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1. Leube-Hirn V.2.2

1.1. Liquorräume.

• Liquorräume sind die Ventrikel
• Nummerierung: 2 oben, dann 1
• 3 in der Mitte und 4 unten
• 1&2 sind verbunden mit 3 über Foramen interventriculare
• Zwischen 3 und 4 liegt der dünne aquaeductus mesencephali
• nach unten schleßt der Canalis centralis an
• Diencephalon liegt seitlich auf dem Mesencephalon
• Hörner - corni sind die Ventrikelenden

1.2. Poduktion des Liquor.

• kein Ultrafiltrat
• Glucose z.B. muß aktiv sezerniert werden
• Blut-Liqor-Schranke schützt sehr vor toxischem
• Produktionsort in den Plexus choroidei
• Fluß zur Seite über die Aperturae mediana und laterales
• äußerer Liquorraum=Subarachnoidalraum

• Zisternen sind Vorratsräume, z.B. am Hinterkopf
• Produktion 500ml pro Tag
• Abführung an Venenplexus wo Spinalnerven austreten, ferner über

Granulationes arachnoideae, das sind solche Ausbuchtungen in ande-
re Hirnhautschichten oben auf dem Schädel mit Venen-Sinus, dort ist
die Dura mater laut Zeichnung etwas dünner

1.3. Wasserkopf.

• einfach nur Liquorabflußsstörung
• Kopfwachstum bei Kindlichem Hydrencephalus
• Ursache neben Fehlbildung z.B. durch Hirnhautentzündung auslösbar

1.4. Meningen.

• Pachymenix = Dura mater
• Leptomenix = Arachnoidea & Pia mater
• im RM hat die Dura mater immer zwei Blätter, dazwischen liegt der

Epiduralraum - fettgefüllt und venöse Gefäße
• Epiduralraum = Periduralraum

1.5. Blutabfluß.

• über Sinus durae matris (siehe Liquorabfluß)
• mündet in V jugularis interna

1.6. Basalganglien.

• 3 Stück
– Nucleus caudatus mt Caput und Cauda
– Putamen
– Pallidum

• Caudatus + Putamen = Striatum, wichtig fpr Motorik
• Ncl caudatus direkt an den Ventrikel angelagert
• Capsula interna ist die Kommunikationschleife
• Nucleus lentiformis ist benachbarte anatomische Struktur, ein Pyra-

midchen nach innen
• direkt innen: Diencephalon
• Allgemein: Wichtig zur Motorik-modulation auch Bewegungsabläufe
• Musikinstruments-Fertigkeit wird hier gespeichert

1



2

• Assoz. Kerngebiete auf entsprechender Folie

1.7. Diencephalon.

• besteht aus
– Thalamus
– Hypothalamus
– Epithalamus mit Epiphyse und Habenulae
– Metathalamus

• extrem kompliziert
• zentrale Schaltstation für alles sensible eingehende außer Geruch
• dort wird alles verteilt
• Spezifischer Thalamus: feste Zuordnung von Kerngebiet, z.B. motori-

scher Cortex oder Sehrinde
• Unspezifischer Thalamus verantwortlich für Wachheit
• hier sitzt DER Filter für Informationen

1.8. Mesencephalon.

• Mickey-Mouse-Firm, Ohren ventral
• substantia nigra gut verbunden mit den Basalganglien
• Nucleus ruber in der Mitte
• Parkinson: nigra ist weiß statt schwarz da Dopamin fehlt
• Symptome: Rigor (Steifheit), Akinesie (Bewegungsproblem) & Tremor

1.9. Hirnstamm.

• Pons schaut von ventral aus wie ein Kissen
• Hirnfüße des Mesencephalon: Pedunculii cerebellares
• Medulla oblongata mit Vorwölbung namens Pyramide
• wenn Fasern seitenkreuzen: Decussatio pyramidarum 80%, aller kreu-

zenden Fasern hier

• Medulla oblongata: Brechzentrum, Atemzentrum, Pinkelzentrum,
Kreislaufzentrum, Schluckzentrum
• dorsal liegt alles afferente
• alles afferente führt zum Thalamus
• Informationskategorieren: Propiozeption, Gleichgewicht, Großhirnin-

put
• Ataxie wenn hier was gestört

1.10. Arterielle Gefäße.

• zwei gefäße
• Vertebralis an der Wirbelsäule angelagert
• Carotis geht durchs Felsenbein hindurch
• wichtige Anastomose vorhanden: Circulus arteriosus
• außerdem: Seitenverbindungen
• Seitenverbindungen der Karotten: A communicans anterior
• Verbindung der Karotten mit den Aa vertebrales über A communicans

posterior
• zur seite ins Hirn gehen zwei Arterien: A cerebri media jeweils
• große Gefäße sind paradoxerweise oft mehr betroffen von starken Ver-

kalkungen als dünnere
• tolle Kontrastaufnahme im Foliensatz mit komplettverschluß einseitig

1.11. Blutungen.

• arteriell Subarachnoidealraum → Punktion
• Problem letztlich Druck von oben auf Atem und Kreislaufzentrum
• Brückenvenen subdural typisch bei Unfallscherung, oft leichte Blutun-

gen - entwickeln sich langsam → Monitoringspflicht
• epidural: vasa der Meningen, kleiner da nicht so stark durchblutet wie

Hirn selbst


