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lingerer Zeit im Reagenzglas zu Stande kommen (vgl. VIII Ende,
XII Anfang). Gruber spricht von der Unmdglichkeit, dass in
der Gelatine durch die discreten Culturen eine iiberwiltigende
Einwirkung der Zersetzungsproducte auf die Organismen zu Stande
komme, wie in Flissigkeiten. Das hat seine volle Geltung nur
fiir die spérliche Aussaat in der dritten Verdiinnung. In ihr
wuchsen ‘dann tppig unsere Stibe. Die Erscheinung, dass vor-
her lange als Kokken existirende Organismen nun auch gleich
im Reagenzglas, auf dieser dritten Platte und im Hohlschliff als
Kokkenbildung verharrten, kann.nur als bereits etwas befestigte
Varietitsbildung durch Vererbung angesehen werden. Warum
wir zuerst unseren Kokkobacillus als einen Kokkus, resp. Diplo-
kokkus vorgefunden, dariiber zu speculiren hat keinen Zweck.

XXVIL

Zur Frage von der Kraft und Wirkung der die
Bauchpresse bildenden Muskeln.

Anatomische Untersuchung.
(Aus der Klinik des Prof. P. Lesshaft zu St. Petershurg.)
Von Dr. A. Lawrentjeff.

(Hierzu Taf XX —XXT.)

Die Frage von der Kraft und Wirkung, resp. der-Richtung
der Wirkung der Muskeln, welche die Bauchpresse bilden, hat
ein besonderes Interesse fm Geburtshelfer, als die zweite Aus-
treibungskraft, welche vorziiglich in der zweiten Periode des Ge-
biractes zur Geltung kommt. Deshalb finden wir auch in der
geburtshiilflichen Literatur die ausfihrlichsten Beschreibungen
der Wirkung der Bauchpresce die aber leider entweder nur auf
klinischen Untersuchungen oder auf theoretischen Ansichten ge-
grindet sind und uns keine positiven Stiitzpunkte zur Erérte-
rung geben. So will Schatz?), bei der Beschreibung der Bauch-

Y F. Schatz, Der Geburtsmechanismus der Kopfendlagen. Leipzig 1868,
S.27.
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presse, als zweiter Austreibungskraft wihrend der Geburt die
Frage von der Grosse dieser Kraft gar nicht zu losen versuchen
und beschrinkt sich nur auf die Beschreibung ihrer Richtung,
wobei er sich nur auf theoretische und theilweise auf klinische
Untersuchungen stiitzt.

Scanzoni') sieht in der Thitigkeit der Bauchpresse einen
rein reflectorischen Act, der die Wehenthitigkeit, besonders am
Ende der Austreibungsperiode, begleitet, obgleich er ihr, ausser
der betrichtigen Austreibungswirkung auch die Fihigkeit zo-
schreibt, die Uternscontractionen-hervorzurufen. Dieselbe Meinung
theilt auch Lahs, der die Contractionskraft der Bauchpresse
in Abhéngigkeit von den Uteruscontractionen stellt, denen sie
gerade proportional ist.

Kehrer?) betrachtet ebenfalls die Contractionen der Bauch-
presse als einen reflectorischen Act, der auf der Héhe der Aus-
treibungsperiode unabhiingig vom Willen ist, und beschreibt die
einzelnen Muskelgruppen des Skelets, welche Antheil an der
Wehenthitigkeit nehmen, ohne die Bauchpresse im Ganzen zu
erwihnen. Er widmet dieser Betrachtung nur ein paar Seiten.

Kiineke?®) schreibt in dem Artikel von der Dynamik der
Bauchpresse derselben eine vorziiglich austreibende Wirkung zu,
lisst sie aber nur eine ganz untergeordnete Rolle in der Aus-
treibungsthiitigkeit spielen, ohne seine Meinung durch Zahlen zu
unterstiitzen.

Ueberhaupt lassen die Geburtshelfer, obgleich sie der Bauch-
presse eine jedenfalls austreibende Kraft zuschreiben, besonders
bei grésseren Widerstinden von Seiten des Beckens (Kiineke),
der Beschreibung derselben in den Lehrbiichern der Geburts-
hiilfe nur sehr wenig Platz zukommen, wie wir es bei Schréder,
Spiegelberg und anderen finden, wobei die meisten von ihnen
die Bauchpressenkraft mit anderen Austreibungskriften zusam-
menfassen und anerkennen, wie ¢s auch Lasarewitsch®) that,
dass diese Frage noch sehr mangelhaft bearbeitet ist:

1 Scanzoni, Lehrbuch der Geburtshilfe. 3. Aufi. S.176 fg.

7 Kehrer, Beitr. zur vergl.-und experiment. Geburtsk. H.IL. 1867,
S. 51—52.

3) Kiineke, Die vier Factoren der Geburt. Berlin 1869.

1) JasapeButs ¥reGHUKD akymepemsna. :
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Im Gegensatz zu den genannten Autoren erschien im Jahre
1873 das Werk von Haughton'), in welchem er auf mathe-
matische Weise unter Anderem auch die Muskeln der Bauch-
presse beschreibt, ihr eine héchst wichtige Rolle in der zweiten
Periode des Gebaractes zuertheilt und die Kraft dieser Muskeln
fast 10mal grosser als die Kraft des Uterus schitat.

Diese Verschiedenheit der Meinungen, wie auch der Mangel
an ausfiihrlichen, auf Zahlen gegriindeten Untersuchungen iiber
diesen Punkt in der geburtshiilflichen Literatur waren der Grund,
dass ich mit besonderem Vergniigen das Anerbieten von Prof.
Lesshaft annahm, die Kraft der die Bauchpresse bildenden
Muskeln und die Richtung ihrer Wirkung zu bestimmen.

Bevor ich zu der Beschreibung der von mir angewandten
Methode iibergehe, halte ich es fiir nothwendig, den Begriff der
Bauchpresse festzustellen.

Schatz?) betrachtet sie als einen Apparat, der die Fihigkeit
hat, die Bauochhéhle zu verkleinern und der aus zwei Theilen
besteht: aus der Bauch- und Lendenmusculatur, die ihren Stiitz-
punkt an der Wirbelsdule hat, und ans dem Zwerchfelle, welches
diesen Sack von oben kuppelférmig deckt und ven der Exspira-
tionsmusculatur unterstiitzt wird.

Haughton?®) beschrinkt sich bei der Beschreibung der
Wirkung und Kraft der Bauchmuskeln nur auf die Muskeln der
vorderen Bauchwand, ohne die tibrigen Theile der Bauchpresse
zu beriicksichtigen. Die Anatomen, wie Hyrtl, Luschka,
Sappey, Henle und Andere, betrachten gar nicht die Bauch-
presse in toto und sind selbst in Bezug auf die anatomischen
Bestandtheile derselben nicht ganz einig. So zihlt Henle*) den
viereckigen Lendenmuskel, M. quadratus lumborum, zu der
unteren Extremitdt und ldsst ihn nur eine geringe Rolle in den
Bewegungen der Wirbelsdule spielen, wihrend Luschka?®) ihn
M. rectus abdominis posticus nennt und ihn ausschliesslich zu
der Bauchmusculatur rechnet.

!) Haughton, Principles of animal mechanies. London 1873. p. 159 ete.
%) 8chatz, a. a. 0.

%) Haughton, a.a. 0.

%) Henle, Handb. d. syst. Anatomie d. Mensch. Bd.I. Abth.3. S.256.
) Luschka, Anatomie. Bd.Il. Abth.1. S.100,

Archiv f. pathol. Anat. Bd. ¢. Hft. 3. 31
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Ich werde mich in der vorliegenden Arbeit an die Mei-
nung des Prof. Lesshaft halten und die Bauchpresse als einen
Zusammenziehungsapparat betrachten, der um eine abgesonderte
Hohle herum gelegen ist, in deren Winden sich Muskeln be-
finden.

Die Bauchpresse wird von 16 Muskeln, die an allen Seiten
der Bauchhohle gelegen sind, gebildet, von denen die einen die
Bauchhéhle verkleinern, die anderen aber diesen als Stiitze
dienen. Zu den ersten gehbren: 2 Mm. obliqui abdominis ex-
terni; 2 Mm. obliqui abdominis interni; 2 Mm. transversi ab-
dominis; 2 Mm. recti abdominis; 2 Mm. pyramidales; 2 Mm.
quadrati lumborum; Diaphragma und M. levator ani. Zu den
zweiten gehdren die 2 Mm. erectores trunci communes.

Die Seitenwinde der Hohle bilden von jeder Seite drei auf
einander geschichtete Muskeln, nehmlich M. obliquus externus,
unter ihm M. obliquus internus, und noch tiefer M. transversus
abdominis. Die Sehnentheile aller dieser Muskeln treffen in
der Linea alba des Bauches zusammen und enthalten zwischen
ihren Lamellen die beiden geraden Bauchmuskeln, 2 Mm. recti
abdominis und 2 Mm. pyramidales, welche die vordere Wand
der Hohle bilden.

Der musculdse Theil der hinteren Wand wird von den beiden
Mm. quadrati lumborum gebildet, welche an beiden Seiten der
Lendenwirbelsiiule liegen, wobei ihre Wirkung von den beiden
Mm. erectores trunci communes, die hinter ihnen liegen, unter-
stiitzt wird.

Die obere Wand wird durch das kuppelfsrmig gelegene
Diaphragma gebildet. Von unten wird die Héhle durch den
M. levator ani, der das Diaphragma pelvis vorstellt, geschlossen.
M. obliquus externus nimmt gewshnlich seinen Ursprung von
den 7 oder 8 letaten Rippen mit ebensoviel Zacken, die in die
Zwischenrdume der Zacken des M. serratus anticus major ein-
eingreifen. Die oberste Zacke, die vom wunteren Rande der
b. Rippe entspringt, ist die kiirzeste und erstreckt sich fast hori-
zontal nach innen, theilweise den Ausseren Rand des M. rectus
bedeckend. Die nichsten Zacken entspringen auf dem &usseren
und unteren. Rande der Rippen; ihre Ursprungsflichen, bis
zur 9. Rippe, entfernen sich allmihlich von den Rippenknorpeln,
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von der 9. Rippe aber an nidhern sie sich denselben immer
mehr, so dass auf der 10. Rippe der Ursprung der Zacke des
M. obliquus ext. an den Knorpel selbst grenzt. Auf der 11.
Rippe entspringt die Zacke des Obliquus auf der dusseren Seite
der Rippe und des ganzen Rippenknorpels, die letzte Zacke
aber entspringt manchmal schon von der Aponeurose des Trans-
vers. abdom.”) Die Muskelfasern des Oblig. ext., sich theilweise
gegenseitig deckend, gehen erst nach innen; weitere Fasern
gehen nach innen und unten, wobei sie immer linger werden,
und schliesslich verlaufen die Fasern der letaten Zacken fast
gerade nach unten.

Die Muskelfasern der ersten vier oder fiinf Zacken gehen
in eine breite und lange Aponeurose iiber, die an der Bildung
der vorderen Wand der Rectusscheide der entsprechenden Seite
Antheil nimmt und sich mit der Aponeurose der entgegenge-
setzten Seite in der Linea alba des Bauches vereinigt. Unten
geht diese Aponeurose in das Lig. Poupartii iiber und nimmt
Antheil an der Bildung des Orificium externum canalis ingui-
nalis. Die Muskelfasern der letzten Zacken sind nach unten
gerichtet und inseriren sich auf dem vorderen Drittel der Labia
externa cristae ossis ilinm, der hintere Rand des Muskels aber ist
frei zwischen der 12. Rippe und dem Darmbeinknochen gespannt
und grésstentheils von dem M. latissimus dorsi dberdeckt.

M. obliquus abdominis internus entspringt von dem oberen
Theile des Lig. Poupartii, von der Spina anter. sup. und der
vorderen Hilfte der Crista ossis ilium und mittelst des dusseren
Blattes der Fascia Iumbo-dorsalis®) von dem hinteren Theile der
Crista ossis ilium und den Dornfortsitzen des ersten Kreuzwirbels
und der vier Lendenwirbel. Nach Theile’s Meinung®) ent-
springen die Muskelfasern, die sich zwischen dem Darmbein-
knochen und den Rippen befinden, von der Aponeurose des M.
transversus abd., wobel er die Existenz einer selbstindigen
hinteren Aponeurose ganz in Abrede stellt. Die Muskelfasern
des Obliquus internus, die vom Lig. Poupartii entspringen, gehen

1) Sommering, Lehre von den Muskeln und'Gefissen des menschlichen
Korpers. Umgearbeitet von F. W. Theile. Abth.I. Leipzig 1841.

?) Sappey, Traité d’anatomie descriptive. TomeII. 1876.

%) Theile, a.a. 0.

31*
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nach innen und unten, weitere Fasern von der Spina os. ilium
ziehen horizontal nach innen; die von der Crista ilium gehen all-
méhlich immer mehr nach oben und innen, die Fasern aber, die
von der Fascia lumbo-dorsalis anfangen, verlaufen fast vertical
nach oben. In Folge dieser Richtung der Muskelfasern erscheint
der ganze Muskel ficherartig. Die Muskelfasern des hinteren
Theiles des Muskels inseriren sich an der Spitze der 12. Rippe
und am unteren Rande des 11. und 10. Rippenknorpels, indem
sie sich mit den Mm. intercostales vereinigen. Die {ibrigen
Muskelfasern endigen in einer krummen Linie und gehen in eine
Aponeurose iiber, die sich fast sogleich in zwei Blitter theilt.
Das vordere Blatt vereinigt sich mit der Aponeurose des M.
obliquus externus und verschmilzt in der Linea alba mit dem-
selben Blatte der entgegengesetzten Seite, das hintere Blatt aber
verschmilzt bald mit der Aponeurose des Transversus abd., tritt
unter den M. rectus, theilweise die hintere Wand der Rectus-
scheide bildend, und befestigt sich gleichfalls an die Linea alba.

Dieses Blatt reicht nur ein wenig uanter den Nabel, bis zur
Linea semicircularis Douglasii; weiter nach unten erscheint die
Aponeurose des M. oblig. int. in Form einer Lamelle. Oft befin-
den sich in dem Muskel selbst sehnige Tnscriptionen®), welche
von der Spitze der 10. und 11. Rippe ausgehen und manchmal
bis zum Rande des Rectus abd. reichen?).

Der M. transv. abdominis entspringt von der inneren Fliche
der sechs letzten Rippenknorpel und vom Lig. lumbo-costale®),
weiter, durch Vermittelung des mittleren Blattes der Fascia lumbo-
dorsalis, von den Querfortsitzen simmtlicher Lendenwirbel *) und
von den vorderen zwei Dritteln der Crista os. ilium, endlich von
der oberen Hilfte des Lig. Poupartii, wobei diese Muskelfasern
mit den Fasern des M. obl. int. verwachsen. Die iibrigen Fasern
dieses Muskels haben eine ziemlich horizontale Richtung, gerade

1) Henle.

2) In meinen 9 Cadavern fand ich diese Inscriptionen 6mal, wobei sie
in 3 Fillen auf beiden Seiten vorhanden waren; 3mal fanden sich in
demselben Muskel je zwel luscriptionen von der 10., 11. Rippe, die
fast bis zum Rande des M. rectus reichten.

%) Sappey, Henle.

%) Theile.
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nach innen, und gehen in eine breite Aponeurose iiber, indem sie
an der Uebergangsstelle einen Bogen, die Linea semicircularis
Spigelii, bilden; nur oben erreichen sie den Proc. xiphoides und
inseriren sich an demselben. Die Aponeurose des Transversus
verschmilzt bald mit dem hinteren Sehnenblatte des Oblig. int.
und nimmt Antheil an der Bildung der hinteren unvollstindigen
Wand der Scheide des Rectus, indem sie sich mit der Aponeu-
rose der entgegengesetzten Seite vereinigt. Im unteren Theile
des Muskels gehen einige Sehnenfasern der Aponeurose zu dem
vorderen Sehnenblatte des Oblig. int. und betheiligen sich an
der Bildung der vorderen Wand der Rectusscheide, andere be-
festigen sich an das Adminiculum lineae albae oder selbstindig
am oberen Rande der Schaambeinsymphyse*).

Der M. rectus abdominis ist an der vorderen Bauchwand ge-
legen und beginnt mit dem einen, schméleren Ende am Schaam-
beinknochen, mit dem anderen Ende aber befestigt er sich ge-
wohnlich mit drei Zacken an der 5., 6. und 7. Rippe®). Die
dussere, lingere Zacke erreicht den oberen Rand des 5. Rippen-
knorpels, die mittlere inserirt sich an der dusseren Fliche des
6. Rippenknorpels und die kiirzeste innere Zacke heftet sich an
die &ussere Fliche und an den inneren Rand des 7. Rippen-
knorpels und das Lig. costo-xiphoideum. An dem unteren Ende
entspringt der Rectus mit zwei Streifen, von denen der kleinere
mittlere auf der vorderen Fliche der Symphysis ossium pubis
beginnt, wihrend der lingere, dussere auf dem Tuberc. pubis
entspringt. Auvsserdem beginnen einige Fasern des M. rectus
von der Linea alba und vom Adminiculum derselben ®).

Der Muskel ist platt und dreieckig, oben breiter als unten
und wird der Linge nach von sehnigen Inscriptionen unterbrochen.
Solcher Inscriptionen findet man 3-—4, die bogenférmig, oder
zickzackfGrmig, oder perpendiculdr. zwischen den Muskelfasern
gelagert sind*). Gewdhnlich befindet sich die erste Inscription

1) Luschka, Anatomie. Bd.Il. Der Bauch.

?) Sappey, Luschka, Theile u. A. nehmen als Anfang des Rectus
sein schmales, unteres Ende an, als Insertion sein breites oberes Ende;
Hyrtl, Henle u. A. halten sich zu der entgegengesetzten Meinung.

% Luschka, a.a. 0. 8.97.

%) Henle nimmt 3—4, Luschka 24, Hyrtl 3—5 Inscriptionen an. In
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in der Hohe der Rippenknorpel, die zweite in der Mitte zwischen
dor ersten und dem Nabel und die dritte in der Héhe des Na-
bels. In dem Falle, dass noch eine vierte Inscription vorkommt,
befindet sie sich unterhalb des Nabels, reicht niemals durch
die ganze Breite des Muskels und ist nur oberflichlich.

Aeusserst selten gehen die Fasern des M. rectus ununter-
brochen durch die ganze Linge des Muskels, gewdhnlich werden
sie durch die Inscriptionen unterbrochen, wodurch der ganze
Muske] wie in besondere Biuche getheilt wird.

Der M. rectus abd. int. ist in eine besondere Scheide einge-
schlossen, welche aus den Aponeurosen der breiten Bauchmuskeln
gebildet wird, deren vordere Wand untrennbar mit den sehnigen
Inscriptionen des Rectus verwachsen ist. Die hintere Wand die-
ser Scheide ist unvollstindig und endigt unterhalb des Nabels
mit einer scharfen halbmondférmigen Kante, welche Linea semi-
circularis Douglasii genannt wird, oben aber reicht die hintere
Scheidenwand nur bis zum unteren Rande der Rippen. Ober-
halb dieser Stelle liegt der Rectus unmittelbar auf den Rippen.

Der M. pyramidalis entspringt auf dem Schaambeinknochen,
etwas vor dem Ursprunge des M. rectus, und geht nach oben,
gich an der Linea alba befestigend. Seine inneren Fasern haben
eine verticale Richtung, die #usseren aber gehen schrig; der
ganze Muskel hat die Form eines ungleichschenkligen, recht-
winkligen Dreieckes. Oft fehlt der Muskel auf der einen Seite,
noch ofter auf beiden') und dann ist der untere Theil des M.
rectus dicker.

Der M. quadratus lumborum entspringt breit von dem hin-
teren Theile der Crista ossis ilium und vom Lig. ilio-lumbale,
weiter treten zu ihm Fasern von den Querfortsitzen der vier
Leadenwirbel hinzu und bilden alle zusammen einen platten
musculdsen Bauch, der sich an die 12. Rippe ansetzt®). Hinten

unsern 9 Fillen bestanden in 4 je 3 Inscriptionen, in den iibrigen 5 Fillen
erschien die 4. Inscription nur in Form einer kleinen sehnigen Plaite.
1) In unseren Fillen fand er sich bei 8 Cadavern nur 3mal; Imal nur auf
der linken Seite nund 2mal auf beiden Seiten, beidemal bei Frauen.
2) In Bezug auf diese Muskeln theilen sich die Meinungen der Anatomen;
Luschka balt ihn fiir ein Analogon des Rectus abdominis und nennt
ihn sogar Rectus abdominis posticus. Er theilt ihn auf Grund der ver-
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wird der Muskel fest mit dem Lig. lumbo-costale verbunden,
vorn aber wird er von dem fibrésen Bogen umschlossen, der
den lateralen Fasern der Pars lumbalis diaphragmatis zum An-
satze dient. Die hintere Fliche dieses Muskels ist vom mitt-
leren Blatte der Fascia lumbo-dorsalis bedeckt, vorn wird er
vom unteren, sehr diinnen Blatte derselben Fascia umschlossen.
Der &ussere Rand des Muskels ist frei, der innere aber vom
Rande des M. psoas major theilweise iiberdeckt.

Der M. erector trunci communis liegt hinter dem M. quadratus
lumborum und entspringt von der hinteren Fliche des Kreuz-
beines, dem hinteren Theile der Crista und Tuberositas ossis ilium
und von den Dornfortsitzen der Lendenwirbel. In der Hohe
der letzten Rippe theilt sich der dicke Muskelbauch in zwei
Theile: den M. sacro-lumbalis und den M. longissimus dorsi, die
sich an alle 12 Rippen inseriren, der erstere an ihre Winkel,
der zweite an ihre Kopfchen. Vom M. quadratus lumb. wird
der Erector durch das mittlere Blatt der Fasc. lumbo-dorsalis
geschieden, seine #ussere Fliche aber wird vom oberen Blatte
derselben Fascia bedeckt.

Das Diaphragma wird in eine Pars lumbalis und Pars
costalis eingetheilt.

Die Pars lumbalis diaphragmatis entspringt mit zwei Paar
Zacken, von denen das innere seinen Anfang vom 4. und
3. Lendenwirbel und der Cartilago intervertebralis nimmt; die
rechte Zacke ist gewdhnlich dicker und linger als die linke;
beide vereinigen sich, nach oben verlaufend, indem sie einen

gleichenden Anatomie in drei Theile: Pars ileo-costalis, Pars lumbo-
costalis und Pars ileo-lumbalis, die von dem hinteren Theile des La-
bium internum ossis ilium, von den Querfortsiitzen der 3—4 Lendenwir-
bel und von dem Lig. ileo-lumbale entspringen und sich an die 12. Rippe
inseriren. Im Gegensatze zu dieser Meinung zihlt Henle den Muskel
zu der unteren Extremitit, als den oberen Theil des M. iliacus inter-
nus. Als seinen Ursprung betrachtet er die 12. Rippe, als Insertion die
Crista ossis ililum. Zu der Hauptmasse des Muskels treten platte Biindel
von den Spitzen der Querfortsitze der Lendenwirbel hinzu und kreuzen
sich mit dhnlichen aufsteigenden Biindeln. Andere Autoren, wie Sap-
pey, nehmen den Ursprung des Muskels an dem Lig. ileo-lumbale und
der Crista ossis ilium an, die Insertion aber an der 12. Rippe und an
den Querfortsitzen der Lendenwirbel, wo er sich mit 5 Biindeln ansetze.
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Bogen') bilden, unter welchem die Aorta hindurchtritt: darauf
treten sie wieder auseinander, theilweise von einer Seite auf die
andere iibergehend, und, nachdem sie eine spaltformige Oeff-
nung zum Durchtritte des Oesophagus gebildet haben, setzen sie
gich an den hinteren Rand des Centrum tendineum fest. Das
zweite Paar der Zacken ist diinner als das erste, entspringt
auf der Seitenfliiche des ersten und zweiten Lendenwirbels und
verliuft ebenfalls nach oben. Weitere Muskelfasern der Pars
lumbalis entspringen auf dem fibrésen Bogen, der den M. qua-
dratus lumborum umschliesst [ligament cintré du diaphragme®].
Simmtliche Fasern der Pars lumbalis gehen auf- und vorwirts
und setzen sich an dem unteren, concaven Rande des Centrum
tendineum an, indem sie grosstentheils einen dreieckigen Raum
zwischen ihrem #usseren Rande und der Pars costalis, dem Lig.
lumbo-costale entsprechend, von Muskelfasern unbedeckt lassen.

Die Costalportion des Zwerchfells wird in die eigentliche
Pars costalis und die Pars sternalis eingetheilt.

Die Pars costalis nimmt ihren Anfang vom unteren Rande der
sechs letzten Rippen mit einer Anzahl von Zacken, die sich mit den
Insertionen des M. transversus abd. kreuzen und sich, nach oben
und innen verlaufend, an den convexen Rand des Centrum tendi-
neum inseriren. Manchmal treten einzelne Muskelfasern, die vom
Lig. lumbo-costale entspringen, zu ihr hinzu und dann existirt
kein freier, dreieckiger Zwischenraum zwischen der Lenden- und
Rippenpartie des Zwerchfelles. Die Pars sternalis entspringt ge-
wohuolich mit zwei oder einem gemeinschaftlichen Fascikel vom
Proc. xiphoides und inserirt sich an der hervorragendsten Stelle
des vorderen, convexen Randes des Centrum tendineum; oft
aber fehlt sie ganz oder ist nur an einer Seite vorhanden®).

Der M. levator ani entspringt am unteren Theile des Korpers
und des horizontalen Astes des Schaambeinknochens, dann von
der Spina ossis ischil und von dem fibrésen Bogen*), der von dem
Schaambeine zum Sitzbeinstachel geht; mit einzelnen Fascikeln
vereinigt er sich mit der Fasc. pelvica®). Die Fasern dieses Mus-

B Sappey, a. a. O.

%) Sappey, a.a. O.

% In unseren Fillen fehlte die Pars sternalis vollkommen 4mal.

4) Sappey, & a. 0. ’

%) Luschka, Zeitschr. f. rat. Med. v. Henle u. Pfeiffer. Bd. II. 3. Theil,
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kels gehen schriig nach innen und hinten und, indem sie oberhalb
des M. sphincter ani verlaufen, vereinigen sie sich mit den Fa-
sern der entgegengesetzten Seite, indem sie hinter dem Rectum
eine Raphe bilden, welche an die Spitze des Steissbeines befestigt
ist; die lateralen Fasern, die neben dem M. ischio-coccygeus
verlaufen, setzen sich direct an die Spitze des Steissbeines.

Unter dem Levator ani, die Oeffnung des Rectums umgebend,
befindet sich der M. sphincter ani, dessen concentrische Fasern
von der Spitze des Steissbeines entspringen und sich in der Haut
des Scrotum vertheilen. Der hintere Theil des Beckenausganges
ist vom M. ischio-coccygeus ausgefiillt, der von der Spina ossis
ischii und vom Lig. spinoso-sacrum entspringend, an der Spitze
des Os sacrum und den Seitenrindern des Os cocoygis sich inse-
rirt und mit seinem Rande mif dem Levator ani verbunden ist.

Nach dieser kurzen anatomischen Beschreibung der Muskeln,
welche die Bauchpresse bilden, gehen wir zu der uns inter-
essirenden Frage iiber, nehmlich zur Bestimmung der Kraft
dieser Muskeln. _

Was die Kraft der einzelnen Muskeln des menschlichen Kor-
pers anbelangt und besonders die der Muskeln der Extremitiiten,
so sind dartiber viele Arbeiten vorhanden, wie von Borelli,
Gebr. Weber, Fick, Lesshaft, Warawin u. A., aber von
der Bestimmung der Kraft der Rumpfmuskeln und speciell der
Muskeln der Bauchpresse meldet die vorstehende Literatur nur
sehr Weniges. . Die einzige Arbeit, in welcher diese Frage von
mechanischer Seite und auf Zahlen gegriindet betrachtet wird,
ist die von Haughton'), der aber, wie es schon frither gesagt
worden ist, nur die vordere Bauchwand in Betracht nahm und in
Folge der Unvollkommenheit seiner Methode und der Abstract-
heit seiner mathematischen Berechnungen zu grosse Zahlen fiir
die Muskeln der vorderen Bauchwand erhielt, die geradezu den
tiglichen klinischen Beobachtungen widersprechen. Deshalb muss
man die Frage von der Kraft der Bauchmuskeln als noch fast
ganz unberiihrt ansehen.

Die absolute Muskelkraft wird durch den physiologischen
Durchmesser des Muskels bestimmt: je grosser derselbe ist, um so
grossere Kraft kann der Muskel ausiiben. Den physiologischen

) R. 8. Haughton, Principles of animal mechanics London 1873, p. 218.
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Duarchmesser eines Muskels nennt man die Summe der Durch-
messer aller Muskelfasern, welche den Muskel bilden; derselbe
wird nach Weber') dadurch bestimmt, dass man das Volumen
des Muskels durch die mittlere Linge der Muskelfasern dividirt.
Das Volumen des Muskels wird aber gefunden, wenn man das
Gewicht des Muskels durch das absolute Gewicht der Muskel-
substanz dividirt. In dem letzten Umstande stossen wir auf
eine Schwierigkeit, da die Grisse des specifischen Gewichts keinen
streng bestimmten Werth hat, sondern von verschiedenen Autoren
verschieden bestimmt wird, so ist sie nach Weber = 1,0083,
nach Krause = 1,06565, nach Valentin = 1,064 u. s. w.%).
Deshalb wandte ich diese Methode zur Bestimmung des Muskel-
volumens nicht an, sondern gebrauchte ein anderes Verfahren,
das schon friher in unserem Kabinet versucht worden war?),
nehmlich das Eintauchen des Muskels in ein mit Oel gefiilltes
Geschirr.

Das Princip der von mir angewandten Methode ist im Grunde
dasselbe, wie bei Warawin, nur die Bestimmung der Fliche
und der Aponeurose des Muskels ist hinzugesetzt. Um das
Verfahren klarer darzustellen, will ich es in Kiirze beschreiben.

Zuerst wurde das Gewicht und das Lingenmaass des Cadavers
bestimmt. Dann, um das Austrocknen der Muskeln durch Ver-
dampfung moglichst zu verhindern, wurden rundherum um das
Cadaver flache Geschirre mit Wasser aufgestellt und der pri-
parirte Muskel sogleich mit einem nassen Lappen bedeckt. Nach
der Loslosung des Muskels von der Haut, vom Fette und von
der Fascie wurde er rundherum mit einem zugespitzten Anilin-
stifte umzeichnet, sowohl an den Insertionsstellen am Skelet, als
auch an der Uebergangsstelle in die Aponeurose. Darauf warden
einzelne Fasergruppen der Linge nach sorgfiltiger préiparirt und
ihre Linge mit einem mit Wachs bestrichenen Faden gemessen.
Solcher Messungen wurden an jedem Muskel, je nach der Grosse
desselben, 10—20 genommen, wobei das Verhiltniss zwischen
der Zahl der Messungen von kurzen und langen Fasern, nach

Y Weber, Wagner’s Handworterbuch der Physiologie. 1846. IIL

% Weber, a.a. 0.

%) Bapasmen Mabepiaun Ke BOHpOEY O pPArMyim WpoitbY. caie’h
MORKYaMH BepXH, 0 BHYeH. 1882. cmp. 12. Petersburg. Dissert.
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Moglichkeit dasselbe, wie im Muskel selbst blieb.  Darauf
wurde die Fliche des Muskels und der Aponeurose bestimmt
und zwar folgendermaassen: auf den priparirten und umszeich-
neten Muskel wurde diinnes Wachspapier so aufgelegt, dass es
auf allen Stellen des Muskels fest anschloss. Da alle Muskeln
krumme Flichen vorstellen, so war es nothwendig, das Papier
in gréssere oder kleinere Falten zusammenzulegen, bis es sich
ganz glatt an allen Stellen des Muskels und der Aponeurose an-
schloss und bis zur Linea alba reichte. Darauf wurde auf dem
Wachspapier sowohl der Muskel selbst, als auch seine Aponeu-
rose umzeichnet, ebenso auch die auf dem Papier sich bil-
denden Falten, welche touchirt wurden. Nachdem die Fliche
des Muskels auf dem Papier aufgezeichnet war, wurde der Muskel
an der Uebergangsstelle in die Aponeurose abgeschnitten und
allméhlich bis zur Insertion abpriparirt, auch die Insertionsstelle
von innen umschrieben und darauf der Muskel abgetheilt. Nach
Abtheilung des Muskels wurde seine innere Fliche von dem
Bindegewebe und der Fascie abpriiparirt, der Muskel auf dem
Tische ausgebreitet und die Linge der Muskelfasern mit dem
Zirkel gemessen, wobei ebensoviele Messungen, wie an der
Aussenfliche, genommen wurden. Gewdhnlich war ihre Linge
um einige Millimeter grésser, als die der fiusseren Fasern, was
einerseits von der grosseren Spannung, andererseits von der
grosseren Linge der inneren Fasern abhing. Darauf wurde der
Muskel gewogen, wobei vorliufig alle Sehnentheile nach Mog-
lichkeit entfernt waren, und dann in ein Geschirr von Beneke,
das bis zur Oeffnung mit gereinigtem Oel gefiillt war, einge-
taucht. Nach der Quantitit des, in einen graduirten Cylinder
ausgeflossenen Oeles wurde das Volumen des Muskels bestimmt.
Darauf wurde auf die umzeichneten Insertionsstellen des Muskels
wiederum Wachspapier aufgelegt und dieselben auf dem Papier
mit einem zugespitzten Bleistifte durchgezeichnet.

Solehe Manipulationen wurden mit jedem Muskel durch-
gemacht und die, auf dem Wachspapier durchgezeichneten
Flichen der Muskeln, Aponeurosen und Insertionsstellen auf ein
Netzpapier iibertragen, welches in Quadratcentimeter und Milli-
meter eingetheilt war; die Zahl der letzteren wurde direct ge-
zihlt. Was diese Methode der Flichenmessung anbelangt, so
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ist allen anderen, wie z. B. der Messung mit dem Planimeter
von Amsler, oder dem Wiegen des Papiers, welches zu
der Flichenmessung diente, vorzuziehen, weil man mittelst der-
selben genauere Resultate erlangen kann. So ist z. B. der Ge-
brauch des Planimeters zur Messung der Bauchmuskeln schon
deshalb unbequem, weil dazu eine horizontale Fliche erforder-
lich ist, wie man sie auf den Muskeln in situ niemals findet; die
Messung aber der schon auf dem Papier aufgezeichneten Muskel-
flichen war deshalb unbequem, weil in unseren Féllen aus jeder
Figur die in Folge der sphirischen Fliche entstandenen Falten
ausgerechnet werden mussten; auch die Complicirtheit und der
hohe Werth des Apparates hielten mich von seinem Gebrauche
ab. Das Wiegen des Papiers, welches zur Messung der Muskel-
flichen gebraucht wurde, war in unserem Falle auch nicht an-
wendbar, erstens weil das Papier auf priparirte Muskeln auf-
gelegt wurde und sehr leicht an demselben kleine Theile von
Fett und Blut haften blieben, zweitens aber, weil man beim
Gebrauche von Wachspapier in Betreff seiner Gleichmassigkeit
nicht sicher sein konnte und in Folge dessen grosse Fehler ent-
stehen mussten. Die Methode aber des directen Zusammen-
zihlens einzelner Centimeter, deren sich auch Mech’) und
Warawin?®) bedienten, — obgleich sie hdichst weitldufig ist, da
man manchmal einzelne Millimeter mit einem Vergrésserungs-
glase zu zihlen gendthigt war, — bietet grossere Genauigkeit:
beim wiederholten Zusammenzihlen derselben Figur bekam man
nur sehr kleine Unterschiede, die gleich 2—3 mm waren.

Nachdem die Tnsertionsflichen auf das Netzpapier iibertra-
gen worden, wurden ihre dussersten Punkte durch gerade Linien
verbunden und dadurch die Stiitzfliche des Muskels bestimmt ).

Soleche Messungen wurden von mir an B méinnlichen und
3 weiblichen Cadavern vorgenommen, was im Ganzen Messungen
von mehr als 120 Muskeln giebt.

In den folgenden Tabellen sind die Resultate derselben vor-
gestellt und zwar so, dass fiir die rechte und linke Seite die

1) Mech, Oberflichenmessungen des menschl, Kdrpers. Zeitschr. f. Biol.
Bd. 15. 1879.

%) Warawin, Petersh. Dissert. 1832.

%) Ebendas.
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Endlingen, d. h. die kiirzesten und die lingsten Muskelfasern in
Centimetern berechnet wurden, dann die Mittellingen aus der
Summe aller Messungen von der Aussen- und Innenseite, durch
ihre Zahl dividirt, berechnet wurden.

Das Gewicht der Muskeln wurde in Grammen, das Volumen
in Cubikcentimetern berechnet.

Den Querschnitt der Muskeln bekam man durch Division
des Volumens durch die Mittellinge der Muskelfasern. Die Flache
des Muskels wurde getrennt von der Fliche der Aponeurose be-
rechnet, welche letztere in unserem Falle als ein Hebelarm des
Muskels von Bedeutung ist und spiter zur Bestimmung der
Kraftrichtung des Muskels dienen wird.

Die Stitzfliche des Muskels wurde durch das Zusammen-
zihlen einzelner Millimeter sowohl der Insertionsstellen als auch
der Zwischenriume, welche von den Verbindungslinien der End-
punkte derselben eingeschlossen sind, bestimmt, weshalb man die
Fliche der Stiitze und der Insertion nicht verwechseln darf, da
die letztere immer viel kleiner sein wird.

Als Ansatzfliche der Kraft wurde in den breiten Bauch-
muskeln die Linea alba genommen, in anderen Muskeln aber die
anatomischen Punkte ihrer Insertionen, auf welchen sich ihre
Wirkung beim fixirten Becken ausspricht.

Zu den Resultaten meiner Arbeiten iibergehend, will ich
zuerst die Zahlen des Gewichtes und der Linge der Cadaver
anfiihren.

Thr Alter ist nur annihernd bestimmt:

No. Geschlecht. Alter. Gewicht in k. Linge in cm.
1 m. alt 50,027 176
9 m. alt 44,765 169
3. m. mittl. 46,062 169,2
4. . mitt]. 46,811 1675
) m. mitt]. 48,752 165,2
6 w. jung 36,402 162,
7 w. mittl. 43,841 160,9
8. w. alt 29,973 153
9. m. jung 51,132 172,2
Mittl. . jung 44,196 - 166,2.



Musculus obliquus abdominis externus.

. Mittellin- . Quer- | Fliache des | Fliche der | Stitzfliche | Ansatz-

Zow%%.m @mﬁr&m_mﬂwwwmﬁﬁ gen d. Mus- QMMSE MMFQWMHH schnitt Muskels >mo=@=3mm Qmm Muskels .mma_um

vers. kelfasern. g in gem in qem in gem in qem in em
rechts links r. | L [}rechts| links frechts| links | r. | 1. [rechts] links |rechts] links jrechts|links| r. | 1.
L{53-—-19,433-192]12,6|11,5[106 | 858]103 | 83,2|s,1|72] — | —v| — | — |129 |367| 34
II. | 2,8~22 16,823,213 14 85,5| 89 84,5 | 87 6,5 6,21312,2|271,6314,31278,3]101,1 87,9 32
L. | 4,9—21,8/5,1—21,6 | 13,4 |13 | 98,5| 95 | 96 | 93,5] 7,1| 7,1|307,1|273,71289,61263,7| 79,9190 | 346
IV. | 6,3—24,8/5 —22,3]15,2]12,8}113 111,5]111 110 7,3 | 8,5]345,51323,71285,4| 259 67,9 1 91,9 36
V. {4,2-21354—218|12,4}13,7] 88 | 97 | 842! 94 | 6,7| 6,9]266,2|225,7]269,5|253,7| 70,9]90,8] 35,6
VL |8,4—22 |41—21,7|12,2]13,4| 65 | 695 64 | 67 | 52! 5 |263,8|272 |277,8|297 | 753|83,1] 37,5
VIL | 8,6—20,3[4,4—19,8[ 11,9 124| 83 | 78 | 80 | 73 }6,7| 5,9|936,8 |308,7|246 |2425] 70,7/51,8] 37,2
VIIL | 4,5—21,18,1—215| 11,5 | 12.4| 82 | 384 | 27 | 80 | 2,3| 2,4|249 |234,7|207,5{199,5| 57,4,51,56| 87
Mittl. | 4,2—21,5/4,8-—21,3 | 12,71 12,9| 83,8| 82,4 81,2| 79,7} 6,4| 6,1]283,1]272,9]|270 |256,3] 81,5|755| 35,

(=0

Musculus obliquus abdominis internus.

L |8,2—13,23,6—12,5[ 10,4 | 8,4} 71,5| 63,6] 70 | 61,6]6,7| 73] — | — | — | — | 185|1%,7] 34
1. |3,9—13.4/44—145) 84! 87| 66 | 65 | 63,5| 63,4 7,5| 7,3]|176,2| 161,2375,1|573,2] 20,7|20,2| 32
IL [4,4—14 |40—12.8) 91| 8,0] 71,5| 69,8] 685 67,5| 7,5| 8,4]232,61186,9]344,9 | 368 | 14,1|14,4| 346
Iv. |4,0—18202,7~127] 87| 63| 755| 735| 78 | 71 | 89)11,2} 2683182 |359,8|404,8] 7,7[10,1| 36
V. |4,1—154j27—124| 89| 80| 74 | 775} 69 | 75,6 77| 9,4|253,4|217,6[299,9|326,1| 95| 99| 356
VI | 4,3—13,7|3,0-13,5| 85| 7,3] 52 | 53 | 50,6] 52,6] 5,9 7,2|216,6|209,4|377,3|364,9| 9,8|10,5] 37,6
VIL {3,9—16,415,0—15,7| 88| 93] s1,8) 68 | 80 | 70 [ 9,0] 7,5]198 |193 4985 4858] 10,9146 37,2
VI |4,1—-13,5/2,7—14 | 87| 84] 283 32 | 28 | 30 |3,2]385]158,6]193 |2688!2783]| 99| 7,11 37
Mittl, | 4.5—14,3/3,8—13,6 | 8,9| 8,0| 65,1| 62,8| 645 61,4 7,2 7,6|214,8|191,9|360,6 |371,5] 12,6 |13,1| 355

) Im ersten Cadaver wurde dic Muskelfliche sammt der Aponeurose berechnet; deshalb sind diese Zahlen nicht in
Betracht genommen worden.
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Musculus quadratus lumborum.

. Endléingen Mittellingen . . Fliche des | Stitzfliche | Ansatz-
W %%u der Muskelfasern [ d. Muskelfas. QMM,,EE mw?%ﬁu omwsmowwﬁ Muskels des Muskels | fliche d. M.
vers. in em in cm g 4 in gem in gem in qem
rechts | links |rechts| links | rechts | links | rechts | links |rechts|links |rechts| links |rechts| links rechts| links
I |2,56—124/43—148] 64| 94| 33,8 | 39 929 29 6 3 |805|663]232]|21,2) 59| 34
L. 14,3—15 |2,6—15,11 105 | 95| 20 25 19,5 | 24 1,8 261496 |61,9]207|232]) 4362
IIL | 4,0—13,9(3,6—14,9| 9,4 | 95| 294 | 31,9 285 295 3,0 3,1 |482 | 479|215 | 188 1,7 | 2,8
IV. |4,7—16,7|4,0—15,1 ) 11,2 | 10,6 | 29,5 | 295 | 30 29 9.6 | 2713781 292|21,7]17.6] 0403
V. |5,0—14 |3,8—14,5] 97| 94| 345 | 342 35 34 36| 361527 51,2221 159] 06105
VI. |4,6—15,3/4,9—15,6 [ 11 | 10,6 | 21 24 19,5 | 23 1,7 21|53 [41,1]165 ] 11,2 06| 06
VIL [8,7—15,5/44—15,1] 10,7 | 99| 33,6 | 32,5 | 34 32 311 382|518 51,3125 | 11,6 | 1,2 | 0,7
VI [3,6—12,936—13,7| 84| 78| 156 | 145 15 135 1,71 1,7 | 51,6 | 50,6 | 104 9,5 0,7 0,7
Mittel |4,8—14,1/4,5—14,5| 96! 95 27,1 288 | 27,2 | 267| 2,8 | 2,8]531]499| 185161 1,9 1,8
Musculas erector trunei communis.
I |4,2—92,7/6,1—22,3] 12,8 | 15,7 | 273 | 277 | 260,4 | 266 | 20,3 | 16,9
1L |5,7—20,3/6,2—21,5| 13,6 | 13,1 | 327,56 | 329 | 298 | 301 | 21,9 | 22,9
IV. |7 —o4,275—22 |15 | 152 {320 |333 | 245 |319,56]( 163 | 20,1
V. |5,8—19,6/5,0—21,2| 13,1 | 12,4 | 381,5 | 378 | 368,56 | 368 | 28,1 | 29,6
VI. | 7,7--16,5(7,4 17 12,7 | 12,6 | 241,56 | 240 235 236 18,5 | 18,7
VIL |5,3--16,4/6,8—155] 10,8 | 11,3 | 272" | 278 | 266 | 261 | 44,6 | 23,1
VIIL | 6,2--18,28,2—17,3] 12,5 | 13,3 | 128 | 121,56 | 126 | 119,5 | 10 9
Mittel |6,9—19,26,7——19,2] 13 | 13,4 | 278,8 | 278,7 | 256,9 | 267,3 | 19,7 | 19,7
Pars lumbalis diaphragmatis.
1. 12 —14,5 13,0 40 38 2,9 36,5 97
111 11,3—14,7 13,5 52,2 51 3,7 — 18,2 26,8
1v. 11 —14,6 12,3 54,5 54 43 — 34,7 51,6
V. 9,5—16,8 13,3 62 61 4,5 — 14.7 29
VL 10,1—17,2 13,3 41 41,6 3,1 — 6,3 22,6
VIL 5,8—12,9 9,9 56,5 56 5,6 — 10,8 21,1
VIII. 6,3—12,4 9,8 22,3 29 2,3 — 7, 37,1
Mittel 8,8—14,6 11,7 46,9 46,2 3,8 — 18,4 26,8
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Mittlere Zahlen.

Mittel- Stiita- | s
Endldngen lingen d. | Gewicht | Volumen @sm_.r Flache m_mm Fliche der fliche des fiiche
; i ; : schnitt | Muskels | Aponeurose des
Muskeln. der Muskelfasern | Muskel- in g in cem : . . Muskels {y:
fasor in gewm | in gem in gem ‘n qem |uskels
asern 4o Fip gem
rechts. | links. | Lo L r. [ L v |1 T. L T. 1. . | L[]l
M. obl. abd. ext. |4,2—21,54,8—21,3112,712,0] 83,8 82,4} 81,2} 79,7] 6,4| 6,1|283,1{272,9| 270 |256,3|81,5/75,7] 35,5
M. obl. abd. int. [4,5—14,3/3,5—13,6| 8,9 8,0| 65,11 62,8| 64,5 61,4 7,2| 7,6} 214,8/191,9]360,6/371,5112,6/13,1| 35,5
M. transv. abd. |2,5—-12,912.3—12,6] 7,6 7,8] 359 36,3 35 | 35,4{ 4,6] 4,5} 211,1[224,7 | 254,90252,7 [ 42,7143 | 55,5
M. rectus abd. 3,7—24,5/3,9 - 28,8 | 11,1]11,3{ 96,1 91,4 92,8| 91,1 8,3) 8,1]176,1|168,4] 199 |201 | 6,4 5,8(5,4]5,9
M. pyramidal. 23— 6,928~ 7 | 48/ 550 1,680 1,1] 1.6 14103 02] 12 72l —1 — 1| 05 05]04| 04
M. quadr. Jumb. {4,8—14,114,56—12,5] 9,6/ 9,5 27,1 28,8 27,2 26,7] 2,8 2.8| 53,1} 499 — ! — ;vmﬁf. 1,9/ 1,8
M.erect. truncicom.| 6,9 —12,2(6,7—19,2 | 13 113,4|278,8|1278,7|256,9|267,3 {19,7/19.0] — “ S I N _ — i
Pars lumb. diaphr. 8,8—14,6 11,7 46,9 46,2 3,8 — — 18,4 26,8
Pars cost. diaphr. 5,7—18,6 12,7 116 112 8,9 913,1 139,2 1063 | 478
M. levator ani 4,6— 9,1 6,3 37,7 36,9 5,8 140,9 — 40,0 5,6
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Bei der niheren Betrachtung der anatomischen Verhdltnisse
der breiten Bauchmuskeln, welche schichtenformig einander
decken, sehen wir, dass sie fast vollkommen den Raum zwischen
dem Rippenrande und ‘dem oberen Rande der Beckenknochen
ausfiillen, so dass wir auf beliebiger Stelle der vorderen Bauch-
wand auf Muskelsubstanz von verschiedener Dicke stossen;
nur die mittlere Linie des Bauches, die Linea alba, welche die
Ansatzfliche ‘aller breiten Muskeln vorstellt, ist aponeurotisch.
So bedeckt die Aponeurose des M. obliqu. abd. ext. die Muskel-
fasern des M. obl. internus, die viel niher zur Mittelinie in die
Aponeurose iibergehen, welche letztere ihrerseits den inneren
Theil der Muskelfasern des Transversus bedeckt; der mittlere
Theil der vorderen Bauchwand wird zu beiden Seiten der Linea
alba von den longitudinalen Muskelfasern des M. rectus abdom.
bedeckt. Demnach erscheint die ganze ¥liche der vorderen
Bauchwand musculds, ist aber an verschiedenen Stellen von
verschiedener Dicke. Am dicksten erscheint diese Muskel-
schicht an den Seitentheilen der Bauchwand zwischen den letzten
Rippen und dem mittleren Theile der Crista ossis ilium, sowie
in der Mitte der Bauchwand, wo die Mm. recti gelegen sind,
am diinnsten aber in dem Zwischenranme zwischen diesen
Theilen, wo . jedoch die Festigkeit der Muskelschicht duarch
die verschiedene Richtung der Muskelfasern der breiten Bauch-
muskeln gehdrig verstirkt wird. So verlanfen an den Seiten-
theilen der Bauchwand die Muskelfasern des M. obl. abd. ext.
und des M. obl. abd. int., welche dic Hauptmasse der Muskel-
substanz bilden, fast in gleicher Richtung, wihrend sie sich in
ihrem weiteren Verlaufe fast perpendiculir kreuzen und ein Faser-
netz bilden, weshalb dieser Theil der Bauchwand sehr an Festig-
keit gewinnt.

Um gewisse Zahlen fiir die mittlere Dicke dieser Muskel-
schicht zu erhalten, zihlte ich die mittleren Zahlen der Volu-
mina der breiten und der geraden Bauchmuskeln zusammen und
dividirte diese Summe durch die mittlere Grésse der Fliche der
breiten Muskeln —+ die Fliche des M. rectus abd., wodurch ich
die mittlere Dicke der Muskelschicht bekam:
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Rechts. Links.
Das mittlere Volumen der Vorderwand . . . 2751 269,0
Die mittlere Fliche d. breiten Bauchmuskeln 246,3 229.8
Die Flidche des Rectus 176,1 168,4

25,1 269,0 — 0,68
246,3+176,1 '229,8-1-168,4 = 0,68.

Aus dieser Berechnung sehen wir, dass die mittlere Dicke
der Muskelschicht der vorderen Bauchwand 0,66 e¢m ist. Wenn
wir diese Zahl mit den Angaben von Haughton®) vergleichen,
der die mittlere Dicke der Banchwand durch unmittelbare Messung
derselben bei 3 Subjecten zu 0,86 Zoll bestimmt, so zeigt sich,
dass unsere Zahlen viel kleiner sind, was von der Unrichtigkeit
der Methode der unmittelbaren Messung abhéngt.

Aufl ebepsolche Art erhielten wir die mittlere Dicke der
hinteren Wand: rechts 0,51, links 0,53, der oberen Wand 0,16,
der unteren 0,26 cm.

Da die Kraft eines Muskels durch seinen physiologischen
Querschnitt nnd die Kraft jeder Muskelgruppe durch die Summe
der Querschnitte aller einzelnen, sie bildenden Muskeln bestimmt
wird, so miissen wir unsere Aufmerksamkeit hauptsichlich auf
den Querschnitt richten. Alle Muskeln der Bauchpresse kann
man in folgende Gruppen eintheilen: die Seitengruppen, die von
beiden Seiten wirken, die mittlere Gruppe zu beiden Seiten der
Linea alba, welche von vorn wirkt, die hinteren Gruppen, die zu
beiden Seiten der Wirbelsiule gelegen sind, die obere Gruppe,
die in der Apertura thoracis inferior gelegen ist, und die unfere
Gruppe, welche das Diaphragma pelvis bildet.

Die Seitengruppen werden auf jeder Seite aus drei Muskeln
gebildet: dem M. obl. abd. ext., M. obl. abd. intern. und M.
transversus abdominis. Die mittleren Gruppen bilden auf jeder
Seite. die Mm. recti abdominis und Mm. pyramidales; die hin-
teren die Mm. quadrati lumborum, die von den M. erectores
trunci comm. unterstiitzt werden; die obere Gruppe wird von
der Costal- und Lumbalportion des Diaphragma gebildet, welche
von der Respirationsmusculatur des Thorax unterstiitzt wird, und
die untere Gruppe bildet der M. levator ani und der Sphincter.

Demnach = 0,65

1 Haughton, Principles of animal mechanics. p. 160.
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Wenn wir jetzt die Querschnitte der einzelnen Muskeln
jeder Gruppe auf Grund der obenangefiihrten Zahlen addiren, so
bekommen wir Folgendes:

Rechts. Links.
Die Seitengruppe 18,2 qem 18,2 qem
Die vordere Gruppe 8,6 - 8,3 -
Die hintere Gruppe 2,8 (19,7) qem 2,8 (19,9) gem
Die obere Gruppe 12,7 qem
Die untere Gruppe b8 -

Aus dieser Tabelle kann man den Schluss ziehen, dass die
Krifte der Muskeln, welche von beiden Seiten wirken, fast ein-
ander gleich kommen und sich gegenseitig das Gleichgewicht
halten; die Kraft der vorderen Gruppen wird theilweise von den
hinteren aufgehoben, der Ueberschuss der Kraft aber wird von
der unnachgiebigen Wirbelséiule im Gleichgewicht gehalten; was
die Kraft der oberen Gruppe anbelangt, so liberwiegt sie be-
trdchtlich tber die Kraft der unteren Gruppe, welche deshalb als
Locus minoris resistentiae erscheint'). Diese Ansicht von der
Wirkung der einzelnen- Muskelgruppen wire richtig gewesen,
wenn die Muskelsubstanz iiberall auf der ganzen Fliche der
Bauchwand gleichmissig vertheilt wire; in der That aber sind
einzelne Theile der Bauchmuskeln stirker, d. h. sie besitzen einen
grésseren physiologischen Querschnitt und konnen demnach eine
grossere Kraft ausiiben. Um die Frage zu losen, wie diese Kraft
auf die verschiedenen Theile der Bauchpresse zerlegt ist, be-
stimmte ich den relativen Querschnitt der oberen und der unteren
Hilfte der vorderen Bauchwand, des vorderen und des hinteren
Theiles des Diaphragma. Zu diesem Zwecke wurde aunf dem
IX. Cadaver nach Entfernung der Haut die Linea alba bezeichnet
und ihr perpendiculdr, durch den Nabel, eine horizontale Linie
mit einem Anilinstifte gezogen, welche die ganze vordere Bauch-
wand in eine obere und untere Hélfte theilte. Darauf wurde an
jedem Muskel das Gewicht und das Volumen jeder Hiilfte be-
stimmt, letzteres durch die mittlere Linge der Muskelfasern
dividirt und so der Querschnitt jeder Hilfte gefunden.

Im Diaphragma nahm ich als Grenze des vorderen und
hinteren Theiles eine Linie an, die von der Uebergangsstelle des

) Kehrer, Vergl. u. exper. Geburtsk. H.1. Giessen 1864. S.21.
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Lumbaltheiles in das Centrum tendineum iiber die Mitte des
Foramen quadrilaterum zum Anfange des 8. Rippenknorpels der
rechten Seite und ebenso in gerader Richtung zum 8. Rippen-
knorpel der linken Seite gefiihrt war.

Die Resultate dieser Messungen sind in nebenstehender
Tabelle (8. 483) zusammengestellt.

Aus dieser Tabelle ist zu ersehen, dass der Querschnitt der
Muskeln auf der rechten und der linken Seite in der oberen
Hilfte der vorderen Bauchwand = 23,4 qem ist und den Quer-
schnitt der Muskeln in der unteren Hilfte, welcher = 20,8 qem
ist, um mehr als 2 qom iiberwiegt. Ebenso ist auch die Muskel-
fliche der oberen Hilfte grosser als die der unteren; wenn man
aber zu der oberen Hilfte noch die Kraft des ganzen Zwerch-
felles hinzuzihlt, welches im gegebenen Kalle einen .Querschnitt
von 8,0 qem hat, so wird der Unterschied zwischen der oberen
und der unteren Hilfte der Bauchmuskeln zu Gunsten der ersteren
noch grésser. Was aber den Querschnitt des vorderen und
hinteren Theiles des Diaphragma anbelangt, so ist das Vor-
wiegen des letzteren augenscheinlich. Deswegen heben sich die
Krifte der einzeluen Muskelgruppen nicht auf, sondern driicken,
bei gemeinschaftlicher Wirkung, den Inhalt der Bauchhdhle nach
unten, wie wir es weiter zu beweisen versuchen werden, und
stossen auf den M. levator ani, als ihren Antagonisten'). '

Bei der weiteren Erdrterung der Tabellen miissen wir be-
merken, dass die Fliche der Muskeln nach Ausschliessung aller
aponeurotischen Theile berechnet wurde; so wurden aus der
Fliche des M. obl. intern., ebenso wie aus der Fliche des M.
rectus abd., die Linge und die Breite der sehnigen Inscriptionen
ausgerechnet.

Die Fliche des aponeurotischen Theiles der Muskeln wurde
von der Uebergangslinie der Muskelfasern bis zur Linea alba
gerechnet. Am M. obl. abd. internus wurde noch der Theil der
Fascia lumbo-dorsalis, der zwischen dem Muskel und den Pro-
cessus spinosi der Lendenwirbel beider Seiten, vom unteren
Rande der 12. Rippe oben und von der Crista ossis ilium
unten eingeschlossen ist, hinzugesetzt. Ausserdem wurden in

N Sappey, a. a. O.
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den Fillen, wo sehnige Inscriptionen vorhanden waren, die
Flichen derselben, die im Durchschnitte 3,4 gem betrugen, auch
zu der. Aponeurose gerechnet. Zu der Aponeurose des M. trans-
versus wurde ferner die Fliche des mittleren Blattes der Fascia
lumbo-dorsalis, welches zwischen dem Muskel und den Process.
transversi der Lendenwirbel auf beiden Seiten, von der 12. Rippe
oben und von der Crista ossis ilium unten eingeschlossen ist,
hinzugezahlt. Als Aponeurose des Diaphragma wurde das Cen-
trum tendineum gerechnet.

Bei der Vergleichung der Flichen der Muskeln mit den
Fliichen ihrer Aponeurosen sehen wir, dass sie, besonders in den
breiten Bauchmuskeln der vorderen Bauchwand, fast einander
gleich sind, manchmal jedoch, wie z. B. im M. obl. int., die Apo-
peurosen die Muskelfliche tiberwiegen. Dank diesem Umstande
besitzen die breiten Bauchmuskeln einen sehr grossen Be-
wegungsbogen und, da sie ihre Kraft an eine sehr grosse Fliche
ansetzen, gewinnen sie eine betrichtliche Stiitzfliche, wodurch
ihre Kraft gehorig vergréssert wird.

Bevor wir zur Beschreibung der Stiitze der Bauchmuskeln
iibergehen, will ich mit einigen Worten die Bedeutung der-
selben fiir die Aeusserung der Muskelkraft iiberhaupt beriihren.
Nach den Untersuchungen des Prof. Lesshaft') konnen die
Muskeln eine um so gréssere Kraft dussern, je grésser ihre
Stiitz- oder Ansatzfliiche ist; ebenso ermiiden die Muskeln um so
schwerer und kénnen um so linger arbeiten, je grésser ihre Stiitz-
fliche und je kleiner ihr relativer physiologischer Querschnitt ist.
Andererseits wirken die Muskeln mit um so grésserer Genauig-
keit und Schnelligkeit, je kleiner ihre Stiitz- oder Ansatzfliche
ist und je niher zum Stiitzpunkte des Hebelarmes der Muskel
seine Kraft anlegt; unter entgegengesetzten Bedingungen kénnen
die Muskeln eine gréssere Kraft dussern.

Was die physiologische Wirkung der Muskeln der Bauch-
presse anbelangt, so sehen wir, dass sie nicht zur Bewegung
einzelner Glieder oder des ganzen Korpers dienen, dass sie
also weder Genauigkeit noch Geschwindigkeit in ihrer Wirkung

B P. Lesshaft, Von dem Unterschiede der Kraftiusserung der Muskeln
der oberen und der unteren Extremitit. Arbeiten des Vereins der
russischen Aerzte. 1880, VIIL
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auszuiiben brauchen, sondern. langdauernde und kréftige Wirkung
dussern miissen, deren Maximum sie wahrend des Geburtsactes
zur Geltung bringen, indem sie als Stiitze fiir den sich contrahi-
renden Uterus dienen.

Bei dem ersten Blicke aunf die oben angefiihrten Tabellen
sehen wir, dass die Bauchmuskeln vollkommen den erwihnten
Bedingungen ihrer Wirkung entsprechen, weil sie, einen verhilt-
nissmissig kleinen Querschnitt und eine sehr grosse Stiitz- und
Ansatzfliche besitzend, eine langdauernde und betrichtliche po-
tenzielle’ Arbeit auszuiiben im Stande sind. Was die Stiitz- und
Ansatzflichen anbelangt, so wurde nach der Meinung von
Warawin®) als solche nicht nur die Summe der Insertions-
stellen des Muskels an dem Skelet angenommen, sondern der
ganze Raum zwischen den Verbindunglinien der Endpunkte der
Tosertionsstellen.  Die Grisse der Stiitzfiichen muss noch durch
die Insertionsflichen der Muskeln an den sehnigen Theilen, wie
auch durch die Seitenstiitze, welche von den, die Muskeln be-
deckenden Aponeurosen gebildet wird, vergrossert- werden. So
muss zu der Stiitze des M. obl. abd. ext. die Linge des Lig.
Poupartii, die im Durchschnitte 15 ocm ist, auf jeder Seite zu-
addirt werden. (Als Stiitze des M. obl. abd. ext., sowie auch
anderer Muskeln der vorderen Bauchwand wurden alle ihre In-
sertionsstellen sowohl auf dem Becken, als auch auf den Rippen
angenommen, wobei ihre Function als Beuger des Rumpfes und
als Exspirationsmuskeln vollkommen ignorirt wurde, da bei der
Wirkung der Bauchpresse in toto das Becken durch die unteren
Extremitaten fixirt, der Brustkorh von der Luft, die in den Lun-
gen, bei geschlossener Rima glottidis, enthalten ist, gedehnt und
der ganze Rumpf durch die Wirkung der beiden M. erectores
trunci comm. ausgestreckt wird und die Ansatzfliche aller
Muskeln in der Linea alba liegt.)

Die Stiitze des M. obl. abd. internus muss auf die Linge
der Ansatzlinie des oberflichlichen Blattes der Fasc. lumbo-dor-
salis an den Processus spinosi der Lendenwirbel vergrissert wer-
den, die im Durchschnitte 28,5 cm betriigt, in einigen Muskeln
auch auf die Grisse des Querschnittes der sehnigen Inscriptionen,

1) Warawin, Petersburger Dissert. 1882,
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der fir unsere 6 Fille im Durchschnitte 1,14 qem gross ist.
In dem M. transversus abd. muss die Stiitze auf die Linge der
Ausatzlinie des mittleren Blattes der Fase. lumbo-dorsalis an
die Proc. transversi der Lendenwirbel vergrossert werden, die im
Durchschuitte 15,1 cm misst. Die Stiitze des Rectus abd. bilden,
ausser der Insertionsstelle am Skelet, auch die Querschnitte aller
sehnigen Inscriptionen, deren Summe rechts 3,9, links 3,7 gom
betrigt; ausserdem wird diese Stitze unoch durch das Zusam-
menwachsen der Inscriptionen mit der Vagina recti, wie auch
durch den Ansatz einzelner Muskelfasern lings der ganzen Linea
alba hetrichtlich vergréssert und in manchen Cadavern noch
unten durch den M. pyramidalis unterstiitzt.

Fiir den M. quadratus lumborum wird die Stiitze von der
ganzen Fliche, die zwischen den Verbindungslinien der End-
punkte der Insertionsflichen gelegen ist, wie auch vom Lig. ileo-
lumbale und dem Sehnenbogen des Diaphragma gebildet und von
dem, hinter demselben liegenden M. erector trunci wesentlich
unterstiitzt, der im Durchschnitte einen Querschnitt von 19,9 qem
besitzt und bei seiner Contraction eine grosse Seitenstiitze
bildet.

Als Stiitze der Costalportion des Diaphragma erscheint ihre
ganze Insertionsfliiche am Proc. xiphoides, an den Rippen und
ihven Knorpeln und an der Fasc. transversa, in der Lumbalportion
aber die Insertionsfliche ihrer Zacken an den Lendenwirbeln,
die beiden Sehnenbogen, die von jeder Seite den M. psoas und
den Quadr. lumb. [Lig. cintré du diaphragme (Sappey)] vm-
fassen, und der Bogen, der um die Aorta bei der Kreuzung
beider inneren Zacken gebildet wird. Ausserdem wird das ganze
Diaphragma von den gedehnten Lungen und von der Respirations-
musculatur erheblich unterstiitzt, was besonders bei der peri-
pherischen Stiitze der oberen Extremitéiten der Fall ist.

Fiir den Levator ani wird die Stiitze aus seinen Insertions-
flichen am Os pubis, an der Spina ischii und am Rande des
Os cocoygis gobildet und von dem Sehnenstrange, der vom Os
pubis zur Spina ossis ischii geht, theilweise auch vom Lig. spi-
noso-sacrum vergrossert.

Die Ansatzfliche der Muskelkraft ist bei allen sechs breiten
Bauchmuskeln dieselbe, nehmlich die Linea alba, da alle diese



437

Muskeln an der Bildung der Vagina recti betheiligt sind und bei
ihrer Contraction die Linea alba spannen.

Fiir den Rectus abd. erscheint bei fixirtem Becken als An-
satzfliche, ausser den Insertionsstellen an den Rippen, auch die
Summe der Querschnitte der sehnigen Inscriptionen; bei gleich-
zeitig fixirten Rippen aber spannt der Rectus seine Vagina und
die Linea alba und vergrossert dadurch auch -die Stiitzfliche der
breiten Bauchmuskeln.

Als Ansatzfliche des Diaphragma erscheint die Peripherie
des Centrum tendineum, welche fiir den Costalthell 47,8, flir den
Lumbaltheil 26,8 cm betrigt.

Fir den Levator ani ist die Ansatzfliche die fussere. After-
miindung selbst, welche dieser Muskel wihrend der Thétigkeit
der Bauchmusculatur unterstitzt und so zu sagen ihren Anta-
gonisten bildet'). * Wenn wir die Querschnitte aller Bauoch-
muskeln, den Levator ani ausgenommen, addiren, so erhalten
wir eine Summe von 71,6 qem als Ausdruck der Muskelkraft,
welche von allen Seiten, in der Richtung des geringsten Wider-
standes, d.h. zum Beckenausgange hin wirkt.

Nachdem wir mit der ersten der uns interessirenden Fragen
zu Ende sind und Zahlen der mittleren Linge der Muskelfasern,
des Querschnittes und der Stiitz- und Ansatzfliche der Muskeln
der Bauchpresse gefunden haben, gehen wir zu der anderen Frage
beziiglich der Wirkung dieser Muskeln iiber und wollen ver-
suchen, sowohl die Richtung, als auch die mechanischen Bedin-
gungen ihrer Wirkung zu bestimmen.

. Ehe ich zur Bestimmung der Wirkungsrichtung jeder ein-
zelnen Muskelgruppe, sowie der Resultirenden aller Muskelkrifte
der Dauchpresse im Allgemeinen iibergehe, halte ich es fiir
nothwendig, Einiges von der Wirkung der Bauchpresse in toto
zu sagen.

Die Hauptfunction der Bauchmuskeln besteht in der Ver:
engung des Raumes der Bauchhshle; da aber die schiefen
Bauchmuskeln an bewegliche Rippen befestigt sind, so wirken
sie als Exspirationsmuskeln, indem sie die Rippen senken. Bei

1) Sappey, a. a. O,
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weiterer Contraction erscheinen die Bauchmuskeln, besonders die
geraden, als Beuger des Rumpfes; bei gleichzeitiger Fixation
aber des Beckens und des Brustkorbes concentrirt sich der
ganze Effect ihrer Wirkung auf die Verengung der Bauchhghle
und auf die Entleerung der Harnblase und des unteren Abschnittes
des Rectums, bei Frauen aber wihrend der Geburt auf die Aus-
treibung des Fotus:durch den Geburtskanal‘).

Diese Wirkung wird durch die gleichzeitige Contraction der
beiden Seitengruppen hervorgebracht, die, ihre Aponeurosen span-
nend, die Bauchourve abplatten und, da zwischen den aponeu-
rotischen Lamellen der M. rectus eingeschlossen ist, dessen Stiitz-
fliche -vergréssern und dadurch seine Wirkung begiinstigen. Des-
halb wird die ganze vordere Bauchfliche aus einer convexen in
eine concave verwandelt, die hintere Bauchwand aber wird, we-
gen der Contraction der hinteren Gruppe, "nicht ausgebaucht,
sondern abgeflacht, und ebendasselbe geschieht bei fixirten Rip-
pen mit der oberen Muskelgruppe. Aus der gleichzeitigen Con-
traction aller dieser Muskelgruppen entsteht eine gleichmassige
Verkleinerung der Bauchhdhle.

In dem Acte des Urinirens und der Defication kommt der
Bauchpresse nur ein geringer Theil der Arbeit zu, da der, im
gegebenen Falle gewohnlich zu iiberwindende Widerstand sehr
gering ist und im gewissen Grade vom Willen in Abhiingigkeit
steht®). Bei dem Acte des Urinirens wirkt hauptsichlich der M.
detrusor urinae bel erschlafftem Sphincter vesicae, und die Wir-
kung der Bauchpresse beschrinkt sich auf die Beschleuni-
gung und grossere Kraft des ausfliessenden Urinstromes. Bei
der Defication geschieht die Bewegung der Ficalmassen in Folge
der peristaltischen Bewegungen des Rectums bei erschlafftem
Sphincter ani und die Bauchpresse muss den Ficalmassen nur
die gehorige und der Aftermiindung entsprechende Form geben;
im Falle der Useberfiillung des Rectums oder der Hirte der
Ficalmassen muss sie die elastische Aftermiindung aseinander-
zichen®). Wiihrend der Geburt aber, wo die austreibenden
Krifte einen entwickelten Fotus durch einen unnachgiebigen,

1 Scanzoni, Lehrb. d. Geb. IIL Aufl. 1855. S.176.

?) Foster, Lehrb. d. Physiol. Uebersetzst v. Tarchanoff. S.485.
% Donders, Physiol. Ueb. v. W. Bakst. 1861. Th.I. S.366.
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kniochernen Ring durchzufiliren haben, ist die Rolle der Bauch-
presse schon eine viel grossere, wobei die Arbeit proportional
der Griosse des Widerstandes wichst (Kiineke). Deshalb ist
diese letzte Function fiir uns von einem grdsseren Interesse, da
sich in ihr das Maximum jener niitzlichen Arbeit &ussert, welche
durch die Resultirende aller Krifte der einzelnen Muskeln der
Bauchpresse dargestellt wird.

Die Wirkung der Bauchpresse in foto muss in einzelne Mo-
mente eingetheilt werden. Nach der Meinung des Prof. Lesshaft
ist das erste Moment ihrer Wirkung die Contraction der Muskel-
fasern des Diaphragma, welches von hinten oben nach vorn
unten wirkt, wobei es in die Bauchhohle herabgelassen wird und
die vordere Bauchwand ausbaucht. Als zweites Moment erscheint
die Contraction der breiten Bauchmuskeln und die Spannung
der Rectusscheide, als drittes die Contraction der geraden Bauch-
muskeln, wobei ihr oberer Theil sich mit grosserer Kraft, als
der untere, contrahirt.

Nach der Meinung von Henle') zerfillt die Wirkung dieser
Muskeln in zwei Stadien: in dem ersten streben sich die Muskeln
aus krummen Fldchen in geradlinige zu verwandeln und nur
nachdem sich die Muskelfasern dem gestreckten Verlaufe so weit
genihert haben, als die Zusammendriickbarkeit des Inhaltes der
Bauchhohle es gestattet, beginnt das zweite Stadium, d. h. der
Angriff auf die Skelettheile, mit welchen sie in Verbindung
stehen. Da uns im gegebenen Falle nur das erste Stadium be-
sonders interessirt, so {ibergehen wir das zweite génzlich.

Wenn das Diaphragma, bei geschlossener Rima glottidis and
bei gespannter Respirationsmusculatur, im Stande ist, der Banch-
muskelkraft das Gleichgewicht zu halten, so ergiebt sich aus
diesen beiden Componirenden eine resultirende Kraft, welche
in der Richtung nach dem Beckenausgange geht?).

Nach Sappey?) ist die Wirkung der ganzen Bauchmuscu-
latur nur auf zwei Krifte zuriickzufiihren: eine obere, welche strebt
die Bauchhéhle zu verkleinern, und eine untere, viel geringere,
die gewdhnlich der oberen Widerstand leistet.

1) Henle, Handb. d. Muskellehre d. Mensch. Bd.I. Abth. HI. 1871. 8. 75.
%} Kehrer, Vergl. u. exper. Geburtsk. Heft [. Giessen 1864. §.21,
% Sappey, L. p.271.
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Haughton') aber meint, dass bei der Geburt der M. levator
ani sammt dem Sphincter den Anus schliessen und zuriickziehen
und den Bauchmuskeln ihre Kraft zur Austreibung des Inhaltes
des Uterus und der Vagina zu &nssern heifen.

Was die Richtung der Bauchmuskelkraft anbelangt, so lisst
Sappey®) die Resultirende des Diaphragma und der Bauch-
muskeln schrig vom Nabel zur Articulatio sacro-coccygea gehen,
wihrend Schatz®) die Richtung der Kraft des Diaphragma
parallel der Wirbelsdule annimmt und die Richtung der Kraft
der vorderen Bauchmuskeln, wegen gegenseitiger Aufhebung der
Krifte, welche von rechts und links wirken, nur auf eine Kraft
beschriinkt, die seiner Meinung nach fast eine horizontale Rich-
tung von vorn nach hinten hat, so dass die Resultirende, bei
gleicher Grosse der verticalen und horizontalen Krifte, mit dem
Horizonte .einen Winkel von 45° bildet, von vorn oben nach
hinten unten geht und zu der Axe des Beckeneinganges unter
einem Winkel von 10° der nach hinten offen ist, steht.

Nach unseren Untersuchungen kann diese Meinung von
Schatz nicht anerkannt werden, denn wir sehen, aus der oben
angefiihrten Tabelle, dass der Querschnitt des hinteren Theiles
des Diaphragma viel grosser ist, als der des vorderen Theiles,
weshalb auch die Richtung ihrer Resultirenden nicht vertical
nach unten gehen kann. Aus der schematischen Zeichnung
(Fig. 1) ist zu ersehen, dass die resultirende Kraft ¢ des vor-
deren und hinteren Theiles des Diaphragma die Richtung nach
unten und vorn hat und die verticale Linie A, welche aus dem
Centrum des Diaphragma gefallt ist, unter einem Winkel von 47°
schneidet (Fig. 1). Diese Resultirende wurde auf folgende Art
erhalten: Auf der Mitte der Chorde des vorderen und hinteren
Theiles des Diaphragma wurden Perpendikel errichtet, a und b,
und bis zur gegenseitigen Kreuzung verlingert; auf den Ver-
lingerungen wurden die Grossen der Querschnitte fiir den vor-
deren Theil = 2,2 em, fiir den hinteren Theil = 5,8 cm auf-
getragen und ein Parallelogramm constrairt, dessen Diagonale ¢
die Richtung der Resultirenden bezeichnet.

1) Haughton, Principles of animal. mech. etc.

% Sappey, p-27L. )
3) Sehatz, Der Geburismech. ete. S.25.
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Ebenso erscheint auch die Richtung der Muskelkraft der
vorderen Bauchwand nicht ganz vertical, wie es Schatz be-
hauptet, weil, wie wir aus derselben Tabelle ersehen, die
Querschnitte der Muskeln in der oberen Hilfte der Bauchwand
grosser sind, als in der unteren Hélfte, und ihre Resultirende E
(Fig. 2) die verticale Linie A anter einem Winkel von 84°
schneidet.

Wenn wir jetzt beide Linien C und E (Fig. 1) bis zur gegen-
seitigen Kreuzung verlingern und auf denselben die Grossen der
Querschnitte, von einer Seite des Diaphragma, von der anderen
der Bauchmuskeln auftragen, so bekommen wir, nach Con-
struction des Parallelogrammes der Krifte, eine Resultirende I,
welche die Linie des Beckeneinganges unter einem Winkel von
89° schneidet und fast parallel der Beckeneingangsaxe geht.

Da der Nabel, sowohl in der horizontalen als-auch in der
verticalen Richtung, an der ganzen Bauchwand einen Punkt der
grossten Tension vorstellt, so ist er als Ansatzpunkt der Re-
sultirenden aller Krifte der vorderen Bauchwand gewihlt wor-
den. Um den Winkel zu bestimmen, welchen die Resultirende
dieser Krafte mit der Horizontallinie bildet, wurde der mittlere
Winkel gemessen, welchen die Muskelfasern mit der Linea alba
am Nabel bilden. Dabei wurde folgendermaassen verfahren:
Nachdem der M. oblig. abd. ext. auf beiden Seiten priiparirt
war, wurden an bestimmten Stellen der Linea alba die Winkel
gemessen, welche die Muskelfasern dieses Muskels mit der Linea
alba bilden. Dazu wurden einzelne Muskelfasern sorgfiltiger
von dem Bindegewebe abpriparirt und der Liinge nach ein diinner
Wachszwirnsfaden gespannt, welcher vollkommen mit der Rich-
tung der Muskelfasern zusammenfiel. Beim - Uebergange der
Muskelfasern in die Aponeurose wurde der Zwirnsfaden bis zur
Kreuzang mit der Linea alba verlingert, wobei die Richtung
desselben mit einem Lineal controlirt wurde; der Winkel ist
mit dem Transporteur gemessen worden. Solcher Kreuzungs-
punkte mit der Linea alba wurden 5 cm oberhalb und unter-
halb des Nabels je 10 auf jeder Seite genommen; ausserdem
wurden auch die Winkel am oberen und unteren Ende der Linea
alba, wie auch auf dem Nabel selbst gemessen und aus allen
diesen Zahlen der mittlere Winkel berechnet, den die Muskel-
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fasern des Obl. ext. am Nabel mit der Linea alba bilden. Nach
Entfernung des Obl. ext. wurde dasselbe mit den Fasern des
Obl. abd. internus gemacht und nach Entfernung desselben mit
dem M. transversus, ausserdem wurde auch der Anheftungs-
winkel des M. pyramidalis an der Linea alba gemessen. Solche
Messungen wurden an drei minnlichen und einem weiblichen
Cadaver vorgenommen und folgende Resultate erhalten:
Der mittlere Winkel des M. obl. abd. ext. 38°20" ).
- - - - M. obl. abd. int.  127°
- - - - M. transvers. abd. 101’
- - - M. pyramidal. 10°
Darauf wurde die Differenz zwischen den Querschnitten der
oberen und unteren Hilfte jedes Muskels auf die Kreuzungslinie
aufgetragen und die Resultirende aller Muskelkriifte berechnet.
So fillt die Resultirende zwischen Obl. abd. ext. und Obl. abd.
int. unter einem Winkel von 75° die Resultirende aber zwischen
dem letzteren und dem M. transv. abd., welche die allgemeine
Resultirende aller breiten Bauchmuskeln vorstellt, auf die Linea
alba, auf beiden Seiten unter einem Winkel von 84° (Fig. 2).
Da die Fldche des Bauches in allen ihren Theilen krumme
Flichen darstellt und die Muskelfasern, in die Aponeurose tiber-
gehend, unter gewissen Curven an die Linea alba, als Ansatz-
punkt der Kraft, herantreten, so war es nothwendig, um die mecha-
nischen Bedingungen der Wirkung dieser Muskeln zu erkliren,
die Grosse des Winkels zu bestimmen, den diese Curven mit
der Verbindungslinie der vorderen und hinteren Bauchwand bil-
den. Aus der Mechanik?) ist es bekannt, dass jede Kraft, die
lings einer Curve wirkt, eigentlich lings der Tangente, die aus
dem Ansatzpunkte der Kraft gefiihrt ist, wirkt; darnach miissen
wir die Grosse des Winkels bestimmen, der von der Tangente
und dem Diameter der Bauchhohle gebildet wird. Um dieses
zu erhalten, versuchte ich die Richtung und den Typus der
Curven zu finden und die mittlere Grosse der Bauchcurve zu
berechnen. Zu diesem Zwecke unternahm ich Messungen an
45 Lebenden: Méinnern, noch nicht gebirenden und gebiirenden

) Haughton fand den Winkel des Obl. abd. ext. = 35% p. 219,
%) Sonne, Russ. Uebersetz. 1876.
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Frauen, Schwangeren in verschiedenen Monaten der Schwanger-
schaft und Kreissenden, wobei ich eine genaue Abbildung der
Bauchcurven erhielt.

Da die Art und Weise, wie Haughton') die Messungen
der Bauchcurven anstellte, mir im héchsten Grade ungenan
schien, so handelte ich nach dem Rathe des Prof. Lesshaft
folgendermaassen: Es wurde eine diinne Platte aus reinem Zinn
genommen, die 1 cm breit und § mm dick und, ohne zu
federn, sehr biegsam war, so dass sie alle Unebenheiten, die
ihr einmal gegeben worden waren, behielt. Mit einem Cirkel
von Baudeloque wurde die Entfernung zwischen dem Nabel und
dem gegeniiberliegenden Wirbel gemessen. Um sicher zu sein,
dass diese beiden Punkte wirklich in einer Ebene liegen, wurde
auf die Schenkel des Cirkels ein Waterpass gelegt und die bei-
den Punkte auf der Haut mit Farbe bezeichnet, vorn am
Nabel, hinten gewohnlich an dem 4. Lendenwirbel bei Min-
nern und nichtschwangeren Frauen, dagegen auf dem 5. Lenden-
wirbel bei Schwangeren. Die Hohe des Nabels wurde deshalb
zar Messung genommen, weil der Nabel den Punkt der gréssten
Spannung der Bauchwand darstellt und in seiner Gegend am
wenigsten Fett vorhanden ist®), dann aber auch deshalb, um
einen bestimmten Punkt zur Vergleichung zu haben.

Nachdem die gegeniiberliegenden Punkte bezeichnet und
ibre Entfernung gemessen war, legte ich die Zinnplatten fest an
den Bauch und driickte sie genau an alle Unebenheiten der
Bauchwand an; darauf wartete ich einige Respirationsbewegungen
ab und bezeichnete anf der Platte, in der Pause zwischen In-
und Exspiration, die Punkte des Nabels und des Dornfortsatzes.
Um in der horizontalen Lage der Platte sicher zu sein, wurde

1Y Haughton legte das zu messende Subject mit dem Riicken auf die
Diele, liess die Bauchwand heben und senken, wobei er als Ver-
gleichungslinie eine Gerade von der Schambeinsynchondrose zum
Schwertfortsatze nahm, und bestimmte die Grésse der Hebung und Sen-
kung der Bauchwand hinsichtlich dieser geraden Linie. Darauf maass
er auf dem aufgeblasenen Bauche die Curven der Linge und Breite (?)
und berechnete aus der Formel P == T (1/p,+1/p;) d.h. indem er
die Spannung am Nabel mit den beiden Curven multiplicirte, die
Curve des Bauches.

%) Hyrtl, Russ. Ucbers. 1867. S, 419.

Archiv f. pathol. Anat. Bd. C. Hft. 3. 33
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unter ihren unteren Rand ein Stiick Pappe untergelegt, auf wel-
chen wieder das Waterpass gestellt wurde. Darauf nahm ich
die Platte ab und trug sie auf den Tisch {iber. Der Zwischen-
raum der beiden bezeichreten Punkte wurde noch einmal mit
dem Cirkel controlirt, eine Kante der Platte mit Druckfarbe
bestrichen und die Curve der Bauchwand auf einem Blatte
Papier abgedruckt. Solche Messungen wurden auf jeder Seite
des Bauches, wie auch lings der Linea alba, vom oberen Rande
der Schambeinsymphyse bis zur unteren Spitze des Schwertfort-
satzes vorgenommen, wobei auch der Nabel bezeichnet und die
Lange der Linea alba in gerader Richtung mit dem Cirkel ge-
messen wurde. Diese Methode erwies sich dermaassen genau, dass
bei wiederholten Messungen und Abdriicken der Curven an dem-
selben Subjecte letztere vollkommen mit einander zusammenfielen.

Alle Messungen wurden in stehender Lage der Subjecte ge-
nommen und die geringsten Abweichungen von der Symmetrie
beider Bauchhilften genau durch die Platte wiedergegeben.
So traten z. B. die geringsten Grade der Scoliose im Lenden-
theile, die fast unbemerkbar waren, bei Vergleichung beider
Hilften der Curve sogleich ins Auge. Nach Erhaltung der
Curven wurden ihre einzelnen Theile mit Hilfe der analytischen
Geometrie bestimmt und aus jeder Kategorie die mittlere Curve
berechnet.

In Kirze will ich diese Methode der Bestimmung be-
schreiben :

Jede Curve wurde in mehrere Theile getheilt und in jedem
Theile zwei Paar paralleler - Chorden gezogen. Die Mittel-
punkte jedes Paares derselben wurden durch gerade Linien ver-
bunden, die nach beiden Seiten bis zu gegenseitiger Kreuzung
verlingert wurden. Kreusten sich diese geraden Linien oder
Halbmesser innerhalb der Curve und waren sie unter einander
gleich, wobei sie auf den Mittelpunkten der Chorden unter rechten
Winkeln standen, so war der Theil der Curve, der die Chorden
einschloss, ein Theil der Peripherie eines Kreises, die geraden
Linien, bis zur Curve verlingert, die Radien und der Punkt ihrer
Kreuzung das Centrum des gegebenen Kreises. Wenn die Durch-
messer die Chorden nicht unter rechten Winkeln schnitten und
sich selbst innerhalb der Curve kreusten, wobei die -Chorden,
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welche von einem Durchmesser geschnitten, dem anderen ihm
correspondirenden Durchmesser parallel waren, so erschien der
Theil der Curve als Theil einer Ellipse, deren Centrum im
Punkte der Kreuzung der Durchmesser lag. Wenn bei gleichen
Umsténden der Kreuzungspunkt der Durchmesser ausserhalb der
Curve lag, so war dieser Theil Theil einer Hyperbel. In dem
Falle aber, wenn die Durchmesser sich gar nicht kreuzten, son-
dern einander parallel waren, was sich fiir jede zwei Paar Chorden
wiederholte, so erschien der Theil der Curve als eine Parabel.

In meinen Féllen bestand die Mehrzahl der horizontalen
Curven der Bauchwand auf jeder Seité aus 4 in einander iiber-
gehenden Theilen. Der 1. Lendentheil war grosstentheils eine
gerade Linie, seltener ein Theil der Peripherie eines Kreises mit
einem sehr grossen Radius. Der 2. Theil war immer ein Kreis.
Der 3. grosstentheils eine Ellipse, seltener eine Parabel und noch
seltener eine Hyperbel. Der 4. Theil, am Nabel, war fast immer
eine Parabel oder Hyperbel (Fig. 3).

Die verticalen Curven der Bauchwand lings der Linea alba
bestanden meistens aus 3 Theilen. Der 1. am Proc. xiphoides
war immer eine mit der Convexitdt nach innen gelegene Hy-
perbel, der 2. Theil war ofters eine Hyperbel, seltener ein
Elypsis oder Parabel und der 3. Theil war fast immer ein Kreis
(Fig. 4). .

Nachdem die Theile der Bauchcurven bestimmt waren,
wurde es nothwendig, fiir den Kreis die Lage des Centrums und
die Grosse des Radius, fiir die Ellipse die Richtung und Grésse
der grossen und kleinen Axe und die Lage der Focuspunkte,
und dasselbe auch fiir die Hyperbel und Parabel zu finden.
Darauf wurden die einzelnen Curventheile in die abgedriickte
Bauchcurve eingeschrieben (Fig. 3 u. 4).

Die néthigen Grossen fiir den Kreis zu finden, war sehr
leicht; fiir die Hyperbel wurde das Centrum durch Kreusung
zweier Diameter bestimmt. Die Hauptaxe wurde in Folge ihrer
Figenschaft, die ihr perpendiculiren Chorden in gleiche Theile
zu theilen, gefunden. Darauf wurde die kleine Axe aus der

. b

Gleichung — ==Y berechnet, wo @ die halbe grosse
a }/‘«1;2__(12

Axe, b die halbe kleine Axe und z und y die Coordinaten

33*
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irgend eines Punktes der Hyperbel sind, welche im Centrum an-
fangen, wihrend die Axe ihrer Abscissen lings der grossen Axe
geht. Diese Formel wurde aus der Gleichung der Hyperbel

y = i—g}/af—-a? berechnet. Aus den Halbaxen o und b

wurde auf graphischem Wege die Excentricitit gefunden, welche
der Hypotenuse eines rechtwinkligen Dreiecks gleich ist, dessen
Katheten ¢ und b sind. Mittelst der Excentricitit wurde auf der
grossen Axe die Lage der Focuspunkte bestimmt und graphisch,
mit Hiilfe zweier Faden, deren Lingendifferenz gleich der grossen
Axe ist, die Hyperbel gezeichnet. ,

In der Parabel wurde die Richtung der Hauptaxe ebenso
wie in der Hyperbel gefunden wund der Focuspunkt mit Hiilfe
einer Abscisse, die zweimal kleiner ist als ihre Ordinate, be-
stimmt und darauf auf graphischem Wege, mit Hiilfe eines
Fadens, Lineals und Dreleckes die Parabel beschrieben.

In der Ellipse wurde das Centrum durch Kreuzung zweier
Diameter gefunden, die grosse Axe ebenso wie in der Parabel
und Hyperbel, die kleine Axe aber wurde, entweder graphisch
durch Errichtung eines Perpendikels auf der grossen Axe, oder
ebenso wie in der Hyperbel aus der Gleichung LA S -

a Vai—a’
berechnet. :

Darauf wurde die Excentricitit gefunden, welche der Kathete
eines rechtwinkligen Dreieckes gleich ist, indem die Hypotenuse
der grossen Halbaxe und die andere Kathete der kleinen Ialb-
axe gleich sind; mit ihr wurden die Focuspunkte bestimmt
und die Ellipse mit Hiilfe eines Fadens, der gleich der grossen
Axe war, beschrieben.

Nachdem alle Griossen gefunden worden waren, wurden von
beiden- Seiten, nach den Regeln der analystischen Geometrie, zu
der Curve am Nabelpunkte Tangenten gezogen und die mittleren
Curven fiir die rechte und linke Seite und fiir die Linea alba
construirt. Solche Curven wurden besonders fiir Schwangere,
Kreissende, noch nicht gebidrende Frauen und Ménner con-
straivt (Fig. H, 6, 7) und zwar auf folgende Weise: Es wurde
der mittlere Diameter des Bauches genommen und an seinem
Lendenende der Winkel constrairt, den der 1. Theil mit dem-
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selben bildete, und die mittlere Grosse der letzteren auf der
Seite des Winkels aufgetragen. Darauf construirte man den
2. Theil, d. h. den Kreis. Sein Centrum wurde mittelst des
mittleren Radius und des mittleren Winkels seiner Neigung zu
dem 1. Theile gefunden und die mittlere Linge der Chorde
eingezeichnet. Dann wurde am Nabelende des Diameters die
mittlere Hyperbel (der 4. Theil), mit Hilfe der mittleren
Grossen der kleinen und grossen Halbaxe, der Neigung der
Tangente zum Diameter und der mittleren Grosse und Richtung
des Radius-Vector construirt. Die Richtung desselben wurde
aus der mittleren Grosse des Neigungswinkels desselben zur
Tangente gefunden. Da die Grisse der Excentricitit auf gra-
phischem Wege aus der mittleren Grosse der kleinen und grossen
Halbaxe bekannt war, ebenso die Lage des einen Focuspunktes
und der Richtung des anderen Radius-Vector, so wurde die
Richtung der grossen Axe gefunden und nach ihrer mittleren
Grosse und nach der Richtung und mittleren Grésse der kleinen
Axe graphisch die Hyperbel construirt und die mittlere Lénge
der Chorde eingetragen.

Der 3. Theil (eine Ellipse) wurde nach der mittleren Grésse
der grossen und kleinen Axe oder der Excentricitdt construirt,
da man die beiden Usbergangspunkte der Curve in den 2. und
4. Theil kannte.

Bei der Construction der mittleren verticalen Curven be-
diente ich mich derselben Methode, indem ich als Diameter der
Curven die mittlere Grisse der Entfernung zwischen dem Proec.
xiphoides und der Symph. oss. pubis nahm (Fig. 8, 9). Nach-
dem die mittleren Curven construirt waren, bekam ich im Re-
sultate drei Arten von Bauchcurven: 1) fiir Ménner und noch
nicht gebdrende Frauen; 2) fiir gebirende Frauen und 3) fiir
Kreissende und Letztschwangere (Fig. 7, 6 u.b).

Wenn man jetzt die mittleren Curven (Fig. 7 u. ) der noch
nicht Gebidrenden und Letztschwangeren vergleicht, so erweist es
sich, dass ihre Theile bei den letzteren mehr gebogen sind. In
den ersten Monaten der Schwangerschaft finden wir Ueber-
gangsstufen von der einen Art Curve zu der anderen; der Lenden-
theil bleibt dabei fast immer derselbe und erscheint als eine
gerade Linie, und als Theil der Peripherie des Kreises, der
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bei den Schwangeren nur von etwas grisserem Radius ist. Der
3. Theil ist bei den noch nicht Gebirenden ein Theil einer
Parabel oder Hyperbel und verwandelt sich bei den Schwangeren
in eine mehr ausgezogene Ellipse; auf Kosten dieses Theiles
vergrossert sich die Curve der Schwangeren am meisten. Der
4. parabolische Theil der Curve der Nichtgebiirenden verwandelt
sich bei den Letztschwangeren in einen hyperbolischen, wobei
die Gegend des Nabels stark ausgezogen wird, so dass die
Curve der einen Seite fast ununterbrochen in die Curve der
anderen tbergeht.

Was die mittlere Curve. der Vielgebirenden (Fig. 6) anbe-
langt, so sind in ihr beide Arten vereinigt, nur verschmelzen der
1. und 2. Theil unter einander und erscheinen als die Peripherie
eines Kreises, was vielleicht von der Ausdehnung des Lendentheils
der Bauchhdhle durch die vorhergehenden Schwangerschaften ab-
hingt. Jm 8. Theile wird die Cuarve wieder parabolisch, der
4, Theil aber bleibt eine ausgezogene Hyperbel, da die vordere
Bauchwand. und besonders die Gegend des Nabels wihrend der
Schwangerschaft am meisten gedehnt wird. Dabei verschwindet
der Umriss der geraden Bauchmuskeln (E. D. Fig. 7) und wegen
der Ausdehnung der Linea alba gleicht sich der Nabel aus.

Wenn wir jetzt die Bedingungen der Muskelthitigkeit am
Nabel, als Ansatzpunkt der Kraft, bei verschiedenen Zustéinden
der Bauchcurve vergleichen (Fig. 10. 1 u. 2), so ersehen wir
Folgendes: Da die Kraft in beiden Fillen, wie bei Schwangeren,
so auch bei Nichtschwangeren lings der Tangente, die aus dem
Ansatzpunkte der Kraft gefiihrt ist, wirkt, so ist die Bedingung
ihrer Wirkung um so vortheilhafter, je kleiner der Winkel ist,
den die Tangente mit dem Diameter der Bauchhéhle bildet.
Um dieses zu beweisen, tragen wir aaf der Tangente die Summe
der Querschnitte der breiten Bauchmuskeln ein und zerlegen sie
in zwei componirende Krifte, die gegenseitig perpendiculdr
wirken. Es erweist sich dabei, dass die Krifte, welche von
rechts und links perpendiculdr dem Diameter wirken, sich gegen-
seitig aufheben und nur die Grésse der verdoppelten Krifte
bleibt, die in der Richtung des Diameters wirken. Da diese
Richtung bei Nichtschwangeren von innen nach aussen geht
und zur Ausgleichung der Nabelconcavitdt verbraucht wird,
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so muss diese Grisse aus der Summe der beiden geraden Bauch-
muskeln- ausgerechnet werden (Fig. 10. 2). Bei Schwangerschaft
aber fillt ihre Richtung mit der Wirkung der geraden Muskeln
zusammen und vergrissert die Kraft derselben (Fig. 10. 1).
Ausserdem wird die giinstige Bedingung der Wirkung dieser
Krifte bei der Geburt noch durch die grissere Spannung der
Muskeln bei gedehnter Bauchwand vergrossert. Was die verti-
calen Curven der Bauchwand anbelangt, so bleiben sie in beiden
Fillen dieselben; bei Schwangerschaft wird die Curve nur ge-
dehnt und hauptséichlich auf Kosten des unteren Theiles des
Bauches vergrossert.

Aus diesen Untersuchungen erlaube ich mir folgende Schliisse
zu ziehen:

1. Die Summe der Querschnitte der Bauchpressenmuskeln
der rechten uvnd linken Seite . sind einander gleich. Fast
eben dasselbe gilt auch fiir die breiten Bauchmuskeln beider
Seiten.

2. Unter den breiten Bauchmuskeln hat der M. obl. abd.
int. den grossten Querschnitt, also auch die grosste Kraft.

3. Die Muskeln der Bauchpresse sind, dank ihrer grossen
Stiitzflichen, =zu langdauernder Arbeit fahig, wobei sie an Kraft
gewinnen, an Genauigkeit und Geschwindigkeit verlieren.

4. Die Querschnitte der Bauchmuskeln sind den Stiitzflichen
umgekehrt proportional.

5. Die Sehneninscriptionen der Muskeln vergrissern deren
Stiitzflachen.

6. Der Querschnitt des hinteren Theiles des Diaphragma
ist bedeutend grésser als der Querschnitt des vorderen Theiles,
weshalb die Wirkung dieses Muskels die Richtung von oben
pach unten und vorn hat.

7. Der Querschnitt der oberen Halfte aller Muskeln der
vorderen Bauchwand ist grosser als der Querschnitt der unteren
Hilfte, weshalb die Resultirende aller Muskeln von vorn nach
hinten und unten geht.

8. Die Resultirende aller Muskeln der Bauchpresse geht
parallel der Axe des Beckeneinganges und bildet mit ihr keinen
Winkel, wie es Schatz meint.
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9. Die Flichen der Bauchwand bilden lings ihrer Haupt-
linjen Curven, die aus krummen Linien zweiter Ordnung be-
stehen und grosstentheils aus 4 Theilen zusammengesetzt sind.

10. Wihrend der Schwangerschaft wird die Dimension der
Bauchhéhle hauptsichlich auf Kosten des mittleren Theiles der
Curve vergréssert, der sich aus einer Parabel in eine Ellipse ver-
wandelt.

11. Je kleiner der Winkel ist, den die Tangente im Nabel-
punkte mit dem Diameter der Bauchhohle bildet, desto giinstiger
sind die Bedingungen der Thitigkeit der breiten Bauchmuskeln;
deshalb ist die Thitigkeit derselben wihrend der Geburt
giinstiger als bei Nichtschwangeren.

Erklirung der Abbildungen.

Tafe! XX und XXI.

Fig. 1. Sagittalschnitt der Bauchhohle. A Eine verticale Linie aus der Mitte
des Diaphragma. B Die Linie der Neigung des Beckeneinganges.
(¢ Die Richtung der Resultirenden des ,Diaphragma, a und b die
Componirenden dieser Linie. E Die Richtung der Resultirenden der
vorderen Bauchwand. Q Der Diameter der Bauchhohle. D Die Re-
sultirende des Diaphragma und der vorderen Bauchwand. O Die
Axe des Beckeneinganges. L Der Nabel.

Fig. 2. Die Resultirende aller breiten Bauchmuskeln am Nabel. A Linea
alba. B Eine horizontale Linie. C Der Nabel, a die mittlere Rich-
tung des M. obl. abd. ext.; b die mittlere Richtung des M. obl. abd.
int.; ¢ die mittlere Richtung des M. transv. abd.; d die allgemeine
Resultirende.

Fig. 3. Die horizontale Bauchcurve (der unteren Seite) und ihre Bestimmung
(bei einer Nichtgebirenden). AE Der Diameter. A Der Dornfortsatz des
4. Lendenwirbels. E Der Nabel. AB Der 1. Theil, ein Kreis von
grossem Radius. SS Zwei parallele Chorden. R Radius. C Centrum.
AM Tangente. g Der Winkel ihrer Neigung zum Diameter. BC Der
2. Theil, ein Kreis mit kleinerem Radius. r Radius. C Centrum.
pp: und p'p,’ Zwei Paar paralleler Chorden. d; Die Linge der Curve.
Q Der Neigungswinkel des Radius zum 1. Theile. OD Der 3. Theil,
eine Ellipse. pyp,’ und pypo’ Zwei Paar paralleler Chorden. dy d’ Zwei
Halbmesser. (, Das Centrum der Ellipse. a und b Die grosse und
kleine Halbaxe. F,F,’ Die Focus. S, Die Lange der Curve. DE Der
4, Theil, eine Parabel. psps’ und pyps Zwei Paar paralleler Chorden.



Fig. 4.

Fig. 5.

Fig. 6.

Fig. 7.
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dd’ Gegenseitig parallele Diameter. C Die Hauptaxe. m Ein Radius-
Vector. S; Die Linge der Curve. NE Die Tangente am Nabel-
punkie. OK Eine Linie parallel der Hauptaxe. ¢ Der Winkel
zwischen der Tangente und dem Radius-Vector. » Der Winkel
zwischen der Tangente und dem Diameter. pp Die Directrice.

Die verticale Curve der Nichtgebdrenden. AR Der verticale Dia-
meter. AB Der untere Theil, ein Kreis. r Radius. NA Tangente.
s Die Linge der Curve. BC Der mittlere Theil, eine Hyperbel.
D Der Nabel. kik;, und q;q, Zwei Paar paralleler Chorden. dd’ Zwei
Diameter. C; Centrum; a die grosse, b die kleine Axe. FF Focus.
¢ Excentricitit. p Die Euifernung zwischen der Symphyse und dem
Nabel. CE Der obere Theil, eine (umgekehrte) Hyperbel. kyk; und
Q2qs Zwei Paar paralleler Chorden. dyd; Zwei Diameter. F, Der
Focus. c¢; Excentricitit. Cp Centrum; a die grosse, b die kleine
Axe. ff, Zwei Radien-Vectoren. ME Tangente. &, Die Lénge
der Curve.

Die mittlere horizontale Curve der Letztschwangeren und Kreissenden.
AE Der Diameter. A Der 5. Lendenwirbel. E Der Nabel. AB Der
1. Theil, eine gerade Linie; I ihre Lénge; A ihr Neigungswinkel
zum Diameter. BC Der 2. Theil, ein Kreis. r Radius. ¢ Centrum.
S Die Lange der Curve. J Der Neigungswinkel des Radius zum
1. Theile im Punkt B. CD Der 3. Theil, eine Ellipse. ¥, F- Die
Focus. a Die kleine, b die grosse Halbaxe. DE Der 4. Theil, eine
Hyperbel. a Die grosse, b die kleine Axe, F; des Focus. m Radius-
Vector. NE Tangente. S Die Linge der Curve. ¢ Der Winkel
zwischen der Tangente und dem Radius-Vector. jy Der Winkel
zwischen der Tangente und dem Diameter.

Die mittlere Curve der Vielgebdrenden. AD Der Diameter. A Der
Dornfortsatz des 4. Lendenwirbels. AB Der i. Theil, ein Kreis.
r Radius. g Der Neigungswinkel der Tangente zum Diameter.
MA Tangenle. S Die Lange der Curve. BC Der 3. Theil, eine
Parabel. cc¢ Die Hauptaxe. ¥ Der Focus. CD Der 4. Theil,
eine Hyperbel. a Die grosse, b die kleine Axe. FF Die Focus.
ND Tangente. DF Radius-Vector. § Die Linge der Curve. y Der
Neigungswinkel der Tangente zum Diameter.

Die mittlere Curve der noch nicht Gebirenden. AE Der Diameter.
A Der 4. Lendenwirbel. E Der Nabel. AB Der I. Theil, eine
gerade Linie, g ihr Neigungswinkel zum Durchmesser. BC Der
2. Theil, ein Kreis. r Radius, ¢ sein Neigungswinkel zum 1. Theil.
S Die Linge der Curve. CD Der 8. Theil, eine Parabel. CC Die
Hauptaxe. F Der Focus. DE Der 4. Theil, eine Parabel. CC, Die
Hauptaxe. NE Tangente. S Die Linge der Curve. OE Eine der
Hauptaxe parallele Linie. J Der Winkel zwischen der Tangente



Fig. 8.

Fig. 9.

Fig. 10.
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und dem Radius-Vector. y Der Winkel zwischen der Tangente und
dem Diameter.

Die verticale Curve der Kreissenden. AD Der verticale Diameter.
A Symph. D Proc. xiphoid. AB Der untere Theil, ein Kreis.
r Radins. s Die Linge der Curve. BC Der mittlere Theil, eine
Parabel. C Die Hauptaxe. F Der Focus. S Die Lange der Curve.
CD Der obere Theil, eine Hyperbel. a Die grosse, b die kleine Axe.
MD Tangente. y Der Neigungswinkel der Tangente zum Diameter.

Die verticale Curve der Vielgebirenden. AB Der untere Theil, ein
Kreis. r Radius. NA Tangente, g ihr Neigungswinkel zum Dia~
meter. BC Der mittlere Theil, eine Hyperbel. a Die grosse, b die
kleine Axe. F Der Focus. CD Der obere Theil, eine Hyperbel.
a Die grosse, b die kleine Axe. MD Die Tangente, y ihr Neigungs-
winkel zum Diameter. S Linge der Curve.

Die Bedingungen der Muskelwirkung am Nabel. 1. Fall einer
Kreissenden. PP Die Curve. A Der Nabel. AC Die Tangente.
AE Der Diameter (die Normale), AF und AD die Componenten.
AG Die Richtung der Wirkung der Mm. recti. 8 Die Summe der
Krifte. 2. Ein Fall einer noch nicht Gebarenden. PP Die Curve.
A Der Nabel. AC Die Tangente. AF und AD Die Componenten.
AG Die Wirkungsrichtung der Mm. recti. S Die Differenz der Krifte.
AE Die Normale.



