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654 Chr. Aeby:

keinen Theil. Ebensowenig ist ein hesonderes, an den Mundwinkeln
geschlossenes Ringfasersystem vorhanden. Henke glaubte freilich
schwache Andeutungen eines solchen gesehen zu haben und ich
selbst huldigte lange Zeit derselben Meinung, bevor ich mich ent-
schliessen konnte, sie als irrthiimlich fallen zn lassen. Die dem
Lippenrande parallel verlaufenden, und, namentlich in Querschnitten,
iiberall #iusserst scharf hervortretenden Muskelbtindel gehen an Durch-
schnitten in der Gegend des Mundwinkels stets eine Strecke weit
verloren, was mit der Vorstellung eines geschlossenen Ringmuskels
schlechterdings unvertriiglich ist. Der vielfach behanptete Faser-
austausch am Aussenrande von Zygomaticus und Triangularis inf,
sowie zwischen diesem und dem Triangularis sup. findet ganz be-
stimmt nicht statt und Henke hat in dieser Beziehung vollkommen
richtig gesehen. Die Triangulares {iberantworten ihre simmtlichen
Fasern dem Orbicularis. :

Es geschieht dies folgendermaassen. Die im ganzen zu platt
eylindrischer Masse geordneten Biindel der beiden Triangulares
durchflechten sich am Mundwinkel in ziemlich inniger Weise und
erzeugen dadurch jenen derben und prallen Knoten, der zwischen
Haut und Schleimhaut beim Lebenden wie Todten so dentlich
durchzufiihlen ist. Zuniichst der letztern treten auch die Bucecina-
toriusfasern in ihn ein und erhihen das Gewirre der nach verschie-
denen Richtungen sich durchkrenzenden Fasergruppen. Diese
durchflechten sich namentlich in den tiefern Parthien mattenartig,
wenn gleich mit geringer Regelmiissigkeit, und ordnen sich erst
beim Uebertritte auf die Lippen wieder zu parallelen Striingen.
An der Unterlippe geschieht dies in vollstiindigerer Weise als an
der Oberlippe, wo die Neigung zu spitzwinkliger Durchflechtung
fordaunert. Jene bringt daher auf Durchschnitten die einzelnen
Biindel im allgemeinen schiirfer und selbstiindiger zur Geltung als
diese. Die Herkunft derselben liisst sich keineswegs fiberall mit
voller Sicherheit nachweisgn, doch ist deuntlich zu erkennen, wie
es ausschliesslich Buccinatoriusfasern sind, welche als kriiftiges
Blindel dem Lippenrande zuniichst zu liegen kommen. Sie rollen
gich am Mundwinkel in steilem Bogen, ja oft in der Wendung
eines Viertelkreises um die vereinigten Massen der Triangulares
herum nach vorn. Sie gestalten sich zu einer nach der Haut hin vor-
springenden Randleiste des Orbicularis und reichen bis dicht an
die erste Reihe der Haarbiilge heran, doch ohne sie irgendwo zu
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iiberschreiten (Fig. 1—38). Sie bilden somit die Unterlage des
rothen Lippensaumes als der in der Regel vollig driisen- und
haarlosen Uebergangszone von der Haut zar Schleimbaut.

Der Ringmuskel des Mundes entbelrt also der Selbstiindigkeit.
Br ist die unmittelbare Fortsetzung des Buecinatorius und der
beiden Triangulares. Somit befinden wir uns wenigtens mit einem
Theile der bisherigen Forscher in Uebereinstimmung. Es handelte
gich nur darum, die neu gewonnene Erfahrung zu Gunsten einer
der bereits bestehenden Ansichten anderen gegeniiber in die Waag-
schale zu werfen. Weiterhin bahnen wir eigene Pfade; denn alles,
was bisher iiber das Verhalten des Orbicularis im Bereiche der
Lippen ist veroffentlicht worden, streift wohl die Wahrheit in ein-
zelnen Punkten, bringt sie aber keineswegs voll zur Geltung. Anders
als mit Hiilfe des Mikroskopes war solches auch gar nicht zu er-
reichen.

Zwei Ansichten stehen sich schroff gegentiber. Nach der
einen, und diese zihlt die Mehrzahl der Schriftsteller zu ihren An-
hiingern, fliessen die Fasern des Orbicularis von beiden Seiten her
in der Mittellinie continuirlich zusammen, nach der anderen, welche
Langer!)als Urheber nennt, findet dies nicht statt und eine Endigung
in der Haut wird dann fiir alle zur Nothwendigkeit. Manche von
ihnen sollen dabei auf die gegeniiberliegende Seite treten und sich
mit den von dieser ausgehenden in der Mittellinie ilberkreuzen.
Beide Ansichten treffen das Richtige nur zur Hilfte. Der Orbi-
cularis enthiilt eben durchaus ungleichartize Elemente. Die einen
sind wirklich durchgehende und bleiben ihm in der ganzen Liinge
der Lippe getreu, die anderen gehtren ihm nur streckenweise an
und treten spiiter zur Haut tiber. Ersteres gilt vor allem fiir die
Faserziige des Lippenrandes. Von diesen tritt kein einziger mit der
Haut in niihere Beziehung und sie iitberschreiten die Mittellinie
ohne alle Unterbrechung. In etwas grisserer Entfernung von der
Liundspalte folgen nur noch die tiefern Faserlagen diesem Beispiele,
die Gl?erﬂﬂchlichmen gehen zur Haut (Fig. 4). Schliesslich thun
auch jene das Gleiche, so dass in den Husseren Parthien des Muskels
durchgehende Fasern tiberhaupt gar nicht mehr vorkommen (Fig. 5).

1) Ueber den Musculus orbicularis oris, Medicin. Jahrbiicher, Zeit-

schrift der k. k. Gesellschaft der Aerzte in Wien, 1861. — Ferner: Lebrbuch
der Anatomie. Wien 1865,

-
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Einem etwas gelibteren Auge bietet auch die Oberlippe volle Be-
friedigung.

Nicht alle Fasern der Triangulares gelangen zur Krenzung.
Eine Minderzahl endet auf der Seite des eigenen Ursprungs, doch
s nmerhin dicht an der Medianebene. Die Thatsache ist an der
Unterlippe leicht festzustellen. Umgekehrt giebt es auch Fasern,
die nach der Kreuzung bis in die Nihe des gegeniiberliegenden
Mundwinkels vordringen. Ihre Zahl ist immer nur eine geringe
und kbmmt neben derjenigen der Fasern, die sich in der Nihe
der Medianebene halten, kaum in Betracht.

Die Ausstrahlung der zuvor einander parallelen Fasern ge-
schieht in Ficherform. Die ersten laufen in ziemlich steilem
Bogen fast senkrecht zur Haut nach vorn, die folgenden beschreiben
immer flachere Bogen und treffen unter immer spitzerem Winkel
auf ihr Ziel.

Ganz anders als die Triangulares verhiilt sich der Zygomaticus.
Derselbe betheiligt sich gar nicht, wie man allgemein anzunehmen
scheint, an der Bildung des Orbicularis. Er endet vielmehr am
Mundwinkel selbst, und zwar gleichzeitiz an dessen Aunssen- und
Innenfliiche. Er zerfillt am Aussenrande der sich kreuzenden
Triangulares in ein oberflichliches, schwiicheres und ein tieferes, stir-
keres Biindel (Fig. 6). Jenes geht vor den Triangulares vorbei
direet zur Haut. Dieses dringt durch die Triangulares hindurch
zur Tiefe und legt sich so dicht an den Buccinatorius an, dass es
mit ihm eine einheitliche Masse zu bilden scheint. Nichtsdesto-
weniger ist seinen Fasern ein anderes Ziel als denen seines Ge-
nossen gesetzt. Die einen durchbrechen, wie an gelungenen
Horizontalschnitten mit grosser Deutlichkeit zu sehen ist, spitz-
winklig die Buccinatoriusschicht, um in der Schleimhaut der Um-
gebung des Mundwinkels zu enden, Die anderen umschlingen das
Triangularishiindel in steilem Bogen von innen her nach vorn und
treten zur Haut. In Gemeinschaft mit dem vorderen Biindel des
Zygomaticus bilden sie somit eine Schlinge, durch welche die ver-
einigten Massen der beiden Triangulares hindurchlaufen. Da, wie
bereits angegeben wurde, die Fasern des Buecinatorius am Mund-
winkel ebenfalls in starkem Bogen nach vorn ziehen, so liegt,
zumal auf Horizontalschnitten, die Gefahr nahe, sie mit Angehorigen
des Zygomaticus zu verwechseln. Die verschiedene Endigungs-

weise unterscheidet sie bestimmt. Der Zygomaticus rollt den Mund-
Archiv f. mikrosk. Anstomie, Bd. 18 13






























