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1. Anatomie I - Nase & Kehlkopf

Bayer

1.1. Nase allgemein.

• riechrezeptoren liegen auf dem Nasendach
• Filter- und Wärmefunktion mit Befeuchtung
• Glandulae nasales machen notwendige Befeuchtung
• Immo: Follikel und so weiter

1.2. Anatomie.

• Choanen sind die beidseitien Ausgänge der Nasenhöhle in den oberen
Rachen
• Siebbein ist so Siebig, weil die Riechnerven hindurch gehen

• drei Kammern auf jeder Scheidewandseite = Conchae nasales (sup,
med, inf) → Meati sind die drei Luftwege die es daher auf jeder Seite
gibt
• Oben: Blindweg = Recessus sphenoethmoidales - kein Wunder daß

man nichs riecht, wenn da Rotz sitzt
• Tuba auditiva enden hinten beim Übergang in den oberen Rachen
• Plexus venosus: Schwellkörper
• Sensibel Trigemius, V1 vorne, V2 hinten (das ist der selbe der

die Hirnhäute innerviert, Kopfschmerzhaltung mit Massage von
Hautästen)

1.3. Schleimhaut.

• viel lympathisches Gewebe
• Plexus cavernosus conchae für gute Druchblutung mit Schwellfunktion
• viele Becher

1.4. Knochen.

• Siebbein: Lamina cribrosa
• hier kommt es zum Liquordruchtritt beim SHT
• Foramen sphenopalatinum, Nervendurchtritt N nasopalatinus, auch:

A sphenopalatina aus der A maxillaris
• Foramen caecum vorne hinter der Stirnhöle: Venöses
• canalis (?) inscisivus: kleiner gang zuwischen Mund und Nasenhöhle

1.5. weitere Gefäße.

• Locus Kieselbachii ist diese toll durchblutete Stelle auf die man
drücken kann beim Nasenbluten
• Medikamente und Drogen kommen anscheinend arteriell meint er ins

Hirn, eigentlich kann das aber nur venös sein
• auf jeden Fall ist das der Eingangsweg für bakterielle Mengitiden

1.6. Nebenhöhlen.

• Stirnbeinhöhle (Sinus frontalis) - sehr variabel in größe ud Form -
öffnung (Nerv) kann geschaffen werden bei Abflussstörung
• Kieferhöhle (sinus maxillaris), eröffnung über Mundhöhe möglich,

Zahnschmerzen bei entzündung möglich, riesig!
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• Keilbeinhöhle (sphnoidales)
• Siebbeinzellen = Cellulae ethmoidales

1.7. Zugangswege zu den Nebenhöhlen.

• Hiatus semilunaris: Unten Ausführgang der Kieferhöhle, oben
Stirnhöhle und Siebbeinzellen
• Keilbeinhöhle mündet in Recessus spenothmoidales, groß & sondier-

bar
• Haupttränenabfluss über den Ductus nasolacrimalis, daher bekommt

man beim heulen so eine feuchte Nase

1.8. Erkrankungen.

• Sinusitis kleiner 8 Wochen
• chronisch: über 12 Wochen
• Antibiotisch schlecht erreichbar
• Nasenpolypen können bis hinten in den Rachenraum durchkommen
• Nebenhöhlen sind bei Kindern noch nicht da

2. Kehlkopf

Larynx

2.1. Aufgaben & Allgeimeines.

• Schluckverschluss
• Hust und Pressverschluss
• Stimme
• Kehlkopfskelett verknöchtert mit der Alterung → tiefere Stimme
• oben sind die Taschenfalten, darunter die Stimmbänder
• Vestibulum Laryngis = oberstes Stockwerk = supraglottischer Raum
• glottischer Raum
• infraglottischer Raum unterste Etage

2.2. Kno RPL.

• 3 große: C cricoidea, thyroidea & epiglottica
• kleine: Cartilago arytendoidea = Stellknorpel und drei weitere
• Membrana & Ligamentum thyroideum
• an der Trachea: Lig circothracheale

• Schildknorpel beim Mann 90˚, bei der Frau 120˚
• 4 Zacken, 2x je Cornus superius & inferius
• hier sitzen die Bänder die die Kehlkopfhöhe für die Tonlage anpassen
• Ary ist ei eine Art Dreieck, das kippbar und öffen-/schließbar ist
• Stimmbänder sind vorne fest in der Nähe der Pominez am Schildknor-

pel befestigt
• Musculus vocalis geht anscheinend direkt in das Band über

2.3. Bänder.

• Conus elasticus ist da wo man koniotomiert, gehen bis zu den ligg
vocalia
• noch eines mit Taschen irgendwie verbunden

2.4. Glottis.

• Laryngoskopie mit auch mit Spiegel indirekt möglich

2.5. Muskeln.

• M circothyroideus = Externus ist wichtig für die Grobspannung der
durch den N lanyngeus sup. aus dem vagus innerviert wird
• innere Kehlkopfmuskulatur umfangreicher und Klausurstoff mit Funk-

tion
• Tonhöhe wird nicht nur über Spannung sondern auch über Saitendicke

reguliert

2.6. Arterien.

• 2 wichtige Arterien sind zu kennen

2.7. Erkrankungen.

• Laryngitis = Pseudokrupp durch Schwellung der Stimmlippen
• Knötchen (Zysten) bei Sängern, Lehrern durch überlastung im vorde-

ren Teil
• Larynxödem bei Allergien, verlegung möglich
• Kelkopfkrebs: oft bei Alk & Rauch - direkt auf den Stimmlippen
• Recurrenslähmung: OP-Folge als Reizung, auch bei Schilddrüse
• Grund: Läuft hinter der Schilddrüse entlang - wenn diese größer wird

wird der Nerv eingewachsen


