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Ueber die Verschliessung des Schlundes heim Sprechen ).

Von Dr. Gustay Passavant zu Frankfurt a. M.

(Hierzu Taf. 1—1IL)

ln meiner Abhandlung fiiber die Verschliessung des Schlundes
beim Sprechen, Frankfurt a. M. 1863, habe ich mich bemiiht, nach-
zuweisen, dass bei dem Aussprechen aller Buchstaben, mit Aus-
nahme der Nasenlaute, die freie Verbindang zwischen der Mand-
bohle und der Nasenhthle hinter dem Gaumensegel aufgehoben
wird. Nachdem der Beweis geliefert war, dass ein Verschluss des
Schlundes hinter dem Gaumensegel statifindet, und die Stelle, wo
derselbe bewerkstelligt wird, ermittelt war, blieb noch die.Frage
zu erdriern, wie der Verschluss zu Stande komme, durch welche
Muskel-Thétigkeit er vermittelt werde. Ich habe gezeigt, dass zur
Losung dieser Frage die Beobachtung solcher Menschen, welche
einen gespalienen Gaumen haben, Aufschluss gibt, indem uns bei
denselben die Vorginge sichtbar werden, welche bei normalem
Gaumensegel hinter demselben unseren Blicken verborgen bleiben,
Da es nun nicht jedem Arzte gegeben ist, mit einer Gaumenspalte
behaftete Menschen in Bezug auf jene Vorginge genau zu unter-

1) Anmerkung des Herausgebers. Diese Abhandlung ist vor dem Erscheinen
der neuesten Schrift des Herrn v. Lusebka dber den Schlundkopf einge-
sendet worden.
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suchen, da ferner eine Beschreibung der letzteren, wie ich sie in
der erwidhnten Abhandlung gegeben habe, durch bildliche Darsiel-
lungen an Anschaulichkeit gewinni, und da endlich die Ansichten,
welehe iiber das Zustandekommen des Gaumenverschlusses aufge-
stellt werden, nichts weniger als Ubereinstimmend sind, so glaube
ich, dass es, bei der Wichtigkeit des Gegenstandes fiir die Physio-
logie der Sprache, keiner weiteren Rechifertigung hedarf, wenn ich
in Nachstechendem nochmals darauf zurtickkomme und durch einige
Zeichnungen meine frilhere Arbeit zu vervollstindigen suche. Auf
die angesteliten Versuehe, welche den Abschluss der Ganmenklappe
bei dem Sprechen nachweisen, komme ich hier nicht wieder zu-
riick; ich wiisste dem frither Gesagten nichts wesentlich Neues
hinzuzufigen und glaube auch, dass der Beweis, dass ein solcher
Abschluss hinter dem Gaumensegel zu Stande kommt, mit hinling-
licher Schérfe auf verschiedenem Wege gefiihrt ist. Ich beschriinke
mich in Nachfolgendem auf den wiederholten Nachweis, wo und wie
der Verschluss stattfindet.

Bringt man einen Menschen mit gespaltenem Gaumensegel in
eine gute Beleuchtung gegeniiber dem Feaster, so dass bei ge-
tffnetem Munde nicht nur Licht auf die zu jeder Seite herab-
hingenden Hilften des Gaumensegels fillt, sondern auch zwischen
ihnen durch, auf die hintere Schlundwand, so gewahrt man Fol-
gendes: So lange die Gaumensegelhiilften schlaff herunterhﬁl}gen,
erscheint die hintere Schlundwand, nachdem sie von fliissigem und
vertrocknetem Schleime gereinigt ist, glati, abgesehen von ganz ge-
ringen Unebenheiien, auf welche ich zuriickkommen werde. Nicht
lange jedoch werden die Gaumeushilften in vollkommener Ruhe ver-
harren, unwillkiivlich — obgleich die betreffenden Muskeln dem
Willenseinfluss unierworfen sind ~— geht in ihnen ein leichies
Muskelspiel vor sich, durch welches die beiden Zipfchenhilften ein-
mal eiwas genihert werden, ein andermal wieder etwas von einander
weichen. Deutlicher aber tritt dieses Muskelspiel hervor, wenn man
ein lang gehaltenes a aussprechen lisst. Die Verinderungen, welche
alsdann im Schlund wabhrnehmbar sind, lassen sich im Wesentlichen
in folgenden Sitzen zusammenfassen: Die Gaumensegelhdlften wer-
den etwas gehoben und nach hinten gerichtet, so dass die gehobenen
Zipfchenhilften an ihrer Basis sich der hinteren Schlundwand nihern.
Ferner nihern sich die Zipfehenhilften gegen einander und erleiden
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eine geringe Axendrehung, indem ihr innerer Rand ein wenig naeh
vorne gerichiet wird, Gleichzeitig wird der untere Theil des Schlun-
des gehoben, wihrend der obersie Theil der hinieren Schlundwand
unbeweglich an seiner Stelle verharrt. Ferner entstcht an der hinteren
Schlundwand ein nach vorn gerichteter Querwulst in der Hohe der Ba-
sis der Zipfchenhilften. Von diesem Querwulst verlaufen Falten nach
oben und aussen, in der Richtung nach der Tubenmiindung zn; nicht
selten zeigt sich auch an dem unteren Rande des Querwulstes eine
Faltenbildung und zwar nach unten und aussen. Wihrend so die
hintere Schlundwand aufgewulstet wird, findet in derselben Hohe
eine Anndherung der bheiden seitlichen Schlundwandungen statt.
Der von hinten nach vorne zu vorsiechende Querwulst, welcher
wihrend des A-Sagens an der hinteren Schlundwand etwas ober-
halb der Z'zipfchenh'zilftén sichtbar. wird, ist es nun, welcher fiir die
Sprache von grisster Bedeutung ist. Es solite mich wundern, wenn
dieser Wulst nicht schon friiher einem oder dem anderen Arzte,
welcher sich die Heilang der Gaumenspalte zur Aufgabe gestellt
hat, zur Beobachtung gekommen wire, denn er ist sehr in die
Augen fallend. leh muss zwar gestehen, dass iech viele Gaumen-
spalien gesehen und die Bewegungen der Gaumensegelhiliien be-
obachtet habe, ohne auf das, was an der hinteren Schlundwand
vorgeht, meine Aufmerksamkeit zu richten; und so mag es mog-
licher Weise anderen auch gegangen sein. Es ist das auch wohl
begreiflich, indem bei einer solchen Untersuchung der Chirarg seine
Blicke auf das zukiinftige Operationsfeld richtet, das ist auf die
Spaltrinder, die er anzufrischen und zusammenzunihen Willens ist,
und nicht auf Theile, welche nicht auf dem Operationsfeld liegen.
Erst zu der Zeit,. als ich bemitht war, mir den physiologischen
Vorgang bei dem Abschluss der Gaumenklappe klar ‘zu machen,
habe ich jenem an der hinteren Schlundwand vortretenden Quer-
wulst meine Aufmerksamkeii zugewendet. Sollte aber auch dieser
Querwulst schon friiher einem oder dem anderen Beobachter auf-
gefallen sein, so ist doch nirgends seiner physiologischen Bedeutung
Erwiihnung gethan. Moglich nun, dass er, wenn er beobachtet
worden, fiir eine pathologische, mit der Gaur‘nenspalte in Verhindung
stehende Erscheinung angesehen worden ist. Es ist jedoch ein von
dieser Missbildung vollig unabhingiger, bei normaler Bildung der
betreffenden Theile ganz ebenso hinter dem Gaumensegel sich ver-
1*
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bergender, aber physiologisch nothwendiger Vorgang. Bei jedem
Wort, welehes wir sprechen, ist das Zustandekommen dieses Quer-
wulstes eine unentbehrliche Bedingung einer normalen Aussprache,
weil nur durch seine Vermittelung der Gaumenversehluss bewerk-
stelligt und nur durch ihn eine nicht niiselnde Sprache erzielt wer-
den kann,

Dass der in Rede stichende Querwulst nieht etwa bedingt ist
dureh die besonderen abnormen Verhiltnisse der Theile, welche
durch die angeborene Missbildung der Gaumenspalie gegeben sind,
geht schon daraus hervor, dass sich derselbe auch in jenen Fillen
findet, wo durch ein erworbenes Loch im Gaumen diejenige Stelle
der hinteren Sehlundwand sichtbar wird, wo sich der Querwulst
bildet. Ebenso habe ich ihn in einem Falle gesehen, wo ich be-
hufs der Ausrotiung einer Geschwulst an der dusseren Schidel-
Basis die Spaltung des Gaumensegels in der Mittellinie vorgenommen
hatte. - Aber auch bei vollig normalem Gaumensegel ist man in
einzelnen Fillen im Stande, denselben durch die rhinoskopische
Untersuchung wahrzunehmen. Doch gelingt das nur selten, und
man kann wohl ein halbes hundert solcher Untersuchungen mit
dem Spiegel vornehmen, bis man eiamal Jemand findet, wo der
Querwulst deatlich zur Ansicht kommi. Dies erklirt sich leicht
daraus, dass das Vortreten des Querwulstes als eine associrte Be-
wegung gleichzeitig mit der Thitigkeit der Gaumenheber einzutreten
pflegt, Wenn nun aber durch die Wirkung di¢ser letzteren das
Gaumensegel nach oben und hinten gezogen wird, bleibt in der
Regel zn wenig Raum f{ibrig, um zwischen dem unteren Rand des
Gaumenscgels und der hinteren Schlundwand hinaufsehen zu kon-
nen. Nur in Ausnahmsfiflen liegt zwar dieser untere Rand des
Gaumensegels. fest an der hinteren Schlundwand an, in den meisten
Fallen bleibt wihrend des Schlusses der Gaumenklappe ein schmaler
Spalt zwischen dem unteren Gaumensegelrand und der hinteren
Schlundwand frei; allein dieser Spalt ist zu schmal, um' mit dem
Spiege] ein deutliches Bild von dem zu erlangen, was hinter dem
Gaumensegel befindlich ist und den Blick bis zu der Stelle, wo der
Abschluss stattfindet, vordringen zu lassen. Man kann sich hier
zwar helfen, indem man einen Gaumenspatel hinter das Gaumen-
segel fiihrt und dieses vorzieht. Auf diese Weise "gelingt es zu-
weilen, den Wulst an der hinteren Schlundwand zu Gesichi zu be-



5

kommen. Es geschieht dies aber nur dann, wenn die Gaumen- .
heber in Thitigkeit sind und somit der Spatel der Wirkung dieser
Muskeln Widerstand leistet. Sowie die Thitigkeit der Gaumenheber
dem Druck des Spatels nachgebend, erschlafft, sehwindet anch gleich-
zeitig der Wulst an der hinteren Schlundwand, weil es nicht gelingt,
diese associrten Bewegungen, die zusammen einem physiologischen
Zwecke, dem Abschluss des Schlundes vorstehen, so zu trennen,
dass die eine derselben: thiitig ist, wihrend die andere ruht. Ganz
ihnlich, - wie wir, nicht ohne “einen gewissen Zwang, im Stande
sind, die Augen anders, als unter. dem Gesetz der associrien Be-
wegung ihre Richtung verdndern zu lassen.

Diese Wahrnehmungen, zusammengebalten mit den Versuchen,
welche ich 1863 veroffentlicht habe, lassen im -Allgemeinen iber
die Art und Weise, wie der Gaumen-Abschluss beim Sprechen als
normaler physiologiseher Act zu Stande kommt, keinen Zweifel
mehr zu. Das Gaumensegel wird gehobea, aber nicht his zu der
etwa in Ruhe verharrenden hinteren Schlundwand, sondern diese
kommt ihm entgegen, indem sie in einem Querwulst vortritt, in
derselben Hohe des Schlundes, wo auch die gegenseitige Annihe-
rung der seitlichen Sehlundwandungen stait hat. Mit diesem Quer-
wulst der hinteren Schlundwand fritf das gehobene Gaumensegel
in Beriihrung und zwar an der Stelle, wo der unter dem Einfluss
der Gaumenheber stehende, in eine mehr wagerechte Richtung ge-
brachte vordere Theil desselben mit dem -unter dem Einflusse der
Mm. pharyngo-palatini und glosso-palatini stehenden, mehr senkrecht
gerichteten hinteren Theil desselben einen Winke] hildet. Am - Scheitel
dieses mehr oder weniger abgerundeten Winkels, der nur in selte-
neren [illen bei breiten und von vorp nach hinten kurzen Gaumen-
segeln weniger bemerkbar ist, findet die Berihrung und somit der
Abschluss statt.

Einige Abbildungen des Schlundes bei gespaltenem Gaumen
mogen diese Verhiillinisse anschaulicher machen. ~Ich habe mich
vergebens bemiiht, eine stereoskopische Photographie davon anfer-
tigen zu lassen. Es steht nehmlich zu erwarten, dass eine solche
Abbildung * das wulstformige Vortreten der hinteren Schlundwand
am deutlichsten versinnlicht. Die dahin zielenden Versuche sowohl
bei gewbhnlichem Tageslicht, als bei direct einfallendem Sonnen-
licht, als endlich bei kiinstlicher Beleuchtung, sind alle fehlgeschlagen,
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woran besonders die bei jeder Beleuchtung auf der rothen Sehleim-
hautoberfliche sich bildenden Lichireflexe Schuld sind. Es blieb
mir daher npichts iibrig, als Zeichnungen zu geben, die it grosser
Genauigkeil ausgefiihrt sind.

Taf. L. Fig. 1. zeigt die bintere Schlundwand wihrend des Zu-
standes der Ruhe, wie sie sich zwischen den schlaff herabhiingenden
Hilften des gespaltenen Gaumensegels darstelit. In Taf. I Fig. 2.
sind die Veriinderungen gezeichnet, welche. sich im Schlund wih-
rend des A-Sagens bemerkbar machen. Die beiden Zeichnungen
sind einem Midchen von einigen 20 Jahren entnommen, welche
mit linksseitigem Wolfsrachen geboren ist. Die Hasenscharte wurde
in der Jugend geheilt, das Gaumensegel und der griosste Theil des
harten Gaumens blieben unvereinigt. Die Zeichnung bedarf wohl
kaum einer Erklirung, um in ihren grosseren: Theilen richiig ver-
standen zu werden. s ist die getffnete Mundhohle, -an der Ober-
lippe Reste der Hasenscharte noch deutlich wahrnehmbar; im Mund
sind oben einige obere Schneidezihne sichtbar, unten die Zunge
und zu jeder Seite hiingt eine Hilfle des Gaumensegels und Zipf-
chens herab. Was zwischen den ebengenannten 4 Theilen der
Mundhoble sichtbar ist, ist die hintere Schlundwand, vor welcher
die Gaumensegelhilften, wie die Vorhinge einer Thiir oder eines
Fensters seitlich -herabhiingen und in Folge ihirer grossen Beweg-
lichkeit einen grésseren oder schmaleren Spalt zwischen - sich frei-
lassen. Die durch diesen Spalt sichtbare hintere Schlundwand
bildet, so lange die Gaumensegelhilften schlaff herabhiingen, eine
nahezu ebene Fliche, so weit sie sichtbar ist. Sowie man aber ein
langgezogenes A aussprechen lisst (Fig. 2.), treten die Zipfehen:
hilften etwas niher zusammen, indem sie gleichzeilig nach hinten
zu gehoben werden, und wahrend diese Bewegungen im Gaumen-
segel vor sich gé‘hen, entsteht gleichzeitig an der hinteren Schlund-
wand der Querwulst, welcher in Fig. 2. siehtbar ist. Er hildet
einen 1 bis 2 Linien wvortretenden Wall, welcher quer von einer
Seite zur anderen verliuft und sich seitlich in die gleichzeitig statt-
“findende seitliche Einschniirung des Schlundes fortseizt. Neben
Fig. 2. ist ein schematischer; senkrechter Durchschnitt dieses Quer-
wulstes der hinteren: Schlundwaund im Profil gegeben. Der obere
Rand des Wulstes erscheint bald mehr, bald weniger concav. Zu
beiden Seiten sieht man. Faltungen in der Richtung nach den
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Eustachischen Trompeten zu aufsteigen. Eine ganz feine, kaum
sichibare Faltenbildung durch senkrechi siehende Schleimhauifilt-
chen ist sowohl in Fig. 1. als Fig. 2. in der Gegend des Wulstes
wahrnehmbar.

Taf. Il Fig. 1—8. stellt den Mund eines 36jihrigen Mannes
mit linksseitigem Wolfsrachen dar. Die Hasenscharte ist schlecht
vereinigt. Diese Operation soll seiner Aussage zufolge an jhm ge-
macht worden sein, als er 10 Jahre alt war. Die Einkerbung der
Lippe und, das breite linke Nasenloch verrathen beim ersten Blick
den Bildungsfehler. Die Gaumenspalte erstreckt sich iiber den
weichen und harien Gaumen, unter den in solchen Fillen gewdhn-
lichen Erscheinungen; nimlich das Pflugscharbein steht nicht senk-
recht, sordern neigt sich unten betrichtlich nach der rechten Seite,
so dass die Spalte, obgleich nur linksseitig, dennoch fast in der
Mitte - des -Gaumens verliuft; die rechte Zipfchenhilfte sieht in
Folge der einseiligen Yerwachsung zwischen dem Gaumengewdlbe
und Pflugscharbein hoher als die linke; bei seitlichem Einblick
von unien sieht man- links in der Gaumenspalte die blaurothe
untere Muschel; rechis ist nur der hinterste Theil der unteren
Mauschel zd erblicken, weil die Nasenscheidewand den grossten: Theil
derselben verbirgt. ‘Die Mindung der Eustachischen Trompete ist
zu beiden Seiten bei seitlicher Einsicht sichibar.

Taf. L. .Fig. 1. gibt die Ansicht des gedffneten Mundes bel
der Ruhe der Gaumenmuskeln. Die etwas tiefer herabhingende
linke Zipfchenhilfie ist zum Theil hinter der Zunge verhorgen, wih-
rend die hoher stehende rechie ganz sichtbar ist. In der Mitie
der hinteren Schlundwand ist eine Stelle, weleche als eine kléine
lingliche Vertiefung erscheint, indem sie namentlich nach oben
von einem eiwas scharfen Rand umgeben ist. Es ist das die Stelle
der hinteren Schlundwand, welche bei allen Bewegungen der Schlund-
und Ganmenmuskeln unbeweglich bleibt, indem hier die Schleim-~
haut eine Vertiefing zeigt und mit der Knochenhaut fest verwachsen
jst. Es ist das die Stelle, wo sich nach Rathke’s Angaben im
Embryo die Rachenschleimbaut in die Schidelhdhle hineinstiilpt,
um dann spiter zum Hirnanhang sich abzusehniiren, iiber welche
v. Luschka (M. Schultze’s Archiv fiir mikr. Anatomie, Bd. 1V,
S. 1 u. f.), und Landzert (St. Petersburger med. Zeitschrift Bd. XIV.
H. 3. 8.1 u f.) kiirzlich eingehende Arbeiten mit Abbildungen ver- .
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offentlicht habeu. Die in Rede stehende Stelle entspricht der Min-
dung der Bursa pharyngea F. J. C. Mayer’s, und einer nicht
selten sich vorfindenden Vertiefung an der dusseren Seite des Kor-
pers des Hinterhauptbeins, vor jenem kleinen Hdcker, neben wel-
chem beiderseits die Muskelktpfe der grossen vorderen geraden
Kopfmuskeln ihren Anfang nehmen. Diese in einer seichien, nischen-
formigen Vertiefung zwischen den genannten Muskelkopfen liegende
und. mit der Basis des Schidels verwachsene Stelle der Schleim-
haut des Schlundes fillt nicht immer so deutlich wie hier, wo sie
darch einen Rand kenntlich wird, in- die Augen, befindet sich aber
immer an demselben Plaiz - und verriith sich leicht bei Menschen
mit Gaumenspalien, wenn man sie bei weit getffnetemm Munde ver-
anlasst, die Gaumen- und Schlundmuskeln zu bewegen. In der
Zeichnung Taf. 1L, Fig. 2., ist sie ebenfalls sichtbar, obgleich we-
niger deutlich, weil im Schatten. In Taf. II, Fig. 3.. verschwindet
sie ganz im Schatten. An der hinteren Schlundwand des Midchens
Taf. 1. Fig. 1. u. 2. ist diese Stelle glatt und verriith -sich nur bei
Bewegungen des Schlundes durch ihre Unbewegliehkeit. - Ich habe
sie durch ein § bezeichnet.

In Taf. II. Fig. 2. sind die Verinderungen in der Gestalt des
Schlundes gegeben, welche wihrend des A-Sagens entstehen. Die
obersten Theile der Gaumensegelhdlften n#hern sich nur wenig; ja
sie mogen bei einigen Bewegungen wobl noch etwas mehr aus-
einander weichen durch den Zug der Gaumenheber, wihrend die
unteren Theile des weichen Gaumiens, die Basis der Zipfchenhilften,
sich immer mehr oder weniger nihern. Die bedentendste Bewegung
der Zapfchenhilften ist jedoch die nach oben und hinten. Sie treten
wohl fast. einen Finger -breit zuriick und werden gleichzeitig ge-
boben. In der Hohe der Basis der Zipfchenhilften und etwas
hoher, somit gegeniiber der Stelle, wo bei normal gebildetem Gau-
men der harte Gaumen durch -die sebnige Ausbreitung der Gaumen-
spanner nach hinien sich fortsetzt, bildet sich.an der hinteren
Schlundwand der Querwulst, der jederseits in eine in derselben
Hihe stattfindende gegenseitige Anniherung der Seitenwinde iber-
geht. Der Schlund wird also hier von allen Seiten enger, indem
an dieser Stelle die hintere Schlundwand vor, die seitlichen, je nach
der Mittellinie zu und das Gaumensegel zuriickiritt, bis zur end-
lichen Beriihrung des Gaumensegels mit «demm Wulst der hinteren
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Schlundwand, wodurch im normalen Zustand der Abschluss statt-
findet. - Von dem Querwulst der hinteren . Schlundwand ziehen sich
zu -beiden Seiten Falten in der Richtung nach- den Tuben hin,
d. i. von unten und der Mittellinie nach oben und aussen, unien
.am stirksien vortretend, nach oben allmihlich . flacher werdend.
Neben der Falte links ist eine schmilere an ihrer inneren Seite
bemerkbar. Ebenso gehen von der unteren Seite des Wulstes
Falten nach rechts und links ab und zwar, wie jene von der Miite
nach oben und aussen steigen, so ziehen diese von.der Mitte nach
unien und aussen.  Auch in den'Seitenwandungen des Sehlundes,
welche in den Zeiehnungen nieht sichtbar sind, kommen ‘in der
Gegend des Wulstes Liingsfalien vor.. Am schwierigsten lisst sich
iber die Breite des Wulstes in -der Richtung von. cben nach unten
ein genaues Maass angeben, einmal, weil er bei verschiedenen
Menschen von verschiedener Breile.ist — so bei dem Midchen
Taf. 1. Fig. 2. viel schmiler als bei dem Manne Taf. II. Fig. 2. — weil
ferner in manchen Fillen eine scharfe Grenze nach unten sich nicht
zeigt und endlich, weil er wegen der von ihm in diagonaler Rich-
tung verlaufenden Faltenbildung nirgends gleich breit ist. Im-All-
gemeinen mag er ungefﬁhfbeim Manne einen kieinen Finger breit
sein, beim Weibe schmiler. Die Hohe des Wulstes in der Rich-
tung von hinten nach vorne ist ebenfalls verschieden. Wie ich 1863
mitgetheilt,. . ergaben Messungen wmit, einem Messsiibchen, welches
an der entsprechenden Stelle der hinteren Schlundwand sowohl in
der Ruhe als bei dem A-Sagen aufgesetzt und am Rand des
Schneidezahns sanft angelegt warde, eine Hohe des Wulstes, welche
zwischen 1 bis 2"/ schwankt.

Taf. 1L. Fig. 3. zeigt den Schlund wéhrend einer heftigen Wiirg-
" bewegung. Die Zipfchenhilften und mit jhnen die Gaumensegel-
hilften. sind hier noch stirker géhoben und einander  genihert,
und - was bel dieser Bewegung das charakieristische ist, die seit-
lichen' Schlundwinde unterhalb des .Gaumenségels nihern sich so
sehr, dass sie nur eine schmale Rinne zwischen sich offen lassen,
oder bei heftiger Anstrengung des Wiirgens in gegenseitige Bertih-
ring treten, wie es in Taf. 1. Fig. 3. gezeichnet ist. Besonderer
Erwihnung verdient es noch, dass diese unter den Zipfchenhilften
zur Berithrung kommenden Theile "nicht die etwa coulissenartig vor-
geschobenen hinteren Gaumenbbgen allein sind, Diese letzteren
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werden im Gegentheil bei Wiirghewegungen immer schmiler, und
je mehr sich ihr freier Rand gegenseilig nihert, um so weniger
treten sie aus der seitlichen Schlundwand vor, weil ein noch stir-
keres Vordringen der seitlichen Winde selbst gegen die Mittellinie hin
stattfindet, bis dieselben bei starker Anndherung so.zv sagen in der
seitlichen Schiundwand ganz verstreichen. Somit ist es die ganze
nach der Miite gedringte seitliche Schlundwand, welche mit der der
andercn Seite fast in Berithrung tritt. Der Zungenriicken hohlt sich
withrend. der Wiirgbewegung aus, die Zungenspitze erhebt sich u. s. w.

Eine praktische Verwerthung dieser anatomischen Thatsachen,
des wulstartigen Vortretens der hinteren Schlundwand in der Hihe
des Gaumengewdlbes, ist durch die sinnreiche Erfindung des
Dr. Stiersen gegeben. Derselbe hat einen Obturator fiir Gaumen-
spalten construirt, welcher gleichsam eine Verlingerung des Gau-
mengewGlbes nach hinten zu bildet und sich der hinteren Schiund-
wand gerade so weit nithert, dass, so oft der Querwulst gebildet
wird, dieser mit dem hinteren Ende des Obturators in Beriihrung
tritt, wihrend ohne die Bildung des Querwulstes noch ein -schmaler
Raum zwischen dem hinteren Ende des Obturators und der hin-
teren Schlundwand frei bleibl. s ist einleuchtend, dass ein solcher
Obturator, vorausgesetzt, dass er jedesmal, wenn der Schluss der
Gaumenklappe verlangt wird, ebenfalls mit den Seitenwandungen
des Schlundes in Beriihrung iritt, den beabsichiigten- Zweck,
d. h. eine von stérenden Nasenibnen freie Sprache, erfiillen wird.

Wenden wir, nach der Betrachtung dieser Verhiltnisse des
Schiundes, wie sie sich bei- Gaumenspalten zeigen, das hier Wahr-
genommene auf den normalen physiologischen Act- des. Gaumen-
verschlusses beim Sprechen. an und versuchen wir die Wirkung
der dabei in Betracht kommenden Muskeln niher zu bestimmen.

Wenn es nun auch als Thatsache festsieht, dass hinter dem
Gaumensegel ein Abschluss. im Schiunde als ein physiologisches
Erforderniss der Sprache zu Stande kommt; wenn es ebenfalls fest-
steht, dass dieser Abschluss bewirkt wird, indem an einer bestimm-
ten Stelle eine Anniherung der Schlundwandungen nach der Mitte
zu stattfindet und zwischen der hinteren Schlundwand und dem
Gaumensegel eine gegenseitige, den Abschluss bedingende Beriihrung
hergestellt wird, -so bleibt noch Ubrig zu ermitteln, durch welche
Muskeln dieser sowohl durch eine Reihe von Versuchen, als durch
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den Nasenspiegel, als endlich und namentlich durch die Beobach-
tung bei Gaumenspalien erwiesene, Uberall gleiche Vorgang ver-
mittelt wird. 30 leicht man sich von der Thatsache iiberzeugen
kann, besonders wenn man sich Gelegenheit verschaffi, mit Gaumen-
spalten behaftete Mewnschen zu untersuchen, so gestehe ich doch
gern, dass die Erklirung dieser Vorginge, namentlich die Bestim-
mung des. Antheils, welchen die verschiedenen dabei ihiligen
Schlundmuskeln baben, ihre nicht geringen Schwierigkeiten bielet.
Denn hei den Schlundbewegungen kommt meist. die Thiitigkeit ver-
schiedener Muskeln in Betracht, und diese Muskeln siehen zum
Theil so untereinander in Verbindung, dass es sehwer ist, dieselben,
selbst durch sorgfiltiges Pripariren, zu isoliren. Nur zu leicht
priparirt man Das heraus, was eine vorgefasste Meinung zu finden
vermuthete, und selbst ohne jede vorgefassic Meinung gelingt es
nur. schwer, sich ein klares Bild von den verschiedenen ineinander
ibergehenden Muskeln zu machen, das beweist die geringe Ueber-
einstimmung, welche sich in der Beschreibung dieser zarten Mus-
* keln bei den Anatomen,. von Santorini bis auf unsere Tage, findet.
Und schwieriger noch, wie die Anatomie dieser Muskeln, ist die
Beurtheilung ihrer combinirten Bewegungen.  Ich habe in meiner
mehirerwihnten Abhandlung iiber die Verschliessung des Schlundes
beim" Sprechen den Versuch gemacht, eine Erklirung der beobach-
teten Vorginge zu geben.. Ob diese Erklirung die richtige ist,
iiberlasse ich anderen, zu beurtheilen. Es kam mir vorerst darauf
an, die Thatsache festzustellen, wo und wie der Gaumenverschluss
stattfindet. Welche Muskeln dabei thitig sind, ist eine zweite Frage,
welche ungeldst bleiben oder selbst irrig gelost werden kinnte, ohne
dass dadurch jene Thatsache erschiittert wird. Uebrigens steht. zu
hoffen, -dass man auch wmit der Erklirung des Wahrgenommenen
einig werden wird; und namentlich wird das der Fall sein, wenn die
Physiologen diesem Gegenstande ihre Aufmerksamkeif mehr zuwen-
den, wie bisher, einem Gegenstand, der dieser Aufmerksamkeit ge-
wiss wirdig ist, denn es betrifft den wichtigsten Vermitiler des Ge-
dankens, die Sprache, deren Wohlklang und Verstindlichkeit von
jenen Bedingungen abhingig ist. Mbge es mir hier, ohne dem
Urtheil der Fachminner damit vorgreifen zu wollen, gestattet sein,
meine Ansicht dariber auszusprechen. Ich hoffe, damit das von mir
frither iiber diesen Gegenstand Vertffentlichte zn vervollstindigen.
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Das Zustandekommen des Querwulstes der hinteren Schiund-
wand, welcher sich beiderseits in die Seitenwandungen fortsetzt,
lisst sich auf zweierlei Art denken. Einmal durch einen Zug in
der senkrechten oder einer ihr sich nidhernden Richtung, indem
durch die Verkiirzung des Schlundes in dieser Richtung eine Falten-
bildung in der entgegengesetzten, also in wagerechier Richtung zu
Stande komme; eoder zweilens durch einen Zug, welcher in wage-
rechter Richtung einwirkt und so das Vortreten des Wulstes direet
bedingt, d. h. durch einen Muskel, welcher in dem Wulst gelegen
ist. Im ersten Fall wiirde die Wulsibildung passiver Natur sein,
bedingt durch eine ausserhalb liegende Thitigkeil, im zweiten Fall
activer Natur, bedingt durch Contraction der den Wulst hildenden,
also wagerecht gelagerten Muskelbiindel. Es kinnte demnach zuerst
die Frage aufgeworfen werden, ob der Wulst muskuloser Natur sei
oder aus einer blossen Schleimhautfalte bestehe. Nun ist aber die
Schleimhaut der Schlundwand im ganzen . Bereich des oberen
Sehlundschniirers aaf’s Innigste mit den verschiedenen unter ihr
liegenden Muskelschichten verwachsen, wihrend-hinter dem Schlund-
schniiver ‘ein Husserst lockeres Bindegewebe diesem Muskel den
freiesten Spielraum lisst. Es kann der Wulst daher unmiglich nur
von der Schleimbaut gebildet sein, sondern er enthilt jedenfalls
eine Schicht Muskelfasern, was ibrigens schon . sein blosser An-
blick, seine Dicke und Massenhaftigkeit bezeigt. Schleimhautfdlt-
chen komimen wohl hier aueh vor, s. Taf.L Fig. 1.u.2., aber sie stehen
senkrecht neben einander, sind unendlich viel kleiner und feiner,
als jener dicke Wulst, der beim A-Sagen nur schwiicher, bei Wiirg-
bewegungen aber michtiger vortritt. Der Wulst ist.also muskultser
Natur und es fragt sich nur, ob er durch eine in ihm liegende,
also wagerecht wirkende Muskelthitigkeit gebildet wird, oder duorch
eine ausserhalb liegende und zwar in erster Linie durch diejenigen
Muskeln, welche den Schlund nach oben ziehen, .die Mm. stylo-
pharyngeii und Gerossen. Nun tritt zwap jedesmal, wenn der Wulst
an der hinteren Wand und an den Seitenwinden sich bildet, gleich-
zeitig eine Hebung des Schlundes ein, ja der Keblkopf selbst wird
mitgehoben. Auch- steht im Allgemeinen die Stirke dieser Hebung
in gleichem Verhiltniss zu der Wulstbildung, d. h. je stirker der
Wulst vortritt, wie z. B. heim Wiirgen, um so hoher wird auch
Schlund und.Keblkopf gehoben, wihrend bei dem A-Sagen, nament-
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lich wenn dasselbe mit schwacher Stimme geschieht, der Wulst
weniger massenhaft vortritt und gleichzeitig Schlund und Kehlkopf
nur wenig gehoben werden. Desungeachtet glaube ich mich durch
wiederholte Beobachtungen an Gaumenspallen iberzeugt zu haben,
dass Schwankungen in dem mehr oder weniger starken Vorireien
des Wulstes vorkommen, -ohne dass Schlund und Kehlkopf in ihrem
Hinaufsteigen und Herabsinkeun gleichen Schritt damit hallen, dass
also jéne Bewegungen des Wulstes unabliﬁngig vou diesen letzteren
sind, also auch nicht wie diese durch die Thitigkeit von Lings-
muskeln erzeugt werden. Es wire auch nicht wohl einzusehen,
warnm- der Wulst gerade an der Stelle vorkime, wo- wir ihn be-
obachten, wenn er durch Lingsmuskeln gebildet wiirde, da diese
“etzteren sich zum Theil tiefer am’ Schlund inseriren. ~ Doch mdchte
ich die Moglichkeit einer Mitwirkung des M. stylo- pharynveus bei
der Wulsthildung nicht ganz in Abrede stellen.

Wenn man nun aber nach einer die Wulstbildung direct er-
zeugenden Muskelthiitigkeit sucht, so ist es nur ein Muskel, welcher
hier in Anschlag kommen kann, Es ist dies der obere Schlund-
schniirer. Umn die Funktion des oberen Schlundschniirers sich klar
zu machen, ist es vor Allem erforderlieh, den Verlauf desselben
von dem Haken des Fldgélfortsatzes der einen Seite zu dem der
anderen in Erwiigung zu ziehen. Gewﬁhnlich werden  wohl die
Schlundschniiver- von “hinten préparirt und von ‘dieser Seite sind
auch die meisten mir bekannten Abbildungen genommen. Auch
in der seitlichen Ansicht existiren Abbildungen, aber weder nach
den ersteren, noch nach diesen lefzteren ist es maglich, sich ein
genaues Bild - von' dem Verlauf dieses Muskels zu machen. Um
seinen gewundenm Verlauf klar zu iiberschauen, ist der wagerechte
Durchschnitt am geeignetsten. - Da nun dieser Durchschnitt ‘auch
besonders geeignet ist; um -sich tiber die Wirkung der Coniraction
dieses Muskels eine richtige Ansechauung zu hilden, so hoffe ich,
wird' e$ nicht als iiberfiiissig erscheinen, wenn ich die Abbildung
eines wagerechten Durchschnittes durch einen vorher  in Spiritas
erhirteten mensehlichen Kopf mit einer kurzen Beschreibung hier
folgen lasse. Ieh gebe mich dieser Hoffnung um so lieber hin,
da die wenigen Abbildungen von Durchschnitten dieser Gegend, welche
mir bekannt sind, kein specielles Augenmerk auf den Verlauf und die
Ansatzpunkte des oberen- Schlundschaiirers- richlen.
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Taf. HL. Fig. 1. ist der auf eine Glasplatie durchgezeichnete und
dann durchgepausie mittlere Theil des in wagerechter Richtung
durchgeschnittenen Kopfes respective Halses der Leiche eines jungen
Mannes. Die obere Durchschuiitsfliche, -an welcher alle Theile
durch die noch vorhandenen Schidelknochen in ibrer natiirlichen
Lage erhalten-sind, ist zur Zeichnung benutzt worden. Es ist so-
mit eine Ansicht von unten. Der Durchschnitt verliuft durch den
obersten Theil der Mundhohle, so dass nur die Decke des Gaumen-
gewblbes noch sichtbar ist, geht dann riickwiirts durch die Hamuli
pterygoidei, das Gaumensegel, den Schlund und trifft auf den un-
teren Theil des Atlas, dessen Gelenkfortsitze mit dem zweiten Hals-
wirbel durchschneidend und dann gerade unter dem hinteren Bogen
des Atlas hinstreifend. ~Zur besseren -Orientirung sind an. der
rechten Hilfte des Gaumengewtlbes die Weichiheile vom Knochen
enifernt und ein Stiick vom Gaumensegel mit hinweggénommen.
Dadurch ist der hintere Rand des harten Gaumens auf dieser Seite
sichtbar, Auch die einige Linien oberhalb-der Dvurchsvchnittsﬂﬁche
liegenden unteren Enden der Fliigellorisiitze sind durch Wegnehmen
der Muskelansiize zur Ansiclit gebrachi; desgleichen ist der hintere
Bogen des Atlas freigelegt.

Der Durchschniit des oberen Schlundsehniirers ist, wie er sich
vor dem einen Hamulus pterygoideus zu dem der anderen Seile
zieht, deutlich sichibar. Innerhalb des -oberen Schlundschuiirers
befinden sich die durchsehnilienen Gaumensegelmuskeln und die
driisenreiche Schleimhaut des Gaumensegels. Duarch ein  ist die
Stelle angegeben, wo etwas unterhalb des hier gezeichneten Durch-
schnittes, also auf dem hier nicht zur Verwendung gekommenen
Theil des Priiparats die Mandel liegt. Nach hinten ist die Schiund-
hohle. Nach aussen zu ist der obere Schlundschniirer tberall mit
lockerem Bindegewebe mit den benachbarten Theilen verbunden, so
dass seine Zusammenziehung durch diese. in keiner Weise. gehindert
ist, s0 nach hinten mit dém M. rectus capitis anticus major jeder
Seite, seitlich aber grenzt er andererseits an ein durch lockeres
Bindegewebe mit ihm verbundenes Feitpolster.

Bs ist nicht zu leugnen, dass hei einem sclchen in Spiritus
gehirieten Durchschnitt durch Schrumpfung die. Weichtheile etwas
aus ihrer-natiirlichen Lage gebracht sein mogen; auch sind die ein-
zelnen Muskeldurchschnitte, z. B. dje des Gaumensegels, nicht deut-
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lich zu erkennen; im Wesenilichen aber giebt die Zeichnung doch
ein klares Bild von dem Durchschnitt des oberen Schlundschniirers
und - das ist ihr einziger Zweck. An einer gefrorenen frischen
Leiche Hessen sich wohl bessere Durchschnitte machen. Zwei an
frischen Leichen an derselben Stelle von mir gemachte Darch-
schnitie boten- ganz iHhnliche’ Verhiltnisse dar. Wenn ich in die-
sem. Durchschnitt den Grundriss ‘des in Rede stehenden Muskels
gegeben habe, so will ich nun auch noch versuchen, den Aufriss
zu geben.

Der obere Schiundschufirer hat einen so stark gebogenen Verlauf,
dass alle Ansichien desselben, sowohl von vorne als von hinten, als von
der Seite, s0 lange derselbe in situ verbleibt, uns nicht seinen Total-
anblick gewibren. Um denselben ganz zu iibersehien, ist es nothwendig,
ihn in einer Ebene auszubreiten. In Taf. lII.\‘Fig. 2. ist das in um } ver-
kleinertem Maasssiab geschehen, indem die Wirbelséule und die an ihr
haftenden Muskeln forigenommeén, das Priparat von vorne in der
Mittellinie durch eimen Lingssehnitt bis in den- Schlund gespalten
und zu einer Ebene ausgebreitei ist. Der Anblick ist.von hinten
gewihlt, weil hier der unsbeéchéiftigende Muskel seitlich grissten-
theils frei liegt und in der Mitte nur von dem mittleren Schlund-
schniirer bedeckt ist, der auf der-linken Seite sorgfillig entfernt
wurde. In der Ansicht von vorne ist der obere Schlundschniirer
weniger deutlich, weil hier dieser Muskel grossenthéils von den. ab-
steigenden'Faserziigen der Mm. pharyngo-palatini -bedeckt ist. Zu
beiden Seiten sieht man das untere Ende des Fliigelfortsaizes, ab-
wirts -davon jederseits das hintere Ende des Unlerkiefers und
zwischen beiden das vom Hamulus- pterygoideus zum Usiterkiefer
herabsteigende Ligamentum  pterygo-mandibulare. Man kann' sich
beim Anblick einer Abbildung, wie die beigegebene, kaum der
Vermuthung enischlagen, dass der Muskel -wohl etwas linger in
der Abbildung ausgefallen sei, als er in Wirklichkeit ist. Ich kann
jedoch die Versicherung geben, dass die Abbildung einer sorgfil-
tigen Messung zufolge genau nur $ der Grosse hat, wie die Wirk-
lichkeit und muss noch hinzufiigen, dass andere Priparate, z. B. das
von einem kleinen alten Manne herstaminende, eine noch bedeuten-
dere Ausdehnung des oberen Schlundschniirers bieten. Der Mus-
kel ist bei dem Pripariren sebr vorsichtig behandeli und dann in
einer Losung von doppeli-chromsaurem Kali aufbewahrt worden
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Es ist nicht anzunehmen, dass seine Linge mehr zugenowmen
habe, als das bei jedem anderen #hnlichen Muskelpriparat der Fall
zu sein pflegt, d.h. dass er sich im Zustande der hdchsten Er-
schlaffung befindet, wie es im Leben wohl nicht in gleichem Maasse
vorkommt. Abgesehen von diesen durch den Tod und das Priipa-
riren gegehenen Bedingungen muss man sich die bedeutende Linge
des Muskels durech die grosse Curve, welche er von dem einen
Hamulus pterygoideus hinter dem Schlund herum zu dem Hamulus
der anderen Seite zu machen hat, geboten denken.

Am dicksten . ist dieser im Allgémeinen -iberall diinne und
bandartige Muskel an jenem Theil, welcher sich von einem Hamu-
lus pterygoideus zum anderen- zieht; von dem Hamulus aus gehen
sehnige Fasern auf diesen Hauptfaserzug des Muskels iiber.  Alle
iibrigen Theile des Muskels sitd bedentend schwiicher in ibrer Ent-
wickelung und somit auch in ihrer Wirkung. Oberhalb des Hamu-
lus gehen noch feine Muskelfasern -von dem unteren Theil des in-
neren Fliigels des Fliigelfortsatzes ab.  Abwirts gehen  neben-
einander gelagerie Faserziige des Muskels vom Ligameﬁtum plerygo-
mandibulare ab, einige der untersten verlaufen selbst direct aus der
Muskulatur des buccinator. Der sowohl von dem genannten Band,
als von dem buccinator. selbst ausgehende Theil des Muaskels wird
wohl auch buceo-pharyngeus genannt, obgleich er, ebensowenig
wie die beiden folgenden Theile des oberem Schlundschniirers, als
selbstindiger Muskel angesehen werden kann. Da das Ligamentum
ptei‘ygo-mandibuldre, wenn die Theile in “situ sind, in der Rich-
tung nach aussen zn dem Unterkiefer herabsteigt (die Angabe
v. Luschka’s, dass das Band schriig medianwirts herabsteige, be-
ruht wohl auf einen Schreibfehler. Der obere Schlundschniiver des
menschlichen Schlundkopfes. - Zeitsehrift fir rat. Mediein. Bd. XXXI
S. 4.) und sich neben dem Foramen alveolare post. ansetzt, so -
miissen diese Faserziige des Muskels i der Complanation noch
linger, wie die von den Hamuli ausgehenden sich darstellen. Wei-
~ ter abwirts gehen dann noch, immer als Fortsetzung des oberen
Schlundschniirers, einige Faserziige von dem Unterkiefer selbst ab,
als mylo-pharyngeus, und endlich kommen einige wenige von der
Zunge entspringende Faserziige als unterster Theil dessélben, wohl
anch glosso-pharyngeus genanni. Die meisten dieser verschiedenen
Urspriinge des oberen Schlundschniirers treten in ihrem weiterem
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Verlauf nach hinten allmihlich ndher zusammen, indem die tiefer
entspringenden Fasern .mehr hinaufsteigen, so  dass der betriichi-
lichste Theil des Muskels in seinem Verlauf an der hinteren Sehlund-
wand bedeutend schmiler ist, als an seinen Urspriingen. Einige
schwichere Faserziige der tieferen Portionen des Muskels nehmen
einen mehr wagerechten Verlauf um den Schiund herum. Einige
vom Hamulus entspringende Fasern schlagen selbst eine etwas
absteigeride Richtung nach hinten ein. Die dickste und daker ohne
Zweifel auch kriftigsle Partie. des Muskels bleibt aber immer der
von dem Hamulus p‘terygoildeus der einen Seite zu dem der anderen
Seite um den Schlund herum ziehende und durch die iibrigen zu
ihm aufsteigenden Fasern verstéirkte_Faserzug.‘ Dieser stirkste obere
Theil des Muskels hat in den Leichen kriiftiger Minner kaum die
Breite eines kleinen Fingers, bei Frauen ist er schmiler. In ver-
schiedenen Priparaten ist die Anordnuhg der Faserziige sehr ver-
schieden. Das hier zur Abbildung gewiblte Priparat stammnt von
.einem kriftigen Manne. Es ist entschieden nicht” zum Vortheil
der Ansicht ausgewdhlt, dass der grosste Theil der Faserziige des
oberen Schlundsehniirers nach hinten und oben convergire. Ge-
rade in diesem -Priiparat finden sich mehr Faserziige des oberen
Sehlundschniirers, welche tiefer als der. Hauptmuskelzug um den
Schlund herum verlaufén, als in anderen Priparaten, bei welchen
der entschieden grosste Theil der ihren Ursprung unterhalb der
Hamuli pterygoidei nekimenden Faserziige nach oben zu verlduft
und so allmihlich zu jenem Theil des Muskels herantritt, welcher
als pterygo-pharyngeus bezeichnet wird. - Es kommt mir vor, als
wenn in mehreren mir zu Gesicht gekommenen anatomischen Ab-
bildungen dieses fiir die Function hochst wichtige Verhillniss des
Muskels - nicht die gehirige Wiirdigung gefunden habe. In. nicht
wenigen dieser Abbildungen glaube ich die Kupfer Santorinis und
Albins mehr wiederzuerkennen, als die Natur.

Die seitlichen Theile des oberen Schlundschniirers bieten sich
dem Blicke leicht dar, weil sie nach Entfernung der vorderen
Riickenmuskel theils sogleich offen daliegen, anderen. Theils durch
Aufheben des mitileren Schlundschntirers, der hier nur durch
lockeres Bindegewebe mit ihnen verbunden ist, sichtbar werden.
Anders verhdlt es sich in dem weiteren Verlauf der Muskelfasern
nach der hinteren Schlundwand zu. Hier sind die Fasern des

Arcliiv, £, pathol. Annt. Bd. XLVL Hft. 1. 2
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mitlleren Schlundschniirers und die Faserziige des M. stylo-pharyn-
geus innig mit denen des oberen Schlundschniirers verwachsen.
Beiderseits sieht man in der Zeichnung Taf. III. Fig. 2. den
aus seiner nafiirlichen Lage gebrachten, durch seinen Ausaiz an
den Processus styloideus erkenntlichen M. stylo-pharyngeus. Der-
selbe verbreitet sich an seinem unteren Ende zwischen dem oberen
und mittleren Schlundschniirer nach allen Seiten zu, ungelihr so,
wie wenn man einen Pinsel auf den Tisch aufdriickt, so dass die
Haare nach allen Richtungen zu stehen. Am schwiichsien ist seine
Ausbreitung nach vorne und nach oben. Nor wenige Faserziige
schlagen diese Richtungen ein; auch sind sie kiirzer. Dickere und
lingere Fascrziige gehen in der Richlung ndch hinten und unten
zu ab. Sdmmtliche Fasern des Stylo-pharyngeuns haften an der der
Sehlandhohble zugekehrten, d. h. inneren Scite fest an, weil er be-
slimmt ist, den Schiund zu heben; die Zussere Seile dagegen ist,
wenigstens cine Strecke weit, mit dem dariiber liegenden mittleren
Sewnlundschniiver nur dureh lockeres Zellgewebe verbunden. Ein
Theil der lingeren oberen Faserziige des Slylo-pharyngeus nehmen
ihren Verlauf nach hinten, selbst etwas aufwirls steigend, so dass
sie mit den Fasern des oberen Schlundschniirers zusammenkom-
men. In cinem Priparat geht selbst ein Muskelbiindel des Stylo-
pharyngeds in seinem Verlauf nach der hinteren Schlundwand durch
den oberen Schiundschniirer hindureh. Der an diese obersten Faser-
zlige sich anschliessende Theil der ficherformigen Ausbreitung des
Stylo-pharyngeus verliuft in wagerechter Richtung nach hinten,
dann folgen Faserziige, die nach der hinteren Schlundwund und
zugleich etwas nach abwirts verlanfen; an diese schiiessen sich
immer mehr pach abwirls verlaufende Fasérzﬁge an, bis zulelzt
ein starkes Muskelbiindel direkt nach abwirts an der Seite der
Seblundwand herabsteigt. Die in wagerechter Richtung und selbst
die etwas herabsteigend nach der hinteren Schiundwand zu ver-
laufenden Fasern der Stylo-pharyngei diirfen nicht fiir Theile des
oberen Schlundschniirers gehalien werden, und doch scheint eine
derartige Verwechselung ofter vorgekommen zu sein, und demzu-
folge wohl der obere Schlundschniirer in seinem Verlauf hinter dem
Sehlund fiir breiter gehalten worden zu sein, als er es wirklich ist.
Nur zufolge einer solchen Verwechselang kann ich es mir erkldren,
dass in manchen analomischen Abbildungen und Beschreibungen
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der obere Schlundschniirer als ein gleichmiissig breites, hinter dem
Schlund sich hinziehendes Muskelband ~aufgefiihrt wird, wihrend
doch sein Hauptfaserzug nach hinten bedeutend schmiler wird, als
an seinen vorderen Urspriingen, und nur wenige Fasern nicht die
nach oben convergirende Richtpng einschlagend einen tieferen Ver-
lauf um den Sebland herum nehmen. Uebrigens muss zugegeben
werden, dass die untere Grenze des oberen Schlundsehpiirers nicht
so leicht festzustellen ist, wie seine obere Grenze. Es kommen
hier feine Fasern vor, von welchen man zweifelhaft sein kann, ob
sie dem oberen oder dem mittleren Schlundschniirer oder dem
Stylo-pharyngeus angehtren, und nur durch eine sorgf&ﬂtige Ver-
folgung solcher Fasern geben sie sich zu erkennen als Theile des
Stylo-pharyngeus, indem man sie nach dem  gemeinschaftlichen
Muskelstamme dieses letzteren verfolgen kann, odyer\ als Theile des
mittleren Schlundschniirers, indem sie sich bis in die Zungenbein-
gegend verfolgen lassen, oder endlich als Theile des oberen Schlund-
schniirers, indem sie nach den Ansatzstellen dieses lelzteren ver-
folgt werden kinnen. Zuweilen gehen von der Aussenseite des Win-
kels des Unterkiefers sehnige Fasern ab, an welche sich Muskel-
biindel anseizen, von welchen man zweifelhaft sein kann, ob sie
dem mittleren oder‘dem oberen Schlundschniirer angehtren, die ich
jedoch - trotz ihres stark aulsteigenden Verlaufes licber dem rmitt-
leren Schlundsehniiver zuzihlen mochte. Im Allgemeinen kann
man die Mandeln als unterhalb des Hauptzuges des oberen Schlund-
schniirers liegend bezeichnen, wenn auch einige zu diesem Muskel
gehbrige Fasern an der dusseren Seite derselben hinziehen. Wenn
auch, wie erwihnt, die Ausbreilung des M. stylo-pharyngeus vor-
zugsweise zwischen dem oberen und mittleren Sehlundschniirer
Statt hat, s0 sah ich doch einigemal Faser\bii’ndel vor dem M. stylo-
pharyngeus verlaufen, welche ‘dem mittleren Schlundschniirer *anzu-
gehbren schienen.

Ich habe, um die Gestalt des oberen Schlundsehniirers, na-
mentlich dessen untere Grenze zu ermitleln, mehrere Priparate
gemacht und im Wesentlichen immer dieselben Resultate erhalten,
wie in der Abbildung. Besonders schon sieht man die belreffenden
Faserziige, wenn man die Priparate gegen das Licht hilt.

Ich benutze diese Gelegenheit, um einige Berichtigungcn zu
meiner {riiteren Abhandiung iber -dic Verschliessung des Schlundes

9 *
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beim Sprechen hinzuzufiigen. Diese Abhandlong hatte, wie die
Aufschrift schon bezeugt, den Zweck, die Bedingungen zu erliutern,
welche den Gaumenverschluss, wie er bei der Sprache vorkommt,
veranlassen. Ieh glaube keine Ursache zu haben, irgend etwas
zuriickzunehmen, was ich dort iiber die physiologischen und ana-
tomischen Bedingungen dieses Verschlusses gesagt habe, insofern
er die Sprache betrifft. Bei dem Schlucken, Wiirgen u. s. w. tre-
ten wesentlich noch andere Muskelfunktionen hinzu, die in meinem
ersten Aufsatz nur nebenbei Erwiihnung fanden ~und, wie mich
neuere Beobachtungen lehren, dort nieht die gehbrige Wiirdigung
gefanden haben. lech habe nehmlich dort nicht gehrig jenen Gau-
menverschluss, welcher bei der Sprache vorkommt, von dem unter-
schieden, welche rbei dem Sehlucken stattfindet. Beim Sehlucken
tritt entschieden die durch die Contraction der Mm. pharyngo-pala-~
tini bedingte seitliche Anniherung der Sehlundwandungen zu Tage.
Sie gesellt sich zu.dem bei der Sprache erbrierten Gaumenab$chluss
hinza und bedingt Verdnderungen in der Gestalt des Schlundes,
die bei dem Sprechen’ nieht vorkommen. Ieh muss also bitten,
meine fritheren Angaben als lediglich auf das beziiglich anzosehen,
was bei dem Sprechen staitfindet, und will je’tzt versuchen, einige
berichtigende Beobachtungen, die auf das Schlucken Bezug haben,
hinzuzufiigen, ohne jedoch‘auf den complicirien Act des Schluckens
irgendwie hier allseitig einzugehen. Es wird dies ganz-passend ge-
schehen bei Erwﬁbdung zweier Aufsiitze von Prof. von Luschka.

Ein kiirzlich in diesem Archiv (XLIL Bd. letztes Heft) -erschie-
nener Aufsatz Uber den M. pharyngo-palatinus des Menschen, von
Prof. v. Lusehka, sowie der von demselben Verfasser im Archiv
fiir rat. Medicin, Bd. XXXI., vertffentlichte Aufsatz {tber den oberen
Schniirer des menseblichen Schlundkopfes veranlassen mich zu
einemr niheren Eingehen auf einige Stellen des Inhaltes jener Auf-
sitze. Wenn mich bei dieser Beurtheilung meine . Ueberzeugung
von der Wahrheit der Sache dazu nothigt, der Ansicht, welche
einer unserer griindliclisten und von mir nicht weniger wie allge-
mein hochgeschiilzten Anatomen, ‘dessen Schriften ich; wie ich gern
bekenne, nie aus der Hanhd lege, ohne:etwas gelernt zu haben, —
wenn ich mich, sage ich, veranlasst sehe, der Ansicht, welche
v. Luschka iiber die Funktion zweier Schlundmuskel in den ge-
nannten Abhandlungen  verthieidigt und anatomisch zu begriinden
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sucht, entgegenzutreten, so geschieht es nur in dem Bewusstsein,
dass krankhafte Zustinde in manchen Fillen auch dem in der
Anatomie und Physiologie weniger Bewanderten Einblicke in die
anatomischen und physiologischen Verhilinisse gewihren, welche
der umsichtigsten Forschung innerhalb des Gehietes des Nermalen
verbmgen‘bleiben. Wire es v. Luschka vergonnt gewesen, was
wohl schwerlich der Fall war, eine grbssere Anzahl von Gaumen-
spalten genau zu untersuchen und zu beobachien, wie ich das seit
einer Reihe von Jahren thue, so wiirde ihm sicher die richtige Be-
urtheilung der Wirkung des oberen Schlundschniirers, und des
M. pharyngo-palatinus - bei der Sprache nicht entgangen sein.. Die
Wirkung dieser Muskeln ritt hier um Vieles Klarer vor Augen, als
bei Gésunden, und es bleibt nur die Aufgabe iibrig, die Veridnde-
rungen, welche im Schlund vor sich gehen, mit der Anatomie der
hier.vdrhan»denen Muskeln zu combiniren, um den Antheil, welcher
den Pharyngo-palatini zukommen kann, von dem des oberen Schlund-
schniirers zu unterscheiden.

Was zuerst die Hohe des oberen -Schlundschniirers betrifft, so
habe  ich mich in meiner fritheren Abhandlung so ausgedriickt:
»Wihrend diese verschiedenen Portionen (des oberen ‘Schiund-
schniirers) nach vorne auseinander gehen, sind sie hinter dem
Schlund zusammengedringt und bilden~ hier einen kaum + Zoll
breiten Fasersireifen.“

Dieser Satz wird von v. Luschka in seinen heiden Abhand-
lungen als irrig hingestelli, indem er berichligend. in seiner ersten
Abhandlung die Hohe des Muskels auf mindestens 4 Centimenter,
-in der letzien Abhandlung seine Hohe beim Erwachsenen durch-
schnittlich mindestens auf 3 Centimeter angiebt. -Ich habe mich
bereits Uber die Gestalt des oberen Schlundschniirers ausgesprochen
und will bier nur kurz darauf zurtickkommen, weil die Gestalt, die
anatomische Anordnung dieses Muskels fiir seine Funktion von
grosser Wichtigkeit ist. Die von mir gemachie Héhenangabe des
Muskels an der hinteren Schlundwand bezieht sich -allerdings nur
auf den Hauptfaserzug desselben, wie er von cinem Hamulus pte-
rygoideus zu dem der anderen Seite sich binzieht und durch auf-
steigende Muskelfasern verstirki' wird. Dieses ist der physiologisch
wichtigste Theil des Miiskels, er ist es, welcher bei dem Abschluss
der Gaumenklappe thitig ist. Ich will nun gern zugeben, dass
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manehe Faserziige, welche ihrem Ursprunge zufolge als zu dem
oberen Schlundschniirer gehfrig anzusehen sind, einen tieferen
Verlauf um die bintere. Schlundwand nehmen. Ich will auch die
Bedeutung dieser an Zahl und Stirke viel geringeren, tiefer um den
Schlund herumlaufenden Faserziige des oberen Schlundschniirers
nicht in Abrede stellen; auch ‘sie werden, weil sie da sind, wohl
ibre Bedeutung haben, aber fiir die wichtigste Funktion des oberen
Schlundschniirers, fiir die Wulstbildung behufs des Gaumenabschlusses
sind diese tiefer verlaufenden Faserziige von geringer Bedeutung.
Uebrigens sind sie nichis weniger als constant; einmal sind ihrer
mehr vorhanden, einmal weniger, in einém Priparat findet sich
kaum eine Spur davon, indem alle tiefer entspringenden Fasern
die nach oben convergirende Richtung aﬁnehmen. Es ist mir auf-
gefallen, dass in einigen Fillen von Gaumenspalte die untere Grenze
des Querwulstes (nie die obere) unbestimmt ist, dass der Quer-
wulst somit wnach unten allmiblich verliuft. Wahrscheinlich ist
dieses Verbalten bedingt durch jene tiefer verlaufenden Faserziige
des oberen Schlundschniirers.

Weniger kann ich dem beipflichten, was v. Lusechka iiber
die Funktion dieses. Muskels. sagt. Er sagt vom M. pteryge-pharyn-
geas: ,Da aber jepe Biindel zwischen den Processus pterygoidei
ausgespannt sind, und auch die nichstfolgenden Portionen, nehmlich
der sogenannte M. buceo- und mylo-pharyngeus mit unnachgiebigen
Theilen zusammenhingen, kénn dem Constrictor superior nicht,
wie Passavant behauptet, die Fihigkeit = zugescbricben werden:
die Areus pharyngo-palatini oder beim gespaltenien Gaumen die
beiden Spaliriinder des Velumn einander zu nihern. Bei der Existenz
unverschiebbarer Befestigungspunkte der horizontalen elliptisch ge-
kriimmten Bogenfasern der drei oberén Portionen des Kephalo-pha-
ryngeus kann das Resultat ihrer Contraction nicht wobl ein stir-
ker, sondern vielmehr nur ein flacher gekriimmter Bogen sein,
welcher jedenfalls wenig dazu beitrigt, den Schlundkopf im Be-
reiche des Gaumensegels von den Seiten her zu comprimiren,
dagegen sehr geeignet ist, die hintere Wand desselben nach vorne
zn dringen.“ Dieselbe Ansichi findet sich- auch in v. Luschka’s
spﬁterer‘Abhandlung iiber den oberen Schlundschniirer. Ich habe

" darauf zu erwiedern, dass diese Behauptung doch wohl einer Ein-
schrinkung bedarf, um als richtig zu gelten,
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Die Behauptung v. Luschka’s: ein Bogen aus coniractiler
Substanz, dessen zwei Endpunkte symmetrisch in Bezug auf die
Mittellinie liegen und die fixirten Iaftpunkte der contractionsfihigen
Substanz bilden, miisse durch stattfindende Contraction flacher

¢ werden,. ist nur dann allgemein richtig,
wenn die zwei Fixationspunkie weiter von
der Mittellinie enifernt liegen, wie jeder an-
o & dere Punkt des Bogens, wenn z. B.. der Bo-
la “gen wie in dieser Figur- ist, wo a und b die
Fixationspunkte und ¢ d die Mittellinie dar-
stellen.
Der angefiihrie Satz hort aber auf, allgemein
richtig. zu sein, wenn die zwei Fixationspunkte

-)L nicht die weitest von der Miiteflinie enifernten

q sind, wie in nebenstehender Figur; wie sich geo-
ld melrisch leicht zeigen lisst.

Die Frage jedoch, um welche es sich hier handelt, scheint so
nicht richtig gestellt, denn es haudelt sich nich{ darum, zu ermit-
teln, ob durch Contraction der Bogen einer bestimmten Curve mit
zwei fixen Endponklen flacher- wird oder. nicht, sondern darum, ob
die Anniherung der Spaltriinder bei einem gespaltenen Gaumen
durch Contraction des oberen Schlundschnilrers zu Stande gebracht
werden kann oder nicht; mit anderen Worten, ob die Querdurch-
schniite, d. h. alle Grade, die man sich hinter den beiden festen
Punkien und zwar gleichlaufend mit der diese beiden Punkle ver-
bindenden Graden von einer Seite der Periplerie der Curve zur
anderen gezogen denkt, durch Contraction dieser Peripherie kleiner
werden ‘oder nicht. Und wenn man die Frage so stellt, wie sie
zur Entscheidung der in Rede stehenden Verhilinisse gesiellt zu
werden verdient, so bleibt die Aniwort unter allen Umstinden die-
selbe, nehmlich, dass jede- Coniraction, mag die Curve eine Grisse
haben, welche sie will, die auf einander fallenden Querdurchschnitte
kieiner macht. Nur ‘durch eine sehr ungleichmissige, - hier nicht
anzunehmende Contractur konnie die Moglichkeit eintreten, dass der
Querdurchsehnitt der contrahirten Curve nieht kleiner wiirde, als
der diesen deckende Querschnitt der nieht contrahirten Curve. -

Lassen wir jedoch diese allgemeine Erbrterung, ilber welehe
keine Meinungsverschiedenheit obwalten kann, sobald von denselben
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Primissen ausgegangen wird, und betrachten wir die Curve eiwas
genauer, welche der M. pterygo-pharyngeus bildet, indem wir durch
~den wagerechten Durchschniit uns ein anschauliches Bild seiner
Kriimmung versebaffen. Die mir bekannten Abhildungen wagerech-
ter Durchschniite dieser Gegend, namentlich die schonen Durch-
schnitte gefrorener. Leichen von' Pirogoff (Fasc. I. Tab. 9. Fig. 1)
und die von Braune (Tab. V. Fig. 1) geben zwar im Aligemeinen
eine Anschauung von der Curve, welche der obere Schlundschniirer
macht, es ist jedoch gerade diesem Muskel in den genannten Ab-
bildungen keine specielle Aufmerksamkeit geschenkt, namentlich
sind die Insertionspunkte  desselben nicht genau. angegeében. FEs
mag mir gestattet sein, mich auf meine hier mitgelheilte Zeichnung
zu beziehen, welche nach- dem Durchschnilt eines in Spiritus er-
hirteten Kopfes auf Glas genau durchgezeichnet und dann auf Pa-
pier gebracht ist. Durch Contraction wird der Muskel ungefihr die
Stelle einnehmen, welche in der Zeichnung Taf. I Fig. 1 mit einer
punktirten Linie angegeben ist. Dadurch ist aber sowohl ein Vor-
treten der hinteren Schlundwand-an der entsprechenden . Stelle als
eine Anniherung der Seilenwand gegen die Mittellinie zu und so-
mit eine Annihernng ‘der Spalirinder des gespalienen Gaumens
gegehen.

Was endlich die Funection der Mm. pharyngo-palatini betrifft,
so habe ich mich in meiner Untersuchung iber die Verschliessung
des Schlundes beim Spréchen dahin ausgesprochen, dass die Wir--
kung, welche durch die Contraction dieser Muskeln bedingt ist, in
Folgendem bestehe: Die Mm. pharyngo palatini wirken in Verbin-
dung mit den Mm. glosso-palatini als Anlagonisten der Mm. leva-
tores palati mollis. Sie tragen dazu bei, -die mehr winklige Form
des Gaumensegels bei. der Sprache zu bilden, indem sie die hintere
Hilfte desselben in mehr senkrechier Richtung erhalten, wihrend
die Gaumenheber die vordere Hilfte in mehr wagerechie Richtung
briogen. Beide Muskelpaare zichen das durch die Gaumenheber
hinauf und nach riickwirts gezogene Gaumensegel, nachdem die
Jetzteren aufhiren zu wirken, wieder herab und die Mm. glosso-
palatini - gleichzeitig vor und offnen so wieder die Gaumenklappe.
Ferner werden durch die Contraction der Mm. pharyngo - palatini
ihre unteren Insertionsstellen, die Schlundwand und der Kehlkopf
heraufgezogen, Endlich ist eine dritte Wirkung der Contraction der
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Mm, pharyngo-palatini von mir angegeben worden, nehmlich- die
gegenseitige Anniherung gegen die Mittellinie, indem die seitliche
Aushiegung - der Muskeln durch ihre Contraction ausgeglichen, d.h.
die Muskeln kiirzer und gerader werden. Die Anordnung der Muskel-
fasern der Mm. pharyngo-palatini, indem nehmlich von beiden Sei-
ten Faserziige in dem Gaumensegel bogenformig gegen einander
verlaufen, andererseits Fleischfasern desselben Muskelpaares an den
Seitenwandungen des Schlundes herabsteigen und bis an die Mittel-
linie der hinteren Sehlundwand  vordringen, ermiglicht diese An-
niherung. Man hat aber meiner Ansicht nach auf die genannte
Anordnung-des Verlaufs der verschiedenen Faserzlige der Mm. pha-
ryngo-palatini wohl mehr theoretisch als zufolge genauer Unter-
suchungén am Lebenden zu viel Gewichi. gelegt, wenn man damit
vorzugsweise oder gar allein die Anngherung der Zipfehenhilften
des gespalienen Gaumens wihrend des A-sagens erkliren wollte,
weil man die Wirkung ‘des oberen Gaumenschniirers nicht gehdrig
gewlirdigt hat. -Hier liegt hauptsichlich die Meinungsverschiedenheit,
welche zwischen v. Luschka und mir in der Auffassung der Sache
besteht. v. Luschka sagt in seinem Aufsatz iiber den M. pharyngo-
palatinus die bereits oben angefiihrten Worte: ,,Da aber jene Biin-
del (di¢ oberen Biindel des obersten Schlundsehniirers) zwischen
den Proeessus pterygoidei ausgespannt sind, und auch die nichst-
folgenden Porjtio'neri, nehmlich’ der sogenannte M. bucco- und mylo-
pharyngeus . mit unnachgiebigen Theilen zusammenhingen, kann dem
Constrictor superior nicht, wie Passavant hehauptet, die Fihigkeit
zugeschrieben werden, die Arcus pharyngo-palatini oder beim ge-
spaltenen Gaumen die beiden Spaltrinder des Velum einander zu
nihern.%. Diesen "Ausspruch v. Luschka’s hat er ohne Zweifel
spiter, als er das Resultat seiner neuesten Untersuchungen ftiber
den oberen Schniirer des menschlichen Schlundkopfes niedersehrieb,
fiir zu weit gehend erkannt, indem er seine Ansicht dahin um-
dndert, dass er seinen letzten Aufsatz mit den Worten schliesst:
»Damit s0ll nun aber keineswegs -der Einfluss ‘des oberen Schnii-
rers auf die gegenseitige Anniherung der Arcus pharyngo-palatini
oder der Seitenhélften eines ‘gespaltenen Gaumens ganz geleugnet,
sondern nur die Behauptung Passavant’s gerade umgekehrt und
gesagt werden, dass an diesem Bewegungsmechanismus die Mm. thyreo-
pharyngo-palatini (gewhunlich Mm. pharyngo-palatini genannt) vor-
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zugsweise, die Bestandtheile des Consirictor pharyngis superior da-
gegen in untergeordnctem Maasse betheiligt seien.® v. Luschka
stimmt also jetzt darin mit mir iiberein, dass er zugibt, dass die
Annsherung der Seitenhiilften bei dem gespalicnen Gaumen wih-
rend des. A-sagens zum Theil wenigsiens dem oberen- Schlund-
schniirer zugeschrieben werden muss. Wir gehen nur ‘darin aus-
einander, dass wir die Bruchiheile, welche bei der in Rede stehen-
den Bewegung des Schlundes auf Rechnung des Constrictor superior,
und die, welche auf Rechnung der Mm. pharyngo-palatini kommen,
verschieden taxiren. Wihrend ich frither mich nur im Allgemeinen
und beildufig ither die Verinderungen des Schlundes ausgesprochen
habe, welehe durch die Contraction der Mm. pharyngo-palatini bedingt
sind, will ich es jetzi versuchen, anf diesen Gegensiand, meine
fritheren Angaben zum Theil- vervollstindigend, zum Theil berichii-
gend, einzugehen und den Antheil der Constrictoren einerseils, s0-
wie den der Mm. pharyngo-palatini andererseils bei einigen ver-
schiedenen Bewegungen des Schlundes genauer. bestimmen,

Da mein fritherer Aufsatz von dem Verschluss der Gaumenklappe
im Dienst der Sprache ausgegangen ist, so will ich der dabei stalt-
findenden Verinderung des Schlundes, wie sie in den Abbildungen
(Taf. 1. Fig. 2, Taf. I Fig. 2) naturgelreu wiedergegeben ist, zuerst
mich zuwenden.. Die Beschreibung beider Figuren ist bereits mit
hinlénglicher Ausfithrlichkeit weiter oben gegeben, so dass ich hier
nicht mehr darauf zuriickzukommen brauche. Nur sei hier noch
ausdriicklich bemerkt, dass die Verengerung des Sehlundes, welche
den Verschluss hinter dem Gaumensegel bei der Spfache bedingt,
lediglich eine - relativ schmale Portion - des Schlundes einnimrat,
Oberhalb und un_lerhalb‘ dieser verengten Sielle gehen nur bei- und
untergeordnete Bewegungen vor sich, wie die Falienbildung, welche
an der hinteren Schlundwand von dem Wulst aus nach oben und
aussen gegen die eustachischen Trompeten hin verlaufen, wie fer-
ner die Faltenbildung unter dem Wulst-in der Richlung nach unien
und aussen, das Emporsteigen des Schlundes w. s. w. Allein eine
wesentliche Verengerung findet in den unieren Partien des Schlun-
des nieht stalt. Es nimmt mithin bei dem A-sagen der Schlund
von der Spalte des knichernen Gaumens an abwiris die Gestalt
einer Sandubr an, d.h. er ist oben weiter, in der Mitte enger und
unten wieder weiter., Wenn auch dabei die hinteren Gaumenbigen
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ein wenig ndher zusammentreten als in der Ruhe, so ist doch das
gegenseitige Niherriicken der Spaltrinder in der Hbohe des Quer-
wulstes. ein stirkeres. Nun ist aber nicht wohl cinzusehen, wie
diese Sanduhrform des Schlundes durch die Mm. phdryngo—palatini
bewirkt werden soll. Ihre Contraction konnie hichsiens die Con-
cavilit zwischen den oberen vorderen und unteren hinteren Inser-
tionsstellen dieser Muskeln ausgleichen, d. h. dieselben bis zur gera-
den Richtung strecken, unmuglich aber im Verlauf dieser Muskel-
flichen einen Vorsprung nach innen bedingen. Ieh bin daher der
Meinung, dass die Wirkung der Mm. pharyngo-palatini bei dem
Schluss der Gaumenklappe, wie er bei dem. Sprechen nethwendig
‘wird, von sehr untergeordneter Wichtigkeit ist. Von welcher Be-
deutung aber zu dem Zustandekommen dieser sanduhrformigen Ge-
staltung des Schlundes der obere Schlundschniirer, und namentlich
sein oberer Theil, Santorini’s M. pterygo-pharyngeus, ist, ergibt
sich am besten :aus dem oben beschriebenen wagerechien Durch-
schnitt dieser Gegend. Die Mm. pharyngo-palatini spielen bhei_dem
Abschluss der Gaumenklappe im Dienste der Sprache nur eine pas-
sive Rolle. Indem dabei das Gaumensegel gehoben wird, und sie
im Gaumensegel ihre obere Befestigung haben, werden sie etwas
gestreckt, gerade so wie die Mm. glosso-palatini, aber sie bleiben
dabei wie diese letzteren schlaff, wovon man sich durch Anfiihlen
leicht fiberzeugen kann. Zu dem Zustandekommen des bei der
Sprache nothwendigen Verschlusses der Gaumenklappe iragen sie in
keiner Weise bei, wohl aber um diesen Verschluss wieder aufzu-
heben.

Werfen wir. noch einen Blick auf die Taf. I, Fig. 3, welche den
Schlund in dem Moment des Wiirgens darstellt, und -priifén wir,
welche Rolle hierbei, den Mm. pharyngo- palatini zukommen kann.
Es ist schon bemerkt, dass die Zeichnung nichi so aufgefasst wer-
den darf, als' wenn hier unterhalb der Zipfchenhiilften ein Vortre-
ten der hinteren Gaumenhgen bis fast oder bis zur wirklichen
gegenseitigen Beriihrung staitfinde. Das ist nicht der Fall. Was
man upter den Zipfchenhilften zusammentreten sieht, sind die seit-
lichen Sehlundwinde selbst, welche die hinteren Gaumenhigen ganz
in sich aufgenommen haben; dahinter ist kein Lumen mehr. Die

- Anniiherung der Schlundrinder betrifft ‘hier die tieferen Portionen
des Schlundes, indem gleichzeitig die oberen ehenfalls in slarker
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Coniraction begriffen sind. Wihrend bei dem Schluss der Gaumen-~
~klappe beim Sprechen die Contraction der Ganmenheber und des
oberen Schlundschniirers vorzugsweise thitig sind,-die Mm. pharyngo-
palatini sich passiv verhalten, ireten beim Schlucken und Wiirgen
diese letzteren entschieden activ auf. Jedem Schluckaet gehi eine
Contraction der Mm. pharynge-palatini voraus, die hinteren Gaumen-
bigen nihern sich, werden aber nicht breiter, sendern eher schmii-
ler, indem die ganze seitliche Sclilundwand gegen die Mittellinie
vorriickt. Zuletzt verschwinden die hinteren Gaumenbtgen ganz in
der seitlichen Schlundwand, wie es in Taf. II. Fig. 3 bei einer Wiirg-
bewegung dargestellt ist.  In diesem Zuslande fithlen sich diese
Muskeln nicht mehr schiaff an, wie bei dem Abschluss der Gaumen-
klappe beim Sprechen, sondern sie sind hart und gespannt. Es
braucht dieser Contraction der Mm. pharyngo-palalini .nicht noth-
wendig der Schluckact zu folgen; man ist im Stande, sie-beliehig
wirken zu lasSen, ohne zu schiucken; erfolgt -aber eine Schluek-
bewegung, so geht die Contraction der Mm. pharyngo-palaiini immer
voraus, sie bildet gleichs'nm‘ den ersten Act derselben. Diese Con-
traction der Mm. pharyngo-palatini kann nicht ausgefithrt werden,
ohne dass gleichzeitig- der beim Sprechen stattfindende Gaumen-
abschluss stattfindet. Das Gaumensegel wird gehoben, und der Pierygo-
palatinus contrahirt sich, wie es in Taf. 11. Fig. 3 sichtbar ist. Die Frage,
ob bei dem Schlucken durch die Contraction der unieren Constrie-
toren noch eine stirkere Anniherung der ‘Schlundwinde bewirkt
wird, als dies dureh die Contraction der Mm. pharyngo-palatini ge-
schieht, bin ich nicht im Stande bestimmt zu beantworten. Es
kommt miir vor, als wenn heim Schlucken, was immer mit geschlos-
senem Munde geschieht und also der Beobachiung -entzogen jsi,
eine sehr Hhnliche Muskelbewegung statifinde wie bei dem Wiirgen,
Bei letzterem aber scheint durch die Contraction der unteren Con-
strictoren eine mnoch kriftigere Anniherung der Schlundwinde zu
Stande zu kommen, als dicses. durch die alleinige Contraction der
Mm. pharyngo-palatini geschehen kann. Es fiihren jedoch diese Be~
trachtungen auf ein Gebiet, welches meiner ursprﬁnglichenAufgahe,
die Muskehh'&tigkeit feslzustellen, unler welcher der Gaumenverschluss
beim Spréchen zu Stande kommti, fern liegt.

Schliesslich will ich noch ausdriicklich hervorheben, dass man
bei der Gaumenspalte sehr wohl wahrnehmen kann, welche An-
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niherung der Zipfchenhilften auf Rechnung der Contraction des
oberen Schlundschniirers kommt und welche Steigerung dieser An-
niherung durch die Mm. pharyngo-palatini bewirkt wird. Diese
Unterschejdung ist in meiner ersten Abhandlung nicht gehorig
gemacht.

Dass- die Wirkung der simmtlichen Constrictoren- des Schlun-
des im Allgemeinen eine Verengerung des Schlundes zur Folge hat,
ist schon durch ihren Namen gege‘ben\und fallt bei -Beriicksichli-
gung der anatomischen Verhdltnisse sogleich in die Augen. Da
nun diese Muskeln nach vorne zu offen sind und zu jeder Seite
vorne feste oder wenigstens halbfeste Ansatzpunkte haben, so kann
ibre Wirkung nur ein Vordringen der hinteren Schlundwand be-
dingen, vorausgesetzt, dass diese die dazu nothige Beweglichkeit
besilzt, und unter den geeigneten Bedingungen eine gegenseitige
Anniherung der seitlichen Schlundwinde. Dariiber ist man einig.
Der Gegeﬁstan"d, ‘auf welchen ich in meiner Abhandlung iiber die
Verschliessung des' Schiundes beim Sprechen und durch diese Be-_
merkungen die Aufmerksamkeit zu richien- versucht habe, ist die
isolirte Thitigkeit des oberen Schlundschniirers, sein
wulstformiges Vortreten hinter dem Gaumensegel, so-
wohl in der Riehtung von hinien rnach vorne als von
beiden Seiten gegen die Mitte zu, wodurch bei gleich-
zeitiger ‘Hebung und Ritckwirtsstellung des Gaumen-
segels der zur Erzielung einer verstindlichen Sprache
unerldssliche Abschluss der Gaumenklappe bedingt wird.
Dieser Satz ist der wesentlichste Inhalt meiner ganzen fritheren
Abhandlung, die nicht sowohl einer anatomischen Beschreibung des
oberen Schlundschniirers, sondern der bis dahin nieht gekannten
und doch fiir die Sprache sehr wichtigen Function ‘dieses Muskels
gewidmet ist. Gegen diesen Theil meiner Arbeit hat v. Luschka,
wie es scheint, nichls einzuwenden; er wird wenigstens nirgends
von ihm widerlegt.

~ Es gibt somit meiner Ansicht nach zwei verschiedene Arten
des Gaumenverschlusses; die eine dient der Sprache und ist vor-
zugsweise. zu Stande gebracht durch die Thitigkeit der Gaumenheber
und des oberen Schlundschntirers,. oder, wenn man 1iebé11 will, des-
jenigen Theils dieses Muskels, welcher als Pterygo-pharyngeus von
dem Hamulus entspringt; ecine zweite Art des Gaumenversehlusses
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wird beim Schiucken, Wiirgen, Brechen u. s. w. ausgefiihrt; bei ibr
wird der obige Verschiuss noch verstirkt durch die Contraction der
Mm. pharyngo-palatini, der bis zur Beriihrung der seitlichen Schlund-
wandungen in der Miltellinie sich steigern kann. Bei dem schnel-
fen Muskelspiel, welches bei der Sprache erford’érlieh-wird, wobei
ein unaufhorliches Schliessen und Wiederdffnen der Gaumenklappe
unerlisslich ist, ~wie z. B. bei der Aussprach'ervon mamamamama,
“wo Oeffuen und Verschluss der Gaumenklappe mit jedem Buch-
staben - wechseln, musste eine Vorrichtung geschaffen sein, die mog-
lichst leicht, mit moglichst wenig Muskelansirengung den Zweck er-
reicht; und dieser Zweck wird vollkommen erreicht durch die
gemeinschafiliche Thitigkeit der Gaumenheber und des oberen
Schlundschniirers zum Abschluss, und durch jhre Antagonisten, die
Mm. glosso-palatini und pharyngo-palatini zum Oeffnen des Gaumen-
verschlusses. Ja ich michie glauben, dass auch bei dieser letzteren
Thitigkeit, bei dem Oeffnen der Gaumenklappe, also bei dem Aus-
sprechen eines -jeden m und n nnd ibrer Zusammengesetzien, wenn
diese Buchstaben zwisehen anderen vorkommen, . vorzugsweise die
Mm. glosso-palatini in Anspruch genommen werden, weniger die
Mm. pharyngo-palatini. Diese grisseren und einen grésseren Kraft-
aufwand zu ihrer Thitigkeit erfordernden Muskeln haben einen an-
deren Zweck, sie dienen dem-Schlucken, Brechen, hohen Singen u.s. w.
Schliesslich will ich noch einiger Versuche erwihnen, welche Jeder
leicht an sich selbst machen kann. Es ist eine bekannte Thatsache,
dass man die Schlingbewegung, ohne dass Speise oder Geirink ge-
sehluckt wird, nicht oft hinter einander machen kann; es iritt eine
Ermiidung und bald selbst die Unmdglichkeit, mit diesen Bewegun-
gen forizufabren, ein. Etwas Aehnliches, wenn aueh viel weniger
rasch zur Ermiidung fihrend, findet bei der Coniraction der
Mim. pharyngo-palatini statt. ~Die Conlraction der Mm. pharyngo-
paiatini kann man rascher hinter einander und anhaltender ausfiih-
ren, wie die Schluckbewegung, wovon man sich leicht tberzeugen
kanp, wenn man erst einmal durch die Controle des Spiegels sich
bewusst wird, wann die Mm. pharyngo-palatini sich contrabiren. Es
ist aber weder moglich, diese Contraction so schaell auf einander
folgen zu lassen, wie bei einem raschen Aussprechen von mamamama
. s, w. Oeffnen und.Sehluss der Gaumenklappe auf einander fol-
gen, noch besiizen die Mm. pharyngo-palatini die-Fihigkeit, so lange
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Zeit hinter einander thiitig zu sein, ohne zu ermiiden, wie das von
den den Gaumenabschluss beim Sprechen bedingenden Muoskeln bei
jedem lingeren Reden oder Vorlesen nithig ist.

So geeignet die Gaumenspalte ist, um ein Verstindniss des
Zur Spraché erforderlichen Gaumeriabschluisses zu geben, S0 wenig
gibt die normale Anatomie iiber die Function des oberen Schlund-
schniirers ein klares Bild, Jedoch auch hier lissl sich eine An-
deutung von dem geben, was im Leben stattfindet. Man braucht
in einer beliebigén‘Leiche, in welcher man den Schlundkopf heraus-
geschniiten bat, nur das, Gaumensegel in. der Mitte zu spalten und
die Gaumensegelhilften hinaufzuziehen, so wird sich an der hinte-
ren Schlundwand eine wenn auch schwache wagereehie Falien-
bildung zeigen. Dieselbe ist bedingt durch den oberen Rand des
oberen Schlundschntirers, welcher hier freilich, weil keine Contrac-
tion dieses Muskels gegeben ist, nur in sehr geringem Grade vor-
tritt. Die Stelle aber wird doch genau bezeichnet, wo der Haupizug
dieses Muskels von einem Hamulus pterygoideus zum anderen ver-
lduft, - Taf. I Fig. 3 gibt diese Andeutung des Muskels.

Erkldarung der Abbildangen

Tafel 111,

Fig. 1. a ‘Binterer Bogen des Atlas. b Unterer Gelenkfor(satz des Atlas. ¢ Quer-
fortsatz des Atlas. - d Zahnfortsatz des Epistropheus. e Riickenmark.
f Art. ond Ven. vertebralis. g Carotis interna. h Muse. Tectus capilis
anticus major. 1 Schlundhdhle. k Muskeln des Gaumensegels (der Strich
ist irrthiimlicherweise nicht weit genng gefliihrt; er muss bis in die dunkel
schattirte Stelle gehen). + Stelle, unterhalb welcher die Mandel liegt.
1 Oberer Schlundschaiirer. m Driisenreiche Schleimhant des Gaumens.
n Haken des Fligelfortsatzes. o Aeusserer Fliigel des Fliigelfortsatzes.
p’GaumengeWBlbe.‘ q Hinterer Rand des Darten Gaumens. r Wurzel des
hintersten Backzahns. s Foramen -palatinum. t Spina nasalis anter.

Fig. 2. a Gelenkfortsalz des Unterkielers. b Fligelfortsatz.” ¢ Haken des Fliigel-
fortsatzes. d Foramen alveolare post. e Zungenbein. f Oberes Horn
des Schildknorpels. g Musc. pterygoideus externus. h Musc. levator
palati mollis. i Musc. constrictor summus. k Muse. tensor palati mollis.
| Ligamentum pterygomandibulare. m Muse. constrictor medins, - n Eine
nicht constante Ansatzstelle des Constrictor medius. ‘o Musc. constrictor
infimus.  p Musc. stylopharyngeus. p’ Absteigende Portion des M. stylo-
pharyngeus. g Musc. styloglossus. ¢ Musc. stylohyoideus,

.



