oberen Fliche
sowohl des Sprung - als Schiffbeins in einiger Entfernung von der Gelenk-
fiiche ; medialerseits erstreckt sie sich unterhalb des Knochelursprunges des
Lig. tibio-caleaneo- navienlare weit hinauf, bis in die Nihe des Knchel-
gelenkes (Fig, 139).

f. Haftbinder.

Die Haftbinder der Sprungbeingelenke gehen theils lings der Kapsel- i e

membranen und in dieselben eingewebt von einem Knochen zum anderen,
theils iiberspringen sie ein Gelenk und verbinden die Unterschenkelknochen
direct mit den entlegeneren Knochen der Fusswurzel. Die Biinder der er-
steren Art ordnen wir der leichteren Uebersicht wegen in drei Gruppen,
Je nachdem sie vom Sprungbein zum Unterschenkel, zum Fersenbein oder
Schiffbein verlaufen. Die Biinder zwischen dem Fersenbein und Schiffbein
gehoren nicht hierher, sondern sind, da wir bei den Bewegungen im vorde-
ren Sprunggelenke die Fusswurzel dem Talus gegeniiber als ein Ganzes be-
trachten, in Verbindung mit den Haftbindern der Amphiarthrosen des Fus.
ses zu beschreiben.

Die Biinder dieser Abtheilung haben eine symmetrische Anordnung,
die aber durch Ungleichheiten in Form und Grosse verhiillt ist. Im Allge-
meinen sind die Biinder der lateralen Seite linger und stiirker als die der
medialen. Wi s RSk 2, & 4

-

I. Haftbinder zwischen Unterschenkelknochen und Sprungbein,
Ligg. tale -eruralia.

Sie gehen vom lateralen und medialen Knéchel schrig herab zum L Lige. ta-

= & s . & = = la=cruralia.
Sprungbein, von jedem Knéchel zwei, das eine riickwiirts, das andere vor-
wiirts, die hinteren Biinder wie die vorderen gegen einander convergirend,

11"

et e e

o
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2. Lig. talo-
iibiale post
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die hinteren aber mit ihren unteren Enden einander niher gestellt als die
vorderen , eine Folge der Verschmiilerung der oberen Sprunghbeingelenk-
fliiche nach hinten.

Mittelst dieser Binder ist das Sprungbein an den Knicheln so aufge-
hiingt, dass jede Drehung des Talus um die sagittale Axe unmiglich ge-
macht wird. Bei Erhebung der Fussspitze spannen sich die beiden hinteren,
bei Senkung derselben die beiden vorderen Biinder.

1. Lig. talo-fibulare posticum Krause ."fp n,

Platt, mit schriig auf- und abwiirts gerichteten Flichen, am hinteren

‘Rande hoher als am vorderen, oft unvollstindig vom hinteren Rande ans

Fig. 144 in Schichten getheilt. Ursprung
ans der Grube der Fibula hinter der
Knochelgelenkfliche derselben; In-
zertion: an der hinteren Fliche des
Sprungbeins gwischen dem lateralen
Hiocker dez Sulens flex. hall. 1. und
dem unteren Rande der Facette des
Gelenkkopfs, auf welcher das Lig,
malleoli lat. post. ruht und von da
eine Strecke vorwiirts lings dem
unteren Rande der lateralen Ge-
lenkfliche (Fig. 144).

Oft fliesst dies Band mit den oben
beschriebenen schriigen Verstirkungs-
fasern der hinteren Kapselwand des
Knichelgelenks zusammen und diese
Verstirkungsfasern zweigen sich als-
dann von dem Lig. talo-fibulare post,

Kuiichelgelenk von hinten. ab. Oder es gicbt lings seinem unte-
(Vergl. Fig. 135.) ren Rande Verstirkungstasern zor hin-

teren Wand der Kapsel des hinteren
Sprungbeingelenks (Barkow). Zuweilen geht es theilweise in die Scheide des
M. flex. hail. long. iiber.

2. Lig. talo-tibiale post. m. L&p ).

Ein sehr miichtiges platt-cylindrisches Band, dessen Breite (12™™) nach
anten etwas zunimmt, mit vor- und riickwirts schauenden Flichen. Utr-
eprung: aus einer Grube hinter der Spitze des medialen Knochels. Inser-
tion: eine glatte Stelle des Sprungbeins unter der hinteren Hillte der me-
dialen Gelenkfliche desselben (Fig. 144).

Y Lig. fibulne postioum Weitbr. Lig. fibulare tali post. superficiale et prof. Meckel.
%) Lig. tolo-tibicle H. Meyer.
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3. Lig talo-fibulare ant. Krause Ifﬂ 1}.

Dies Band entspringt zwischen dem gleichnamigen hinteren Bande s Lig. tuio-
und dem Lig. mall. lat. ant. vom late- """ "

Fig. 145. ralen Knichel dicht vor dessen unterer

Spitze und befestigt sich neben der un-

teren Spitze und vor der unteren Hiilfte

des vorderen Randes der lateralen Ge-

lenkfliche des Sprungbeins. Es ist diin-

ner als die hinteren Biinder, 10mm Lypejt

am Ursprunge und gegen die Insertion

etwas breiter, meistens in zwei Abthei-

lungen geschieden (Fig. 145).

4. Lig. talo-tibiale ant. m. Fla

Ein kurzes, nur 5™ breites Biind- 1. Lig. taio-
chen, tief versteckt unter dem Lig. cal- "™ "
caneo-tibiale und dem tibialen Ursprung
- des Lig. tibio-calcaneo-navienlare., Ut-

= sprung : unmittelbar vor dem gleichna-

Knochelgelenk, von vorn, der Fuss jm  MiZen hinteren Band an der Spitze des
vorderen Sprungbein- und Wiirfelbeinge- medialen Kndchels(Fig. 133.145). Inser-
lenk exarticulirt. (Vergl. Fig. 134)  gjon; hinter der abgerundeten Spitze der
medialen Gelenkfliiche des Sprungbeins.

fI. Haftbinder zwischen Sprung- und Fersenbein
Ligg. talo- caleanea.

1. Lig. talo-calcaneum posticum Krause f{:p ).

Entspringt spitz am lateralen Hocker des Suleus flex. hall, long. des I Lise, ta-
Sprungbeins und ingerirt sich breit, zuweilen mit zwei Zipfeln, an die obere ™"

1. Lig. fala-

und mediale Fliche des Fersenbeins (Fig. 144). cale. post.

2. Lig. talo-calcaneum laterale { ¢l %),

Entspringt von der oberen und lateralen Fliche des Fersenbeins (Fig. 145. 2. Liz. tato-
147), bedeckt vomM. ext. dig.br., dessen tiefste mediale Biindel auf dem Bande ' "
wurzeln, und geht am Eingange des Sinus tarsi, im Fett versteckt und

Yy Lig fibulae ant. Weitbr. Lig. fibulare tali ant. ext. Meck, Lig. fibulare tali ant,
Barkow.

°) Lig. astragalo-calcaneum int, post, Meckel.

?) Lig. planum sinus tarsi Weitbr. Apparaius lignmentosus sinus tarsi Weber - IL
Lig. astragulo-calcaneum interossenm ant, Barkow. Lig. falo - caleaneum exfernum Krause,
Weitbrecht's Lig. perpendiculare sinus tarsi scheint ein isolirtes Bilndel eben dieses Ban-
des zu sein.
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ofters anch durch das Fett in mehreren Portionen geschieden, schrig me-
dian-, anf- und riickwiirts, die Fasern der vorderen Lagen steiler als die der
hinteren, an die bogen{iirmize Kante des Sprungbeins, die den Zugang zum
Can. tarzi fiberwilbi. In dem Fett des Sinus tarsi liegt neben dem Bande
zuweilen ein Schleimbentel.

3. Lig tale-colcaneum mediale f€m 1)

2 Lig. talo- Ein =chmaler Bandstreif, welcher in fast horizontaler, nur wenig ab-

Fig. 146.

cale. medial

Biinder der Fussgelenke, von der medialen Seite. {Vergl. Fig. 141.)

steigender Richtung vom medialen Hicker des Sulens flexor. hall. 1. zum
hinteren Rande des Sustentaculum tali geht (Fig. 146).

4. Lig. tele-calcanenm interossenm Krause fei ?).

4. Lig. talo- Die Bandmasse, die den Canalis tarsi ansfiillt, besteht ans mehreren

oale. inteross, o pron und meist kurzen Faserziigen. Im engsten Theile des Canals liegen
zwei, in gekreuzter Richtung schrig aufsteigende Schichten hinter einander
an der gegen den Sinus tarsi gerichtefen Miindung steigt ein Band mit
steileren Fasern medianwirts auf; vom medialen Ausgange des Canals
reicht eine Lage fast perpendiculiirer knrzer Fasern eine Strecke weit nach
vorn herum, die medialen Riinder der hinteren medialen Gelenkfliichen des
Sprung- und Fersenbeins an einander heftend (Fig. 152.140.143).

Yy Lig. tado-ealcancum inl, Kranse.

%y Masen ligamentosa und Lig. teres sinuositatis tarsi Weithr,  Lig, astragalo-calcanetin
inteross post, Bark, Meckel’s Lig. asirmgnlo-caleaneun ext, . imteroszemm unid ﬂ}'fﬂ'f_ﬁ
Liy. snterfmraenm eitaprechen unserem Lig. talo-gnlean, lat. w. inderosseum,  Das Lig. nsh-
gedo-caleanenm it ont, Meck (talo - calean,  inl, Arnold} ist der mediale Aunslinfer des
Lig inlerossenm,

IR
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fI. Haftbinder zwischen Sprung- und Schiffbein.

Ausser den Fasern desslig. tibio-caleaneo-naviculare, welche, vom
Sprungbein entspringend, durch Vermittelung der Bandscheibe mit dem
Schiffbein zusammenhingen 1), gehiirt hierher ein plattes Band,

Lig. talo - naviculare fn ?),

welches auf der oberen rauhen Fliche des Sprungbeins, zwischen den Kap-
seln des Knochel- und vorderen Sprungbeingelenkes seinen Ursprung nimmt,
und sich ansehnlich verschmiilert in einer queren Linie auf der Mitte der
Riickenfliche des Sprungbeins befestigt. Es besteht aus zwei Abtheilungen,
welche am Sprungbein neben einander liegen, sich aber gegen das Schiff-
bein so iiber einander schieben, dass die laterale, medianwiirts absteigende
Hiilfte des Bandes ¥) sich iiber die mediale, lateralwiirts absteigende ) her-
legt. Einige der oberfliichlichen, dem lateralen Rande zuniichst gelegenen
Liiindel setzen sich iiber das Schiffbein hinaus auf das zweite Keilbein fort
(Fig. 147. 150).

IV. Lange Haftbinder zwischen Unterschenkel- und
Fusswurzelknochen.

Es giebt deren drei, ein vorderes und zwei seitliche, das vordere zum
Schiffbein, die beiden seitlichen zum Fersenbein. Das vordere wird noch
unterstiitzt durch die Biindel des Lig. tibio-caleaneo-naviculare, welche durch
Vermittelong der Bandscheibe einerseits mit der Tibia, andererseits mit
dem Schiffbein in Verbindung stehen.

1. Lig. tibie-naviculare H. Meyer fbn %),

Entspringt platt, 7*™ breit, am vorderen Rande des medialen Knéchels,
steigt lateralwiirts herab und endet aof der Mitte der Riickenfliche des
Sehiffbeins, zwischen dem Schiffbeinursprunge des Lig. tibio-caleaneo-navi-
culare, den es theilweise bedeckt, und der Insertion des Lig, talo-naviculare,
von dem es theilweise bedeckt wird (Fig. 146. 150).

2, Lig caleaneo- fibulare .[:f ).

Ein dicker, platt cylindrischer Strang von 8* Breite; entspringt an der
Spitze des lateralen Kniichels nach aussen von den Ligg. talo-fibular. (Fig. 133)

") Lig. astragalo-scaphoidenm int, Weber-H.; Lig. int. 5. obligue adscendens Bar k ow.

") Lig. latum supernam Weitbr, Lig. dorsale talo-raviewlare latum s, supremmm W e -
ber-H. Lig. talo-navicwlsre dovsele Krause. Das von Meckal sogenannte Lig. asfra-
galo-scaphoidesm (Lig, talo-naviculare s. gubernaculum tali Arn)) begreift nebst wnserem Lig.
talo-naviculare die Fasern vom Schiffbein zur Bandscheibe des Lig. tibio-calcaneo-navienlare.

¥) Lig. estragalo-scaphoid. ext. s. obligue adscendens Barkow.

") Lig. astragalo-scaphoid. med. s, vectum Barkow.

") Lig. amierius inferaum Mecok.

) Lig. fibulae medium perpendiculare Weitbr. Lig. triguetrum Meck., Lig. lat. ext,
articuli pedis s. fibulare calcanei s. lat. ext. fitulae réetum Barkow. Arnold fasst dieses
Band nebst den Ligg. talofibularic pest. und ant. unter dem Namen Lig. avt, ped. [mterals
£xd, FUSAMMEn.

IIL. Li:. fa=
lo-nmwvicnl.

IV. Lange

Hatibinder,

1. Lig.
tih.-nay

2. Lig.
cale.-fikul.
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und verliiuft schrig riickwiirts, um sich an einem Knitchen der lateralen
Fliiche des Fersenbeins etwa in der Mitte seiner Hithe und unter der Mitte

Fig. 147.

|
¥
i ef bel. pal

e¢h Ch

Biinder der Fussgelenke, laterale Seite, mla, mlp Lig. mall. later. ant. u. post.
ead Lig ecaleaneo-navie. dpraale. TA Achillessohne. FPel, Peb Sehnen des D
peron. long. und br,

des hinteren Talusgelenks zu befestigen (Fig. 147). Das Band ist an der
iinsseren Fliche mit glatter Membran bekleidet und so um die Axe gedreht,
dass es eine nach oben und vorn offene Rinne bildet, welche einen Theil der
Scheide ansmacht, in der die Sehnen der ML peronei gleiten.

Es ist zuweilen verstirkt durch einen Strang "), der sich mit ihm am Fersen-
bein ansetzt, aber weiter nach innen und unten, und etwas nach vorn am Sprung-

bein entsteht (Fig. 147 *). Arnold sah das Band verdoppelt; das zweite ¥) ging
von der hinteren Seite des lateralen Kndchels zum Riicken des Fersenbeins.

8. Lig. calcaneo-tibiale H. Meyer ¢ 3).

2. Lig. eale. Entspringt, 8™™ breit, iiber den Ligg. talo-tibialia, steigt vor dem Lig.
tiblale. yo 1o tibiale post., nach vorn bedeckt vom Lig. tibio-naviculare, fast vertical
herab und befestigt sich am hinteren Rande des Sustentaculum tali (Fig. 146).

¢. Amphiarthrosen der Fusswurzel

b AmiphIAE: Nach der ausfiihrlichen Beschreibung der articulirenden Flichen, wel-
throsen.  oho jch in der Knochenlehre (S. 274 ff.) gegeben habe, bleibt hier nur noch
die Anordnung des Bandapparats zu schildern. Er besteht aus Kapsel- und
Haftbiindern, von welchen die letzteren theils den Riicken, theils die Sohlen-

fliiche des Fusses einnehmen.

Yy Lig. talo-calocaneum ext. Barkow.

%y Lig. fibulare calcanei posticum Arn.

) Ganz allgenein wurde das Band zusammengezogen mit dem  Lig. talo-tibiale post,,
dem tibialen Ursprunge des L. fibio-calcaneo-naviculnre und dem L. tilio-paviculare unter dem
Wamen eines Lig. deltvides Weithr. Lig. trapezium s, lat. ind artic. pedis Meckel.

e e i e
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e, Kapsclbiinder

Die Zahl der-Kapseln zwischen den minder beweglichen Knochen der
Fusswurzel und den Mittelfussknochen st verinderlich; sie vereinfacht sich
durch Schwinden der oft nur diinnen Scheidewinde, welche benachbarte
Gelenkhohlen von einander trennen;: sie vervielfiltigt sich durch Abschnii-
rung einzelner Ausstiilpungen. Kimen die anomalen Communicationen, die
man beobachtet hat, zusammen in einem Fusse vor, g0 wiirden simmitliche
Gelenkflichen in eine einzige, vielfach ausgebuchtete Hohle schauen : finden
sich alle bisher beobachteten Scheidewiinde an Einem Exemplar, so stiege
die Zahl der Gelenkhihlen auf neun (Barkow). Die Gelenkknurlmi ha-
ben 1/y bis 2mm Michtigkeit; sie sind betriichtlich diinner auf den Flichen,

. Kapsel-
biniler.

welche die Knochen Einer Reihe einander zuwenden, als auf den vor- und |

riickwiirts gerichteten Gelenkfliichen. Die michtigsten Knorpeliiberziige be-
sitzt das Tarso-Metatarsalgelenk der grossen Zehe.

Die Kapselmembranen sind, wie bei allen Amphiarthrosen, straff und
meistens dicht am Rande der Gelenkfliichen angewachsen; die Synovial-
falten sind miichtig, fettreich, aber schmal, und bedecken nur die Riinder
der Gelenkflichen.

1. Wirfelbeingelenk .

In demselben articulirt die vordere Fliche des Fersen - mit der hinte-
ren Fliche des Wiirfelbeins. Die Articulationsebene ist dreiseitig, sattel-
formig, im wverticalen Durchschnitt nach vorn concav (Fig. 148), im hori-
zontalen Durchschnitt nach virn convex; die Anheftung der Kapsel weicht
nur am oberen und lateralen Rande der Gelenkspalte um Weniges von dem
Rande der iiberknorpelten Flichen zuriick.

Durchschuitt der Fusswurzel, wom medialen Rande nus in einer lateral- und

abwirts (unter 50" gegen den Horizont) geneigten Ehene, Laterales Segment,

vonm unten. fci Lig talo - caleansum  interossenm. Fhl, Pel Sehnen des
M. Flex. hall. long. und des M. peron, long. ;

") Avticulatio calcaneo-cuboiden Me c k.

1. Wiirfel-
beingelenk.




170 Fussgelenke.

Barkow fand cinmal die Hohle des Wiirfelbeingelenks mit der Haohle des
vorderen Sprungbeingelenks durch eine 2°° lange Spalte der gemeinsamen Scheide-
wand vereinigt.

2. Schiffbeingelenk Y.

2. Bchiflbeln- Die Kapsel des Sehiffbeingelenks schliesst die Fliche ein, durch die

gelenk.

i

4. Tarso-
Metatarsal-
pilenke.

das Schiffbein mit den drei Keilbeinen, die Keilbeine unter sich und das
Wiitfelbein mit dem Schiffbein und dritten Keilbein articuliren. Die Ge-
lenkhihle ist also im Wesentlichen von fron-
tal gestellten Flichen begrenzt, hat aber drei
sagittale Ausbuchtungen, von welchen zwei
nach vorn zwischen die Keilbeine, die dritte
nach vorn und zugleich um den lateralen
Rand des Schiffbeins nach hinten lings der
medialen Gelenkfliche des Wiirfelbeins sich
erstrecken.

Die Articulation zwischen Schiff- und
Wiirfelbein ist nicht constant, und mit ihr fehlt,
wie sich von selbst versteht, der entsprechende
Theil der Kapsel. In diesem Falle wird hiu-
fig das Gelenk zwischen dem dritten Keil-
and  Wiirfelbein  selbststindig; in seltenen
Fillen schniirt sich auch das Schiff-Wiirfel-
beingelenk von dem gemeinsamen Sehiffbein-
celenk ab.

Hovizontaldurchisehnitt des Ganz gewohnlich steht das Schiffbeinge-
Schiffbeins mit den Keilbeinen Japk zwischen dem ersten und zweiten Keil-
nnd dem Wiirfelbeine, x 3 E 1
bein mit dem zwelten Tarso-Metatarsalgelenk
in Zusammenhang.

3. Tarso-Metatarsalgelenke.

Die Articulationsebenen dieser Gelenke sind schwach gekriimmt, in
verschiedenem Sinne, zwischen dem ersten und zweiten Keilbein und den
beiden ersten Mittelfussknochen vorwiirts convex, gwischen dem dritten
Mittelfussknochen und Keilbein fast plan, am vierten Mittelfussknochen sat-
telformig, im verticalen Durchachnitt vorwiirts coneav, im horizontalen vor-
wiirts convex, am fiinften Mittelfussknochen vorwarts concay. Der erste
und fiinfte Mittelfussknochen sind beweglicher als die @ibrigen, und der erste
insbesondere zeichnet sich durch die Fihigkeit einer allerdings geringen
Rotationsbewegung aus. Kapseln finden sich zwischen den Knochen der
Fusswurzel und des Mittelfusses in der Regel drei. Die erste gehort dem
Gelenke des ersten Keilbeins mit dem Mittelfussknochen der grossen Zehe
an, die zweite nmfasst die Gelenkflichen des zweiten und dritten Keilbeins
und den entsprechenden Mittelfussknochen gie schickt Ausstillpungen vor-
wiirts zwischen die Gelenkflichen, durch welche der zweite Mittellusskno-

Yy Art. cumeo-navicularis Arnold.
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chen mit dem ersten und dritten Keilbein und dem dritten Mittelfusgsknochen
und der dritte Mittelfussknochen mit dem vierten articulirt. Wo die Spalte
zwischen dem zweiten Keilbein und dem zweiten Mittelfussknochen die la-
terale Wand des ersten Keilbeins erreicht, Hffnet sie sich in der Hegel,
wie erwihnt, in die zwischen dem ersten und zweiten Keilbein vordringende
Ausstiilpung des Schiffbeingelenks. Die dritte Tarso-Metatarsalkapsel geht
vom Wiirfelbein zum vierten und fiinfien Mittelfussknochen und schliesst die
einander zugewandten Articulationsflichen beider Knochen mit ein.

Die Kapsel des ersten und dritten Metatarsalgelenks ist um Weniges
schlaffer als die des mittleren; die erste erstreckt sich iiber einen schmalen
Saum der Seitenfliichen der Basis des ersten Mittelfussknochens, die dritte
iiber einen #hnlichen Saum der Riicken- und Sohlenfliche des Wiirfolbeins.

Unter 23 Fiissen, welche Barkow untersuchte, fand derselbe nur ein einziges
Mal die Kapsel zwischen dem ersten und zweiten Keilbein nach vorn geschlossen
und von der Kapsel des zweiten Tarso-Metatarsalgelenkes abgegrenzt.

Ausnahmsweise kommt ein Gelenk mit einer cigenen, ringsum geschlossenen
Kapsel zwischen den einander zugekehrten Flichen der Basen der beiden ersten
Mittelfussknochen vor. NWicht selten schliesst sich die Kapsel des Gelenkes der ein-
ander beriibrenden Seitenflichen des dritten und vierten Mittelfussknochen von der
Kapsel des zweiten Tarso-Metatarsalgelenkes ab. Auch kann dies Gelenk durch cine
Scheidewand in zwei, deren jedes die Articulation eines Keilbeins mit cinem Mit.
telfussknochen umfasst, zerfallen. Das dritte Turso-Metatarsalgelenk zeigt die we-
nigsten Varietiiten. Sehr selten fliesst es mit dem zweiten zusammen, Ausnahms-
weise tritt die Kapsel des Gelenkes zwischen den Basen des dritten und vierten
Mittelfussknochen statt mit dem zweiten, mit dem dritten Tarso-Metatarsalgelenk
in Verbindung.

#.  Haftbinder.
I. Haftbinder der Riickenfliche.

Ziwischen den minder beweglich verbundenen Knoehen der Fusswurzel
und des Mittelfusses giebt es auf der Riickeniliche nur kurze, platte, mei-
stens fest in die Kapseln eingewebte Haftbinder.

Man kann dieselben, je nachdem sie die Knochen einer Querreihe un-
ter gich oder die Knochen einer Reihe mit denen der nichstfolgenden ver-
binden, eintheilen in transversale und sagittale Binder; man darf aber diese
Ausdriicke hier nicht in ihrer strengen Bedeutung nehmen, da sowohl die
transversalen als die sagittalen Biinder einen schriigen Verlanf nehmen,
transversale Biinder vorwiirts, sagittale Biinder zur Seite abweichen und so
die Richtung der cinen und anderen eine parallele werden kann. Eine
andere Schwierigkeit entsteht dadurch, dass das Wiirfelbein einer zwaifa-
chen Knochenreihe der medialen Hilfte des Fusses entspricht. Sie ist da-
durch zu beseitigen, dass wir die Spalte zwischen dem Schiffbein und den
Keilbeinen in Gedanken dureh das Wiirfelbein fortsetzen und die Binder
zwischen Wiirfel- und Schiffbein den transversalen Biindern der zweiten,
die zwischen Wiirfel- und Keilbein den transversalen Bindern der dritten
Reihe zuzihlen.

.Ii' Fanfit b -

aer.

I. der Hi-
ckenflfiche.
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Nachdem nunmehr die Binder zwischen den beiden Knochen der er-
sten Reihe und zwischen dem Sprungbeine und den Knochen der zweiten
Reihe im Vorigen abgehandelt sind, ordnen sich die iibrigen folgender-
maassen :
Transversale. L. Transversale:
a) der zweiten Reihe, zwischen Schiff- und Wiirfelbein, Ligg. na-
viculari - cuboidea, ein oberflichliches, breit, lateralwiirts gerichtet
(Fig. 150)1), und ein tiefes, schmaleres, genau transversal am hin-
teren Rande beider Knochen (Fig. 151) 2).
Fig. 130,
{

f .\.l... .
i 1
W

Ta

Dieselben , tiefere Schichte. { Schnitt-
fliche des oberfliichlichen Lig. navieulari-
cubaid,

Binder der Ritekenfliche des Fusses, mia Lig.
mall, lat. ant. Ta, Peb abgeschnittene Inser-
tionssehnen der Mm. tibial. ant. und peron. br.

b) der dritten Reihe:

1) zwischen dem Wiirfelbein und dem dritten Keilbein, ein hinte-
res , lateralriickwirts und ein vorderes, lateralvorwirts )
(Fig. 151);

2) zwischen dem dritten und zweiten Keilbein, in mehreren gueren
Abtheilungen 1) ;

8) zwischen dem zweiten und ersten ebenso ).

Yy Lig. scaphoideo-cuboidenm dorsale Mec k. y

¥y Lig. dorsals naviculovi-en' oid, Weber-H.  Lig. scapha-euboid. dorsale Lauth. Liy.
enbo-navienlare dorsale Krause.

" Lig. cubo-cuneiforme dorsale Lauth. Lig. sphendiden-cuboidenm dorsale ransversunt
Barkow. Lig. cunco - cuboid. Krause, Lig. dovsale oss. cuneif. et cuboidei tertii We-
ber-H, In diesem Handbmche ist ausserdem ein gleichnamiges Lig, primum und secus-
dim beschrieben, welche vom Wilrfelbein zum ersten und zweiten Keilbein verlaufen sollen.

¥y Lig. sphenvidenm éronsrersum ext. B,

¥) Lig. sphenoid. trans. int. B.  Ligg. cunei-cuneiformia d. Lauth, Ligg. ossium c-
neifirmivm . Krause,
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¢) Der Mittelfussknochen, Ligg. intermetatarsea dorsalia 1), Sie
fehlen zwischen dem ersten und zweiten, liegen zwischen dem drit-
ten und vierten transversal, zwischen dem zweiten und dritten ein
hinteres lateralvorwiirts, ein vorderes lateralriickwiirts, zwischen
dem vierten und fiinften ein hinteres transversal, ein vorderes
lateralriickwiirts,

II. Sagittale:

a) der ersten und zweiten Reihe (Fig. 150).

1) Zwischen Fersen- und Schiffbein, Lig. ealeaneo - naviculare
dorsale Weber - H. ), stark, platt eylindrisch, vom vorderen
Rande des Fersenbeins zur hinteren lateralen Keke des Schiff
beins;

z) zwischen Fersen- und Wiirfelbein, Ligg. calcaneo-cuboiden
dorsalia %), zwei bis drei gerade vorwiirts gerichtete Striinge,
schmaler oder breiter, der stiirkste am lateralen Fuserande.

b) der zweiten und dritten Reihe, zwischen dem Schiffbein und

den Keilbeinen 1),

1) Vom Schiffbein zum dritten Keilbein, breit, lateralwiirts ).

2) Vom Schiffbein zum zweiten Keilbein, ein laterales, gerade vor-
wiirts %), und ein mediales, lateralvorwirts.

) Vom Schiffbein zum ersten Keilbein zwei starke Binder, gerade
vorwirts; ein laterales, unter dem medialen des zweiten Keil-
beins entspringend 7), und ein mediales, am Fussrande, an die
Sehne des M. tib. post. grenzend %),

¢) Der dritten Reihe und der Mittelfussknochen, Ligy. tarso-
metatarsea dorsalic Krause, Sie sind am einfachsten und hestiin-
digsten am ersten und fiinfien Mittelfussknochen, am ersten vom er-
sten Keilbein, breit, gerade vorwiirts gerichtet, medianwiirts an den

Schleimbeutel der Sehne des M. tibialis ant. grenzend %); am fiinf-

ten ebenfalls breit, vom Wiirfelbein lateralwiirts 10,  Der zweite

Mittelfussknochen erhilt drei vorwirts convergirende Biinder, eins

von jedem Keilbein 1), der vierte bald Ein vorwiirts gerichtetes

Band, bald zwei vom Wiirfelbein., Sehr veriinderlich sind die

'} Ligg. propria dovsalic tarsi Weber- I, Ligg. basium oss. metat. dorsalia B, Ligy.
basinm dransverzalie s interbasica dorsalic Hyrtl,

) Lig. caleaneo-naviculare profundum s, prismaticum Weitbr, Lig. enleaneo-scaphoidenm
sup. Meck. Lig. caleanco-scaphoid. dorsale 5, ext. Barkow.

*y Ligg. ealcanco-cuboiden superficioria ext, und inf. und profund, Weitbr. Ligg. cai-
caneo-cuboidea superiora s dorsalia und ext, s. fibulare Meck.

) Ligg. scapho-cuneiformia dorsalin Lauth. Ligg. cuneo-naviculoria o, Erause,

) Lig. dorsale oss. naviewlaris et cuneif. tertii Weber-H. Von Barkow mit dem
Schiff-Wirfelbeinband, an welches es angrenzt, zusammengezogen als Lig. scaphoideo - sphe-
agideum dorsale exd,

‘) Lig. dorsale ossis navicularis ef cuneif. secundi Weber - II. Liy. scaphoideo-sphenoi-
dewm doveale med, Bark.

7} Lig. dorsale ossis navic. ef cuneif. primi supernwm Weber-H.  Lig. scaphoideo-
sphencid. dorsnle int. Bark.

") Lig. dors. oss. nav. ef cuneif. primi intern. Weber- H,

") Lig. tarsewm dorsale oss. metatarsi hallucis Weber-H,

%) Lig. tarseum dorsale oss. metatarsi gquinti Weber - 0. Lig, dorsale juncturae tarsi
¢, ossd medalors quinti Dark.

) Lig. int. wed. und ext. Weber-H. Ligg. trigemina Arn,

Bagittale,

m———




174 Fussgelenke.

Riickenbiinder des dritten Mittelfussknochens: die Kapsel ist bald
sleichformig diinn, bald gleichformig stark, bald durch vereinzelte
Bandstreifen verstirkt, welche vom zweiten und dritten Keilbein
kommen 1). 3

Fig, 152.

Sohlenfliche des Fnsses nach Entfernung

der oberfliichlichen Muskelschichten. Fel,

Tp Sehnen des M. peron. long. u. tibial.

post. Fhl Abgeschnittene Selne dea M.

flexor hall. longus. Abk desgleichen des

M, abdoct. hallueis. FhAb M. flexor hall.
br. Adhk M, adductor hallucis.

Hohlenfliche des Fusses nach Entfernung
der oberffchlichen Schichte des Lig. cal-
caneo-cub, plant. u. der mit demselben zu-
sammenhingenden Muskeln, Die Sehne
des M. peron. long. (Pel) ist aus ihrer
Scheide heransgenommen und dicht an der
Insertion abgeschnitten, T'c Tuber oss. cu-
boid. Tp, Abg Sehnen des DML tibial. post
und Abductor dig. quinti. Fhi, Fdl Rin-
aen der Sehnen des Flexor hall long. und
Flexor digit. long. ten Lig. tibio-calcaneo-
navicolare.

) Weber-H. filbrt ein Lig. ind, wed. und ert. auf, vom zweiten und dritten Keil-
bein und vom Wirfelbein, Arnold’'s Zigy. bigemina int. haben den Ursprung am dritten

Keilbein gemein ; sie gehen das eine zum dri

ttem, das andere zum vierten Mittelfusskno -

chen; die Ligg. bigemina ext. Arn, gehen vom Wiirfelbein zum vierten und filnften Mittel-

fussknochen.
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II. Haftbiinder der Plantarfliche.

In der Fusssohle finden sich lange Binder, welche sich iiber mehrere 11 der Plan
Knochen erstrecken , und kurze Biinder, die die neben einander gelegenen e s
Kunochen an einander heften.

Die langen Binder sind, wie sich von selbst versteht, sueh die ober-
flichlicheren ; die kurzen liegen, von der Plantarfliiche aus befrachtet, in
der Tiefe, und reichen zum Theil zwischen den einander zugekehrten rau-
hen Seitenflichen der Fusswurzel- und Mittelinssknochen hoch, ja bis ge-
gen die Binder des Fussriickens, hinaunf 1).

a. Lange Binder.

Sie sind platt, breit und verlaufen, . Lauge

drei an der Zahl, das eine in sagittaler "A"iem
Richtung vom Fersenbein zum Ballen,
die beiden anderen transversal lings den
Basen der Mittelfussknochen.
A Das Lig. ealcaneo - cuboideum
plantare nimmt seinen Ursprung von
der ganzen rauhen unteren Fliche des
T Fersenbeins zwischen den beiden Zacken
des hinteren Randes und dem stumpfen
Hécker (Knochenlehre Fig. 206*) in der
Nihe des vorderen. Es lisst sich in
Schichten zerlegen, deren Fasern um so
kiirzer werden, je tiefer sie liegen und
Je weiter vorn sie entspringen. Das ganze,
miichtige Band fiillt die Concavitiit der
unteren Fliche des Fersenbeins voll-
kommen ans (vgl. Fig. 136).

Die oberflichlieliste Schichte (Fig,
152 u. 153 cep) ?) geht iiber die Tube-
rositiit des Wiirfelbeins hinweg und setzt

sich zum Theil in die Schne des sagit-

i?fﬁ;ﬂﬁ:if“'?:hm?h;ﬁi;; ';ﬁr::z:{ talen Kopfs des M. adduactor hallueis, so-

cub. plantare. Die Sehne des M. tibialis wie in die Sehnen der Mm. interossei

B - EEt nkier der naeotiuntab. gy el S Thiedl orstreckt sie sioh u
geschnitten und zurliekgeschlagen. Ta % : :

Sehne des M. tibial. ant. ced Lig. cal- der Riickseite dieser Muskeln zu den

caneo-cuboid. dorsale. Basen der Mittelfussknochen. Die Fa-

sern der letzteren Art werden verstirkt

durch einzelne, am vorderen Rande der Tuberositas ossis cuboidei ent-

springende Faserbiindel?). Mit den in die Sehne des M. abductor hallueis

iibergehenden Fasern verbinden sich quere Ziige, die von der Sehne des M.

Fig. 154.

') Die in den Zwischenriumen der Knochen befindlichen Binder werden gewbhnlich
unter dem Namen Ligg. interossea von den eigentlichen Ligg. plantaria unterschieden.

“) Lig. calcaneo-cuboid, long. Weitbr. Lig. cale, eub, infimum. Weber-T., Lig. cal-
eaneo-cuboid. rectum s. superflcinle Barkow.

) Lig. cuboideo-metatarseum long. Bark. Lig. lacinigtion Arunold.

e ———
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tibialis posticus abstammen und zugleich mit der Aponeurosis plantaris
(Fig. 152 *) in Verbindung stehen.

Die genannte Schichte bildet von der Tuberositas oss. caboidei an bis
zu den Mittelfussknochen die plantare Wand der Scheide, in welcher die
Sehne des M. peron. longus gleitet.

Die niichst tiefere Schiehte des Lig. calcaneo-cuboid. plantare (Fig.
155 u. 156 ¢cp?) 1) reicht nur bis zar Tuberositit des Wiirfelbeins ( T¢)
und entfaltet sich ficherartig lings derselben.

Die tiefste Schichte (Fig. 156 cep™) ?) wendet sich mit ihren Fasern
schriig vor- und medianwiirts, kommt am medialen Rande der oberflich-
licheren Schichten zum Vorschein und inserirt sich auf der unteren Fli-
che des Wiirfelbeins hinter der Tuberositit.

Fig. 156.

Sohlenifliche des Fusses nach Entfernung der Sohlenfliiche des Fuszes nmach Eotfernung
oberflichlichen Schichte des Lig. ealeaneo-cub, der mittleren Schichte des Lig. naleaneo-
plant. und der mit demselben zusammenhin.- cub. plantare. (Vgl, Fig. 154.)

genden Muskeln, (Vergl. Fig. 153.)

Das Lig. tarseum (ransversum lalerale?) geht von der Schneide
des dritten Keilbeins, plantarwiirts gedeckt durch die Sehne des M. peron.
longus, zur Tuberositit des fiinften Mittelfussknochens; seinem hinteren
Rande schliessen sich Fasern an, welche ans dem lateralen Rande der Sehne

Yy Lig. calcaneo-cuboid. obliguum Weitbr, Lig. calcaneo-cuboid, medizm Weber IL
¥y Lig. ealcanéo -cuboid, rhomboidenm Weitbr.  Lig. caleaneo - cuboid, swmmum We -

ber-H. Lig calcaneo-cuboid. transeersum 3. profundum Bar k.
¥y Lig. transversale ossis metal. quinki Woeitbr, Lig. larseum planiure franspersum uni

Lig, transversale ossis metat, quinti Weber -H. FLig. splenoideo-melatarseum. (ransy. Bark.
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dez M. tibialis post. sich abzweigen, ferner, nicht ganz bestiindig, kurze,
vom vorderen Rande des Wiirfelbeins stammende Fazern.

Das Lig. farseum lransversum mediale V) verlinft von der me-
dialen Fliche des ersten Keilbeins schriig lateral- und vorwiirts zur Basis
des dritten, nichi selten auch des vierten Mittelfussknochens, Zwischen
dem dritten und vierten Mittelfussknochen krenzt es sich mit den Fasern
des entsprechenden Lig. intermetatarseum.

Weitbrecht gedenkt eines Lig. plantare comm. (Lig. basium comu. longum

Barkow, Lig. transversavium lomg. s. jugale Arnold), welches iiber die Basen der
mittleren Zehen hinweg von dém zweiten Mittelfussknochen zum fiinften verlaufe.

b, Kurze Binder.

Sie laszen sich zweckmiissig, gleich den Biindern der Riickenfliiche, in Kuirse
transversale und sagittale ordnen; doch sind sie im Allgemeinen minder be- Binder.
stindig und minder genan umschrieben als die Biinder der Riickenfliche.
und inshezondere werden sie an der medialen Hilfte des Fusses hiinfiz durch
Sehnenbiindel des M. tibialis ant. ersetzt oder verschmelzen mit dicsen.

Fig. 157. I. Trans versale: Transversale.

a) der zweiten Reihe, ein
Lig. cuboideo -naviculare
plantare (Fig. 156) zwischen
den einander zugewendeten
Aushdhlungen des Schiff- und
Wiirfelbeins 2);

b) der dritten Reihe,
zwischen dem Wiirfelbein und
dem dritten Keilbein, sowie
zwischen den Keilbeinen, je
eine continunirliche oder eine
in  mehreren  Abtheilungen

Frontaldurchschnitt des Fusses. A Aponeur.

plantar. Ak, Abg Querdurchschnitte des zerfallene Bandmasse (Fig.

M. abduct. hallucis und dig. quinti. Fdb M. 155. 157) 9).

flex, dig. . Fdpl plantaver Kopf des M, flex. :

[Iig. ll}lfg_ Ed!rprl[.p&xt-. mg. llz.p'. Ed! Sch- {5] ]:'ﬂrIﬁ'[ltt!:]fllﬁﬁklluﬂ]lcl]i

nen des M. ext. dig. long. Te Schne des M. Ligg. inferinetatarsea plintu=

tib. ant. el des M. peron. long. Fhi, Fdl ria. Sie k . I

des M. flex. hall. long. und dig. long. Fhb Si (}I'Ill’nLI:l._.“g eich den
des Flex, hall. brevis, entsprechenden Bindern des

Fussriickens, nur zwischen
den vier lateralen Mittelfuss-
knochen vor, indem die Sielle eines Lig. intermetatarseum zwi-
schen der erzten und zweiten Zehe durch ein vom ersten Keilbein

V) Lig. vasis metatarsi sccundi plantare und oss. medat, fortii obligutim o rhomboides
Weitbr. Lig. tarseum plantare ossis melatarsi secundi ef tersii Welber-H, Lig. bifurcatsm
sublfime Avnold, .

=) Weithreelht filrt esin Lig. wmeviculori-cuboid.  iransrersale und fnferosserm auf ;
Weber-H. eine Massa ligomentosa naviewlori-cuboiden,

) Zwischen dem dritten Keilbein und Witrfelbein unterscheidét Weithy. vier Biinder,
Weber- H. ein Lig, plantere und inferossenum, Barkow drei (Ligg. ouboideo-sphenvidea) in-

Henle, Anatomie., Bd. I. Abthig. 2. 12
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yum zweiten Mittelfussknochen verlaufendes Band vertreten wird.
An den dritten Mittelfussknochen setzen sich von beiden Seiten her
die Ligg. intermetatarsea symmetrisch an, dergestalt, dass sie vom
zweiten und vierten gegen den dritten schriig vorwirts lanfen ;
ebenso schriig vorwirts verliuft das Lig. intermetatarsenm von
der fiinften Zehe zur vierten (Fig. 155. 156). Von dem Verhilt-
niss der Ligg. intermetatarsea zum Lig. tarseum transv. mediale
war oben die Rede.
II. Sagittale.

a) Der ersten und zweiten Reihe.

Zwischen Fersen- und Schiffbein, Lig. calcaneo-naviculare
plantare (Fig. 155) 1), ein kurzes, platicylindrisches Band mit
schriig von der medialen vorderen Ecke des Fersenbeins median-
und vorwirts verlaufenden Fasern, an den medialen Rand des Lig.
caleaneo-cuboid. plantare sich anschliessend, von dem plantaren
Theile des Lig. tibio-ealcaneo-cuboid. zum Theil gedeckt.

b) Der zweiten und dritien Reihe, vom Schiffbeine zn den
Keilbeinen 2). Plantarwiirts gedeckt von der Sehne des M. tibial.
post. und oft untrennbar mit derselben verwachsen, geht ein brei-
tes Band vom vorderen Rande des Schiffbeins schriig lateralwiirts
sum ersten und zweiten Keilbein, ein schmaleres und mehr selbst-
stiindiges zum dritten Keilbein.

¢) Der dritten Reihe und der Mittelfussknochen, Ligy. farso-
metatarses plantaria ¥). Die grosse Zehe erhilt ein breites und sehr
starkes Band (Fig.156) %) vom ersten Keilbein, welches gich an den
hinteren Rand des Mittelfussknochens zwischen den Insertionen des
M. tibialis ant. und des M. peron. long. befestigt. Die Kapsel des
‘Tarso - Metatarsalgelenks der fiinften Zehe ist an der Plantarfliche
dureh Faserbiindel verstirkt, deren ich schon bei Beschreibung des
Lig. tars. transv. lat. gedachte. Der zweite Mittelfussknochen er-
hilt schwache Biindelchen wvom zweiten und dritten Keilbein %),
der vierte erhilt stirkere oder schwiichere bald vom dritten Keil-
bein, bald vom Wiirfelbein, bald von beiden ¢). Der drifte Mittel-
fussknochen steht durch sehmale und kurze Bandstreifen mit dem
sweiten und dritten Keilbein und dem Wiirfelbein in Verbindung 7).

feriora, ecin post. med, und amf und ein profundum. Zwischen den Keilbeinen erwihnt
Krause Ligg. plontarin und iuferossea, Barkow zihlt auf (zwischen dem ersten und
gweiten Keilbein) ein Lig. sphenoidenm infernum inlerosseum inf. z. post, und ant. 5. sup. und
(ewischen dem zweiten uod dritten Keilbein) ein Lig. sphenoid. ext. plantare el inferosseum.

Yy Lig. ealeaneo-navicnlare teves Weitbr. Lig. ealeaneo-seaphoid. med. B ark.

%y Ligg. cuneo-navienlaria plantarin Krause. Ligg. scapho-cuneiformia Lauth. Lig.
seaphoideo-cuneiforme inl. med, und ext. Barkow.

%) Ligg. &rhenoideo-metatarsea, Lig, cuboideo-metatarsewn breve und Ligg. tarseo-mefatar-
gen lateralic Bark.

Yy Lig. tarsewm planiere ossis meled. hellwcis Weber-I.  Lij. sphencideo-metatarseum
plontere inl., lorsewm ossis metatarsi primi laterale inf, und ext. Ba rkow.

%) Liy, rectum longitudinale Weitbr. Lig. tarseum laterale ossis metal. secundi W e=
ber-H. Lig. tarseum laterale metatarsi sec. ext. vectwn und obfiguum Barkow.

®y Arnold’ s Lig. bifurcatum profundum geht vom dritten Keilbein zum dritten und
vierten Mittelfussknochen.

Ty Weitbrecht unterscheidet ein Lig. inf. profundum vom zweiten Keilbein {Lig. nt

e
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Arnold fand zoweilen ein oder zwei gekreuzte Biinder, Ligg. cruciate meta-
tarsi derlii, das eine vom Riicken des dritten Keilbeins ab - und vorwiirts, das an-
dere von der Plantarfliche des Wiirfelbeins auf- und vorwiirts zur lateralen Gelenk-
fliiche des Mittelfussknochens.

IIH. In den Zwischenrdumen der Mittelfussknochen.

Ligy. intermelatarsea interossea 1) liegen in den Zwischenriumen der
Mittelfussknochen in oder unmittelbar vor der vorderen Wand der
Kapseln, in welchen die Seitenflichen der Basen der Mittelfussknochen un-
ter einander articuliren. .

Im Kniichelgelenke dreht sich das Sprungbein und mit ihm der Fuss um eine,
bei gerade vorwiirts gerichteter Fussspitze genau transversale Axe aulwirts (Stre-
ckung, Dorzalflexion) und abwirts (Beugung, Plantarflexion). Die Excursion dieser
Bewegung betriigt, nach Gebrider Weber, 78 Grad; sie betriigt aus der ge-
raden, gegen den Unterschenkel rechtwinklichen Haltung, die der Fuss beim auf-
rechten Stehen annimmt, nach der einen und anderen Richtung hin ungefihr gleich
viel. Der genaue Gang dieser Bewegung ist durch die Gestalt der Gelenkilichen
mehr als bei irgend einem anderen Winkelgelenk gesichert ; dennoch weicht auch
das Knochelgelenk in einer wesentlichen Beziehung von der regelmiissizen Form
ab, darin nimlich, dass der transversale Durchmesser des Kopfes wie der Planne
von hinten nach vorn zunimmt. Schliessen beim aufrechten Stehen die Gelenkflii-
chen genau an emander, go ist Streckung des Fusses (Heben der Fussspitze) nicht
anders miglich, als indem die Tibia und Fibula im unteren Tibiofibulargelenk ans-
einandergedriingt werden, und beim Beugen des Fusses (Senken der Fussspitze)
muss im Gelenk ein leerer Raum entstehen, den die zustrimende Synovia ausfullt:
Der Spielraum, den hierbei der Kopf in der Pfanne gewinnt, wird zu Bewegungen
um die verticale Axe (mit der Fussspitze lateral - und medianwiirts) benutzt, die
aber immerhin nur sehr geringfiigic sind, ein blosses Wackeln, bei welchem auch
die articulirenden Seitenflichen des Sprungbeins sich von den entsprechenden Kni-
chelgelenkflichen abheben.

Fir die richtige Faltung der hinteren Kapselwand bei der Beugung des Fus-
ses ist durch die Ausbreitung der Sehne des M. plantaris in dem die Kapsel von
hinten her deckenden Fettgewebe gesorgt. Die vordere Kapsclwand folgt, bei der
Streckung des Fusses, den Schnen der langen Streckmuskeln, welche strafl mit
derselben verbunden sind.

Eigenthiimlich,, wie die Form der Gelenkflichen, ist auch die ;"n.,uw'ﬂnung der
Haltbiinder am Knichelgelenk. Es izt ein Winkelgelenk oline Seitenbiinder. Die
Ligg. ealcaneo-fibulare und ecalcaneo-tibiale, welche man dafiir genommen hat, sind
fir die Bewegungen des Sprungbeins in seiner Pfanne ganz indifferent und werden
weder durch die Streckung noch darch die Beugung des Fusses gespannt. Auf
ihre eigentliche Function werde ich sogleich zuriickkommen. Hemmungsbiinder des
Knochelgelenks sind lediglich die vier, zwischen den Unterschenkelknochen und
dem Sprungbein ausgespannten Ligamenta talo-fibularia und tale-tibialia anit. und
postt., und zwar, wie sich von selbst wersicht, beschriinken die vorderen die Beu-
gung, die hinteren die Streckung.

Ausser der Bewegung des Fusses um die transversale und um die verticale
Axe giebt es noch eine Drehung um die sagittale Axe, Rotation des Fusses ¥,

longitudinale prof. Weber- H. Lig. internum incorvum M. J. Weber) uwnd cin Lig. it
laierale vom dritten Keilbein (Lig. faternum rectum Weber-H.), ein Lig. ext, vectum vom
dritten Keilbein und ein Lig. ext. incwrvwm (s. oblipuum B ark) vom Wiirfelbein,

Y) Ligg. metatarsi lnteralia Weithr., medin Meckel, propria lateralin Weber - 1.

*) Adduction und Abduction nach Weber, Torsion nach Cruveilhier, Bei We-
ber heizst Rotation die Drehung in der Horizontalebene nm die verticale Axe, die gewihn-
lich als Adduction und Abduction bezeichnet wird und, nach Analogie der entsprechenden
Bewegungen der Hand, auch Tibial- und Fibularflexion genannt werden kann.
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wodurch der mediale oder laterale Fussrand erhoben wird; an dieser Bewegung hat
das Kniochelgelenk keinen Antheil. Fiir sie scheint insbesondere das hintere Sprung-
beingelenk eingerichtet zu sein, doch diirfen wir , da Ein Knochen an den Bewe-
gungen der beiden Sprungbeingelenke Antheil nimmt, das Eine nur im Zusammen-
hange mit dem anderen betrachten.

Allerdings begiinstigt die Configuration des hinteren Sprungbeingelenkes (vgl.
Fig. 138) nicht nur die Drehung um die sagittale Axe, sondern sie schliesst ver-
mége der Cylinderform der Articulationsebene auch jede andere Bewegung, nament-
lich die Bewegung um die verticale und transversale Axe aus; der Verschicbung
der Gelenkflichen iiber einander in einer der Drehungsaxe parallelen Richtung,
wodurch das Sprungbein anf dem Fersenbeine vorwiirts gleiten wiirde , ist, ausser
durch die Binder, vorgebeugt 1) durch den Widerstand , den die vordere Gelenk-
fliche des Sprungbeins an der hinteren des Schiffbeins findet, und 2) durch die ab-
hiingige, in manchen Fillen fast frontale Lage des hinteren Theils der Articula-
tionscbene des hinteren Sprungbeingelenkes selbst.

Das vordere Sprungheingelenk ist, von den Facetten des Gelenkkopfes abge-
sehen, eine Arthrodie; es wiirde also, fir sich allein, Drehungen um alle drei
Axen gestatten: um den Sprungbeinkopf wiirde der ganze Fuss rotiren, sich mit
der Spitze lateral- und medianwiirts, sowie anf- und abwiirts drelien konnen,

Alle diese Bewezungsmiglichkeiten werden dadurch, dass die Planne des Einen
Gelenkes und der Kopf' des anderen nnverschiebbar gegen einander auf dem Sprung-
bein fixirt sind, geradezu aufzehoben, und wenn die Pfanne des vorderen Sprung-
beingelenkes aus hartem Material, wie andere Gelenkpfannen, bestinde, so gibe es,
trotz der cylinderformigen und kugelformigen Gelenkilichen, kaum eine starrere
Knochenverbindung, als die des Sprungbeins mit dem iibrigen Fusse. Der Mittel-
punkt des Kugelgelenkes liegt niimlich tiber der Axe des Cylindergelenkes und wenn
also auch durch das Kugelgelenk ein Durchmesser gedacht werden kann, welcher
der Axe des Cylindergeienkes parallel verliuft, so fielen doch beide Axen nicht zu-
sammen.  Stellt in Fig. 158 der um y beschricbene Dogen einen (frontalen) Durch-

Fie. 158 schnitt der Articulationsebene des hinteren Sprungbeingelenkes, der

1r. 195, : . i i . .

= um  beschriebene Kreis einen Durchschnitt des Sprungbeinkopfes

il ,  vor, 8o ist klar, dass, so lange x und y nicht zusammentfallen, die
» | Pfanne, die den Sprungbeinkopf umfasst, jede Rotation der Cylin-
dergelonkliichen um y verhindern, sowie die Cylinderfliche, in de-
ren Axe y liegt, jede Drehung des Kopfes m seiner Pfanne unmig-

lich machen muss.
¥ Auch beweist schon die wie bei Amphiarthrosen fast genaue
Uebereinstimmung des Umfanges der je einander entsprechenden Ar-
ticulationsflichen der Sprungbeingelenke, dass ihre Bewegungen nur geringe Excur-
sion haben. Die Excursion aber, die sie haben, verdanken sie dem Umstande,
dass in die Pfanne des vorderen Sprungbeingelenkes ein breiter Streifen weicher
Substanz, das Lig. tibio-caleaneo-naviculare, eingefiigt ist, wodurch die Planne ihre
Form iindern, iiber dem Kopfe gedehnt und zusammengeschoben werden kann. Auf
dicse Weise wird es moglich, dass der ganze Fuss einer Axendrehung des Fersen-
beins im lLinteren Sprunggelenke folge, ferner auch, dass das Schiffbein sich um
den vorderen Theil des Sprungbeinkopfes drehe, indess der untere Theil dieses
Kopfes auf dem Sustentaculum tali rubend verharrt. Eine gleichzeitige Drehung
auch des Fersenbeins am Sprungbeine im vorderen Talusgelenke wird dann zn
Stande kommen kionnen, wenn die Gelenkfliche des Sustentaculum tali und die
demselben entsprechende Faeette des Sprungbeinkopfes iibereinstimmend mit der
vorderen Partie der Articulationsebene gekrummt sind, Dazu gehirt dann noch
cine nicht zu genaune Congruenz der Gelenkflichen des hinteren Sprungbeinge-
lenkes, ein Lager michtiger und comprimirbarer Synovialfalten zwischen denselben.
In gelenkigen Fiissen werden sich diese Einrichtungen finden und sicherlich beruht
die Mannigfaltigheit, die die Gelenkflichen der Fusswurzelknochen zeigen, aul den
grossen Verschiedenheiten im Gebrauche und in  der Ansbildung der Fiisse. —
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Uebrigens miissen auch Verschiedenheiten der Anlage zar Ausbildung der Fuss-
gelenke existiren; die Articulationsebene der eben erwiihnten medialen Gelenk-
fliche des Fersenbeins und der entsprechenden Facette des Sprungbeins zeigt sich
schon bei Neugeborenen in verschiedenem Sinne gekriimmt.

Drebt das Schiffbein sich fiir sich allein, so kann es zur Bengung und Stre-
ckung des Fusses, sowie zur Adduction und Abduction, wenn auch beides nur in
geringem Maasse, beitragen. Es ist bemerkenswerth, dass fast allzemein beim auf-
rechten Stehen der obere Rand der worderen Gelenkfliche des Sprungbeinkopfes
frei tiber den Rand des Schiffbeins hervorragt, eine Hervorragung, die, wic erwihnt,
schon durch die Haut gefiihlt werden kann (die hervorragendste Stelle des Fuss-
riickens , der sogenante Spann des Fusses entspricht dem Gelenke zwischen dem
zweiten Keilbein und dem zweiten Mittelfussknochen). Jenes Ueberragen der Gee-
lenkfliiche des Sprurgbeins scheint darauf zu deuten, dass eine Aufwiirtshewegung
des Schiffbeins am Sprungbeine, als ein Beitrag zur Streckung, vorgeschen sei.

Haft -*und Henunungshiinder der Sprungbeingelenke sind ausser den eigentli=
chen Ligg. talo-calcanea die langen Haftbiinder zwischen Unterschenkel und Fuss-
wurzel. Das Lig. calcanco-tibiale spannt sich, wenn der Fuss lateralwiirts rotirt
(mit dem lateralen Rande gehoben) wird, das Lig. calecaneo-fibulare, wenn er me-
dianwiirts rotirt wird; das Lig. tibio-naviculare hilit die Beugung des Fusses be-
schriinken. Das Lig. caleaneo-tibiale wird von den Ligg. talo- calcaneam posticum
und mediale unterstiitzt, das Lig caleaneo-fibulare vom Lig. talo-calcaneum laterale.
Das Lig. talo-calcaneum interosseum hindert, gleich den Ligg. cruciata des Knie-
gelenkes, die Entfernung der Knochen von cinander; moglich, dass es auch als fe-
ster Punkt, als cine Art verticaler Axe zur Drehung des Fersenbeins in horizonta-
ler Richtung beniitzt wird.

Wiehtig fiir den Mechanismus des vorderen Sprungbeingelenkes ist der M. ti-
bialis post., dessen Sehne unter dem membraniisen Theile der Pfanne voriiberzieht
und den Sprungbeinkopl tragen hilft. Erschlaffung dieses Muskels wiire fiir sich
allein schon ein hinreichender Grund, dass das Sprungbein zwischen dem Fersen-
und Schiffbein allmilig sich herabsenkte und die Wilbung des medialen Fussran-
des verloren ginge.

Die geringen Verschicbungen der Fusswurzelknochen in den Amphiarthrosen
summiren sich mit den Bewegungen in den Hauptgelenken. Insbesondere dient die
Drehung des Wiirfelbeins auf der vorderen Fersenbeingelenkfliiche dazu, den Aus-
schlag der Rotationsbewegungen des Schiffbeins zu vergrossern.  Auvsserdem bie-
ten die Gelenke der vordersten Reihe der Fusswurzel- und der Mittelfussknochen
Gelegenheit zu Aenderungen der Wilbung des Fusses im transversalen Durchmes-
ser. Die Art, wie die Haftbinder der Fusssohle sich der Abplattung widersetzen,
erkliirt sich von selbst.

Von den Bewegungen um die sagittale und verticale Axe sind diejenigen am
ergiebigsten, durch welche der Fuss am medialen Rande erhoben und mit der
Spitze medianwiirts gefilirt wird; die Erhebung des lateralen Fussrandes ist in der
Regel nur in geringerem Maasse miiglich, Abduction der Fussspitze fust gar nicht.
Die grossere Beweglichkeit der medialen Fusshiilfte liegt darin, dass hier zwei
transversale Gelenke sind, wilrend in der lateralen Fusshiilfte nur eins, und dass
die freiesten Gelenke, das vordere Sprungbeingelenk und das Tarso-Metatarsalge-
lenk der grossen Zehe, dem medialen Fussrande angehiiren. Dem entsprechend
sind die die Rotation beschriinkenden Haftbiinder linger am lateralen als am me-
dialen Rande des Fusses und reicht der laterale Kniichel tiefer herab.
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F. Zehentarsalgelenke.

¢, zenewtar-  Tm Wesentlichen stimmen diese Gelenke, was den Typus sowohl der

salgclenke.

=

articulirenden Flichen, als auch der Kapsel- und Haftbiinder betrifft, mit
den entsprechenden Gelenken der oberen Extremitit iiberein; doch finden
sich, ausser den abweichenden Grissenverhiltniszen, noch einige bemer-
kenswerthe Eigenthiimlichkeiten der Form und Anordnung.

Die Pfannen der Grundphalangen der Zehen sind an sich und in ihrem
Verhiltnisse zu den Kopfchen der Mittelfussknochen den Pfannen der Fin-
gerphalangen &Ghnlich; die Kipfchen aber haben eine ungleichmiissigere
Kriimmung als an der Hand., Ihre Gelenkfliche zieht sich an der Riicken-
fliche verhiiltnissmiissig weiter hinauf; auf diesem Riickentheile steht die
Grundphalange des ruhenden Fusses, mit dem vorderen Ende schrig auf-

Fig. 160.

Fig. 159.

Senkrechter Durchschnitt, der Lingsaxe
des Fusses parallel, durch ein Zehentar-
salgelenk, bei gestreckter Kehe. *Yor-

dere Kapselwand. Durchachnitt in derselben Richtung an
ginem anderen Exemplar, bei gebeoag-
fer Hehe,

wiirts gerichtet; in dieser Stellung sind die Grelenkfliichen der Phalange
und des Mittelfussknochens vollkommen congruent und bleiben es bei fort-
gesetzter Streckung (Fig. 159). Der vordere und untere Theil des Kopfehens
aber, auf welchen die Zehe bei der Beugung tritty hat eine von dem Riicken-
theil verschiedene Kriimmung, und ist nicht selten gegen den letzteren durch
eine seichte Furche oder selbst durch eine scharfe Kante abgesetzt. Bei
der Bengung hort also die Congruenz der Gelenkfliichen aunf; die Ungleich-
formigkeit wird in manchen Gelenken durch michtige Synovialfalten
(Fig. 160), in anderen vielleicht nur durch Synovia ausgeglichen. Den
unteren Rand der Gelenkfliche erreicht iibrigens die Phalange auch bei
forcirter Beugung nicht.

Auf dem Mittelfussknochen der grossen Zehe hat die Grundphalange
nur eine beschriinkte Bewegung. Den unteren Theil der Gelenkfliche des
Kopfchens nehmen die beiden Sesambeine ein, welchen entsprechend jene
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Gelenkfliche mit drei sagittalen Firsten und zwei dazwischenliegenden tie-
Fig. 161. fen Furchen versehen ist. Jedes Sesambein ist stark sat-
telformig gekriimmt, concav im sagittalen, convex im
transversalen Durchmeszer:; eine Rotation des Mittelfuss-
knochens um seine Lingsaxe, wenn der Fuss anf den Ze-
hen, d. h. auf den Sesambeinen steht, ist demnach un-
Os Oz miglich 1).
Frontaldurch- Die Kapseln der Zehentarsalgelenke sind auf dieselbe
;‘:’;“::if::ﬂ‘:ﬂ:;:’ Weise, wie die der Fingercarpalgelenke, durch Ligy. ca-
P o i e pitulorum plantaria *) und dorsalia an einander befestigt,
Sesambeinen (0s) doch betriigt die Zahl dieser Binder am Fusse vier, da
auch die grosse Zehe mit der zweiten so, wie die iibrigen
unter einander, verbunden ist. Beide Biinder des ersten Spatium interos-
seum entspringen dicht iiber einander an der Kapsel des zweiten Mittel-
fussknochens und divergiren gegen die Kapsel des ersten, indem das dorsale
Band gegen den Fussriicken auf-, das volare gegen die Planta absteigt.
In dem dreiseitig prismatischen Raume, den sie mit dem Mittelfussknochen
der grossen Zehe umschliessen, liegt die Insertionsselme des M. adductor
hallueis. Das Lig. capitulorum plantare des dritten zum vierten Mittelfuss-
knochen, welches iiber dem Ursprunge des queren Kopfs des M. adductor
hallueis liegt, ist meistens schmaler und diinner als die iibrigen. Die Ligg.
capitulorum dorsalia sind an allen Zehen, ausser der grossen, sehr schwach.

G. Zehengelenke.

Ich darf beziiglich derselben auf die Beschreibung der Fingergelenke
verweisen.

') Die Querfasern der Kapsel zwischen den Sesambeinen werden als Lig. oss. sesa-
moideorum (Lig. jugale Arn.) unterschieden. Barkow nennt Lig, farseo-sesamoidenm (Lig.
laterale oss. sezam.) die Fasern der Kapsel zwischen der Seitenfliiche des Kopfehens der
grossen Lehe und dem Sesambeine.

¥) Ligg. metatarsi anteviora plantaria Meck. Ligg. transversovic antf, Arn,

G, Zehen-
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und Milchwirthschaft, die Zucht, Veredlung und Pflege des Rindviehes,
Mastung der Kilber, Melken und Behandlung der Milch; die Bereitung
der Butter und der verschiedenen Sorten des beriihmten hollindischen
Kiises {iir den Haus- und Handelsbedarf umfassend. Aus der Praxis be-
schrichen. Mit 71 in den Text eingedruckien Holzschnitten. _gr. 8. TFein
Velinpap. geh. Preis 1 Thir.
Fick, Dr. Adolf, Die medizinische Physik. Zugleich als Supple-
meniband fiir Mediziner zu cimmtlichen Auflagen von Miiller-Pouil-
let's Lehrbuch der Physik. DMit in den Text eingedruckien Holzschnit-

ten. Erschienen ist: Erste bis yvierte Lieferung. gr. 8. Fein Velinp.
geheftet. Preis jeder Lieferung 12 Ggr.

Fischer, J. G-, Hatur;freschichtlic.]ms Lesebuch fiir Schule und
Haus, oder anschauliche eichtfassliche Belehrungen iiber die vornehmsten
Gegenstiinde aus dem Thier-, Planzen- und Mineralreiche. Mit 66 in den
Text cingedruckten Holzschnitten. Zweite Anflage. gr. 8. Fein Velin-
pap. geh. Preis 16 Ggr.

Fliedner, Dr. C., Aufgaben aus der Physik nebst ihren Auf-
Jésungen und einem Anhange, physikalische ‘Iabeilen enthaltend. Zum
Gebrauche fiir Lehrer und Schuler in hoheren Unterrichtsanstalten un
besonders zum Selbstunterrichte. Mit in den Text eingedruckten Holz-
echnitten. Zweite verbesserie and vermehrte Aoflage.  gr. 8. Eeh.
Ersic Abtheilung: Die Aufgaben und physikalischen 'nheﬁn enthaltend.

Preis 12 Ggr.

Fweite Abtheilung: Die Auflisungen enthaltend. Preis 16 Ggr.

Frerichs, Dr. Friedr. Theod., Die Bright*scheﬂierenkmnk-

heit und deren Dehandlung. Eime Monographie. DMit einer Kupfertafel.
gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 1 Thir. 16 Ggr.

Fresenius, Prof. Dr. C. R, Lehrbuch der Chemie fiir Land-
wirthe, Forstmiinner und Cameralisten, zum Gebrauche bei Vorlesungen
and zum Selbstunterrichte. Mit sahlreichen Abbildungen in Halzstich.
gr. 8. Fein Veinpap. geh. Preis 2 Thlr. 16 Ggr.

Fresenius, Prof. Dr. C. K, Anleitung zur quantitativen che-
mischen Analyse, oder die Lelire von der Gewichtsbestimmung und Schei-
dung der in der Pharmacie, den Kiinsten, Gewerben und der Landwirth-

schaft hiufiger vorkommenden Hirper in einfachen und zusammen

ten Verbindungen. Fur Anfinger und Geubtere bearbeitet. Mit m den
Text eingedruckten Holzschnitten. Dritte sehr vermelirie und verbesserte
Auflage. gr. 8. geh. In zwei Hallten. Preis compiet 3 Thir. 8 Ggr.

-



Fresenius, Prof Dr. C. R., Anleitung zur qualitativen chemi-
gchen Analyse, oder die Lehre von den Operationen, von den Reagentien
und von dem Verhalten der bekannteren Kirper zu Reagentien, sowie
systematisches Verfahren zur Auffindung der in der FPharmacie, den

tinsten, Gewerben und der Landwirthschaft hiinfizger vorkommenden
Korper in einfachen und zusammengeseizten Verbindungen. Fiir Anfinger
und Geiibtere bearbeitet. Mit in den Text eingedruckten Holzschnitten und
einem Vorwort von Justus v. Liebig. Neunte verbesserte Auflage.
gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 1 Thir. 20 Ggr.

Frey, Dr. Heinr., und Dr. Rud. Leuckart, Beitrige zur

tniss wirbelloser Thiere, mit besonderer Beriicksichtignng der Fauna

des morddeutschen Meeres. Mit 2 Kupfertafeln. gr. 4. Fein Velinpap.
Preis 4 Thir.

Frick, Prof. Dr. J.,, Physikalische Technik oder Anleitung zur
Anstellung von physikalischen Versuchen und zur Herstellung von physi-
kalischen Apparaten mit moglichst einfachen Mitteln. Zweite vermehrie
und verbesserte Auflage. Mit 810 in den Text eingedruckten Holzschnit-
ten. gr. 8. Fein Velinpapier. geh. . Preis 2%, Thir.

Fries, Dr. K. F. E,, Lehrbuch des Wiesenbaues. Fiir Land-
wirthe, Forstmiinner, Cameralisten und Techniker. Zum Gebrauche bei
Vorlesungen und zum Selbstunterrichte. Mit 207 in den Text eingedruck-

ten Holzschnitten. gr. 8, Fein Velinpap. geh. Preis 2 Thir,
Fiirst zu Salm-Horstmar, Versuche und Resultate iiber die
Nahrung der Pflanzen. 8. geh. Preis § Ggr.

Gottlieb, D. J., Lehrbuch der reinen und technischen Chemie.

Zum Gebraache an Real- und Gewerbeschulen, Lyceen, Gymnasien eie.
und zum Selbstunterrichte. Mit zahlreichen in den Text eingedruckten Holz-
schnitten. gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 2 'Thir.

Grisebachii, Dr. med. et Prof. A., Spicilegium florae rumeli-
cae et bithynicae exhibens synopsin plantarum quas aest. 1838 legit.
2 Binde. pr. 8. Velinpap. geh. Preis 8§ Thir.

Griitzner, August, Die Angustin’sche Silberextraction in ihrer
Anwendung auf Hiuttenproducte und Erze. Mit 4 Kupfertafeln in gp&ts
Folio. gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 2 Thir.

Hagen, Dr. F. W., Psychologische Untersuchungen. Studien
im Gebiete der physiologischen Psychologie. gr. 8. Velinpap. geh.
: Preis 12 Ggr,

Hamm, Dr. Wilhelm, Die Grundziige der Landwirthschaft.
Ein Lehrbuch fiir den Selbstunterricht und zum Gebrauch in landwirth-
schaftlichen Lehranstalten., Nach Girardin und Du Breuil’s Cours élé-
mentaire d'agriculture selbstiindig bearbeitet. Zwei Binde. Mit 1334 in den
Text eingedrockten Holzschnitten, gr. 8. geh. Freis complet 8§ Thir.

" Hamm, Dr. Wilh., Die landwirthschaftlichen Geriithe und Ma-
schinen Englands. Mit besonderer Beriicksichtizung der landwirthschait-
lichen Mechanik und emner Uebersicht der Verhiiltnisse der englischen Agri-
caltur. Mit 604 in den Text cingedruckien Holzschnitten.

Preis 4 Thir. 8 Ggr.

Handworterbuch der Physiologie, mit Riicksicht auf physio-

logische Pathologie, in Verbindung mit mehren Gelehrten heransgegeben von

Dr. B. Wagner. Mit Kupfern und in den Text eingedruckten Holzschnit-

ten. Vier Bande, wovon der dritte in zwei Abtheilungen, 278 Bogen priis-
stes Octav enthaltend, Ausgegeben in 28 Lieferungen.

Preis jeder Lieferung 1 Thlr.

Handwirterbueh der reinen und angewandten Chemie, in Ver-
hindunlg mit mehren Gelehrten herausgegeben von Dir. J. v. Liebig, Dr.
J. C. Foggendorif und Dr.Fr. Wiéhler. Redigirt von Dr. Hermann
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Kolbe. Mit Kupfern und in den Text eingedruckten Holzschnitten. gr.

§. Fein Velinpap. geh. (Erschienen sind: erste bis ach tunddreis-
sigste Lieferung oder Bd. I — VL) !

Erster Subscriptionspreis d Lieferung 16 Ggr.

Supplement zu dem Handworterbuch der reinen und angewand-

ten Chemie, herausgegeben von Dr. J. v. Liebig, Dr. J. C. Pqu%'en dorf{f

und Dr. Fr. Wohler, unter der Redaction von Dr. Herm. Kolbe. Erste

bis sechste Lieferung. Subseriptionspreis & Lirg. 16 Ggr.

Handwérterbueh der reinen und an%fwamlten Chemie. Be-
riindet von Dr. J. v. Liebig, Dr. J. C. Poggendorff und Dr. Fr.
ihler. Zweite Auflage, nen bearbeitet von P. A.Bolley, H. Buff,
Engelbach, H. v. Fehling, Frankland, Geuther, v. Gorup-
Besanez, W. A. Hui‘mann,gﬂurm. Kolbe, H. Kopp, d. v. Liebig,
Fr. Mohr, Pettenkofer, Th. Scheerer, Schiiler, 8. Stddeler,
Adolph Strecker, F. Varrentrapp, A. Weppen, H. Will, Fr.
Wohler und Fr. Zamminer. Redigirt von Dr. Hermann v. Feh-
ling Mit zahlreichen in den Text eingedruckten Holzschnitten. gr. 8.

Fein Velinp. geh. In Lieferungen von 8 Bogen.
Preis jeder Lieferung 16 Ger.

Harless, Prof. Dr. Emil, Populire ?nrlesunﬁn aus dem Ge-
biete der Physiologie und Psychologie. Mit 103 in Text eingedruck-
ten Holzechnitten. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 1 Thir. 16 Ggr.

Hellmuth, J. H., Volks-Naturlehre. Sechszehnte sehr vermehrte
Auflage. Nach dem Tode des Verfassers zum neunten Male bearbeitet
von J. G. Fischer. Auch unter dem Titel: Elementar- Naturlehre fiir
Lehrer an Seminarien und gehobenen Volksschulen, wie anch zum Schul-
und Selbstunterrichte methodisch bearbeitet. 26 Bogen Dmuk-\raﬁ:i?au-
Mit 294 in den Text eingedruckten Holzschnitten. gr. 8. geh. Preis1 Thir.

Henle, Prof. Dr. J., Handbuch der systematischen Anatomie des
Menschen. In drei Biinden. Erster Band. gr. 8. Fein Vﬂlinpea(i:a. geh.
Erste Abtheilung: Knochenlehre. Mit 290 in den Text eingedruckten

Holzechnitten. Preis 1 Thir. 12 Ggr.
Zweite Abtheilung: Binderlehre. Mit 161 in den Text ein edruckten
Holzschnitten. Preis 1 Thir. 8 Ggr.

Henle, Prof. Dr. J., Handbuch der rationellen Pathologie. Er-
ster Band: Einleitung und allgemeiner Theil. Dritte Auvflage. Zweiter
Band: Specieller Theil (in zwei Abtheilungen, erste Abthlag. in rweiter
Auflage). gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 9 Thir. 12 Ggr.

Hoffmeister, W., Die bis jetzt bekannten Arten aus der Fa-
milie der Regenwiirmer. Als Grundlage zu einer Monographie dieser Fa-
milie. Mit Zeichnungen nach dem Leben von A. Hoffmeister. g} 4.
Velinpap. geh. Preis 2 Thir.

Hutchinson, John, Von der Capacitit der Lungen und von
den Athmungs-Functionen, mit Hinblick auf die Begriindung einer genauen
und leichten Methode, Krankheiten der Lungen durch das Spirometer zu
entdecken. Aus dem Englischen iibersetzt und mit Anmerkungen versehen
von Dr. Samosch. Mit zablreichen in den Text eingedruckten Holz-
schnitten. gr. 8, Fein Velinpap. geh. Preis 20 Ggr.

Jones;, M. H. B, Ueber Gries, Gicht und Stein. Zunichst
cine Anwendung von Liebig's Thier-Chemie auf die Verhiitung und Be-
handlung dieser Krankheiten. Deutsch bearbeitet und mit Noten von Dr.
Herm. Hoffmann. gr. 8. Velinpap. geh. Preis 20 Ggr.

Kellner, C., Das orthoskopische Ocular, eine neu erfundene achro-
matische Linsencombination, welche dem astronomischen Fernrohr, mit
Finschluss des dialytischen Rohrs, und dem Mikroskop bei einem sehr
grossen Gcsichi.s!‘e'hf ein vollkommen ungekriimmtes, perspectivisch rich-
tiges, seiner ganzen Ausdehnung nach scharfes Bild ertheilt, sowie auch
den blanen Rand des Gesichtsraumes aufhebt; zugleich als Anleitung zur
Kenntniss aller Umstiinde, welche zn ciner massgebenden Beurtheilung und




richtigen Behandlungsart der optischen Instrumente, insbesondere des Fern-
rohrs, durchaus nﬁ‘gai gind. Nebst einem Anhang: Zur Kenntniss und ge-
nauen Priiffung der Libellen oder Niveaus, von M. Hensoldt. Mit in den
Text eingedruckten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 12 Ggr.

Knapp, Prof. Dr. F., Lehrbuch der chemischen Technologie,
zum Unterricht und Selbstudium bearbeitet. Mit zahlreichen in den Text
eingedruckten Holzschnitten. In drei Biinden. gr. 8. .

Preis des 1sten Bandes 8 Thir., des 2ten Bandes 5 Thip,

Knapp, Prof. Dr. F., Die Nahrun§smittel in ihren chemischen
und technischen Beziehungen. Mit in den Text ecingedruckten Holzschnit-
ten. gr. 8. Velinpap. geh. Preis 1 Thir.

Kolbe, Dr. Hermann, Ausfiihiliches Lehrbuch der organischen
Chemie. In zwei Binden. Mit in den Text eingedruckten Holzschnitten.
Zugleich als dritter und vierter Band zu Graham-Otto's ausfiihrlichem

buch der Chemie. Erschienen ist: 1. — 5. Lieferung.
- Preis jeder gieﬁ:rung 12 Ggr.

Kﬂﬂ_}_yl, Dr. H., Einleitung in die Krystallographie und in die

stallographische Kenntniss der wichtigeren Substanzen. Mit einem At-
las von 21 Kupfertafeln und 7 lithographirten Tafeln, Netze zu Krystall-
modellen enthaltend. gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 3 Thir. 16 Ger.
Preis fiir den Atlas von 21 Kupfertafeln und 7 lithographirten Tafeln

tqit Iﬂ'etze:; aparte, quer 4. geh. Preis 1 Thir. 20 Ggr.
= fiir die 7 Tafeln, Netze zu Krystallmodellen aparte, quer 4. geh.
reis 8 @gr-

Kopp, Dr. H, Geschichte der Chemie. In vier Biinden. gr. 8.
reis: 1. Bd. 2 Thir. 12 Ggr., 2. Bd 2 Thir. 12 Ggr., 8. Bd. 2 Thir.,
4. Bd. 2 Thir. 12 Ggr.

Kurrer, Dr. Wilhelm Heinrich v., Das Bleichen der Lein-
wand und der leinenen Stoffe in den europiiischen Lidndern, von dem
Standpunkte der Wissenschaft und der praktischen Erfabrungen belenchtet,
in steter Hinweisung aul eigene. Beobachtungen, Erfahrungen und Ver-
fabhrungsarten, und die vurﬁeﬁiedunen Appreturen, mit einem Anhang iiber

gegenwiir’ti'ﬁen Standpunkt und die nenesten Verfahrungsarten in der
Kunst, baumwollene Stoffe jeder Gattung auf die schnellste, sicherste und
unschiidlichste Art, sowohl I{ir den Druck als fiir den weissen Bedarf voll-
kommen weiss zu bleichen und zu appretiren. Zweite, durch Nachtriige

vermehrte Auflage. Mit 5 Kupfertafeln. gr. 8. Fein Velinpap. geh.
Preis 2 Thir.

Leuckart, Dr. Rud., Ueber die Morphologie und die Verwandt-
schaftsverhiiltnisse der wirbellosen Thiere. Fin Beitrag zur Charakteristik
und Classification der thierischen Formen. 8. Velinpap. geh.

. Preis 1 Thlr. 8 Ggr.
Liebig, Justue von, Die Chemie in ihrer Anwendung auf Agri-
cultur und Physiologie. Sechste Auflage. gr. 8. Fein Velinpap. geh.

f Preis 2 I;'hlr. 12 Ggr.

Liebig, Justus von, Die Thier-Chemie oder die organische Chemie
in ihrer ﬂ.nwmdlmﬂg aufl Physiologie und Pathologie. Dritte umgearbeitete
und vermehrte Auflage. gr. 8. E‘I'eiu Velinpap. geh. Erste Abtheilung.

Preis 1 Thlr. 4 Ggr.

Liebig, Justus von, Untersuchungen iiber einige Ursachen der
Siiftebewegung im thierischen Organismus. Mit in den Text eingedrock-
ten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 16 Ggr.

Liebig, Justus von, Anleitung zur Analyse organischer Korper.
Mit 82 in den Text eingedruckten Iolzschnitten. Zweite umgearbeitete
und vermehrte Auflage. gr. 8. Fein Velinpap. geh.

i3 Preis 16 Ggr.; in engl. Leinen gebunden 20 Ggr.

Lleb:lg, Justus von, vollstindiger Unterricht iiber das Verfahren

Silber auf nassem Wege zu probiren. Dentsch bearbeitet nach (+ ay-Lus-

sac. Mit 6 Kupfertafeln. in Folio. gr. 8. geh. Preis 1 Thir. 16 Ggr.
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Liebig, Justus von, Die Grundsitze der Agriculturchemie mit
Rﬁgmicht auf die in England angestellien Untersuchungen. Zuweite, durch
einen Nachtrag vermehrie Auflage. gr. 8. Sat. Velinpap. geh.

reis 20 Ggr.

Liebig, Justus von, Herr Dr. Emil Wolff in Hohenheim und
die Agricultur-l:hemie, Nachtrag zu den ,Grundsitzen der Agricultur-
Chemie*. gr. 8 Sat. Velinpap. geh. Preis 8 Ggr.

Liebig, Justus von, iiber Theorie und Praxis in der Land-
wirthschaft. 8. Fein Velinp. geh,

Lihr, Math. Jos., Enumeratio der Flora von Deutschland und
der angrinzenden Liinder im ganzen Umfange von Reichenbach's Flora
Ermanica excursoria, vom Mittellindischen Meere bis zur Nord- und Ost-

See. Geordnet nach dem natirlichen Systeme von De Candolle und der
Reihenfolge von Koeh's Syno sis, mit allen Synonymen, Varietiiten und
Fundorten, unter besonderer eriicksichtigung “der Gegenden am Rheine.

8§ Fein Velinpap. geh. Preis 2 Thir.

Liwig, Prof. Dr. Carl, Chemie der organischen Verbindungen.
Zweite umgearbeitete und vermehrie Auflage. 2 Biinde, gr. 8. geh.

Preis 11 Thir. 8 Ggr.

Léwig, Prof. Dr. Carl, Grundriss der organischen Chemie.

gr. 8, Fein Velinpap. geh. Preis 2 Thir. 8 Ggr.

Meyer-Altenburg, Dr. C. H., Ein Pfund Stickstoff kaum einen
Groschen! Oder F. A. v Fellenberg-Ziegler’s Erfabrungen itber
die Behandlung und Aufbewahrung des Stalldiingers. 8. geh. Preis 8 Gar.

Mill, John Stuart, Die inductive Logik. Eine Darlegung der
ghilasuphim;hen Principien wissenschaftlicher Fﬂrschun% insbesondere der
‘aturforschung. Nach dem Englischen bearbeitet yon Dr. J. Schiel. gr.
8, Fein Velinpap. geh. Freis 2 Thir. 16 Ggr.
Mohl, Hugo von, Grundziige der Anatomie und Physiologie
der vegetabilischen Zelle. Aus Rud. Wagner's Handworterbuche der
Physiologie besonders ab ckt. Mit einer Kupfertafel und 52 in den
Text eingedruckten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinp. geh. Preis 1 Thir.

Mohr, Dr. ¥., Commentar zur Preuss. Pharmacopoe, nebst Ue-
bersetzung des Textes. Nach der sechsten Auflage der Pharmacopoe

Borussica bearbeitet. Zweite vermehrte und verbesserie Auflage. it
in den Text eingedruckten Holzschmitten.  gr. 8. Fein Velinpap. éﬂh.
Zwei Binde. Preis 5 Thir. 8 Ggr.

Mohr, Dr. F., Lehrbuch der 'pharmameutischen Technik. Nach
eigenen Erfahrungen bearbeitet. Filr Apotheker, Chemiker, chemische
Fabrikanten, Aerzte und Medicinalbeamte. 7 weite vermehrte und wver-
besserte Auflage. Mit 441, darunter 163 neuen, in den Text eingedruck-

ten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap. geh.  Preis 2 Thir. 12 Ggr.

Mohr, Dr. F., Lehrbuch der chemisch-analytischen Titrirmethode.
Nach eigenen Versuchen und systematisch dargestellt. Fiir Chemiker,
Aerzte und Pharmaceuten, Berg- und Hiuttenminner, Fabrikanten, Agro-
nomen, Metallurgen, Miinzbeamte etc. Mit 104 in den Text eingedruck-
ten Holzschnitten und angehingten Berechnungstabellen. In zwei Ab-
theilungen, Erste Abtheilung. g=. 8. Sat. Velinp. geh. Preis 2% Thir.

Moll, C. L. und ¥. Reuleaux, Constructionslehre fiir den
Maschinenbau. Zwei Biinde. Erster Band, nebst einem Atlas von 35 Ta-
feln in Imperial-Format und zahlreichen in den Text eingedruckten Holz-
schnitten. gr. 8. Fein Velinpap. geh. Erschienen igt:

Erste und zweite Lieferung mit 16 Tafeln. Preis & Thir. 16 Ggr.

Moll, C. L. und F. Reunleaux, Die Festigkeit der Materinhen
namentlich des Guss- und Schmiedeisens. Zuniichst fir Ingenieure und




olytéchnische Schulen. Besonderer Abdruck ius der ,,Constructions-
].Fehre fiir den Maschinenbau*, Mit in den Text eingedruckten Holz-
gchnitten. gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 12 Ggr.

Moll-Delaunay, Die reine und angewandte Elementar- Me-
chanik. Fiir Gewerbe- und Realschulen, sowie fiir den Selbstunterricht. Zum
Theil auf Grundlage von Delaunay's |,Cours élémentaire de Mécanique®
bearbeitet, Mit zahlreichen in den Text eingedruckten Holzschnitten, Erste
Licferung, enthaltend: Dic Statik fester Korper. 8. Fein Velinpap. geh.

Preis 16 Ggr.

Mulder, Prof. G. J., Versuch einer allgemeinen physiologischen
Chemie. Mit eigenen Zusiitzen des Verfassers [iir diese deutsche Aus-
abe seines Werkes. %; 8. Fein Velinpap. geh. Complet in zwei
ght.haﬂungen. Mit 8 colorirten und 10 schwarzen Eupl'a:rtuﬁai:;. Laf
reig § T

Miiller-Ponillet, Lehrbuch der Physik und Meteorologie.
Fiinfte umgearbeitete und vermehrte Auflage. Zwei Binde, zusammen
circa 90 Bogen gr. 8 (mit gegen 1500 in den Text eingedrockten Holz-
schnitten, farbigen und schwarzen Kupfertafeln) enthaltend. Sat. Velinp.
geh, In Lieferungen von ¢ Bogen. Preis jeder Lieferung 12 Ggr.

Miiller, Prof. Dr. J., Supplemente zur ersten Aaflage von
Miller-Pouillet’s Lehrbuch der Physik und Meteorologie. Mit zahi-
reichen in den Text cingedruckten Holzschmitten. gr. 8. Velinpap. geh.

Preis 1 Thlr.
» Desgleichen zur zweiten Auflage ete. ete. gr. 8. Ve-
linpap. geb. : Preis 12 Ggr.

Miiller, Dr. Joh., Lehrbuch der kosmischen Physik. Zugleich
als dritter Band zu siimmtlichen Auflagen von Miiller-Ponillet’s Lehrbuch
der Fhysik. Mit 281 in den Text emgedruckten Holzschnitten und ei-
nem Atlas, enthaltend 27 Tafeln in Stahlstich. gr. 8 Fein Velinpap.
geh. Preis 8 Thlr. 16 Ggr.

Miiller, Prof. Dr. J., Grundriss der Physik und Metecrologie. Fiir
Lyceen, Gymnasien, Gewerbe- und Realschulen, sowie zum Selbstunter-
richte. Mit 533 in den Text eingedruckten Holzschnitten. Fiunfte ver-
mehrte u. verbesserte Aufl. gr. 8. Fein Velinp. geh. Preis 1 Thlr, 16 Ggr.

Miller, Prof. Dr. J., Grundziige der Krystallographie. Mit 123
in den Text eingedruckten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap. geh,
Preizs 12 Ggr.

Miiller, Prof. Dr. J., Bericht iiber die neuesten Fortschritte der
Physik. In ihrem Zusammenbange dargestellt. In zwei Binden, Mit zahl-
reichen in den Text eingedruckten Holzschnitten. Erster Band complet,
gr. 8. Fein Velinpap. geh. * Preis 5 Thir.

Miiller, Dr. Johannes, und Dr. Fr. Herm. Troschel, Sy-
stem der Asteriden. Mit 12 Kupfertafeln. gr. 4. Velinpap. Pg{-:ll. e
reis 9 Thir.

Miiller, P., Handbuch fiir Bierbrauer. Eine wissenschaftlich-
E;laktische Anleitung zum Bierbranen im ganzen Umfange des Gewerbes.

it Riicksicht anf die neuesten Erfahrungen nnd Verbesserungen im Brau-

fache und unter Beifiigung der verschiedenen Braumethoden in Baiern
und anderen Liindern. WNach den besten Quellen und vieljihrigen eigenen
Erfuhrun bearbeitet. Mit einem Vorworte von Prof. Dr. Jul. Otto.
Mit in den Text ecingedruckten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap.
geh. Preis 2 Thlr. 8 Ggr.

Oersted, H. C., Der mechanische Theil der Naturlehre. Mit
248 in den Text eingedruckten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap. éeh.
Preiz 1 Thir. 12 Ggr.
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Orfila, M., Lehrbuch der Toxicologie. Nach der fiinften, ums=
gearbeiteten, verbesserten und vielfach vermehrten Auﬂnﬁ aus dem Fran-
zosischen mit selbstindigen Zusitzen bearbeitet von Dr. G. Krupp.
Zwei Binde. gr 8. Velinpap. geh. Preis 5 .

Otto, Prof. Dr. F. J., Lehrbuch der rationellen Praxis der
landwirthschafilichen Gewerbe. Zum Gebrauche bei Vorlesungen iiber land-
wirthschaftliche Gewerbe und zum Selbstunterricht fiir Landwirthe, Ca-
meralisten und Techniker. Vierte durch Nachtrige vermehrte Auflage,
bearbeitet unter Mitwirkug‘; von Prof. C. Siemens. In zwei Abtheilun-
ﬁcn. Mit 4 Stahlstichtafeln in gquer Folio und 255 in den Text einge-

ruckten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap. geh.
Preis des completen Werkes 5 Thir.

Otto-Graham’s ausfihrliches Lehrbuch der Chemie. Dritte
umgearbeitete Auflage. 4 Biinde. Erster Band: Physikalisches, All-
ﬁumeines wnd Theoretisches der Chemie, von den Professoren

uff, Kopp und Zamminer in Chessen; zweiter Band (in drei Ab-
theilungen): Anorganische Chemie, von Prof. Otto in Braunschweig;
dritter und vierter Band: Organische Chemie, von Proft Kolbe mn
Marburg. In Lieferungen von & Bogen. Preis jeder Lieferung 12 Ggr.
Erschienen ist- Bd. 1L complet (in 26 Liefrgn.); Bd. TIL Liefrg. 1 — 3.

Plagge, Dr. M. W., Handbuch der Pharmakodynamik fiir
Aerzte, Wundirzte nnd Studirende. Nach den neuesten Erfahrungen des
In- und Auslandes, wie auch nach eigener dreissigjihriger Erfahrung am
Krankenbette kritisch bearbeitet. gv. 8. Velinpap. geh, Preis 2 Thlr.

Plagge, Dr- M. W., Arzneiverordnungslehre, kritische, irztliche
ond wundirztliche. Nach dem heutigen Standpunkte der Chemie und Me-
dicin und mit besonderer Riicksicht auf Einfachheit und Wehlfeilheit der
Verordnungen bearbeitet. 8. Velinpap. geh. Preis 1 Thir.

Pressler, Max. Rob., Der Messknecht und sein Praktikum.
Ein populires und universelles Mess- und Bercchnungs - Brieftaschenin-
strument und Taschenhandbuch zur vereinfachten und selbstindigen Erle-
digung der im birgerlichen, technischen und wissenschaftlichen Leben vor-
kommenden und ohne specifische Hiillsmittel schwer oder gar nicht ans-
fuhrbaren Arbeiten der gesammten Mathematik, Fir Gelehrt und Unge-
lehrt in allen Gebieten der Praxis, vornehmlich in denen der Staats-, Land-
und Forstwirthschaft, des Militir-, Ingenieur-, Maschinen- und Fabrikwe-
sens; Strassen-, Eisenbahn-, Berg-, Hoch- und Wasserbaues u. s. w.; 80-
wie fur gewerbliche und humanistische Schulen aller Art, Zweite ginz-

stromente. 8. Velinpap. In Pergamentband 2 Thir. 16 Ggr.
In englisch Leinen gebunden 2 Thir. 12 Ggr.

Pressler, M. R, Der Messknecht als Mastknecht.  Iin ein-
faches und uberraschend sicheres Verfahren, das Lebend- wie das Schlacht-
ewicht der Thiere, namentlich des Rindviehs, aus dem gemessenen Um-
inge vollstindiger und genauer als pach jeder der bisherigen Band: und
Tabellen-Methoden aus der: Tafel des landwirthschaftlichen Messknechts
nach jedem beliebigen landiiblichen Maasse und Gewichte abzuleiten. Fur
Landwirthe, Viehmaster, Viehhindler, sowie zum (Gebrauche fiir landwirth-
schafiliche Lebranstalten entworfen und beschrieben.  Mit in den Text
eingedruckten Holzschnitten. 8. Fein Velinpap. cart. Preis 12 Ggr.

Pressler, Max. Rob,, Der Zeitmessknecht oder Messknecht als
Normalubr. Ein Brieftascheninstrument und Tabellenwerk zur leichten und
bequemen Messung der Zeil und Stellung der Uhren nach der Sonne, £20-
wie zar vereinfachten Austithrung manniglaltiger biirgerlicher, technischer
und wissenschaftlicher Messungs- und Rechnun s - Arbeiten. Fiir Forst-
und Landwirthe, Pfarrer, Lehrer, Behirden, Techniker und Geschiiftslente
aller Art, namentlich auf dem Lande gnd in Provincialstidten. Eug}eieh
als selbstindiges Supplement zu dem griosseren und allgemeineren Mess-
knechiwerke: ,,Der Messknecht und sein Prokticum*.  Erste Abthei-




lung: Fiir Siid- (und Mittel-) Deutschland; zweite Abtheilong: Fir
Nord- (und Mittel-) Deutschland und alle Linder von gleicher Breitenlage.
Mit in den Text eingedruckten Holzschnitten und einem justivten Mess-
knechtinstrumente und zwei Schaitenstiften. 8. Fein Velinpap. cart.

Rathke, D. H., Ueber die Entwickelung der Schildkriiten. Un-
tersuchungen. Mit 10 Steindrucktafeln. 4. Fein Velinpap. geh. Preis 8 Thir.

Rees, G. Owen, iiber Nierenkrankheiten mit eiweisshaltizem
Urin (Morbus Brightii). Auns dem Englischen von Dr. med. Rosziok
gr. 8. Velinpap. geh. Preis 12 Ggr.

Regnault, Vietor und Adolph Strecker. Kurzes Lehrbuch
er Chemie. In zwei Biinden Erster Band, dritte Auflage.  Anorgani-
sche Chemie. Zweiter Band. Organische Chemie von Adolph Strecker
Erster Bd. gr. 12, Sat. Velinpap. Mit 182 Holzschnitien.  Preis 2 Thir
Zweiter Bd. gr, 12 Sat. Velinpap. Mit 41 Holzsch. Preis 1 Thir. 12 Gar

Reichenbach, Freiherr v., Dr. ph., Physikalisch-physiolo-
gische Untersuchungen uber die Dynamide des Magnetismus, der Elek-
tricitiit, der Witrme, des Lichies, der Krystallisation, des Chemismng in
ihren Beziehungen zur Lebenskraft, Zweite verbesserte Aufluge. Mit 2
lithogr. Tafeln und 24 in den Text eingedruckien Figuren. In zwei Biin-
den. gr. 8, Fein Velinpap. geh. Preis 1 Thir. 12 Ggr.

Rose, Prof. Heinrich, Ausfiihrliches Handbuch der analy-

tischen Chemie. Mit in den Text eingedruckten Holzsehnitten, Zwei Binde.

r. 8. Fein Velinpap. geh. Erster Band: die Lebre von den qualitativen

emisch-analytischen Untersuchungen. Preis 4 Thlr. Zweiter Band: die
Lehre von den quantitativen chemisch-analytischen Untersuchungen.

Preis 4 Thlr. 16 Ggr,
s Nachtriige. S. Weber etc.
Ruete, Prof. Dr. C. G. T., Lehrbuch der Ophtlmimu}-:rgie_fﬁr

Aerzte und Studirende. In zwei Binden. Mit 239 in den Text einge-
druckten Holzschnitten. Zweite umgearbeitete und vermehrte Auflage. gr. 8.
Fein Velinpap. Preis 5 Thir. 20 Ger.

Ruete, Prof Dr. C. G. T.,, Klinische Beitriige zur Pathologie

und Physiologie der Avgen und Ohren. Nach der numerischen Methode
bearbeitet. Erstes Jahresheft. gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 2 Thir.

Ryan, Dr. John, Die Zubereitung von Flachs, Flachsbaumwaolle
und Flachswolle, niach dem Claussen’schen Verfahren; nebst einer Be-
schreibung der dabei angewendeten chemischen und mechanischen Ililfs-
mittel, und Clanssen’s Bleichmethode fiir vegetabilische Fasern, Garne
und gewebte Stoffe. Deutsch herausgegeben von Theod. Kell  Mit
Holzschnitten. geh. (Siehe auch Claussen.) Preis 16 Gegr.

Scheerer, Prof. Dr. Th,, Lehrbuch der Metallurgie, mit beson-

derer Hinsicht auf chemische und physikalische Principien. In zwei Binden,
Mit zahlreichen in den Text eingedruckten Holzschnitten. 1. Band (1L—7
Lieferung) und 2. Band (1. u. 2. Lieferung). gr. 8. Fein Velinpap. (;Enh
" lgT.

Preis 4 Thir. 12
Scheerer, Prof. Dr. Th., Léthrohrbuch. FEine Anleitung zum

Gebrauch des Lothrobrs, nebst Beschreibung der vorziiglichsten Listhrohrge-
blise. _.'I:iu- Ch::miker, Mineralogen, Metallurgen, Metallarbeiter und andeve
Techniker, sowie zum Unterrichte auf Berg-, Forst- und landwirthschatilichen
Akademieen, polytechnischen Lehranstalien, Gewerbeschulen u. 5. w. Mir
in den Text eingedruckten Holzschnitten. 8. Zweite verbesserte Anf-
lage. Fein Velinpap. geh.

Scheffler, Hermann, Der Situationskalkul. Versuch einer
arithmetischen Darstellung der niederen und hiheren Geometrie, auf Grund
einer abstrakten Auffassung der riumlichen Grissen, Formen und Bewe-

gen. Mit 97 in den Text eingedruckten Holzschnitten. or. 8. Fein
elinpap. geh. Preis 2 Thir. 12 Ger.
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Schellen, Dr. H., Der elektromagnetische Telegraph in den
Hanptstadien seiner Entwickelung und in seiner gegenwiirtigen Ausbildung
und Anwendung, nebst einer kurzen Einleitun “E:r die optische und wku-
stische Telegraphie und einem Anhange iiber gegenwirtigen Betrieb der
elekirische Ubren.  Fuir dus gebildete Publikum, Frevnde der Physik, an-
gehenden Telegraphen-Beamten, und Techniker bearbeitet. Mit 130 in den
Text eingedruckten Holzschnitten. Zweite ganz umgearbeitete und den

nevesten Zustinden des Telegraphen - Wesens angepasste Auflage. pr. 8.
Fein Velinpap. geh. Preis 2 Thir.

Schenckel, J., Elementare Arithmetik, theoretisch-praktisch dar-
gestellt fiir Lehrer an Volksschulen und an den unteren Klassen der Real-
schulen. gr. 8. Velinpap. geh. Preis 14 Ggr.

Schleiermacher, Dr. A. A.E, blbliographischea System der ge-
sammten Wissenschafiskunde mit einer Anleitung zum Ordnen von Riblio-
theken, Kupferstichen, Mineralien, wissenschaftlichen und Geschiiltspapieren.
Zwei Biinde, gr. 8. Velinpap. gech. Preis 8 Thir.

Schlémileh, Dr. Oskar, Compendium der hoheren Analysis,
Mit 64 in den Text eingedruckten Holzschnitten. gr. 8 Fein Velinpap.
geh. Preis 2 Thir,

Schleiden, Dr. M. J., Die Physiologie der Pflanzen und Thiere
und Theorie der Pllanzencultur, Fir Landwirthe bearbeitet. Mit 161 in
den Text eingedruckien Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap. geh,

Preis 2 Thir. 12 Ggr.

Schmid, Dr. E, E., Physik, anorganische Chemie und Mipe-
ralogie. Fiir Landwirthe bearbeitet. Mit 258 in den Text ein edruckten
Holzschnitten, gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 2 Thir. 12 Ggr.

Schmid, Dr. E. E,, Organische Chemie, Meteomlagia, Geo-
enosie, Bodenkunde und Diingerlehre. Fiir Landwirthe bearbetet. Mit 38
in den Text eingedruckten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap. geh.

Preis 2 Thir. 12 Ggr.

Die vorstchenden 8 Werke von Schleiden und Schmid sind auch unter

{slgendem Gesammt-Titel erschienen:

Encyclopddie der gesammten theoretischen Naturwissenschaften
in ihrer Anwendung sut die Landwirthschaft. Von Dr. M. J. Schleiden
und Dr. E. E. Sehmid. Mit 500 in den Text eingedruckten Holzschnit-
ten. gr. 8. Fein Velinpap. geh. Drei Binde. Preis 7', Thir,

Schmidt, Dr. Carl, Zur vergleichenden Physiologie der wir-
bellosen Thiere. Eine physiologisch-chemische Unmrsuthungi, gr 8. Ve
linpap. geh. reis 12 Ggr,

Scholl, E. F., Der Fithrer des Maschinisten. Anleitung zur
Kenntniss, zur Wahl, zum Ankanfe, zur Aufstellung, Wartung, Instander-
haliung und ¥euerung der Damplmaschinen, der Dampfkessel und Trieb-
worke. Fin Hand- und Hulisbuch fur Heizer, Dampimaschinenwiirter, an-
gehende Mechaniker, Fahrikherren und technische Behtrden. Nach selbst-
standiger Eriabrung bearbeitet. Vierte umgearbeitete und vermehrte Auf-
lage. Mit zahlreichen in den Text eingedruckten Holzschnitten. 8. cart.
Fuin Velinpap. Preis 1 Thir. 20 Ggr.

Sehidler, Dr. Fr., Das Buch der Natur, die Lehren der Phy-
sik, Astronomie, Chemie, Mineralogie, Geologie, Physiologie, Betanik und
Zoologie umfssend. Allen Freunden der Naturwissenschait, inshesondere
den Gymnasien, Resl- und hiheren Biirgerschulen widmet. Neunte ver-
besserte und vermehrte Auflage. Mit 878 in den Text eingedruckten
Holzschnitten, Sternkarten und einer geognostischen Talel in Farbendruck.
Lin starker Band in gross Median, auf feinem satinirten Velinpap. .

Preis 1 Thir. 12 Ggr.
Elegant gebunden Preis 1 Thir. 20 Ggr.

Schwarz, H., Dr. ph., Ueber die Maassanalysen, besonders in
ihrer Anwendung aul die Bestimmung des technischen Werthes der che-



mischen Handelsprodukte, wie Potasche, Soda, Braunstein, Siiuren, Eisen
Kupfer, Blei, Sil n. . w. Zweite durch Nachtriige vermehrie Anflage.
Mit in den Text eingedruckten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap. geh

Preis 16 Ggr,

Eem}_}ﬂr. Gottfried, Die vier Elemente der Baukunst. Ein
Beitrag zur vergleichenden Baukunde. gr. 8. Fein Velinpap. geh. 4
Preis 16 Ggr.

Siebold, Eduard Casp. Jae. v., Lehrbuch der Geburtshiilfe.
Zum Gebrauche bei academischen Vorlosungen und zu eigenem Studium.
Zweite vermehrte und verbesserte Auflage. Mit 108 grissstentheils nach
Uriginalzeichnungen angefertigten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap.
geh. Preis 2 Thir. 16 Ggr.

Stammer, Dr. Karl, Leitfaden bei den praktischen Arbeiten
im chemischen Laboratorium. Zum Gebrauche beim Unterricht in der
nnorganischen Chemie an Gewerbe- und Realschulen. 8. Velinpap. geh.

Preis 12 Gy,

Stammer, Dr. Karl, Sammlung von chemischen Rechenaufeaben.
Zuin Gebrauche an Real- und Gewerbe - Schulen, an technischen Leliran-
stalien und beim Selbstudium fur Studirende, Pharmaceuten, chemische
Fubrikanten u. A. 8. Velinp. geh. : Preis 8 Ggr.

» Antworten und Auflisungen zu der Sammlung von
chemischen Rechenaufgaben. Zum Gebrauche beim Selbstudinm fir Stu-
dirende, Pharmaceuten, chemische Fabrikanten u. A » sowie [ir Lehrer
an technischen Lebranstalten, Real- und Gewerbeschulen. 8. Velinp. geh.

Preis ¢ Ggr.
Stockhardt, Dr. J. A.,, Die Schule der Chemie, oder erster
Unterricht in der Chemie, versinnlicht durch einfache Experimente. Zum
Schulgebrauch und zur Selbstbelehrung, insbesondere fir angehende Apo-
theker, Landwirthe, Gewerbtreibende ete. Achte, umgearbeitete Auf-
lage. Mit 286 neu gestochenen in den Text eingedruckien Holzschnitten

gr. 8. Fein Velinpap. geh.
. grcis 2 Thlr. Eleg ant geh. Freis 2 Thir. 8 Ggr.

Uflacker, J. H.,, Exempel-Buch fiir Anfinger und Licbha-
ber der Algebra. Sechste verbesserte und mit mehreren neuen Aulgaben
vermehrte Auflage, herausgegeben von Dr. Hilzheimer., or. 8.

?’ruin 12 Ggr.

Uflacker, Auflésungen zu J. H. Uflacker’s Exempel-Buch
fur Anfinger und Licbhaber der Algebra. Dritte nach der sechsten Aul-
lage des pel-Buches eingerichtete verbesserte und vermehrte Auflaze,
gr. 8. : 4 Preis 1 Uhlr.

Valentin, Prof. Dr. G., Grundriss der Physiulug'ie des Menschen.
Fiir das erste Studium wnd zur Selbsthelehrung. Mit ¢ Tafeln in Stahl-
stich, einer colorirten Tafel und 619 in den Text eingedruckten Holz-
schnitten.  Vierte giinzlich umgearbeitete und vermehrte Auflage pgr.
8. Fein Velinpap. geh. Preis 4 Thir.

Valentin, Prof. Dr. G., Lehrbuch der Physiologie des Men-
schen. Fir Aerzte und Studirende. Zweite umgearbeitete und vermehrte
Auflage. Zwei Biinde, Mit3 Kuplertaleln und 630 in den Text eingedruck-
ten Holzschnitten. gr. 8. Fein Veliopap. geh.  Preis 11 Thlr. 16 Ggr.

Valentin, Prof. Dr. G., Nachtriige zur zweiten Auflage vom
Lehrbuche der Physiologie des Mensehen. Die wichtigsten wiihrend des
Druckes und bis Ende 1850 verofentlichten Thatsachen enthaltend. MMit
in den Text eingedruckten Holzschnitten. gr. 8. Fein Velinpap. gelb

' - reis 16 Ggr.

Valleix, F. L. J., Abhandlung iiber die Neuralgien. Nach der
franzisischen Originalansgabe fiir deutsche Aerzte iibersetzi und mit eini-

gen Zusiitzen begleitet von K. G. Gruner. gr. 8. Fein Velinpap, Geh.
- Preis 2 Thlr. 16 Ggr.
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Vierordt, Dr. Karl, Die Lehre vom Arterienpuls in gesunden
und kranken Zustinden. Gegrindet auf eine neue Methade der bildlichen
Darsiellung des menszhlichen Pulses. Mit sechs Taleln Abbildungen und
in den Text eingedruckten Holzschnitten. gr. 8. Preis 1 Thlr. 8 Ger.

Vogel, Heinr., Die Philosophie des Lebens der Natur gegen-
uber den bisherigen speculativen und Natur - Philosophien. Allen wissen-
schafilich Gebildeten gewidmet und mit einem Vorworie an das philoso-
phische Publikum begleitet. 8. Velinpap. geh. Preis 1 Thir 12 Ggr.

Vogelgesang, Moritz, Lehrbuch der Eisenemaillirkunst. Mit
% Kupfertafeln in gross Folio. gr. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 1 Thir.

Vogt, Carl, Lehrbuch der Geologie und Petrefactenkunde.
Zum Gebrauch bei Vorlesungen und zum Selbstunterricht. Zwei Binde.
Mit 16 Kupfertafeln und 1136 Tllustrationen in Holzstich. Zweite ver-
mehrte ond ganzlich umgearbeitete Auflage, gr. 8. Sat. Velinpap. geh.

Preis fiir das vollstindige Werk 7 Thir. 12 Gar.

Vogt, C., Natiirliche Geschichte der Schﬁpfuugb des Weltalls,
der Erde und der aul ihr befindlichen Organismen, ecrimdet anf die
durch die Wissenzchaft errungenen Thatsachen. Aus dem Englischen nach
der sechsten Auflage. Mit 134 i den Text eingedmekten Holzschnitten.

gr- 8. Fein Velinpap. geh. Preis 1 Thir. 16 Ggr.
Waitz, Prof. Dr. Theod., Lehrbuch der Psychologie als Na-
turwissenschaft. 8. Fein Velinpap. geh. Preis 3 Thir. 8 Ggr.
Waitz, Allgemeine Padagogik. gr. 8. Fein ‘i?'e]iugnp* %ah.
Preis 2 Thir. 8 Ggr.

Weber, Ernst Heinrich, Die Lehre vom Tastsinne und Ge-
meingefiihle auf Versuche gegriindet. Fur Aerzie und Philnsa%hen beson-
ders uboedruckt ans Rud. Wagner's Handworterbuche der ’hjrsioluﬁ'i:.
gr. 8 Fein Velinpap. geb. Preis 1 Thir.

Weber, R., Atomgewichtstabellen zur Berechnung der bei ana-
Iytisch chemischen Untersuckungen erhaltenen Resultate. Zugleich als Nach-
irag zum Handbuche der analytischen Chemie von Heinrich Rose. gr. 8
Fein Velinpap. geh. Preis 16 %gr.

Weisbach, Prof. Julius, Die neue Markscheidekunst und ihre
Anwendung auf die Anlage des Rothschinberger Stollos bei Freiberg in
Suchsen. Erste Abtheilung: Die trigonometrischen und Nivellir-Arbeiten
iiber Tage. Mit 10 zum Theil colorirten Tafeln in Kupterstich und 79

Abbildungen in Holzstich. Quart. Fein Velinpap. geh. Preis 4 Thir.

Weisbach, Prof. J., Lehrbuch der Ingenieur- und Maschinenme-
chanik. Mit den nithigen Hullslehren ans der Analysis fur den Unterricht an
technischen Lehranstalen, sowie zum Gebrauch fur Techniker bearbeitet.
In drei Theilen. Erster Theil: Mechanik. Zweiter Theil: Statik der
Banwerke und Mechanik der Umiricbsmaschinen.  Dritter Theil: Die
Mechanik der Zwischen- und Arbeitsmaschinen. Dritte verbesserie und
vervollstindigte Anflage. Jeder Band mit etwa G00 bis 800 in den Text
eingedruckten Holzstichen. gr. & Fein Velinpap. geh. In Lielerucgen

~ von G Bogen. Preis jeder Lieferung 12 Ggr.

Weisbach, Prof. Dr. J., Der Ingenieur, Sammlung von Tafeln,
Formein unil Regeln der Arithmetik, Geometrie und Mechunik. Fur prakti-
sche Geometer, Mechaniker, Baumeister und Techniker uberhaupt bearbeitet.
Zweite unverinderte Auflage. Mit 2682 in den Text cingedruckten Holz-
cehnitten, Taschenformat.

Preis geh. 1Y, Thlr, in engl. Leinen geb. 1%, Thlr.




" Im Verlage von Fricdrich Vieweg und Sohn in Braounschweig ist erschienen:

Die medizinische Physik.
Yon

Dr. Adolf Fick,

Prafessar und Presecior in Zhrich,

Zugleich als Supplementband fiir Mediziner

gu simmtlichen Auflagen wvon

Miiller’s Lehrbuch der Physik

Mit in den Text eingedruckten Holzschmnitten.
gr. 8. Fein Velinpap. geh.
Preis 3 Thlir.

Die physikalische Richtung der Fhysiologie ist bereits seit einer Reihe von Jahren bemiiht,
die Medizin zu einer angewandten Fhysik szu machen. Soweit wir auch noch von dicsem Zicle
entfernt sind, so kann doch der Mediziner sehon in jetziger Zeit eine gediegene physikalische
Vorbildung nicht mehr entbehren. Der Mediziner hat das Bediirfniss mehr physikalisches Detail
zu kennen, ale ihm in den Handbiichern der allgemeinen Physik geboten werden kann,  Der
wiszenschaftlich strebsame Mediziner, der hinter den Fortsehritten der I'hysiologie nicht zurick-
bleiben will, wiire daher darauf angewiesen, auf die mithselizste Weise die physikalischen Vorkenntnisse
aus den Monographien und Jeurnalaufsitzen zusammenzulesen.  Gesetzt auch, er kimnte und
wollte sich hierza die Zeit nehmen, so wird dech scin Streben durch einen anderen Umstand ver-
citelt werden. Der Physiker von Fach verdffentlicht seine Originaluntersuchungen in einer Sprache,
die nur wieder dem Physiker von Fach verstindlich ist. Er nimmt nicht Riicksicht auf das
Verstindniss derer, die anders Disciplinen treiben und allenfalls von seinen Resultaten Gebrauch
machen kinnten.

Diesem Bediirfniss, das, wie gezeizt wurde, mittels der gegenwirtigen Literator fiir den be-
gchiiftigten Arzt und fiir den Studirenden der Medizin, die ihr Haoptangenmerk auf die Praxis
richten miissen, trotz seiner gebieterischen Dringlichkeit so gut wic nicht zu befriedigen ist, hilft
nun die ,medizinisehe Physik' ab, Sie gtellt in gpemeinfasslicher Weise diejenigen physika-
lischen Details dar, die von den Lehrbiichern der allgemeinen Physik ausgeschlossen, doch dem
Mediziner unentbehrlich sind.

8o wird z. B. in der ,medizinischen Thysik" die Hydrodynamik apsfithrlicher vorgetragen
als in der allgemeinen Physik; es werden die Gesetze des Stromlaufes in Réhren, namentlich in
elastischen, erdrtert, weil diese bei der Lehre vom Blutkreislaufe aur Anwendung kommen.  So
wird hier der Gang der Lichtstrahlen durch ein System kugeliger Flichen mit allem Detail be-

It handelt. So wird ferncr die Vertheilung elektrischer Smriome in kivperlichen Leitern viel ge-
i naver verfolgt, als es in einem Handbuche der allgemeinen Physik geschehen kann, u. s, f,

] Wao sich ganz unmittelbar die physiologischen Anwendungen ergeben, sind auch diese nicht
| ausgeschlossen. So werden bei Gelegenheit der Statik sogleich auch die allgemeinen Prineipien
r der Muskelstatik abgehandelt, jedoch mit Ausschiuss der speciellen Thatsachen, welche immer

noch der Physiologie vorbehalten bleiben,

Endlich wird auch noch das aas den praktischen Fiichern in's Bereich der ,medizinischen
Physik'* gezogen, was unmittelbar auf physikalischer Grundlage ruht. Wo physikalische Agentien
durch Krankheiten in Bewegung gesetzt werden, da entstehen Fragen fiir die medizinische
Physik — 2z B. Wiirme im Ficber u. 8. w. — ebenso wo mit rein physikalischen Agentien in
Krankheitsprocesse eingegriffen wird — z. B. Elektrotherapie —.

Tnshesondere schliesst sich das wvorliegende Werk, unbeschadet seiner vollstiindigen Unab-
hiingigkeit, an Miiller’s Lehrbuch der Physik mit Zustimmung des Herrn Verfassers in so
weit an, wie anch der zweite Titel andeutet, dass in der speciellen ,medizinischen Physik®
Bezug auf jenes als allgemeine Physik genommen und letztere als erster und zweiter Band
der ,medizinischen Physik® citirt wird. Dieser Anschluss ist wohl um so zweckmiissiger, als
das Miiller'sche Lehrbuch wegen seiner anerkannten Vortrefflichkeit und allgemeinen Ver-
breitung in dem Hinden der meisten Mediziner vorausgesetzt werden kann

Was die Anordnung der Abschnitte betrifft, so ist darin von Miiller's Lehrbuch der
Physik etwas abgewichen. Es ist nimlich der Abschnitt dber Wiirme unmittelbar hinter die
Akustik getreten, vor die Optik wnd Elektricititslehre. Somit besteht das ganze Buch auns
sichen, demen des Miller'schen Lehrbuches stofflich entsprechenden Abschuitten, welchen sich
noch ein achter anschliesst, der in jenem keinen correspondivenden findet. Sie folgen sich in
dieser Anordnung: der erste Abschmitt enthilt einen Ueberblick iber die Molekularphysik im
Allgemeinen und die Lehre von den Diffusionen insbesondere. Der zweite Abschnitt nmfasst
die Mechanik fester Korper, Statik sowohl als Dynamik. Der dritte behandelt die Hydrodyna t
Den vierten bildet die Alkustik. Den fiinften nimmt die Wirmelchre ein, den zechsten die ik,
und endlich den sichbenten die Elektricitiitslehre, Den Beschluzs macht ein achiter Abschnit iibar

instrumentale Hilfsmittel und Methoden, h . o
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