Die sagittal-flexorische Bewegung der menschlichen
Halswirbelsiule.

Von
Hans Virchow.
Mit 24 Textabbildungen.

( Eingegangen am 26. Oktober 1927.)

Wie die Uberschrift zeigt, -werden in der vorliegenden Arbeit von den
Bewegnungsmoglichkeiten der Wirbelsiule nur die des Halsteiles und von diesen
nur die sagittal-flexorische behandelt werden. Eine so weit gehende Beschrinkung
kénnte kleinlich erscheinen, ja der Fernerstehende wird es vielleicht befremdlich
finden, daBl eine so alltigliche und scheinbar leicht verstindliche Sache nicht
schon lingst bekannt sein soll. Ich binin beiden

Beziehungen anderer Meinung: Die Mechanik
der Wirbelsiule, wenn man diese Aufgabe im
strengeven physikalischen Sinne nimmt, soll erst e

noch festgestellt werden, und fur dic Lésung
dieser Aufgabe ist es geradezu eine Notwendig-

keit, sie in jhre Teilaufgaben zu zerlegen und D
diese flir sich zu bearbeiten.

LS . . .

Ubrigens ist die Trennung der Halswirbel-

situle von der Brust- und Bauchwirbelsiule auch

sachlich durch die Verschiedenheit der Aufgaben

hegriindet, denn die Halswirbelziiule trigs die

Last auf ihrem oberen Ende (Abb. 1 &), an die

Brustwirbelsiule ist aber auBlerdem eine Last A Abb. L B
noch vorne angehingt (Abb. 1 B).

Will man aber dic Aufgabe noch weiter zerlegen, unter den Bewegungs-
moglichkeiten (sagittaler Flexion, seitlicher Flexion, Drehung) eine Auswahl
treffen, so wird man die sagittale Flexion bevorzugen, da sie die Hauptbewegung
der Halswirbelsiule ist.

Mit der sagittalen Flexion der Halswirbelsiule habe ich mich schon frither
beschiiftigt und dariiber berichtet (Sitzungsber. d. Ges. naturforsch. Freunde,
Berlin. Jg. 1909 S. 434). Ich fand aber damals, daB die Methode der Unter-
suchung noch verbesserungsbediirftig und auch verbesserungsfihig sei. Mit
verbesserter Methode machte ich eine neue Untersuchung (L T der vorlie-
genden Mitteilung). Dabei fand ich wieder, daB man die Methode noch hesser
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vestalten konne und ich untersuchte wieder (L. Witrde ich noch weiter nnter-
sucht haben, so hiitte ich noch zwei kleine Verbesserungen hinzugefiigt. jAber
ren des Materiades. Dies muls ich evkliren.

die Sache kam ins Stocken wey

;\]\I)_ 2.

Untersuchungen  diber  Bewegungsmoglichkeiten  miissen  an frischem
Material unternommen werden: es kinnen dazu also nicht Reste von Leichen
benutzt werden, welche vorher fiir andere Zweeke (Prapariersaal) gedient und
Eingere Zeit gelegen haben. Leichen, die mit Konservierungsflissickeit behandelt
~indl, kommen gar nicht in Beteacht. Auch gehen, da Teile des Schidels und einige
Brustwirbel an dem Peiiparate bleiben miissen, Kopf und Thorax verloren.
Leichen, die durch die Hinde des pathologischen Anatomen gegangen sind,
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Abb. 3.

kénnen gewohnlich nicht verwendet werden, da bei der Heransnahme der Racheun-

organe das pathologizehe Messer meist cinen oder mehrere Binschuitte in Jie pri-

vertebralen Halsmnskeln oder gar in die Zwischenwirbelscheiben macht.  Ferner
1*
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ist stérend, daf die Wirbel auBerordentlich hiiufig, bei alteren Individuen sogar
gewthnlich Knochenauflagerungen an den Rindern der Wirbelksrper und andere
kleine UnregelmaBigkeiten aufweisen, welche dic Bewegungen und Messungen
beeintrichtigen missen. Daher mag man sich mit solchen Kérpern schon gar
nicht abgeben, da man fiirchten muf, dafl sich nachtriiglich herausstellen werde,
daB Material, Arbeit und Mihe vergeblich geopfert worden sind. Man kann
also mit einiger Sicherheit auf einen befriedigenden Erfolg nur dann rechnen,
wenn man fiir die Untersuchung eine jugendliche, frische, unsezierte Ieiche
aufwenden durfte. Dag 148t sich aber bei der starken Beanspruchung des Materiales
an anatomischen Instituten nur ausnahmsweise verantworteu, und so kénnen
Monate und Jahre vergehen, bevor man wieder cinmal an die Herstellung eines
solchen Préparates denken kann, wenn man auch noch so lebhaft wiinscht,
die frither angefangene Arbeit zu Ende zu fithren.

Dies war der Grund, warum meine schon vor dem Kriege gemachte Arbeit
liegen blieb, und das wire noch linger der Fall gewesen, wenn nicht zwei Anfragen
aus der Praxis mich angeregt hitten, mich wieder um die Sache zu kiimmern,
eine von chirurgischer Seite durch Herrn Stahl, der wegen Halswirbelfrakturen,
und eine von geburtshilflicher Seite durch Herrn von Schubert, der wegen
Gesichtslagen bei der Geburt anfragte. So kam es, dal das vergessene
Manuskript samt den Photos und Zeichnungen wieder hervorgezogen wurde.
Auch X-Bilder fanden sich dabei, die den in unserem Falle zu stellenden
sehr hohen Anforderungen geniigten. Uber letzteren Punkt will ich noch
einiges sagen.

X-Bilder der Halswirbelsiiule bei seitlicher Durchstrablung erhielt
ich zuerst aus der photographischen Lehranstalt des Lettevereins, wo Friulein
von Falkenhain solche von dem 19jihricen Friulein Erna Buller anfertigte.
Beiden bin ich zu Dank verpflichtet. Die Bilder waren vorzuglich und zeigten
das, worauf es ankam. Die Orientierung schien mir aber doch nicht so voll-
kommen zu sein, wie man bei einer so delikaten Untersuchung wiinschen mufte.
Die Orientierung fiir seitliche Durchstrahlung der Halswirbelsiule ist nur dann
ganz tadellos, wenn der Zentralstrahl durch die beiden Gelenkspalten zweier
zu denselben Wirbeln gehoriger Gelenkfortsatzpaare so hindurchgebt, dall die
beiden Spalten als ein Spalt erscheinen. Diese Vollkommenheit wurde erreicht
bei Aufnahmen, welche fiir mich im Krankenhause am Friedrichshain durch
Friulein Anna Lindenstrom angefertigt wurden und fir welche Friulein
Llse Petri den Hals hergab (Abb. 2 u. 3).

Ziele der Untersuchung.

Bei meiner Untersuchung lagen zwei Aufgaben vor:

1. festzustellen, wie grof} innerhalb eines gegebenen Gesamtbetrages an Beu-
gung und Biegung in Kopfgelenken und Halswirbelsiuledie Einzelbetrage seien;

2. eciniges iitber die Mechanik der sagittalen Flexion an dem
genannten Skeletabschnitt zu erfahren, soweit dies an den Knochen allein
uoglich war.

Dagegen war es nicht meine Absicht, die Extreme der Exkursionsméglichkeit
in den genannten Knochenverbindungen zu finden. Diese Ablehnung mull

ich begriinden.
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In alteren Darstellungen der Gelenkmechanik finden sich bei den einzelnen

" Gelenken Angaben, wie weit nach der einen und nach der anderen Seite die
Beungung, Streckung, Drehung oder sonstige Bewegung getrieben werden konne.
Solche Feststellungen wurden gewonnen, indem man die Skeletabschnitte
von Fleisch befreite und dann die Bewegungsmoglichkeiten ausprobierte; sie
haben aber doch, wenn man als Ziel der Untersuchung das Verstdndnis des
Lebenden im Auge behidlt, nur einen bedingten Wert. Das will ich an zwei
Beispielen klar machen, am Elibogengelenk und am Kniegelenk. _
a} Ellbogengelenk. Die Streckung des Vorderarms gegen den Oberarm
gelingt am Lebenden ebensoweit wie am entfleischten Skeletpraparat. Nicht
so die Beugung. Ich besitze das Photogramm eines Mannes, der sich als ,,Kraft-
turner Bohlig" vorstellte, der den Vorderarm gegen den Oberarm nur bis zum
rechten Winkel beugen konnte, weil dann die michtigen Muskelmassen an der
Beugeseite von Ober- und Vorderarm aneinander stiellen und weitere Beugung
hinderten.

b) Kniegelenk. Hier liegt es ganz ebenso: Die Streckung des Unter-
schenkels gegen den Oberschenkel gelingt am Lebenden ganz ebenso wie an dem
entfleischten Skeletpraparat. Nicht so die Beugung. TIch denke an einen
bestimmten Fall, an einen kriftigen Turner, der bei dem Versuche, in Knie-
beuge zu gehen, nur bis zu 90° kam, weil dann die Muskeln der Wade und die
an der Riickseite des Oberschenkels sich aufeinanderpreBten.

Diese beiden Fille aus dem Leben zeigen in besonders schlagender Weise,
dafl die Feststellung von Extremen der Bewegungsméglichkeiten an entfleischten
Skeletpriaparaten nur einen bedingten Wert hat.

Das soll aber nicht heiBen, dal} sie wertlos sei. Gerade die beiden vorher
angefiibrten Anfragen aus der Praxis zeigen, dafl fir diese, indem es sich bei
ihr um Fille von gewaltsamer Bengung und Biegung handelt, gerade die Kenntnis
der extremen Bewegungsméglichkeiten besonders wichtig werden kann. Aber
es treten dabei Komplikationen auf, welche den einfachen Gang der Bewegung
in dem Gelenk abindern und sein Verstdanduis triiben. Zu den komplizierenden
Umstanden bei gewaltsamen Biegungen ist zu zihlen die Zusammenpressung
des Knorpels auf der Seite, nach welcher gebogen wird, und anscheinend auch
ein leichtes Aufklappen auf der Seite, von welcher weggebogen wird.

Damit sind die Griinde angedeutet, um derentwillen ich bei den zu be-
sprechenden Versuchen lieber zu wenig als zu viel gebeugt und gebogen habe.
Daf3 letzteres nicht geschehen ist, mag man daraus ersehen, dafl bei L II der
Gesamtausschlag von ¢ 5 bis Sch. (Schidel) nur 759 betrug gegen 96° bei der
Lebenden (X-Bild).

Ich gehe nunmehr zur Beschreibung der angewendeten Methoden iber.

In dieser Arbeit reichen sich anatomisches Priparat und X-Bild die Hand.
Jedes der beiden Verfabren hat seine Vorzige, welche dem anderen abgehen,
und jedes derselben hat Mingel, von welchen das andere frei ist. So fordern
sie sich gegenseitig wie der Lahme und der Blinde in der Fabel. Das Knochen-
priparat besitzt vollkommene Schirfe und Klarheit und kann von allen Seiten
betrachtet werden; aber es gibt nicht in jeder Hinsicht die Verhiiltnisse des
Lebens wieder oder ist wenigstens dem Verdachte ausgesetzt, dies nicht zu tun.
Das X-Bild ist vom Lebenden entnommen; aber es ist nur ein Schattenbild,
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dessen EKinzelheiten unbestimmt, schwer deutbar und durch die bekannten
perspektivischen Verzeichnungen verschoben und entstellt sind.

Sowochl um dem Leser die kritische Beurteilung meiner Ergebnisse zu er-
moglichen, als anch, um demjenigen, der gleiche Untersuchungen machen will,
die Methode an die Hand zu geben, mufl ich darstellen, sowohl wie mit dem
Leichenmaterial als wie mit den X-Bildern verfahren wurde,

Untersuchung am Skeletmaterial. Methode.

Da hier viele Kinzelheiten zu nennen sind, so teile ich zu besserer Uber-
sicht die Besprechung der Methode in Abschnitte,

1. Zurichtung des Priparates.

2. Gewinng der drei Formen.

3. Anbringung von MeBmarkeu, Photos vor Durchsigen der Knochen.,

4. Mediane Durchsigung der Knochen, WinkelmeBlinien, zwei weitere
Marken, Photos der Medianebene.

5. Bestimmung der Winlkel.

1. Zurichtung.

Die Halswirbelsdule mit dem oberen Stiick der Brustwirbelsiule und dem
Schidel werden aus der Leiche entnommen (das Stiick der Brustwirbelsiiule ist
nétig als Handhabe beim Biegen). Die Rippen werden entfernt. Vom Sehidel
wird alles bis auf dic Umgebung des Hinterhauptsloches weggesiigt, rechts und
links durch sagittale Ebenen, welche den Spitzen der Querfortsitze des Atlas ent-
sprechen. Diese Verkleinerung des Schiidels ist notwendig, um das Gewicht des
Restes auf ein Minimum zu bringen, damit die Wirhelsitule nicht gehindert werde,
ihre |, Eigenform anzunchmen. Dic Halswirbel nnd das Schiidelstiick werden
auf der ecinen Seite sorgfiltig sauber geschabt (um scharfe Torm zu geben),
jedoch dirfen die Binder nicht verletzs werden. Ieh habe aber von den Mus.
keln den Longus colli helassen, weil wegen seiner dichten Auflagerung auf die
Knochen bei seiner Entfernung auch das vordere gemeinsame Lingsband leiden
miiite; ja, in gewissent Sinne tritt dieser Muskel fiir das genannte Band ein.
Drei genaw mediane Orientierungsstifte miissen angebracht werden, je einer
in dem Lpistrophens, Atlas und Schivdel, um die Stellung der Knochen zu {iber-
wachen, da beim Biegen des Priparates der Atlas die grofite Neigung zeigt,
in Drehung wmzuschnappen,

2. Gewinnung der drei Formen.

Nach den geschilderten Vorbereitungen wird das Priparat seitwiirts auf
cine glatte Unterlage gelegt, so dal es die Stellung annchmen kann, welche der
Spannung der Bandapparate entspricht (,,Bigenform®). Dann wird Ton win die
Knochen gelegt bis zur Medianebene herauf, jedoch ohne irgendwie einen Druck
auf die Knochen auszuiiben und das Priparat vorsichtlg mit Gipsbrei bedeclit.

Ist der Gips starr, aber noch nicht hart geworden, so hebet man das Prii-
parat mit dem Gips zusaminen empor, ohne die Verbindung zwischen beiden
zu lockern und dreht es auf dic andere Seite, so dall die Kuochen oben liegen.
Dann fiithrt man durch jeden Knochen bis in den Gips hinein zwel sperrende
Bohrungen mittels des elcktrisch betriebenen Bohrers,
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Diese Bohrkaniile sollen spater zur Einfithrung von gleich dicken Stiften
dienen, um die Lage der ausmacerierten Knochen in der Form noch mehr zu
sichern. Bei L. 11 wurden sie wohl gemacht, wie man an den Photos (Abb. 7,8, 9)
siebt, und zwar damals noch mit dem Drillbohrer; ich vergaBl aber nachher
von ihnen Gebrauch zu machen.

Daun wird das Priparat aus der Form genommen und nacheinander
einmal dorsalwirts, cinmal ventralwéirts gebogen. Beim Biegen fafit man das
Schidelstiick mit der cinen wnd die Brustwirbel mit der anderen Hand und biegt
moglichst gleichmafig, wobei man immer auf die Stellung der vorher erwithnten
drei Stifte im Schildelstiiel, Atlas und Epistropheus achten muf}, damit der
Atlas seiner Neigung, in Drehung umzuschnappen, nicht folgen kénne. In der
Stellung, in welche man das Priparat hineingebogen hat, wird dieses durch
Ton, der bis zur Medianebene emporreicht, festgehalten und dann abgegipst.

So crhilt man drei Abgiisse, je einen von der Eigenform, von der dorsal-
flektierten und von der ventralflektierten Haltung.

Nunmehr werden die Knochen duorch Maceration gesdubert, cntfettet,
gebleicht. Das Trocknen darf nicht schnell geschehen, etwa anf der Helzung,
weil sonst die Knochen etwas sehrumpfen und dann wackelig in den Formen
licgen.

3. Anbringung von MeBmarken. Herstellung von Photos vor Durehsiigen
der Knoehen.

In den inzwischen vollkommen ausgetrockneten Formen werden die Lager
fiir die Knochen geschellaclt, damit nachher die Knochien eingeklebt und wieder
ausgelost werden kdnnen.

Ist die Maceration vollendet, so werden dic Knochen in den Gipsabguly
tiir Kigenform eingepalit, in diesema mit Leim angellebt und durch Stifte, dic
in die frither erwihnten Bohrkaniile ciugefithrt sind, gesichert. Der Teim wird
moglichst spitclich verwendet.

Jetzt werden sieben MeBmarken angebracht.  Das sind kurze, gerade
Striche, die mittels einer feinen Zeichenfeder mit Tusche gezogen werden und
die jedesmal an der Stelle, an der sie gemacht sind, rechtwinkelig zum Gelenk-
spalt stehen, so dall sie zur Hilfte auf dem einen und zur Hilfte auf dem anderen
Knochen liegen. Die erste Marke am Condylus occipitalis und an der Atlas-
pfanne; die zweite an den seitlichen Gelenkflichen von Atlas und Epistropheus;
die dritte bis sicbente an je zwei Gelenkfortsiitzen des zweiten bis siebenten
Halswirbels.

Anmerkung: Die ersto dieser Marken wurde bei meiner Untersuchuny tiberhaupt
versiumt; die sechs anderen sicht man wohl an den Abbildungen fiir Dorsalflexion und fiir
Ventralflexion (Abb. 5 und 6), aber nicht an der fiir Eigenform (Abb. 4).  Sie wurden
zwar gemacht, wahrend die Knochen in dicser Form lagen, aber erst, nachdem photo-
graphicrt war.

Nun wird das erste Photogramm genommen (Abb.4, 5, 6). Zu dicsem Zweck
mull die Form mit den in ihr angeklebten Xnochen vor dem Apparat so genau
aufgestelly sein, dafl die Medianebene genau mit der Linsenebene parallel ist.
Die Aufnahme mulf} peinlich genan in natiirlicher Gréfie und mit Maistab gemacht
werden; der MaBistab muf) in die Mediancbene der Wirbelsiule gestellt werden.
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Nachdem das Photogramm genommen ist, werden dic Knochen durch
“rweichen des Leims mit ctwas warmem Wasser aus der Form wieder frel gemacht,

Abb. 4.

vorsichtig, denn man braucht die Form noch einmal! und werden die Leimspuren
von den Knochen und von der Form entfernt,

Wihrend dic Knochen noch in der Form licgen, kinnen schon Beobach-
tungen und Messuogen an denselben gemacht und aufgeschricben werden.
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Nun werden die Knochen nacheinander in die beiden anderen Formen
eingepallt und wieder photographiert. Man kann, wihrend sie in den Formen
Liegen, Beobachtungen und Messungen iither Anderungen in der Gestalt der

Abb. 5.

(zelenkspalten und Verschiebung der Hilften der MeBmarken gegeneinander
machen; doch sind diese Beobachtungen, falls die Photos in streng natiirlicher
GroBe auvfgenommen sind, auch nachtriiglich an diesen mit vélliger Sicherheit
auszufithren.
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4, Mediane Durchsigung der Knochen usw.

Nachdem die Knochen aus der dritten Form wieder ansgelost, diese und
diec Knochen sclbst von Leimresten gesaubert sind, wobel man aber immer

Abb. 6.

durauf zn achten hat, daB mau nicht mit Wasser an die MeBmarken kommt,
schlieit sich ein neuer Akt der Methode an. Alle Knochen. . I das Sehiidel-
stiick, Atlas, Epistrophens und die fitnf fibrigen Halswirbel, werden genau in
Medianebene mit der Laubsiige durchschnitten. Daranf werden an denjenigen
Hilften der Knoclien, welche in die Formen passen, alle Schuittflichen mit einem
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me;zugc oder Anstrich einer Masse versehen, anf der sich schreiben it Als
solche ist ein Gemisch von Leim und Gips vortretflich geeignet, Man mal3

Abb. 7.

aber erst das Mischungsverhiiltnis an einem anderen beliehigen durchsigten
Wirbel ausprobieren. Ist das Verhiiltuis richtig, =0 lassen sich nach dem Trocknen
auf dem Uberzuge die feinsten Linien zichen, genau o gut wic auf dem besten
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Zeichenpapier. e feiner und klarer die Linien sind, um so besser ist es fir die
Messungen (Abh. 7, 8, 9).

Abb. s

Nun werden die mit den Schreibiiberziigen  verschenen Knochenhitlften
von neuem in den Abgull fivr EBigenform gelegt und angeklebt. Nachdent der
Leim trocken geworden ist, wind aut jedem Knochen am Lineal mittels der Reils-
feder eine feine Linie gezogen, und zwar am Schiddel @ther Basalteil und Schuppe,

f=)
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am Atlas iber beide Bogen, am Epistropheus und an den ibrigen Halswirbeln
ither Korper und Bogen. Auf etne hestimmte Lage dieser Linien kommt es nicht
an. Die Atlaslinie wird auch auf dem Zahn des Epistropheus angegeben.

Abh. 9.

Auberdem wird der untere Rand der GelenldEiche der Ritekseite desvorderen
Atlasbogens und der untere Rand der Gelenkilivehe der Vorderseite des Zalmes
durch je ecinen kurzen Strich kemmtlich gemacht.

Das mit den WinkehueSlinien verschene Priparat wird wieder bei streng
frontaler Aufstellung in natiirlicher CioBle photographiert,
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Dann werden die Knochen wieder aus der Form ausgelost, wobei darauf
zu achten ist, dal dic Linien nicht mit Wasser in Bertthrung kommen. Dann
werden die Knochen nacheinander in den beiden anderen ¥ormen festgeklebt
nud beide Male photographiert.

\

|

\

Abb. 10.

Wir haben nunmehr sechs Photos, alle in streng natiirlicher GroBe auf-
genommen und daher aufeinander beziehbar. Das weitere Verfahren besteht
in der Auswertung dieser Photogramme.

5. Winkelbestimmung.
Zur Bestimmung der Winkel, welche die MeBlinien miteinander bilden,
miissen die Linien so weit verlingert werden, daf sie sich mit den Linien der
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benachbarten Wirbel schneiden. Zua dem Zweck kann man in zwel etwas von-
einander abweichenden Weisen verfahren: Entweder man macht Kopien auf
stumpfem Papier und zieht auf diesem die Linien aus, bis sie sich schneiden,

OOC\L 173(9,59)

!

~

Abb. 11.

wio es bei L T geschehen ist, oder man iiberteiigh mittels Pausen die Umrisse der
Schuittflichen und dic MeBmarken auf Zeichenpapier, was ich bei L 11 gemacht
habe. Qbwohl in diesem zweiten Falle ein Vorgang mehr eingeschaltet ist,
so leidet die Zuverlissigkeit darunter gar nicht, denn wenn auch auf der
Zeichnung die Umrisse nicht mathematisch genau wiedergegeben sein sollten,
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so werden doch davon die MefBlinien nicht betroffen, denn von diesen
brauchen ja nur zwei Punkte libertragen zu werden und das liBt sich absolut

genau machen.

Abb. 12,

Das Pausverfahren bietet aber noch den weiteren eminenten Vorteil,
dafl man die Umrisse und MeBlinien aus zwei Stellungen oder auch aus allen
drei Stellungen aufeinander legen kann, und daf man dadurch die Méglichkeit
gewinnt, die Zahlen durch Anschauung zu ergiinzen.
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Yeranschaulichung der Ergebnisse der Winkelbestimmung.
Ich habe fiir diese Veranschaulichung die beiden Verfahren gewihlt, deren
ich mich schon bei fritherer Gelegenheit (Verhandl. d. anatom. Gesellsch. Leipzig
1911, S. 181 u. 1385) bedient habe.

Abb. 13. Abb. 14.

a) Dic Umrisse und MeBlinien von der Eigenform werden aufgepaust
und dann werden Umvrisse und MeBlinie des siebenten Halswirbels von der Dorsal-
flexion daraufgelegt und von diesem Wirbel als CGrundlage alle dbrigen Stiicke
nach oben hin aufgetragen (Abb. 10). Dasselbe fiir Ventralflexion (Abb. 11).
Es héitte auch noch eine weitere Abbildung gegeben werden Lkonnen, in welcher
Dorsalflexion und Ventralflexion aufeinandergelegt sind.

b) Man beginnt wieder damit, Unrisse und MeBlinien von der Bigenform
aufzuzeichnen. Dann werden nacheinander die Pausen von Dorsalflexion und

Archiv fir orthopadische und Unfall-Chirurgie. Bd. XXVI. 2
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Ventralflexion so darauf gelegt, dafl Umrill und MeBlinie von ¢ 7 sich decken,
aber nur ¢ 6 ibertragen. Dann werden weiter Umrifl und Mefilinic von ¢ 6 zur
Deckung gebracht und ¢ 5 Gbertragen usw., bis oben hin. Die so gewonnene
Abbildung (Abb. 12} ist von grofler Anschaulichkeit. Wenn man sich in dieselbe
hineinsieht, so erblickt man gewissermaflen die Bewegung, welche von der einen

Abb. 15.

Stellung zur anderen fithrt; namentlich ist dieselbe an den Dornfortsitzen in
die Augen fallend.
X-Bilder.

Bei den X-Bildern ist die Aufgabe einfacher, aber doch nicht so einfach,
wie diejenigen sie zu nehmen pflegen, die in gewdhnlicher Weise X-Bilder benutzen.

Zunichst kam s daranf an, Zeichnungen zu gewinnen, mit denen sich
operieren lieB. Dies wurde in folgender Weise erreicht. Von den beiden Negativen
wurde mittels feinen franzisischen Pauspapieres je eine Panse genommen,
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welche die Umrisse der Wirbelkérper and die Durchschnitte der Bogen mit den
Dornfortsittzen enthielt (Abb. 13 u. 14). Vom Epistropheus war die Spitze des
Zahnes bei Ventralflexion (Abb. 14) nicht erkennbar, wohl aber der Korper,
was fiir die Anbringung der WinkelmeBlinie geniigte. Vom Atlas war der vordere

Abb. 16.

und der hintere Bogen erkennbar. Schlimmer stand es mit dem Schadel. Zwar
trat der Rand der Squama oceipitalis mit voller Schiirfe hervor, aber an ihm kein
fester Punkt. Der Condylus oceipitalis war ganz undeutlich. Doch lieB sich der
Canalis hypoglossi als ein heller Fleck crkennen. In dessen Mitte wurde der
eine Punkt fir die Schiadelorientierungslinie angenommen; als zweiter ein Punkt
am Rande der Squama, der auf beiden Aufnahmen gleich weit von dem Hypo-
glossuspunkt entfernt war.

ok
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Abh. 17,

Durch Ubertragung dieser Pausen auf Zeichenpapier worden die beiden
Lng 1
Bilder gewonnen, die den Abb. 13 und 14 zugrunde liegen.



Die sagittal flexorische Bewegunyg der menzehlichen Halswirbelsitule, 21

MeBlinien, Um die MceBlinien anzubringen, nuuten in jedem Wirbel-
bild zwei Punkte, je ciner im Korper wud ciner im Bogen angegeben werden;
i Atlas je einer im vorderen und im hinteren Bogen; im Schitdel waren es die

Abb. IR

beiden Punkte, von deven eben gesprochen wurde. Die gleichen Punkte wurden
von der cinen Zeichming auf die andere ibertragen. Auf den Abb, 13 und 14
sind diese Punktpaare angegeben,

Durch diese Punktpaare waren die MeBlinien gegeben: duveh Auszichen der
Linien bis zum Schneiden mit Nachbarlinien wurden die Winkel gefunden,
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div sic miteinander bitden, durch Vergleich der Winkel von Dorsalflexion und
Ventealflexion die Anderung der WinkelgeabBen.

Abb. 19.

Veranschaulichung der KErgehuisse. Zur Veranschaulichung der
Freebuisse wurden dieselben beiden Verfahren verwendet, die oben schoun
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beschrieben worden sind (8. 17): dieselben brauchen daher hier nicht wieder
beschrieben zn werden (Abb. 15 u. 16).

Das sind die Methoden, welche ich angewendet habe, um die sagittal-
flexorischen Bewegungen der Hinterhauptsgelenke und der Halswirbelsiule
zu untersuchen. Ich weil schr gut, daB nicht jeder, der etwas iber diese
Bewegungen wissen méchte, Zeit und Neigung hat, um eine so umstandliche
Tutersuchung anzustellen; ich weill auch, dal in vielen Fillen der Praxis ein
angenihertes Ergebnis gentigt. Aber einmnal mufite die mithsame Arbeit streng
durchgefithrt werden. Es konnte ja auch sein, dall doch frither oder spiter
jemand den Wunsch hat, genaue Untersuchungen an menschlichen oder tierischen
Wirbelstiulen vorzunehmen. Einem solechen mag es dann niitzlich sein, die
Methode ansgearbeitet vorzufinden,

. .
Ergebnisse.

Wir miissen jetzt feststellen, welche Ergebnisse sich in den drel von inir
untersuchten Fillen, zwei Skeletpriparaten und einer Lebenden (X-Bild)
gefunden haben. Diese Betrachtung miissen wir, entsprechend den zwel oben
formulierten Tragestellungen, in zwel Abschnitte teilen.

Winkelbestimmung.

I. Fall: L T (Abb. 17, 18, 19). Die neben die Bilder geschrichenen Zahlen
bedeuten die Winkel, welche die MeBlinien zweier benachharter Wirbel mit-
einander hilden. Also z. B. auf dem Bilde der Eigenform (Abb. 17) bedeutet dic
obhen stehende Zahl 49 dafl die Mefllinie des Schiidelstitckes und die des
Atlasses  miteinander einen Winkel von 49 bilden; bei der dorsalflektierten
Haltung (Abb. 18) ist dieser Winkel 16° Daraus ist sofort zu ersehen, dal
sich bel der Umwandlung von Eigenform in Dorsalflexion der Winkel um 12°
gedndert hat.

Da diese Winkel, welche je zwei Mellinien miteinander bilden, neben den
Abbildungen zu sehen sind, so brauchen sie im Text nicht noch besonders auf-
gefithrt zu werden, sondern ich gebe gleich die aus thnen hervorgehenden Diffe-
renzen in einer Tabelle, in welcher die erste Kolumune die Abweichungen beim
Ubergange von Eigenform in Dorsalflexion, die zwcite dic Abweichungen von
Eigenform in Ventralflexion und die dritte die Summen aus beiden Abweichungen,
also die Gesamtspielraume von dorsaler Flexion bis zu ventraler Flexion gibt,.

Eigenform Eigenform Cesamt-

Dorsalflexion  Ventralflexion biegunyg
Sech/A . . .. ... 120 18° 309
A/E Lo 7% 13°% 210
Ee3d ..o 6o 79 130
c3ledt oL 30 9o 129
edfes oL 9o 7975 16975
edleb ... ... . av 13025 15925
ebleT .o .. 20 15% 17%
ekl Lo 40 5%5 9975

Summen . . . 459 390753 135925
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Wenn man diese Kolumnen hinunterblickt, so erhilt man den Eindruck
einer gewissen Unregelmiifligkeit. s wire ja auch bei einer Methode, bei der
trotz groBter Sorgfalt so viele kleine Fehlermdoglichkeiten lauern, nicht zu ver-
wundern, wenn diese oder jene leichte Stérung eintritt. Fs braucht z. B. bloB
einmal ein Wirbel nicht absolut genau in sein Lager eingelegt zu sein, gleich ist
der Fehler da. Aber es ist gar nicht gesagt, dafl alle Unstimmigkeiten Schuld
der Ausfihrung oder gar der Methode sind. Sie konnen auch im Gegenstande
liegen. Betrachtet man die einzelnen Wirbel von ausmacerierten Siulen genau,
so findet man an thuen allerlei UnregelmaBigkeiten, wie das ja auch allgemein
bekannt ist; die menschliche Wirbelsiiule gehért nicht zu den bestgearbeiteten,
sie kann sich in dieser Hinsicht nicht mit vielen tierischen Wirbelsiulen, ins-
besondere solchen von Reptilien und Végeln, messen.

Tmmerhin hat mich damals, als ich diese Wirbelsinule untersucht hatte,
die Unstimmigkeit der Zahlen beunruhigt und mich veranlaBt, die Arbeit zu
wiederholen mit womdiglich noch gréBerer Sorgfalt und mit Einschrinkung
des Spielraumes der Biegung, um jede Gewaltsamkeit zu vermeiden. Ich will
aber sogleich im voraus bemerken, dafl dadurch keine gréflere RegelmiBigkeis
erzielt wurde, :

2, Fall: LIL(Abb.10, 11, 12). Die auf den Abb. 10, 11, 12 beigeschriebenen
Zahlen bedeuten nicht das gleiche wic die auf den Abb. 17, 18, 19. Sie bedeuten
nicht Winkel, welche zwei benachbarte MeBlinien miteinanderbilden, sondern sie
bezeichuen die Stellungsiinderung, welche die einzelnen Mefilinien erlitten haben
beim Ubergang von ciner Haltung der Wirbelsiule zu einer anderen Haltung.
Auf den Abb. 10 und 11 finden sich immer zwei Zahlen, eine eingeklammerte
und eine nichteingeklarmmerte. Die eingeklammerten bedeuten die Stellungs-
inderung, welche zwischen zwei henachbarten Wirbeln stattgefunden hat,
die nicht eingeklammerten bedeuten die Stellungsinderung, welche zwischen
dem 7. Hw. und einem anderen Stiick der Reihe cingetreten ist. Wenn also auf
der Abb. 11 gegenitber dem Spalt zwischen ¢ 3 und ¢4 die Zahlen 5% und
30%5 stehen, so bedeutet das, daB beim Ubergange von Eigenform zu Ventral-
flexion die Stellung des dritten Wirbels gegen den vierten sich um 5%5 und gegen
den siebten Wirbel um 3095 geiindert hat. In Abb. 12 sind dic Einzelbetrige fiir
Ventralflexion vor die Wirbel und die fiir Dorsalflexion hinter die Wirbel
geschrieben. Wir wollen nun wieder dieselbe kleine Tabelle wie im-ersten Falle
bilden (wobei aber die Kolumnen um eine Stelle kiirzer sind, weil der erste Brust-
wirbel nicht mitberiicksichtigt wurde).

Eigenform Eigenform Gesamt-
Dorsalflexion Ventralflexion biegung
Seh/A . . ... 160 120 280
AE ... 59 110 16%
Efe3 . .. .. .. 40 30 7°
c3jcd . ... L. 3¢ 505 895
cdfe5 ... . L. 70 8o 150
edje6 . . ... .. 6595 093 16°
ebleT ... L. 10 7% 805

Summen . . . 439 5695 9905
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3. Fall: X-Bild. Hier ist das Rechnen noch einfacher, da wir keine Eigen-
form sondern nur Dorsalflexion und Ventralflexion vor uns haben. Wir brauchen
nur an einer Knochenverbindung nach der andern den Winkel abzulesen, den
man bekommt, wenn Umrisse nnd MelBlinien je zweier Wirbel in der frither
beschriebenen Weise aufeinander gepaust sind, und die Differenzen der Winkel
bei Dorsalflexion und bei Ventralflexion zu bestimmen. Auf Abb. 16 sind diese
Winkel beigeschrieben.

Vergleich der drei Falle. Wenn wir jetzt die drei Fille vergleichen
wollen, so kénnen wir, da auf der X-Aufnahme bei Dorsalflexion nur noch der
fanfte Halswirbel mitgckommen ist, nur das Stiick vom Schiidel bis zum
fanften Halswirbel, also finf Verbindungen, bericksichtigen. Stellen wir die
Gesamtausschlige von diesen zusammen.

LI LI X-Bild
Seh/A . . ... L. 300 280 240
AE Lo 210 163 160
Eed .. 0 0. 130 70 169
edled . Lo oL 129 803 200
edles ... ... 16%5 15° 200
Summen . . . . 92075 750 0450

Man konnte daran denken, um die Einzelbetrige vergleichbar zu machen,
in allen drei Fallen die Summen gleich 1000 zu setzen und die Einzelbetriige
daranf umzurechnen. Doch geht das nicht aus zwei Griinden:

l. Koénnte es ja sein, dall bei dem Beugen und Biegen der ganzen Hals-
wirbelsitule das eine oder andere Stiick bereits am Eude seiner Flexionsméglichkeit
angelangt wire, withrend hei anderen noch ein Rest aussteht: dall vor allem in
der Schiidel-Atlas-Verbindung und in der A/T-Verbindung das Maximum schon
erreicht ist, withrend zwischen den {ibrigen Halswirbeln ein Rest von Biegungs-
moglichkeit noch nicht erledigt ist, weil ja zwischen Schidel und Atlas sowie
zwischen Atlas und Epistropheus Gelenke vorhanden sind, zwischen den ibrigen
Wirbeln dagegen Scheiben.

2. Handelt es sich im dritten Falle (X-Bild) win Bewegungen des Lebenden,
die unter der Herrschaft von Muskeln ausgefithrt werden.

Ubrigens betriigt ja in unsercm ersten Falle die Cesamiflexion 92073,
und das ist von den 96° des dritten Falles so wenig verschieden, daff wir die
Einzelbetrige gut miteinander vergleichen kénnen.

Es driingen sich nun, wenn wir Zahlen und Bilder zugleich zur Beurteilung
heranziehen, drei Betrachtungen auf:

1. Die ,,Ventralflexion™ der Halswirbelsiule ist cigentlich den beiden
anatomischen Priaparaten nach gar keine Flexion sonderu Streckung, und zwar
ist das in den beiden untersuchten Iillen und auch in einem fritheren Falle
vom Jahre 1909 ganz gleich: nur eine Spur von Koukavititt nach der ventralen
Seite ist vorhanden. Auf dem X-Bilde (Abb. 3) ist die Konkavitit allerdings
recht beachtenswert.

Diese Unféhigleit oder geringe IMihigkeit der Halswirbelsdule zu ventraler
Biegung beansprucht deswegen unsere Aufmerksamkeit, weil sie eine allgemeine
oder zum mindesten weit verbreitete Eigentiimlichkeit der Sdugetierc
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ist. Teh fand sie zouerst beim Lowen (Sitzungsber, . Ges, naiurforseh. Freunde,
Berlin, Jo. 1807, S 46). Damals glaubte ich sie so erkliren zn kénmen, dali der
Liwe ja mit einer =chweren Beute davoneilen miisse und datiir diese Versteifung
der Halswirbelsiiule brauche. Dann fand ich sie wieder beim Biren (Arch. f.
Anat. w. Phvsiol, Jg. 1913, Anat. Abt., 8.78). Hier liel3 sich zur Not an die gleiche
Yrklavung denken. Uber die Hundewirbelsinle war ich in der Lage, etwas
reichere Brfahrungen zu machen, weil wahrend des Krieges Herr Pfungst mich
zu einer derartigen Untersuchnng anvegte. lis handelte sich niunlich darum,
Sanititshunde zur Aufsuchung von Verwundeten anszubilden und bei dieser
Dressur spielte die Biegsamkeit der Halswirbelsiule eine Rolle. Meine bei dieser

Abb. 20.

Cielegenbeit gewonnene Erfahrung gehd dahin, dall allerdings bei einigen Hunden
ein leichter Grad von ventraler Biegung moglich ist, dall aber doch das Typische
i dem IFehlen derselben zu schen ist. Ieh fand dann die Unmoglichkeit der
ventralen Biegung der Halswirbelsiiule wicder beim wilden Kaninchen (Arch.
f. Anat. u. Phy=iol. Jg. 1915, Avat. Abt., 8.257), welches sicher von dem Verdacht,
eive schwere Beute fortzuschleppen, freizusprechen ist. Noch vor wenigen Tagen
stellte ieh bei einem kleinen Siugetier von ungeheurer Gewandtheit und aufer-
ordentlicher Biegsamkeit der Wirbelsitule, einem Heterohyrax brucei, diese
villige Unbiegsamlbeit der Halswirbelsiiule nach der ventralen Seite fest (Abb. 20).

2. Nicht weniger auffallend ist der unerwartet geringe Ausschlag der
Schivdelflexion. Derselbe ist sogar in unserem Fall bei der Lebenden (24°)
geringer wie am anatomischen Priparat (289 und 309). Allerdings ist zu beriick-
sichtigen. daB im Leben die Muskeln cine Rolle spiclen: vielleicht wiirde bei
diesem jungen Midchen, wenn der Kopf passiv gewaltsam nach vorn und nach
hinten gebogen worden wiire, der Aussehlag grofler gewesen sein. In unserem
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ersten Falle haben sich als Flexionsmoglichkeit zwischen Sch/A 309 ergeben,
das ist nur ein Drittel eines rechten Winkels, Wenn wir beobachten, wie Lebende
cinerseits das Kinn auf die Brust driicken, andererseits den Kopf in den Nacken
legen konnen, so wiicden wir einen weit grolleren Ausschlag erwarten. Wir sind
hier offenbar das Opfer einer Tllusion, indem wir die Bewegung am langen Hebel-
arm wahrnehmen und tberschitzen.

Ubrigens mahnt die anatomische Erfahrung zu besonderer Vorsicht gerade
bei diesem Gelenk, denn kein Gelenkkorper im menschlichen Skelet weist so
enorme Yerschiedenheiten auf wic der Condylus occipitalis. Es gibt Falle,
in denen er so gut wie eben ist (Abb. 21 A), andere in denen er eine ganz scharfe
Biegung macht (Abb. 21 B) und einen scharfen Knick in der Mitte hat. Ein
Condylus der letzteren Art erinnert an die Form, die man bei den meisten Siiuge-
tieren trifft. Ich habe schon einmal frither die Abbildungen dicser beiden

A Abb. 21. B

extremen Formen mitgeteilt (Sitzungsber. d. Ges. naturforsch. Freunde, Berlin
Jg. 1910, S. 134).  Es ist nicht zu bezweifeln, dal bei so aullerordentlichen
Differenzen auch die Bewegungsméglichkeit verschieden scin muf.

3. Der dritte Punkt, der Beachtung verlangt, ist die sagittal-flexorische
Bewegung im A/E-Gelenk. Frither galt und gilt bei der Mehrzabl der Praktiker
und wohl auch der Anatomen noch heute dieses Gelenk als ein reines Drehgelenk,
ja, es wurde geradezu als Paradigma eines solchen gefiihrt. Auch ich folgte in den
ersten Jahren meiner Lehrtatigheit diesem Brauch, bis ich erkanute, dald dies
nicht richtig ist, daB vielmehr in diesem Gelenk auch sagittale Flexion und seit-
liche Flexion moglich ist. Ich machte dicse Beobachtung zuerst bei einigen
Saugetieren (Sitzungsber. d. Ges. naturforsch. Freunde 1907, S. 50), dann auch
beim Menschen, und zwar an Skeletpriiparaten nach Form und trug dariiber anf
der Anatomenversammmlung in Wiirzburg 1907 vor (Verhandl. S. 141).

Ich habe dann diese Angelegenheit weiter verfolgt, nicht nur beim Menschen,
sondern auch bei mehreren Siugetieren. Ich gebe ein Verzeichnis derjenigen,
iiber welche ich Aufzeichnungen besitze, indem ich in Klammern das Jahr bei-
fige, in welchem die betreffende Beobachtung gemacht bzw. verdffentlicht
wurde.

Macropus rufus (1909) 319
Castor fiber (1918) 40%—450°
Coelogenys paca (1909) recht bemerkenswert

Hydrochoerus capybara (1917) 520
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Dasyprocta aguti (1917) 139

Hystrix cristata (1918) 450

Dolichotis patagonica (1918) 199

Wildes Kaninchen (1915) 309, vielleicht mehr
Subulo nemorivagus (1907) ,,sehr stark™
Moschus moschiferus (1903) .sehr ausgiebig™
Rind (1910) 310

Tapirus americanus (1918) 100

Elefant (1910) 595

Pferd (1910) 350

Hund (Neufundlinder) (1910) 320,
Zibethailurus pardalis (1911) 1695

Zalofus californianus (1925) vorhanden
Theropithecus gelada (1925) 210

Bei letzterem ist sogar der Ansschlag zwischen Atlas und Epistropheus
grofer wie der zwischen Schidel und Atlas, denn dieser betrigt nur 170,

Bel allen ergab sich also ein gewisser, bei manchen #in erheblicher Betrag
sagittaler Flexionsmoglichkeit, bei Hydrochoerus 520 Unter solchen Umstinden
darf man nicht mehr von Zufilligkeit, etwa .,schlechter Ausfithrung® sprechen,
sondern es mul} sich um etwas ,,Gewolltes’ handeln.

Hier schlieBt sich nun unmittelbar die Frage an, ob beim Menschen zwischen
der sagittal-flexorischen Bewegung im Sch/A-Gelenk und derjenigen im A/E-
Gelenk ein konstantes Verhiltnis bestche. Fiir die Beantwortung dieser
Frage kommen mehrere Umstinde in Betracht: erstens ist der Zahn des Epi-
stropheus durch die starken Ligg. alaria und das Ligg. apicis dentis mit dem
Schadel verbunden. Die beiden Gelenke bilden infolgedessen eine mechanische
Einheit und kinnen bis zu einem gewissen Grade nur gleichzeitig spielen.  Aber
cs fehlt doch meines Wissens jede IKenntnis dartiber, ob bei den soeben erwithnten
enormen Differenzen der Gestalt deg Condylus oceipitalis die A/E-Verbindung
derartig umgebildet ist, dall das Verhiiltnis zwischen sagittaler Flexion in beiden
Gelenken immer das gleiche bleiben kann. Auch muB man bei der Uberlegung
dieser Frage unterscheiden zwischen dem anatomischen Priparat und dem
Lebenden. Beim letzteren wird die Bewegung ausgeiibt durch Muskeln und mit
Riicksicht auf letzteres ist nicht zu vergessen, dafl es zwar einerseits solche Muskeln
gibt, welche mit Uberspringung des Atlas vom Epistropheus und den folgenden
Wirbeln zum Schiidel gehen (Rectus cap. post. major und vor allem Transverso-
oceipitalis), bei deren Aktion also der Schidel auf den ‘Atlas driickt und diesen wie
einen Meniscus mitnimmt: daB es andererseits aber Muskeln gibt, welche vom
Atlas zum Schiidel gehen (Rectus cap. post. minor und obliquus capitis sup.),
und diesen Muskeln wird man die Yhigkeit, den Schidel selbstiindig zu bewegen,
an sich nicht abstreiten kénnen. Diese AuBlerungen zeigen, wie schwierig das
Problem ist.

Fiir uns liegt nur die Aufgabe vor, zu vergleichen, wie in unseren drei
Fillen das Verhiltnis der sagittal-flexorischen Bewegung in den beiden Gelenken
ist. Da ergibt sich denn, dafi in dem ersten Fall (Skeletpriparat) und dritten
Fall (X-Bild) das Verhiltnis gleich ist, namlich wie 2 : 3.
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Ich will aber noch die anderen Falle zum Vergleich heranziehen, in welchen
ich mit Hilfc des Formverfahrens die Flexionsmoglichkeit in den beiden Gelenken
untersucht habe. Es sind ihrer sechs. Ich ordne sie nach der GréBe des Sch/A-
Ausschlages.

Ausschlige in den beiden Kopfgelenken.

Sch/A A/E Nachweis
1. Fall o 0 . . 199 895 1914 79 d. Samml d. Berl. an. 1nst.
2 Fall . . . . 20% 7%
3. Fa ... . 210 18° 1914 79 - 5
4, Fall . . . . 220 140
. Fall .0 .. 310 1995 1914 79 - -
6. Fall . . . . 36° 110 1914 79 . "

Aus dieser kleinen Tabelle ergibt sich dreierlei:

1. Der Ausschlag zwischen D F1 und VI im Sch/A-Gelenk schwankt
zwischen 19%5 und 36°.

2. Der Ausschlag im A/E-Gelenk schwankt zwischen 7% und 1995,

3. Ein konstantes Verhiiltnis zwischen dem Ausschlag im Schf/A-Gelenk
und A/E-Gelenk besteht nicht.

Mechanische Betrachtungen.

Ich komme jetzt zum zweiten Teil meiner Ergebnisse, zur Betrachtung
der mechanischen Verhiiltnisse, soweit sich solche an den Kunochen erkennen
lagsen.

Ieh muf} zwel Bemerkungen vorausschicken.

Erste Vorbemerkung: Beugen und Biegen. Beim Beugen wird die
Stellung eines Skeletabschnittes gegen einen anderen, mit dem er gelenkig
verbunden ist, verindert, wie wir
uns jederzeit klar machen kénnen,
indem wir nnseren Vorderarm gegen
den Oberarm beugen. Biegen findet
statt, indem auf einen nicht starren
Stab rechtwinkelig zu seiner Litngs-
richtung ein Druel ausgeiibt wird. Abb. 22,

In der Sch/A-Verbindung und in
der A/E-Verbindung, weil es Gelenke sind, wird gebeugt und in den Ver-
hindungen der ibrigen Halswirbel gebogen.

Zweite Vorbemerkung: Schleifen und Rollen. Seit der ,,Mechaunik
der menschlichen Gehwerlizeuge™ von Eduard und Wilhelm Weber hat der
Unterschied von Schleifen und Rollen in der Gelenklehre Heimatsberechtigung
(Wilhelm Weber und Eduard Weber, ,,Mechanik der menschlichen Geh-
werkzeuge'*, Gottingen 1836, S. 173). Wir konnen ung diesen Unterschied am
einfachsten klar machen, wenn wir ausgehen von dem Schema eines konvexen
Korpers und einer cbenen Flache, auf welcher derselbe liegt (Abb. 22). Beim
Schleifen bleibt dic Achse auf ihrem Fleck und der konvexe Kirper dreht sich um
die Achse, beim Rollen wird die Achse verschoben; oder — anders ausgedriickt -
beim Schleifen kommt immer cin neuer Punkt der konvexen Oberfliche mit dem
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gleichen Puulkt der Unterlage in Berithrung, beim Rollen kommt immer ein
neuer Punkt der konvexen Oberfliche mit cinem ncuen Punkt der Unterlage
in Berihrung, welcher ebensoweit von dem Ausgangspunkt entternt ist wie der
neue Punkt auf der konvexen Oberfliche. Sind konvexer Kérper und Lager
kongruent gekriimmnt, so ist nur Schleifen mdéglich. Rollen ist moglich, wenn das
Lager entweder eben oder gleichfalls konvex oder auch schwiicher konkav wie
der konvexe Korper konvex ist. Natiirlich kommt auch Schleifen und Rollen
gleichzeitig vor.

Wir kénnen jetzt nachschauen, wieweit unsere Praparate zur Erliuterung
der Mechanismen dienen, welche bel der sagittal-flexorischen Bewegung der
Halswirbelsdule in Betracht kommen.

1. Seh/A-Gelenk.

Hier ist die Aufgabe einfach. Da Coudylus und Pfanne gleich gekriimmt
sind, so kommt Rotllen nicht in Betracht sondern nur Schleifen, wobei es allerdings
nach den Photos scheint, dafl auf der Seite, nach welcher gebogen wird, der
Knorpel zusammengedriickt wird. Wie gro3 die Verschiebung war, kann ich
leider nicht angeben, da ich versiumt hatte, eine MceBmarke am Condylus und
Pfannenrand anzubringen (s. S. 7, Anmerk.).

2. \/E-Verbindung.

Die in Beriihrung stehenden seitlichen Gelenkflichen von Atlag und Epi-
stropheus sind in sagittaler Richtung ~- und auf diese allein kommt es jo bei
unserer Untersuchung an — beide konvex. Esruhtalso Konvexitit auf Konvexitit,
g0 wie ¢s an den lateralen Condylen des Kniegelenkes beim Menschen in Ausnahme-
fillen und bei Affen stets zu beobachten ist. Es ist klar, dafl diese Einrichtung
mit der Drehaufgabe in Verbindung steht, indem durch dieselbe die Beriihrung
der Fliichen verringert und dadurch die Reibung vermindert wird. Flir uns aber,
da wir uns hier nur mit der sagittalen IFlexion beschiftigen, liegt die Trage so,
welchen EinflulB} die Doppelkonvexitit auf diese hat. An sich wiirde ja, wie eben
auseinandergesetzt wurde, sowohl Schleifen wie Rollen méglich sein.  Was aber
tatsichlich geschieht, das wird im wesentlichen durch den Zahn des Epistropheus
bestimmt, durch seine Verbindung mit dem vorderen Bogen des Atlas und mit
dem Rande des Hinterhauptsloches. Und da ist nun allerdings das, was die ana-
tomischen Priiparate zeigen, recht befremdlich. Ts ist sogar das Verhalten
beim Ubergange von Eigenform in Dorsalflexion anders wie beim Ubergange
von Eigenform in Ventralflexion.  CGlicklicherweise verhalten sich aber in
Beziehung auf den Zahn des Epistropheus meine beiden Iille ganz gleich, so
daB} sie beanspruchen kinnen, dafl man sich klar mache, was es denn ist, was
sie zeigen. Man mufl dazu bestindig die Abb. 17, 18, 19 vom ersten Fall und
die Abb. 7, 8, 9 vom zweiten Fall vergleichen und auch noch die drei Seiten-
ansichten des zweiten Falles Abb. 4, 5, 6 hinzunehmen. '

Beim Ubergange von Eigenform zu Dorsalflexion vergleitet der vordere
Bogen des Atlasses nicht gegen den Zahn; nur vergrofert sich der Abstand
desselben etwas und der Spalt zwischen beiden Knochen wird leicht keilformig,
unten weiter wie oben. Beides wird offenbar durch den Druck des Condylus
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auf den hinteren Teil der Atlaspfanne veranlaBt. In Seitenansicht (Abb. )
haben auffallenderweise die beiden Hilften der MeBmarke ihre Lage nicht gegen-
einander geindert.

Beim Ubergange von Bigenform zu Ventralflexion ist die Anderung in
der Lage des vorderen Bogens des Atlas zum Zahn betriichtlicher, und sie dullert
sich sowohl als Gleitbewegung wie als Kippbewegung; der Betrag des Gleitens
laBt sich an den Marken abmessen.

Betrachtet man in Seitenansicht das Verhalten der MeBmarke, so bemerkt
man, dall das obere, auf dem Atlas befindliche Stiick derselben ritckwirts
geglitten ist. Es hat also Schleifen nicht Rollen stattgefunden.

Die im vorausgehenden vorgefiihrten Betrachtungen machen doch rechs
lebhaft den Eindruek, dall die Atlas-Epistropheus-Verbindung des Menschen
nicht fiir sagittale Flexion gebaut ist. Immerhin darf doch nicht auller acht
gelassen werden, dall diese Bewegungsmaglichkeit zwei Drittel derer des Sch/A-
Gelenkes betragen, ja ihr fast gleichkommen kann und dafl sie bei manchen
Saugetieren die erwahnten hohen Grade errcicht.

3. Verhindungen der tibrigen Ialswirbel.

Ieh wuB hier drei Vorbemerkungen machen:

a) Uber dic Messung der Hohen (Dicken) der Zwischenwirbel-
scheiben. Die Messung der Dicken der Zwischenwirbelscheiben scheint héchst
einfach, ist es aber, wie sich sogleich zeigen wird, durchaus nicht; ja, wir befinden
uns hier in einer Schwierigkeit, die unldshar zu sein scheint. Wenn man solche
Messungen machen will, so pflegt man die beiden Spitzen eiunes Zirkels wuf der
Vorderseite der Wirbelsiule an die oberen und unteren Rinder der Scheiben
anzusetzen und auf diese Weise die Mafle abzunehmen. Gegen dieses Verfahren
sind vier Bedenkcen zu aubBern:

1. An der Vorderseite der Wirbelsiiule lauft das vordere gemeinsame Lings-
band (Lig. longit. vertebrale commune ant.) hinab wnd verdeckt dadurch die
Bandscheiben. Entfernt man aber dieses Band, so veriindert sich dadurch etwas
die Gestalt der Wirbelsiiule; diese kriimmt sich mit ithrem oberen und unteren
Ende etwas rickwirts, wie ich in meinen Vorlesungen uber Skeletlchre seit
den 80er Jahren des vorigen Jahrhunderts an Pappschablonen zu zeigen pilegte.
Doch ist der Einflul auf die Hohe der einzelnen Zwischenwirbelscheiben natiirlich
so gering, dall wir dieses Moment auBer acht lassen konnen.

2. Die Vorderseite der Zwischenwirbelscheiben geht ohne Grenze in die
Knochenhaus itber; daher ist eine Grenzlinie héchstens annihernd, aber nicht
mit voller Prizision anzugeben. Indessen auch damit kénnten wir uns, wo es
auf letzteres nicht ankommt, abfinden. Viel mehr aber fallt ins Gewicht etwas
Weiteres. :

3. Die Endflichen der Wirbelkdrper stoBlen nimlich mit den Mantelflichen
nicht in scharfen Kanten zusammen, sondern biegen mit gerundeten Rindern
in-gie um, so daf, wenn man die Dicke der Zwischenwirbelscheiben an der Ober-
fliche mift, dieses MaB nicht unerheblich betriichtlicher ausfallen muf, als viel-
leicht 2 mm hinter dieser Stelle. Man muB sich einmal diese Angelegenheit klar
machen, was, wie es scheint, noch niemand getan hat, um eine Scheinexaktheit
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los zu werden, die keine wirkliche Exaktheit ist. Zu diesem Zwecke nehmen wir
aus ciner in Eigenform abgegipsten Wirbelsaule zwei Wirbel heraus, siigen diese mit
der Laubsiige median durch und legen von jedem die eine Hélfte in die Form. Wir
haben dann da, wo an der unmacerierten Siule die Zwischenwirbelscheibe ist,
eine Liicke, und die MaBe der Licke geben die Malle der Zwischenwirbelscheibe
wieder (Abb. 23). Wir sind aber jetzt nicht darauf beschrinkt, an der Vorder-
geite und an der Oberfliche messzn zu milssen, sondern wir kénnen an jeder Stelle
messen, nicht nur vorn, sondern auch hinten, nicht nur an der Oberfliche,
sondern auch im Innern und in der Mitte, nicht nur dort, wo die Bandscheibe
am hoéchsten, sondern auch dort, wo sie am niedrigsten ist. Erst jetzt, erst auf
der Grundlage der durch das Formverfahren erlangten Anschauung kénnen wir
uns mit der Frage beschiftigen, wo wir messen wollen bzw. messen diirfen,
um erlaubte Zahlen als Ausdruck fiir die Dicke der Bandscheiben zu gewinnen.

Da ergibt sich denn allerdings, dal die Ant-
wort auf diese Frage sehr schwer zu finden, ja
eigentlich gar nicht zn geben ist. Die Schwierig-
keit liegt zunichst darin, dal die Endflichen
der Wirbel nicht eben, sondern wellenfSrmig,

R P hier konvex, dort konkav begrenzt sind. Mifit

b : . . .
Mommedande Ui py man zwischen zwel konvexen Stellen, so fallt
1 !
oo
.
]

a

i L das Mall klein aus, miBt man zwischen zwei
‘ ¢ konkaven Stellen, so fillt es groll aus. Aber
danmit sind die Schwierigkeiten noch nicht er-
schépft, es kommt noch etwas ganz Schlimmes
hinzu: die Scheitel der Konvexititen liegen
sich nicht genau gegeniiber und ebensowenig
Abb. 23. tun es die Scheitel der Konkavititen.” Man

miif3te also schief messen, und zwar an den

verschiedenen Stellen verschicden schief. Das geht nicht. Deshalb bin ich in
folgender Weise verfahren: Ieh habe eine Mittellinie MM gelegt und auf diese von
den in Betracht kommenden Stellen Lote errichtet. In Betracht aber kommen:

@

a) die vordere Oberfliche,
b) die geringste vordere Hohe,
¢) die grofite innere Hohe,
d) die geringste hinterc Hohe,
¢) die hintere Oberfliche.

Es wurden nun die Lingen der oberen und die der unteren Lote gemessen
und je zwei zusammengehorige Stiicke addiert. Das ergab:
fur a 7 4+ 9 = 16 mm
fir b 5,775 -+ 5,75 = 11,5 mm
fir ¢ 74 6,5 = 13,5 mm
fird 3,5 -+4,5=8 mm
fur e 4 4-3,5=90,0 mm
Die MafBle schwanken also in unserem Falle zwischen 8 und 18!
Ich wollte diese Gelegenheit benutzen, um darauf aufmerksam zu machen,
daf die Bestimmung der Hohen der Zwischenwirbelscheiben, die man sich so
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einfach denkt, in Wahrheit ein schwer zu losendes, jedenfalls bis jetzt noch nicht
gelostes Problem ist.

In unserem Falle brauchen wir uns gliicklicherweise iiber diese schwierige
Sache gar nicht den Kopf zu zerbrechen, denn es ist gar nicht nétig zu wissen,
wie dick (hoch) die Zwischenwirbelscheiben sind, sondern nur, um wieviel dicker
oder dinner sie werden, wenn man nach der einen oder nach der entgegen-
gesetzten Seite biegt.

Dies konnen wir nun erreichen, wenn wir an unseren Figuren die Mef-
linien (Winkelbestimmungslinien) benutzen, wenn wir die beiden Spitzen der
Schublecre auf die Stelle setzen, an denen diese Linien die vorderen bzw. hinteren
Oberflichen der Wirbelkorper schneiden.

Das setzt freilich voraus, dafl die Form so genau genommen war, und dafl
die Wirbelhilften so genau eingepaflit waren, dall die Wirbel zu ihren Nachbar-
wirbeln so stehen wie vor der Maceration. Das ist natirlich nétig bei einer
Untersuchung, bei der es sich um Bruchteile von Millimetern handelt. Es ist
also jeder cinzelnen Untersuchung dieser Art gegeniiber das kritische Bedenken
berechtigt, ob sie auch diese absolute Zuverlissigkeit besitze und man wirde
gern eine andere Methode an die Stelle setzen, die von solchen Bedenken frei
ist. Man konute z. B., wenn es nur auf die vorderen Hohen ankime, folgendes
Verfahren einschlagen: Man treibt in die Vorderseite eines jeden Wirbelkérpers
einen diinnen Stift und mifit dann die Abstéinde der einzelnen Stifte bhei den
verschiedenen Stellungen der Wirbelsiule.

Aber es kommt nicht nur auf die vorderen, sondern ganz ebenso auf die
hinteren Hoéhen an, und da gibt es eben doch gar kein anderes Verfahren als das
von mir angewendete.

b) Veranderungen in den Bandscheiben beim Biegen der Wirhel-
siule. In einigen Darstellungen wird es wie etwas Selbstverstindliches aus-
gesprochen, daf bei Biegung der Wirbelsdule auf der Seite, nach welcher gebogen
wird, die Zwischenwirbelscheiben zusammengedriickt und auf der gegeniiber-
liegenden Seite um ebensoviel gedehnt werden. Das ist aber doch nicht zwingend,
selbst abgesehen davon, dall durch die elastischen Zwischenbogenbinder und
durch die Gelenkfortsitze das Ergebnis beeinflufit wird und auch abgesehen davon,
daB}, wie an einer halbierten Lendenwirbelsiiule sehr deutlich zu sehen ist, die
Zwischenwirbelscheiben vorn hoher sind wie hinten. Der einzelne Wirbel wiegt
sich auf dem Kern der unterliegenden Zwischenwirbelscheibe wie auf einem
Wasserkissen. Der Kern wird zusammengehalten durch den Faserring. Der
Faserring hat eine Textur, indem er aus ineinandergeschachtelten Lagen besteht,
und indem in diesen Lagen die Faserrichtung wechselt (Henle, Handb. d. Knochen-
lehre, 3. Aufl,, 1871, S.19); man kann also sein mechanisches Verhalten hei den
Biegungen nicht deduzieren, sondern man muf} es beobachten. Nur eines ist
a priori wahrscheinlich, dafl némlich an der Seite, nach welcher gebogen wird,
der Faserring hervorgeprelBt, hervorgewslbt wird. Und das ist auch in der
Tat der Fall. Ich pflegte bei den Priparieriibungen an den Muskelleichen,
wenn die vorderen Halsmuskeln sowie Luft- und Speiserohre durchschnitten
waren, durch Hebung des Kopfes die Halswirbelsiule nach der ventralen Seite
zu biegen und die Priparanten aufzufordern, sich durch das Auge und den
aufgelegten Finger eine Vorstellung davon zu verschaffen, was mit den Zwischen-

Archiv fir orthopidische und Uunfall-Chirurgie. Bd. XXVI. 3



31 Hans Virchow:

wirbelscheiben geschieht: Das Auge nimmt wahr, dali sie vortreten, und der
Finger, dafl sie dabei hart werden.
Damit erfahren wir etwas, aber doch nichts Genaueres, und dies mussen wir
durch die Beobachtung festzustellen suchen, wovon nachher die Rede sein wird.
¢) Bewegungsmoglichkeiten in Flachgelenken. Die Gelenkflichen
an den Gelenkfortsidtzen der Halswirbel des Menschen sind plan (eben). Die
Gelenkfortsitze bilden also miteinander Flachgelenke. Uber die Bewegungs-
N4 moglichkeiten der Flachgelenke
' {Ebenen-Gelenke) hat sich Ru -
4 dolfFick klar gedubBert (Hand-
'@ - o> ’ e . At oy Mook d. Ge.
7 Vi Vi lenke, 2.Teil, 8.213). Ich unter-
Abb. 24. . scheide ihrerdrei: Drehen, Glei-
ten, Kippen (Abb. 24). Beim
Drehen ist die Achse rechtwinklig zur Fliche gerichtet; beim Gleiten verschiebt
sich die eine Scheibe auf der andern;: beim Kippen klaffen die beiden Scheiben
auf der einen Seite etwas auseinander. Will man fiir letzteres eine ,,Achse‘’ an-
nehmen, so wiirde sie an dem einen Rande in der Fliche der Scheiben liegen.
Fir unseren Fall, fiir die Gelenkfortsitze der menschlichen Halswirbel,
kommt Drehen nicht in Betracht, wohl aber, wie wir sehen werden, Gleiten nud
Kippen.
Nach diescn Vorbemerkungen gehen wir an die Beobachtungen, die sich
an unseren drei Fillen machen lieflen.

Beobachtungen an den Zwischenwirbelscheiben.

Ich gebe zuerst die Rohzahlen, d. h. dic Abstinde der Schnittpunkte
je zweier MeBlinien mit den vorderen und hinteren Oberflichen der Wirbel-
kisrper bei L I und L TL

1. Fall: L 1.
Bei Eigenform Bet Dorsalflexion Bei Ventralflexion
vorn hinten vorn hinten vorn hinten
E/e3. . 16,6 mm 14,7 mm 18.3 mim 15.0 mm! 15,7 mm 15,4 mm
edfcd. . 14,7 13.9 ., 14,7 . 13,2, 13.2 .. 14,4
cd/c5. . 158 ., 13,8, ., 166 .. 126, 15.3 .. 15,0 ..
¢5ic6. . 16,3 .. 13,8, 158 ,. ! 13,1 ., 140 14,5 .,
c¢B/e7. . 19,2 . 16,5 ., 192, 158 . 16,8 .. 174,
e7jtl. . 18,0 17,9 ,, 19.0 ., 17.8 . 175 . 18,7 .,
Summen 100,6 mm 8,6 mm 103.6 mm 87.5 mm 92,5 mm 95.4 mm

2. Fall: LIL

Bei Eigenform Bei Dorsalflexion Bei Ventralflexion

vorn hinten vorn hinten vorn hinten
Efd. . 19,2 mm 16,6 mm 21,7 mm 17,1 mm! 20,5 mm! 13,5 mm
c3/cd. . 158 .. 13,8 ., 154 ., ! 127 .. 145 . 13,7
ct/cs. . 16,5 ., 137 ., 17,0 ., 147 ., 14,9 15,7 .,
chle6. . 16,7 ., 16,2 ., 166 , ! 148 ., 15,1 .. 16,5
¢B/c7. . 164 ., 15,2 .. 144 ! 12,8 .. 154 ., 15,3

Summen 84,6 mm 77,5 mm 83,1 mm 72,1 mm 80,4 mm T0.7 mm
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Man sieht, dafl hier kleine Fehler bei der Ausfithrung vorgekommen sein
miissen, denn es ist an einigen Stellen Zunahme gefunden worden, wo Abnahme
bestehen miillte und umgekehrt. Alle diese fchlerhaften Stellen sind durch
Ausrufungszeichen kenntlich gemacht.

Wegen dieses nicht voll befriedigenden Ergebnisses habe ich es noch in
anderer Art versucht, indem ich die Kigenform ausschaltete und gleich die
Differenzen zwischen dorsalflektierter und ventralflektierter Haltung nahm.

Bei dieser Art der Berechnung ergab sich das Folgende.

1. Fali: L L

Bei Dorsalflexion Bei Ventralflexion

Vorderseite Riickseite

fjed. . . . .. 2,6 mm 0,4 mm
¢3jed. . ... . LH o, 1,2 .,
edfed. . ... L3 L 24 .
cdie6. . .. . . L8 14
c6lcT. . . ... 24 1,6 .,
70’0 SR I S 0,9 ,,
Summen . . 11,1 mm 7,0 mm

2. Fall: 1L
Ejed. .. .. . L2 mm 1,4 mm
e3led. ... 00 L 1,0 .,
edfed. .. L 021 L 1,0

edjet. . . . . LS5 L 1.7 ..
ebie7. . . . . --LO 25 .
Summen . . 4,7 mm 7,86 mm

In den beiden vorstehenden Tabellen gibt die exste Kolumne an, um wieviel
bei Dorsalflexion die Vorderseiten der Zwischenwirbelscheiben hoher sind wie
bei Ventralflexion, die zweite Kolumne gibt an, um wieviel bei Ventralflexion
die Riickseiten der Zwischenwirbelscheiben hioher sind wie bei Dorsalflexion.
(Ein paradoxes Ergebnis ist allerdings doch auch so dabei, daB niimlich bei L 11
die Scheibe zwischen ¢6/c7 bei Dorsalflexion nicht nur an der hinteren Seite,
sondern auch an der vorderen Seite niedriger gefunden wurde wie bet Ventral-
flexion. Dies mufl aber nicht notwendig ein Fehler sein, oder wenigstens, man
kann nicht wissen, von was fiir einer Art der Fehler ist; es kann sein, dall bet
der Dorsalflexion diese Scheibe im ganzen so sehrzusammengedriickt wurde, dall
sie sich auch an der Vorderseite erniedrigte.)

Auch insofern ist das Ergebnis nicht befriedigend, als zwar im ersten Fall
die Zunahme an der Vorderseite bel Dorsalflexion erheblicher ist wie die Zunahme
an der Riickseite bei Ventralflexion, im zweiten Falle dagegen das Umgekehrte
stattfindet, d. h. die Zunahme an der Riickseite bei Ventralflexion betrichtlicher
ist wie die Zunahme an der Vorderseite bei Dorsalflexion.

Darin aber besteht Ubereinstimmung beider Fille, daB nicht nur auf der-
jenigen Seite, nach welcher hin gebogen wird, Erniedrigung, sondern auch auf
derjenigen, von welcher weg gebogen wird, Erhéhung stattfindet.

In unserem dritten Fall, der Lebenden (X-Bild), sind die Rohzahlen in
der gleichen Weise gewonnen wie vorher, nimlich als Ahstinde der Schnittpunkte

3*
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der Winkelmeflinien mit den vorderen und hinteren Oberflichen der Wirbel-
kéorper.
Die Rohzahlen sind:

Bel Dorsalflexion Bei Ventralflexion
hinten vorn hinten vorn
“ed . .. . .0 2L0 mm 23,6 mm 22,5 mm 20,8 mim
cdfed. . . ... 190 . 23.2 .. 21,9 . 20,0
ed/ed5. ..o YT, 234 . 20,6 ., 19,6 .

Aus diesen Rohzahlen berechnen sich die Unterschiede der Hohen (Dicken)
der Zwischenwirbelscheiben bei dorsalflekticrter und bei ventralflektierter
Haltung an der vorderen und hinteren Seite in folgender Weise.

Bet Dorsalflexion Bei Ventralflexion
Vorderseite Riickseite
Ee3. .. .. .28 mm L5 mm
e3fcd. . ... .32 . 2,9
edfed. ... .. B8 L. 29

Diese Reihen machen einen regelmiBigeren, mehr vertrauenerweckenden
Eindruck, wie die an den anatomischen Priparaten gewonnenen, und es ist schade,
dafi sie so lurz sind. Es crgibt sich aus ihnen folgendes:

1. Beim Ubergange von der einen Stellung in die andere findet nicht nur
Erniedrigung an der Seite statt, nach welcher gebogen wird. sondern auch Er-
hohung an der Seite, von welcher weg gebogen wird.

2. Die Erhohung vorn bei Dorsalflexion ist betriichtlicher wie dic Erh6éhung
hinten bei Ventralflexion.

3. Die Betriige zwischen Epistropheus und ¢ 3 sind geringer wic diejenigen
zwischen den itbrigen Halswirbeln, wie sich das ja anch an der geringeren Winkel-
gréBe (S. 25) gezeigt hat. Geringere Beweglichkeit, ja sogar fast fehlende
Beweglichkeit an der Verbindung ¥/c 3 habe ich bei Siaugetieren mchrfach
getroffen z. B. bel Castor fiber und Hystrix cristata.

Bei der Benutzung der auf X-Bildern gefundenen Betriige ist daran zu
denken, dal} eine leichte perspektivische Vergrolerung stattfindet.

Auf dem X-Bilde der ventralwirts flektierten Halswirbelsiule ist nun
noch etwas wahrzunchmen, was fiir die mechanische Auffassung von grofler
Wichtigkeit ist: Fafit man nidmlich die unteren vorderen Ecken der Wirbel-
kérper ins Auge, so bemerkt man, dafi diese den oberen vorderen Ecken der
niichstfolgenden Wirbelk6rper gegeniiber nach vorn verschoben sind. Es
ist also in der Bewegung der Wirbelkérper gegeneinander auch noch ein
scherendes Moment enthalten. Auf den Photos der Wirbelsiulen nach FForm
(Abb. 9, 19) ist dicses Vortreten der oberen Wirbelkorper vor die nachstunteren
zwar auch deutlich zu sehen, aber doch so schwach, dall man es vielleicht gar
nicht beachten wirde, wenn man nicht durch das X-Bild darauf gefiihrt worden
wire. Die weiter oben erwithnte Konkavitat der Halswirbelsdule der Lebenden
(8. 25) dirfte auf diesem Vortreten der Wirbel beruhen. Man darf wohl an-
uchmen, dall der M. longus colli beim Lebenden diese Wirkung ausiibt, die
beim Rkeletpriiparat fehlt.
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Beobachtungen an den Gelenkfortsitzen.

Vorbemerkung: Eigenttimlichkeiten der Gelenkfortsitze der
menschlichen Halswirbel. Die Gelenkfortsitze der menschlichen Hals-
wirbel unterscheiden sich durch zwei Merkmale von denen der {ibrigen Saugetiere:

a) Die Gelenkfortsiitze sind nicht nach dem ,,Radiustypus’® (Sitzungsber.
d. Ges. naturforsch. Freunde, Berlin, Jg. 1909, S. 282) gestellt, sondern sie bzw.
ihre Gelenkflichen — worauf es ja allein ankommt — stehen so, daB die beiden
sich entsprechenden Flichen, eine rechts und eine links, in eine Ebene fallen.
Dies ist nur bei den Anthropoiden annéhernd ebenso (Arch. f. Anat. u. Physiol.
Jg. 1916, Physiol. Abt., S. 31), bei den Affen aber ist die Stellung so wie bei den
vierfiiBigen Tieren.

b) Die Gelenkflachen sind nicht ldngs, nicht den Lingsachsen der Wirbel
parallel gerichtet, sondern unter 45° zu diesen geneigt. :

Derartig ausgeprigte, dem Menschen eigentiimliche Merkmale missen
natiirlich eine besondere auf den Menschen beschrinkte Bedeutung
haben; Grund genug, genau zuzuschauen, wie sich diese Fortsitze bei den
Bewegungen der Halswirbelsiule verhalten.

Abb. 4 zeigt, dal schon bei Eigenform der Wirbelsédule die Spalten zwischen
zwel zusammenstoBenden Gelenkilachen keilférmig gestaltet sind.

Bei Dorsalflexion (Abb. 5) steigert sich diese Keilform noch mehr,
zugleich aber gleitet jeder untere Gelenkfortsatz auf dem oberen Gelenkfortsatz;
auf den er gich stiitzt, riickwarts. Das ist auf Abb. 5 an den MeBmarken deutlich
zu erkennen. indem deren obere Hilften gegeniiber den unteren riickwirts
verschoben sind.

Anschliefend an diese Verschiebung sei erwiahnt, daf am hinteren Rande
der oberen Gelenkflache von t 1 sich eine Schwelle findet, gegen welche sich
der untere hintere Rand des unteren Gelenkfortsatzes von ¢ 7 bei Dorsalflexion
stiitzt; also Knochenhemmung. Diese Schwellung ist auch bei Tieren vor-
handen.

Bei Ventralflexion (Abb. 6) verliert sich, wie zu erwarten war, die Keil-
form der Spalten; die beiden Gelenkflichen werden parallel. Diese Veranderung
zeigt sich auch in sehr ausdrucksvoller Weise darin, dafl die beiden Hélften der
iiber zwei Gelenkfortsitze gezogenen Mefimarken nicht mehr in gegenseitiger
Verlangerung oder parallel stehen, sondern gegeneinander geknicks sind. Dagegen
vermifit man etwas anderes, was man a priori erwartet hitte zu finden, nimlich
Vorwirtsgleiten der unteren Gelenkfortsitze auf den oberen, auf welchen sie
aufruhen. (Nur zwischen ¢ 6 und ¢ 7 ist in unserem Falle ein solches Vergleiten
bemerkbar.) Man kann sich des Verdachts nicht erwehren, dafl die Bewegungen,
welche an dem Skeletpriiparat gemacht wurden und iberhaupt an einem
solchen gemacht werden konnen, nicht ganz genau denen gleichen, welche im
Leben unter der Herrschaft der Muskeln ausgefiihrt werden. Dies bestatigt
sich durch die Betrachtung der X-Bilder.

X-Bilder. Auf dem X-Bilde der Dorsalflexion (Abb. 2) bemerkt man die
Keilform der Spalten zwischen den Gelenkflichen auch, aber lange nicht so
stark wie am Skeletpriiparat; zur Gegeneinanderpressung der hinteren Kanten
kommt es nicht. Beim Ubergange in Ventralflexion (Abb. 3) gleiten die unteren
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Gelenkfortsiitze in ganz ausgeprigter Weise auf den mit jhnen zusammen-
stoBenden oberen nach vorn. Es wird anch an diesem Verhalten der Gelenk-
fortsiitze deutlich, dal doch im Leben unter der Herrschaft der biegenden
Muskeln und der antagonistischen, die Biegung iiberwachenden Muskeln der
Mechanismus anders ist wie am Skelet allein.

Aus den vorausgehenden Betrachtungen geht hervor, daB zwischen den
Verbindungen der Korper durch die Zwischenwirbelscheiben und den Gelenk-
fortsidtzen enge Beziehungen bestehen miissen; dafl — anders ausgedriickt --
die Korper nichts machen kénnen, was die Gelenkfortsiitze nicht gestatten, und
die Gelenkfortsatze nichts, was die Korper nicht gestatten, oder — noch anders
ausgedriickt — dafl Zwischenwirbelscheiben und Gelenkfortsiitze zusammen einen
einheitlichen Apparat darstellen, dafi sie sich in die gemeinsame Aufgabe teilen.

Was aber ist diese gemeinsame Aufgabe und wie verteilen sich die Rollen
der beiden Partner an der Bewiltigung derselben? Mit dieser Frage miissen
wir uns zum Schlufl noch beschiftigen. Zuvor aber soll eine Bemerkung iber
die ,,Eigenform” der Wirbelsiule eingeschoben werden.

Eigenform der Wirbelsdule. Der Begritf der Eigenforin der Wirbel-
sdule hat sich noch nicht eingebiirgert. Ich habe ihn aber schon in einigen Arbeiten
getroffen. Es ist daher an der Zeit, eine scharfe Begrenzung zu geben, damit
nicht aus Unklarheit Irrtiimer entstehen. Zwei mégliche Hindernisse sind im
Wege. An dem einen bin ich selbst schuld ; dieses muB ich daher zuerst beseitigen.
‘s besteht darin, daB ich von , Eigenform® nicht nur bei der Wirbelsiule, sondern
auch bei anderen Kérperabschnitten gesprochen habe, wo der Ausdruck
etwas ganz anderes bedeuten muf.

Als Beispiel fiir letzteres mag der Vorderarm mit Hand dienen. Eigenform
bzw. Eigengestalt ist in diesem Falle diejenige Form bzw. Gestalt, welche der
von Muskeln bedeckte, von Haut iiberzogene Arm von sich aus besitzt, welche
ihm also nicht durch den Untersucher gegeben ist. Natiirlich kann diese Eigen-
form tausendfach verschieden sein, und auch die Griinde, warum wir unser
Interesse diesem oder jenem Falle zuwenden, konnen verschieden sein. Trifft
man unter den iiberhaupt vorkommenden Armen einen solchen an, den man aus
irgendeinem bestimmten Grunde der Bearbeitung fiir wert hilt, so kann man ihn
durch Einspritzen von Formalin starr machen und weiter behandeln, bis seine
Knochen genau in der gegenseitigen Lage zusammengesetzt sind, in der sie sich
befanden, solange der Arm noch von Haut iberzogen war. Warum man eine
derartige Arbeit unternimmt, und was man an einem solchen Priiparat lernen
kann, wenn es fertig ist, das geht nns hier nichts an; es kommt ja nur darauf an,
auszusprechen, dafB diese Art Eigenform etwas ginzlich anderes ist, wie die
Eigenform der Wirbelsiule.

Die letztere ist die Form, welche die Wirbelsiule annimmt, wenn sie sich
selbst {iberlassen ist, wenn sie den in ihr steckenden Kriften allein folgen
kann, wenn sie von allen sie beengenden Einfliissen, von Kopf, Rippen, Muskeln
befreit ist. Nur ein fremder Einflul} JaBt sich nicht beseitigen: die Schwere.
Deswegen scheiden auch aus dieser Betrachtung aus:

1. alle Wirbelsiiulen, bei welchen die Kérper untereinander durch Gelenke
und nicht durch Zwischenwirbelscheiben verbunden sind, also die der Reptilien
und Vogel;
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2. diejenigen Abschnitte von Wirbelsiulen (Schwinze), die leicht
beweglich sind; :

3. solche Wirbelsiulen, die im ganzen lang und gsehr biegsam sind. Als
solche habe ich schon bei anderer Gelegenheit die des Kinguruh (Macropus)
und vor allem die des Seelowen (Zalophus) genannt; dagegen erwiesen sich
die des Schimpansen und die des Gorilla unerwarteterweise als recht steif.

Die Eigenform der Wirbelsiule kann man nicht feststellen, nachdem die
Teiche durch Einspritzen von Formalin bzw. Formalin - Alkohol im ganzen
gehartet ist, weil hier wihrend der Hiartung auf die Wirbelsiule eine ganze
Menge ihr selbst fremder Einflisse eingewirkt hat. Ich kann solche Wirbel-
siulen vorweisen, aber sic haben picht im strengen Sinne ,,Eigenform‘.

Das zweite Hemmnis, welches der Anerkennung der Bedeutung der Eigen-
form der Wirbelsiule entgegensteht, ist die jetzt noch herrschende Lehre
von der Korperhaltung und der Rolle, welche die Wirbelsiiule dabei spielen
soll. In dieser auf den Erzthcoretiker Herm. v. Meyer zuriickgehenden Lehre
wurde auf der Grundlage einer Anzahl von Annahmen die Gestalt der Wirbel-
siule bel der aufrechten Haltung abgeleitet (deduziert). Ich will hier darauf
nicht eingehen. :

Demgegeniiber ist die Eigenform der Wirbelsiule etwas der Untersuchung
Zugingliches, etwas was man in die Hand nehmen, an dem man biegen und drehen
kann, kurz etwas Wirkliches. Die Eigenform muf} in den Mittelpunkt der Unter-
suchungen iber die Haltung der Wirbelsiule gestellt werden. Jede Haltung
der Wirbelsiule ist die Eigenform, abgeindert durch die Gesamtheit der Ein-
flitsse, welche auf die Wirbelsiule einwirken.

Natiirlich ist die Eigenform nichts Unabénderliches, nichts in allen Iillen
(Hleiches. Es gibt unendlich viele verschiedene Kigenformen, und dem Unter-
sucher, der sich damit beschiiftigen will, steht ein weiter und mithsamer Weg
bevor. Aber es geht ihm damit nicht schlimmer, wie es den pathologischen Ana-
tomen und den Klinikern auch gegangen ist, die nur dadnrch, daf} sie unverdrossen
iramer neue Fille untersucht haben, zu der verbreiterten und geliuterten Kenntnis
gekommen sind, deren sie sich erfrenen.

Kehren wir nach diesen Bemerkungen zurick zu der oben formulierten
Aufgabe, die Beziehung der Zwischenwirbelscheiben und der Gelenkfortsitze
der Halswirbelsiiule festzustellen.

Uber Gestalt und Stellung der Gelenkfortsiitze wurde oben schon das
Notige angegeben (S. 37). Uber die Verbindung der Kérper dagegen mub
eciniges erinnert werden. Is ist nichts Neues, nichts, was nicht jeder Anatom
wiite, aber wir mussen es doch vielleicht in andere Beleuchtung ricken.

Fimf Merkmale sind zu nennen:

1. An den Kérpern der Halswirbel und demgemif auch an den Zwischen-
wirbelscheiben iibertreffen die Breiten (frontalen Durchmesser) bedeutend die
sagittalen (dorso-ventralen) Durchmesser. Dadurch sind die sagittalen Biegungen
erleichtert und gegeniiber den seitlichen Biegungen begiinstigt. Das fiithlt man
auch gleich, wenn man den Hals erst in sagittaler Richtung und dann seitwirts
biegt. Bei vielen, insbesondere alteren Leuten, wird im letzteren Falle ein eigen-
tiimliches Knacken oder Knistern bemerkbar, was schon erkennen 1afit, daf
dies eine ungewohnte Bewegung ist,
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2. Auf den oberen Endflichen der Wirbelkorper befinden sich seitliche,
sagittal gestellte Leisten, an denen das Interesse sich steigert durch ver-
gleichende Betrachtung. Solche Leisten finden sich bei allen Primaten; bei
den Affen sind sie sogar verhaltnismiBig héher wie beim Menschen (Arch. f.
Anat. u. Physiol. Jg. 1916, Physiol. Abt., S. 21). Ich habe einen besonderen kleinen
Apparat (Wirbel-Leisten-Messer, Spondylokraspedometer) fir die Messung
der Hohe dieser Leisten herstellen lassen (1. ¢. S. 18, Abb. 3). Ich fand solche
Leisten auch beim Kinguruh (Macropus rufus), (I. ¢. S. 19) und beim Biber
(Castor fiber) (Sitzungsber. d. Ges. naturforsch. Freunde, Berlin, Jg. 1918,
S. 163). Der Umstand, daB die gleiche Einrichtung in drei Familien zu finden
ist, die gar keine verwandtschaftlichen Beziehungen haben, zeigt aufs deut-
lichste, dall es sich um etwas funktionell Bedingtes, Analoges handelt. Dies
besteht offenbar in dem Schutze, welchen diese Leisten gegen seitliches Kippen
bieten. Also wieder eine Bevorzugung der sagittalen Flexion gegeniiber der
seitlichen.

3. Die Zwischenwirbelscheiben der Halswirbelsiule sind hoch; sic sind
nicht nur relativ, sondern absolut héher wie die im oberen Teil der Brustwirbel-
siule. Dadurch in Verbindung mit dem geringen sagittalen Durchmesser, wird
die Biegung noch weiter begiinstigt.

4. Es ist daran zu denken, dall die Gallertkerne in den Zwischenwirbel-
scheiben der Halswirbelsiule verhdltnismifig groB sind. Es steht mir zwar
dariiber keine besondere Untersuchung zur Verfligung, aber es scheint mir
so nach dem Anblick von Wirbelsdulen, die gefroren, median durchsigt und dann
in starkem Alkohol aufbewahrt waren. Dics wire ein weiteres dic Biegsamkeit
forderndes Merkmal.

5. Die unteren Flichen der Halswirbelkérper sind in sehr ausgepriagter
Weise in sagittaler Richtung ausgehohlt (konkav). Auch dies ist ein die sagittale
Biegung forderndes Merkmal.

Wir finden also an den Kérpern der Halswirbel bzw. an den sie trennenden
Scheiben eine Reihe von Eigentiimlichkeiten, welche alle zusammen die Beweglich-
keit, inshesondere die Biegsamlkeit in sagittaler Richtung, begiinstigen oder
-— was dasselbe sagen will — die Stabilitiit vermindern.

Es muf} ubrigens im Interesse der Klarheit bei ,,Biegsamkeit” unter-
schieden werden: Leichtigkeit der Biegung und Ausgiebigkeit der Biegung.
Wenn soeben von einer Begiinstigung der Bicgsamkeit gesprochen wurde, so
ist damit zunéchst Leichtighkeit der Biegung gemeint, obwohl ja auch eine griBere
Ausgiebigkeit der Biegung in der Halswirbelsiule vorhanden ist (Verhandl
d. anat. Ges. a. d. 25. Vers. in Leipzig 1919, S. 184).

Vergegenwiirtigen wir uns aber, was die menschliche Halswirbelsiule
zu leisten hat.

Der menschliche Kopf ist ein recht gewichtiger Gegenstand, das weill
jeder, der einen abgetrennten Kopf auf den Hinden gehabt hat; und dieser
Kopf wird getragen und spielend hin und herbewegt von einem wenig stabilen
Wirbelsiiulenabschnitt. Es ist klar, dafl dies, und zwar nicht nur die Bewegung,
sondern auch die ruhige Haltung, erhebliche Titigkeit von Muskeln beansprucht.
Solche sind ja auch reichlich in der Nackengegend angebiuft. Zieht man in



Die sagittal-flexorische Bewegung der menschlichen Halswirbelsaule. 41

Betracht, daff diese Arbeit den ganzen Tag iiber fortdauert, so kommt ein
gewaltiger Gesamtbetrag dabei heraus.

Merkwiirdigerweise haben wir von dieser Arbeit, die wir fortdauernd leisten,
gar keine Empfindung. Nur in Augenblicken der Abspannung, vor allem aber der
Mutlosigkeit ,,lassen wir den Kopf sinken’’ oder ,,hingen™, und es ist sehr be-
achtenswert, dafl es ein psychischer Umstand ist, welcher uns die Last
einer Arbeit empfinden 148t, die wir bei gehobener Stimmung und sogar bei
alltiglicher Stimmung gar nicht spiiren.

Auch die akademische Lehre, wofern sie sich um diese Dinge {iberhaupt
bekiimmert, pflegt uns von dieser dauernden Arbeit gar nichts zn sagen. Sie
gibt uns einen Stein statt Brotes; sie erzéhlt uns von einer ,,aufrechten Korper-
haltung®, bei der durch geschickte Verteilung der Gewichte vor und hinter der
Schwerlinie die Muskelarbeit so sehr als méglich vermindert, womdglich ganz
ausgeschaltet wird.

Nur die Kunstler, vorausgesetzt, daB es wirkliche Kiinstler sind, d. h. da83
sie ein feineres Gefiibl haben als andere Sterbliche, haben eine Empfindung dafiir,
daB der Kopf eine schwere Blume auf einem schwanken Stiel ist, und sie bringen
es in ihrer Sprache, in der Sprache der Formen, zur Geltung. Daher die Schwanen-
hilse Botticellischer Gestalten und die dbernatiirlich langen Hilse der
bootischen Kleinplastik (Tanagra-Figuren). Was diesem Empfinden zugrunde
liegt, wenn es auch nicht anatomisch klar begriindet ist, das ist, -daB bei der
tragenden Tétigkeit des Halses Statik verhiltnismaBig wenig, Muskelarbeit
verhiltnismiBig viel leistet. An jedem Abschnitt der Wirbelsaunle ist das Ver-
haltnis: statische Kriifte, Muskelkrifte, besonders geregelt. Am Halse ist die
Muskelarbeit gegeniiber den statischen Kriften verhaltnismiaBig grof. Das
wird schlagend erliutert durch eine Tatsache, die ich mehrmals beobachtet und
frither schon mitgeteilt habe.

Es kommt ndamlich vor, daB bei selbst sehr schwerer skoliotischer Ver-
krimmung der Brust- und Lendenwirbelsaule die Halswirbelsiiule véllig sym-
metrisch und unverbildet bleibt (Zeitschr. f. orthop. Chirurg., Bd. 29, 8. 269).
Dadurch, dal} sie bestindig unter strenger Herrschaft der Muskeln stand, ist
es thr moglich gewesen, sich der Belastungsdeformitit zu entziehen und zur
Ausbhildung ihrer normalen Form zu gelangen. Sie ist nicht deswegen von
der Verbildung verschont geblieben, weil sie statisch besonders glinstig gestellt
gewesen wire, sondern umgekehrt deswegen, weil sie durch die Muskeln
dagegen geschiitzt war, statisch stark in Anspruch genommen zu
werden.

Im Verfolg der vorausgehenden Betrachtungen kommen wir zu der Vor-
stellung, dafl eine Verminderung der statischen Festigkeit der Wirbelsaule am
Halse nicht etwa nur aus dem negativen Grunde eintritt, weil die zu tragende
Last nach oben hin immer geringer wird, sondern auch aus dem positiven Grunde,
weil die Beweglichkeit der Halswirbelsfiule im Dienste des Kopfes gesteigert
werden. soll.

Damit bin ich an die Beantwortung der Frage herangekommen, was die
eigentiimliche Gestalt und Stellung der Gelenkfortsiitze der Halswirbel bedeuten
kann,
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Tch méchte hier eine Vermutung von neuem vorlegen, die ich schon einmal
ausgesprochen babe (Sitzungsber. d. Ges. naturforsch. Freunde, Berlin, Jg. 1909,
S. 273 u Verhandl. d. Anat. Ges. in Innsbruck 1914, 8. 136).

Stellen wir uns eine Haltung vor, bei welcher Hals und Kopf nach vorn
geneigtsind. Wir kénnen das leicht tun, indem wir unsere Abb.6 um 459 drehen.
Dann stehen die Gelenkflichen, die bei der aufrechten Haltung um 45° zum
Horizont geneigt sind, horizontal ; jeder untere Gelenkfortsatz ruht auf dem oberen
des nichsten Wirbels und indem die Wirbel von hinten her durch die Nacken-
muskeln festgehalten werden, stitzt sich einer auf den anderen,

Diese vorniber geneigte Haltung ist ja aber nichts, was wir uns besonders

auszudenken brauchen; wir sehen sie bestdndig um uns. So sitzen unsere
fleiBigen Medizin-Studierenden stundenlang tber ihr Priparat gebiickt, ohne
etwas vou Anstrengung zu merken, so sitzt der Mikroskopiker unverdrossen
hinter seinem Instrument, die Frau hinter Nih- und Stickarbeit, das Schulkind
hinter seinen Bichern; dies ist aber auch die Halshaltung des Fischers beim
Aufziehen der Netze, des Jigers beim Ausweiden und Zerlegen des Wildes, die
Haltung des primitiven Bauern, der das Land mit der Hacke bearbeitet und des
noch Primitiveren, der am Boden Wurzeln, Friichte und Tiere aufliest. Kurz,
dies ist die Arbeitsstellung des Halses in allen Landern und bei allen
Volkern und ist es immer gewesen. Wihrend die aufrechte Haltung der
Wirbelsgule mit dem rechtwinklig zu ihr getragenen Kopf die Haltung ist,
in welcher der Mensch um sich und in die Weite blickt, so ist die Haltung
in welcher zwar der Lenden- und der untere Brustabschnitt senkrecht, Kopf
und Hals und auch der obere Brustabschnitt dagegen vorgeneigt gehalten werder,
disjenige Haltung, in welcher sich Auge und Hand zu gemeinsamer Arbeit
verbiinden; ihr Wirkungshereich ist umschrieben durch die Reichweite der
Hande. ,
Die vorhergehenden Betrachtungen haben zu der Vorstellung gefiihrt,
dal einerseits der Halswirbelkorpersiule etwas von der statischen Fahighkeit
genommen ist, um die schoellen und leichten Bewegungen des Halses und
Kopfes, die wir ja an lebenden, insbesondere jungen Menschen bewundern,
zu begiinstigen; dafl dagegen andererseits den Gelenkfortsitzen eine gewisse
statische, tragende Aufgabe zugeteilt ist, die bei der vornitber geneigten Haltung
zur Geltung gelangt.



