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Fiir die Physiologie der Atmung hat die Trachea als anatomisches Korrelat
des sog. toten Raumes eine Bedeutung. Systematische Untersuchungen iiber
altersbedingte Veranderungen der Luftrohrenstruktur und -funktion sind nicht
zahlreich [Zusammenfassung der dlteren Literatur s. HarT und Maver (1928)].
Diese Untersuchungen beschéftigen sich meist mit Jinzelbeschreibungen oder
einzelnen Strukturelementen der Luftréhre, wie z.B. den Trachealknorpeln
(LixzeacH, 1944; GLAsER, 1958; HirroNywmr, 1961). Interessante Studien fiber
altersabhingige Verdnderungen der Luftréhrenhistomechanik liegen von Har-
TUNG (1964) sowie HarTUNG und DOWELING (1964) vor.

In der vorliegenden Untersuchung sollten das physiologische Wachstum der
Trachea (s. auch ENgEL, 1950) und die altersabhiingigen Strukturdinderungen der
Luftrohre nach Abschiuf des Wachstums untersucht werden.

Material und Methode

Die Untersuchungen erfolgten an insgesamt 155 menschlichen Luftrohren. Das untersuchte
Material verteilt sich auf folgende Altersklassen (s. Tabelle).

Die Luftrohren wurden aus den Leichen zusammen mit
dem Kehlkopf sorgfiltig herausprdpariert und am linken Tabelle
Hauptbronchus hinter dem 5. Knorpelring, am rechten Haupt-
bronchus hinter dem 3. Knorpelring, abgetrennt. Durch das  Alter 3
lockere - Bindegewebe der Trachealbifurkation wurde ein

10

Faden gezogen, an dem die Trachea aufgehdngt werden Neugeborene I 5
konnte. Der Kehlkopf wurde bis zur Rima glottis mit Mull ~ !MonatbislJahr 1 2
verschlossen. Danach wurde die Luftréhre mit heilem, 1—4 Jahre o 1
fliissigem Paraffin (ca. 70° C) von den Hauptbronchien her 5—9 Jahre 2 1
ausgegossen. Nach Abkiihlung und Erstarrung des Paraffins 10—19 Jahre 4 1
wurden die Priaparate in 4%igem gepuffertem Formalin 20—29 Jahre 7T 3
48 Std fixiert und im Bereich der Pars membranacea auf- S0 o9 Jahre 6 3
geschnitten. Die festen Paraffinausgiisse lieflen sich so leicht 40_4:9 Jahre 6 6
aus der Trachea entfernen. 50—59 Jahre 14 12
Die Messung der Luftréhrenlinge und -weite erfolgte an 60—69 Jahre 19 19
den Paraffinausgiissen von der Rima glottis bis zur Spitze 70—79 Jahre 15 10
der Bifurkation. Mit einem Stechzirkel wurde in Hohe jedes 80—89 Jahre - 1
90—99 Jahre 1 —

Knorpelringes der gréfite transversale und sagittale Durch-
messer ermittelt, Die Knorpelringe wurden an den fixierten  Gesamtzahl 92 63
Luftrohren ausgezihlt. In der Luftrhre dlterer Menschen sind
gelegentlich zwei oder sogar mehrere Knorpelringe vollstindig oder partiell miteinander
verwachsen. Solche zusammengewachsenen Knorpelringe wurden als zwei bzw. drei Knorpel-
ringe gezihlt. Das Volumen der Luftréhren wurde durch Wasserverdringung des Paraffin-
ausgusses in einem MeBzylinder ermittelt und in Milliliter angegeben. Zur Kontrolle wurden
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auBerdem alle Paraffinausgiisse gewogen. Bei Darstellung des Volumens (ml) und des Ge-
wichtes (g) in einem Koordinatensystem waren beide Parameter linear korreliert. Da das
spezifische Gewicht des verwendeten Paraffins bekannt war, lief sich so das jeweils gemessene
Volumen kontrollieren.

Befunde

Beziehungen zwischen Linge der Trachea und Alter. Die Trachea ist bei méann-
lichen und weiblichen Neugeborenen etwa 4 cm lang (Abb. 1a-—c). Bis zum Ab-
schlul} des Xérperlangenwachstums (etwa 20. Lebensjahr) wird die Trachea etwa
11 cm lang. Dies trifft sowobl fir Médnner wie auch fir Frauen zu. Aber auch noch
nach dem 20. Lebensjahr verlingert sich die Luftrohre. Die Lingenzunahme ist
dann allerdings nur noch gering. Sie ist fiir Manner etwas grofier als fir Frauen.
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Abb. 1a—c. Bezichungen zwischen Linge der Trachea (cm) und Lebensalter (Jahre). a bei Ménnern; b bei Frauen;
¢ Vergleich der Mittelwerte bei Minnern und Frauen

Beziehungen zwischen Trachealimge und Kdérperlinge. Vergleicht man die Be-
zichungen zwischen Trachealinge und Korperlinge bei Ménnern und Frauen,
dann ergeben sich zwei interessante Befunde (Abb. 2a und b). Bis zum Abschluf}
des Korperlingenwachstums (etwa um das 20. Lebensjahr) ist die Trachea bei
beiden Geschlechtern ca. 11 em lang. Von der Geburt an bis zur Beendigung des
Korperwachstums besteht eine lineare Korrelation zwischen Kérperlinge und
Luftrohrenlange. Sie ist fiir beide Geschlechter gleich. Der Anstieg der empirisch
ermittelten Gerade in Abb. 2a und b hat den Wert von a = 0,69 fiur Mianner und
a= 0,67 fir Frauen.

Nach Abschlul} des Korperlingenwachstums verldngert sich die Trachea jedoch
weiter. Diese Zunahme der Lénge ist natiirlich nicht mehr mit der Kérperldnge
korreliert, sondern vom Alter (vgl. Abb. 1a—c) abhéngig.

Damit setzt sich die fortdauernde Lingenzunahme der Luftrobhre wihrend des
Lebens aus zwei Komponenten zusammen:

a) einem korrelierten echten Lingenwachstum, das mit der Beendigung des
Korperlingenwachstums aufhért und
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b) einer altersabhéngigen nicht auf einem Wachstumsproze8 beruhenden Ver-
langerung, die bereits nach dem 20. Lebensjahr beginnt.

Beziehungen zwischen der Trachealdnge und der Zahl der Knorpelspangen. Wie
aus Abb. 3 hervorgeht, nimmt die Zahl der Knorpelspangen wéihrend des Lebens
nicht zu. Es finden sich beim Neugeborenen genau so viel Knorpelspangen (im
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Mittel etwa 17) wie beim erwachsenen und alten Menschen. Das Liangenwachstum
der Trachea erfolgt somit nicht tber eine Vermehrung der Knorpelspangen.
Verdnderungen des Tracheavolumens. Das Volumen der Trachea liegt unter
unseren Untersuchungsbedingungen bei Neugeborenen um 0,5—1,0 ml (Abb. 4a
bis ¢). Bis zum Ende der Wachstumsperiode (etwa 20. Lebensjahr) vergrofiern
sich die Volumina fiir ménnliche und weibliche Personen etwa in der gleichen
Weise. Danach erfolgt fiir beide (Geschlechter eine weitere Trachealvolumen-
zunahme, die bei Mdnnern aber bedeutend grofer ist als bei Frauen. Zwischen
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dem 40. und 80. Lebensjahr liegt das mittlere Volumen fiir ménnliche Tracheen
etwa bei 40 ml, das fiir weibliche bei 20 ml (Abb. 4c¢). Da die altersabhingige
Léngenzunahme bei Méinnern und Fraven etwa gleich groff ist (vgl. Abb. lc),
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Abb. 2 a u. b. Bezichungen zwischen Lange der Trachea (cm) und Koérperldnge (em), a bei Mannern; b bei Frauen

mubB die starke Volumenzunahme der Trachea bel Mannern, vom 20.—30. Lebens-
jahr an beginnend, auf einer erheblichen Querschnittserweiterung der Luftrohre
beruhen. Inwieweit hierbei ein chronisch-substantielles Lungenemphysem oder
eine chronische Bronchitis (bei Ménnern héufiger als bei Frauen) eine Rolle spielt.
wurde in den vorliegenden Untersuchungen nicht beriicksichtigt.
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Diese Feststellung wird bekriftigt, wenn man die Ergebnisse in Abb. 5 zu-
grunde legt. In dieser Abbildung sind die Trachealvolumina in Beziehung zur
Trachealange aufgetragen. Nimmt man (in Annidherung) an, daf die Trachea
die Form eines Zylinders hat, dann gilt die Formel:

V=wmnrh oder V]h= mri
V = Volumen; » = Radius; = = 3,14; 2 = Héhe = Lange der Trachea
Den Ausdruck V/h stellt die Kurve in Abb. 5 dar. Die Kurve muB natiirlich
auch gemaB der obigen Formel fiir ;z72 gelten. Daraus folgt wiederum aus Abb. 4,

daB die Luftrohrenquerschnitte jenseits des Abschlusses des Korperlingenwachs-
tums fiir Manner bedeutend grofier sind als fir Frauen.
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Abb. 3. Beziehungen zwischen Lénge der Trachea (cm) und Anzahl der Enorpelspangen

Nach dem Abschluf} des korrelierten Luftrohrenwachstums verdndert sich das
Luftrohrenvolumen durch:

a) eine altersabhéngige Verlingerung der Luftrohre, die bei Madnnern und
Frauen gleiche GréBe hat und

b) eine VergroBerung des Querschnittes der Luftréhre, die besonders bei
Ménnern zu beobachten ist.

Verdnderungen der Tracheastruktur. Die altersabhingige Querschnittsver-
groBerung betrifft nicht alle Abschnitte der Luftrohre gleichméBig. Durch die
Ausmessung der Paraffinausgiisse jeweils in der Hohe der einzelnen Knorpel-
spangen, konnte diese Feststellung begriindet werden. Es lielen sich Struktur-
verdnderungen nachweisen, die bei Médnnern und Frauen unterschiedlich sind.
Die Lage der ausgemessenen und in den Abb. 7—10 dargestellten Durchmesser
geht aus der Skizze in Abb. 6 hervor.

Veriinderung der Tracheastruktur bei Mdnnern. Im Kleinkindesalter (1 bis
4 Jahre) ist die Trachea ein in allen Abschnitten gleichweites Rohr (Abb. 7,
Kurve 1; Abb. 8, Kurve 1). Der transversale Durchmesser betrigt im Mittel
8 mm, der sagittale 7 mm. Bereits wihrend des Wachstums, im Alter von 5 bis
9 Jahren, weitet sich die Trachea ungleichmiBig aus. Es kommt zu einer nahezu
gleichférmigen Ausweitung in sagittaler Richtung zwischen den Knorpelringen
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3—14 (Abb. 7, Kurve 2). In der transversalen Ebene entstehen zwei Ausbuch-
tungen: einmal zwischen den Knorpelringen 3—9 und zum anderen vor der
Bifurkation zwischen den Knorpelringen 14—18 (Abb. 8, Kurve 2). Im Alter

60
ml

3 Volumen / Alter
50

L
Q
1

Volumen
8
1

g T " T —— T T — T 1

Neugeb. § 77 20 30 40 50 60 70 80 90
Alter Jahre

. Q Volumen [ Alter

a s Tt T T —
Neyget. 5 10 20 50 47 50 60 70 80 40
Alter Jahre
b

Abb. 4a—c. Beziehungen zwischen Volumen der Trachea (ml) und Lebensalter (Jahre). a bei M#nnern;
b bei Frauen

zwischen 10-—19 Jahren verdeutlicht sich bei gleichzeitigem Wachstum der
Trachea diese Ausweitung (Abb. 7, Kurve 3; Abb. 8, Kurve 3). Vom 20. Lebens-
jahr an, ist fiir die Weite der Trachea am 1. Knorpelring und am letzten Knorpel-
ring (Knorpelring 18) ein Endpunkt erreicht. Fir den Knorpelring 1 betrigt der
sagittale Durchmesser jetzt im Mittel 19,5 mm und der transversale um 18 mm.
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Die gleichen Werte betragen fir den letzten Knorpelring: sagittale Durchmesser
16 mm, transversale 20 mm (vgl. Abb. 7, Kurven 4, 5 und 6; Abb. 8, Kurven 4,

5 und 6). Strukturinderungen erfolgen jetzt nur noch zwischen diesen beiden
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Abb. 5. Beziehungen zwischen Volumen der Trachea (ml) und Lange der Trachea (cm)

Knorpelringen. So dehnt sich der sagittale Durchmesser vornehmlich in der

kranialen

Luftrohrenhélfte weiter aus (Abb. 7, Kurven 4, 5 und 6). Dadurch wird

die Tracheariickwand (pars membranacea) bauchférmig vorgewdolbt. Dieser
ProzeB schreitet vom 40.—80. Lebensjahr fort (Abb. 7, Kurven 4, 5 und 6). Auch

der trans

versale Durchmesser verdndert sich wesentlich nach dem 20. Lebens-
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jahr. Die beiden Ausweitungen, wie sie sich bei 10—19jdhrigen finden (Abb. 8,
Kurve 3), flieen zwischen dem 20. und 39. Lebensjahr weitgehend zusammen
(Abb. 8, Kurve 4). Zwischen dem 40.—59. Lebensjahr weitet sich die Trachea
vornehmlich in den unteren zwei Dritteln weiter aus (Abb. 8, Kurve 5). Sie ist in
ihrem Mittelteil jetzt weiter als im cranialen und candalen Teil. Nach dem 60. Le-
bensjahr ist eine eigenartige Umgestaltung festzustellen. Im mittleren Teil der
Trachea nimmt der transversale Durchmesser wieder um ca. 4 mm ab (Abb. 8,
Kurve 6). Die Alterstrachea nihert sich somit also der Sabelscheidenform.
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Abb. 6. Lage der in den Abb. 7—10 dargestellten Durchmesser, bezogen auf eine Knorpelspange

Verdnderungen der Tracheastruktur bei Frauwen. Da bis zum AbschluB des
Wachstumalters die Verinderungen der Luftréhre von ménnlichen und weib-
lichen Individuen etwa gleichartig sind (vgl. Abb. 7 und 8, Kurven 1, 2 und 3),
wurden bei den Frauen nur die Falle tiber 20 Jahre ausgewertet. Im sagittalen
Durchmesser verdndert sich die Luftréhre der Frauen mit zunehmendem Alter
analog wie die der Méanner ohne jedoch die gleichen absoluten MaBle zu erreichen
(Abb. 9, Kurven 4, 5 und 6). Es kommt vornehmlich in der oberen Hélfte zu einer
Ausweitung nach dorsal. In der unteren Hélfte der Luftrohre ist die Ausweitung
auch nachweisbar, jedoch wesentlich geringer als im cranialen Anteil. In der Nihe
der Bifurkation verdndert sich der sagittale Durchmesser nicht. Der transversale
Durchmesser der Luftrohre wird zwischen 20—39 Jahren glockenférmig nach
caudal weiter. Die Ausweitung beginnt etwa in Hohe des 6. Knorpelringes
{Abb. 10, Kurve 4). Mit zunehmendem Alter weiten sich auch die cranialen An-
teile (Abb. 10, Kurve 5) aus. In der unteren Hailfte der Luftrohre ist nun ein
Endzustand in der Strukturverdnderung erreicht. Zwischen 60—79 Jahren er-
folgt nur noch eine geringe Vergrofierung des transversalen Durchmessers in der
kranialen Hilfte der Trachea (Abb. 10, Kurve 6). Im Gegensatz zu den Tracheen
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der Manner, erfolgt bei den Frauen im hoheren Alter keine Umgestaltung im
Sinne der Sébelscheidentrachea.
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Abb. 7. Veranderungen des sagittalen Durchmessers der Luftrghre in Hohe der einzelnen Knorpelspangen in
Abhéngigkeit vom Lebensalter (Mittelwerte) bei Ménnern
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Abb. 8. Verainderungen des transversalen Durchmessers der Luftrohre in Héhe der einzelnen Knorpelspangen
in Abhingigkeit vom Lebensalter (Mittelwerte) bei Minnern
Diskussion
Die vorliegenden Untersuchungen beschéftigen sich mit zwei Fragen:

1. Wie erfolgt das Wachstum der Trachea und
2. wie wirken sich nach Abschlufi des Wachstums die dauernden rhythmischen
Druckschwankungen im Lumen der Trachea auf ihre Struktur aus?



362 G. BENEKE, O. ExDrES, H. BECKER und H. NITSCHKE:

Das physiologische Wachstum der Trachea (Léngenwachstum) ist mit dem
Korperlingenwachstum linear korreliert und findet mit ihm seinen AbschluB.
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Abb. 9. Verdnderungen des sagittalen Durchmessers der Luftrohre in Hohe der einzelnen Knorpelspangen in
Abhéngigkeit vom Lebensalter (Mittelwerte) bei Frauen
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Abb. 10. Verdinderungen des transversalen Durchmessers der Luftrghre in Hohe der einzelnen Knorpelspangen
in Abhingigkeit vom Lebensalter (Mittelwerte) bei Frauen

Die Trachea wichst in dieser Zeit von 4 em bei Neugeborenen zu einer Lénge
von 11 cm bei Ménnern und Frauen. Das Langenwachstum geht ohne Vermehrung
der Knorpelringe vor sich. Es wachsen aber die einzelnen Knorpelringe, wobei
die Wachstumsrate der Knorpelringe in craniocaudaler Richtung grofer ist und
linger anhilt als in ventro-dorsaler Richtung. Der Querschnitt des Knorpelringes
wird dadurch zu einer Ellipse, was fir die Erndhrung des gefidflosen Knorpels
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von Bedeutung ist (BENEKE u. Mitarb., 1966). In diesem Alter bereits erfahrt die
Luftréhre eine Strukturverinderung. Wahrend bei ca. 4jdhrigen Kindern die
Trachea noch ein gleichférmiges Rohr darstellt, dehnt sich im folgenden Alter
die Pars membranacea leicht nach dorsal aus. Wie HarTUNG (1964) sowie HAxg-
ToNG und DoweLiNg (1964) zeigen konnten, beantwortet die Trachea in diesem
Alter jedoch eine Druckerhéhung im Lumen in erster Linie noch durch Léngs-
dehnung. Dadurch wird der sagittale Durchmesser der Trachea vergrofert, der
transversale Durchmesser wird verkleinert.

Nach Abschiuf des Korperlingenwachstums mufl man hinsichtlich Funktion
und Struktur der Trachea zwei Perioden unterscheiden. Vom 20.—60. Lebensjahr
erfolgt bei beiden Geschlechtern weiterhin eine Volumenzunahme der Luftrohre.
Sie ist allerdings nicht mehr so stark wie wihrend der Wachstumsperiode, fiir
Ménner aber grofler als fiir Frauen. Die Volumenvermehrung ist einmal durch
eine Léngenzunahme bedingt, die jetzt nicht mehr mit der Kérperlinge linear
korreliert ist. Sie ist bereits als beginnende Ptose der inneren Organe aufzufassen.
Gleichzeitig mit der Lingenzunahme setzt eine VergroBerung des Querschnittes
ein. Diese ist in den einzelnen Tracheaabschnitten unterschiedlich. Im cranialen
Bereich kommt es vornehmlich zu einer Ausweitung in dorsaler Richtung mit
Ausbuchtung der Pars membranacea. Sie ist durch eine Atrophie vornehmlich
der lings verlaufenden elastischen Fasern in der Pars membranacea bedingt
(Przrwosk1, 1898; Yorovama, 1914). Diese Ausweitung schreitet von cranial
nach caudal fort. Im mittleren und candalen Abschnitt weitet sich die Trachea
in transversaler Richtung aus. Diese Ausweitung beginnt unterhalb der Schild-
driise. Diese Strukturdnderung ist nach den Untersuchungen von Harruwa
(1964), Harruxe und DOwWELING (1964) mit einem stirkeren transversalen
Dehnungsablauf bei Drucksteigerungen erklarbar.

Zwischen dem 60.—80. Lebensjahr bleiben Tracheallinge und -volumen im
Mittel weitgehend konstant. Die Struktur verdndert sich bei Ménnern und Frauen
jetzt jedoch unterschiedlich. Wahrend bei Frauen die transversale Ausweitung
gering zunimmt, kommt es bei Ménnern zu einer Verengung des transversalen
Durchmessers. Thre Luftrohre nédhert sich im hohen Alter der Sabelscheidenform.
Diese Umgestaltung ist mit der stirkeren Verkalkung und Verknécherung der
Trachealknorpelringe von Ménnern erklarbar (Stmmonps, 1905; Linzeach, 1944).
Durch den Wachstumsdruck des Knochens in Richtung der Trachealknorpel-
lingsachse werden die Enden der hufeisenférmigen Knorpelringe einander ge-
nihert (Linzeacw, 1944). HarTUNG (1964) konnte zeigen, daB unter diesen Be-
dingungen bei &lteren Menschen der Dehnungsablauf vornehmlich nur noch in
sagittaler Richtung durch Dehnung der Pars membranacea erfolgen kann.

Struktur und Funktion der Luftréhre sind somit mindestens in drei Lebens-
abschnitten unterschiedlich. Die Verdnderungen sind als physiologisches Wachs-
tum bzw. als Alterung aufzufassen. Sie bieten die Grundlage fiir das Verstindnis
krankhafter Verinderungen.

Zusammenfassung
Untersucht wurden 155 Luftrohren menschlicher Leichen. Die Luftréhren
wurden mit Paraffin gefiillt und an den AusguBpréparaten Volumen, Linge und
Durchmesser bestimmt. Diese Werte wurden mit dem Alter korreliert. Die
Trachea verlingert sich bis zum AbschluBl des Korperlingenwachstums. Wahrend
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dieser Periode dehnt sich die Luftrohre zuerst kontinuierlich in allen Teilen spéter
diskontinuierlich in der Mitte aus. Auch nach Abschlu des Korperlangenwachs-
tums vergroBert sich die Lange (beginnende Ptose). Die Ausweitung erfolgt in
dieser Phase besonders in der Mifte (Vergroflerung des transversalen Durch-
messers der Luftrohre). In der kranialen Partie der Trachea vergrdBert sich
der sagittale Durchmesser.

Im spéteren Alter (60—80 Jahre) verengt sich bei Ménnern das Lumen der
Luftrébre (Sédbelscheidentrachea). Bei Frauen dagegen erfolgt in dieser Phase eine
geringfilgige weitere Answeitung.

Growth and Age-Dependant Structural Changes of the Human Trachea
Summary

One hundred and fifty-five tracheae from human autopsies were studied. The
tracheae were filled with paraffin and the volume, length and diameter were
determined from the casts. These values were correlated with the age. The trachea
increases in length up to cessation of body growth. During this phase the trachea
enlarges in all parts continuously, but later irregularly, especially in the mid-
portion. Even after cessation of body growth the trachea increases in length
{(beginning ptosis). Dilatation of the trachea in this phase occurs especially in the
mid-portion (increase of the transversal diameter). In the upper part of the
trachea the sagittal diameter increases greatly. In later years (60—=80 years) the
lumen of the trachea in men becomes narrowed (sabre-sheath trachea). In
women, however, the lumen undergoes a slight widening during this phase.
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