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DESKRIPTIVE ANATOMIE

Einfithrung / Benutzerhinweise

Das Buch besteht aus drei Teilen:

Teil 1:

Der Hauptteil umfasst den strukturierten Text und den dazugehérigen Abbildungen, die meist am Ende des
Kapitels platziert sind. Die an den Bildern befindlichen Beschriftungen haben ihren Ursprung im Text und sind
dariiber hinaus im 3. Teil aufgelistet.

Teil 2:

Die Checklisten behandeln den selben Inhalt des Hauptteils in stark reduzierter Form.

Teil 3:

Die Beschriftungslisten beschreiben die Abbildungen aus dem Hauptteil in aufgelisteter Form.

Gliederung des Textes

Der Text ist in bis zu max. 6 Ebenen gegliedert, die hierarchisch Informationen zum Thema beinhalten, und zwar
in der Art und Weise, dass die jeweils nach rechts eingeriickte Ebene detaillierter den Sachverhalt darstellt.
Diese Art der Gliederung ermdglicht dem Nutzer einfacher, die fiir ihn lernrelevanten Inhalte zu bestimmen.

Zum besseren Verstandnis der Nutzung des vorliegenden Buches sollen hier die wichtigsten Punkte erklart werden:
(1) die Gliederungsebenen im Text

sind mit Punkten und Verbindungslinien baumartig aufgebaut und ermdglichen die bessere und
schnellere Orientierung bzw. Navigation im Text.

(2) die Gliederungspunkte oben
zeigen an, in wie viele Ebenen der nachfolgende Text insgesamt gegliedert ist.

; sl " o I8 Nia 7ahna (T T
e 00 00 2.2 Diefanne (Dentes)

[(=s. Kap. 2.1)|

| : (a15, b18)

kklu bzw. | r oder wi spitze (al13, b16)
le (a12, b15)|Kronenpulpa (Pulpa coronalis]: gert

+ den (a2, b2)[Zahnhals)(Collur

Vil



(3)
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EINFUHRUNG / BENUTZERHINWEISE

die Gliederungspunkte oben
zeigen bei Seitenumbriichen an, in welcher Ebene der erste Absatz steht; sie entsprechen den unteren
Gliederungspunkten auf der vorhergehenden Seite.

die Gliederungspunkte unten
zeigen bei Seitenumbriichen an, in welcher Ebene der letzte Absatz steht; sie entsprechen den-oben
vorangestellten Gliederungspunkten auf der nachfolgenden Seite.

die Raute unten
zeigt das Ende des Kapitels an.

die im Schrifttyp ,blau/kursiv” gesetzten Begriffe

sind deutsche Ubersetzungen von den nachfolgend in runde Klammem gesetzten lateinischen Begrif-
fen, die in Zusammenarbeit mit Dr. J. Fanghénel und Dr. Koppe (beide Univ. Greifswald) bereits fiir den
Anatomieatlas erarbeitet und neu eingefiihrt wurden.

die in runde Klammern gesetzten Ziffern vor den Stichwértern
korrespondieren mit den Beschriftungsziffern in der dazugehorigen Abbildung; bei mehren Abbildun-
gen, wie hier im Beispiel, gibt der Kleinbuchstabe vor der Ziffer das entsprechende Bild an.

unterstrichene Begriffe
kennzeichnen (ibergeordnete Themen.

Personennamen
sind im Text in Kapitélchen (GroBbuchstaben) gesetzt.

Verweise (= s, s. U, S. a.)
geben Hinweise auf entsprechende Abbildungen oder verweisen auf das angegebene Kapitel, in dem
das Thema oder der Begriff auch bzw. ausschlieBlich behandelt wird.

in [ ] eckige Klammern gesetzte Satze
sind Anmerkungen oder als FuBnoten anzusehen.

SHARPEY

:{Anmerkung: die spezielle Zahnmorphologie wird im Rahmen dieses Buches nicht behandelt]
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3.3 DIE SCHADELKNOCHEN

e o060 0o 33.7Die Augenh()'hle (Orblta)

—e beherbergt den Augapfel mit seinen anhangenden Strukturen sowie Fiillgewebe

—e wird gebildet vom Stirnbein (Os frontale), Oberkiefer (Maxilla), Trinenbein (Os lacrimale), Siebbein (Os eth-
moidale), Keilbein (Os sphenoidale), Gaumenbein (Os palatinum) und Jochbein (Os zygomaticum)

—¢ wird aus vier Wanden aufgebaut,

—e der oberen Wand (Paries superior), auch Dach der Augenhéhle genannt, die vom (a6, b20) Stirnbein,
Augenhdhlenfliche (Os frontale, Facies orbitalis) und vom (a1, b4) kleinen Keilbeinfliigel (Os sphenoi-
dale, Ala minor) gebildet wird

—e der lateralen Wand (Paries lateralis), die vom (a24, b6, c9) Jochbein, Fldche fiir die Augenhéhle (Os
zygomaticum, Facies orbitalis) und vom (a27, b19, c1) groSen Keilbeinfliigel, Augenhéhlenfliiche (Os
sphenoidale, Ala major, Facies orbitalis) gebildet wird

—e der unteren Wand (Paries inferior), die vom (a19, b7, c5) Oberkiefer, Boden der Augenhéhle (Maxilla,
Facies orbitalis), vom (a24, b6, c9) Jochbein, Fldche fiir die Augenhdhle (Os zygomaticum, Facies orbi-
talis) und vom (a18, c3) Gaumenbein, Augenhéhlenfortsatz (Os palatinum, Proc. orbitalis) gebildet wird

~—e der medialen Wand (Paries medialis), die vom (a13, c6) Trdnenbein (Os lacrimale) und vom (al1, b1,
c4) Siebbein, diinne Knochenwand zur Augenhéhle (Os ethmoidale, Lamina orbitalis bzw. papyracea)
gebildet wird

—¢ wird vom Augenhdhlenrand (Margo orbitalis; Margo auditus) begrenzt, der sich zusammensetzt aus

—e dem (a2) oberen Augenhdhlenrand (Margo supraorbitalis), gebildet vom Os frontale

—e dem (a26) seitlichen Rand der Augenhdhle (Margo lateralis), gebildet vom Os zygomaticum

—e dem (a21, ¢8) unteren Augenhdhlenrand (Margo infraorbitalis), gebildet von Maxilla und Os zygomati-
cum

—e dem (a10) medialen Rand der Augenhéhle (Margo medialis), gebildet von Maxilla, Os frontale und Os
lacrimale

—¢ besitzt als Durchtritt fiir Nerven und BlutgefaBe

—e den (a4) Sehnervkanal (Canalis opticus) fiir den N. opticus und die A. ophthalmica

—e die (a25, b5) obere Augenhdhlenspalte (Fissura orbitalis superior) fiir die Nn. nasociliaris, frontalis und
lacrimalis des N. ophthalmicus [V/1], den N. oculomotorius [III], den N. abducens [VI], den N. trochlea-
ris [IV] und der V. ophtalmica superior

—e die (a23, b18, c2) untere Augenhdéhlenspalte (Fissura orbitalis inferior) fiir den N. zygomaticus und den
N. infraorbitalis mit BegleitgefaRen

—e die (a9) vordere und (a8) hintere Offnung an der Naht zum Siebbein hin (Foramina ethmoidalia anteri-
us et posterius) fiir die Nn. und Aa. ethmoidalis anterior et posterior
etwas aulBerhalb der eigentlichen Augenhohle gelegen

das (a3) Loch am oberen Augenhdhlenrand (Foramen supraorbitale) fir die A. supraorbitalis und den
N. supraorbitalis, R. lateralis

das (a20) Loch am unteren Augenhdhlenrand (Foramen infraorbitale) fiir den N. und die A. infraor-
bitalis

T:t;esitzt als Furchen fiir Nerven und BlutgefaRe

die (a22, c10) Furche fiir den Unteraugenhdéhlennerv (Sulcus infraorbitalis)
die (a12) Furche fiir den Trdnen-Nasengang (Sulcus lacrimalis), die medial von der (al14) vorderen
Knochenleiste des Sulcus lacrimalis (Crista lacrimalis anterior) und lateral von der (a16) hinteren
Knochenleiste des Sulcus lacrimalis (Crista lacrimalis posterior) begrenzt wird
besitzt als Gruben fiir Driisen und Gewebe
die lateral oben gelegene (a28) Grube fiir die Trinendriise (Fossa glandulae lacrimalis)
die medial unten gelegene (a15, c7) Trdnensackgrube (Fossa sacci lacrimalis)
die medial oben gelegene (a7) Crube am vorderen Fach der Augenhéhle (Fovea trochlearis)
wird weiterhin von Einschnitten und Einkerbungen durchzogen,
E dem (al17) Einschnitt zwischen Oberkiefer und Trinenbein (Incisura lacrimalis)
der (a5) Einkerbung am oberen Augenhdhlenrand (Incisura supraorbitalis)

L 4
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KAPITEL 3 KNOCHERNER SCHADEL UND SCHADELKNOCHEN

10

12

Abb. 81 (a) Augenhdhle, Orbita; Nasenbein, Os nasale und angrenzende Knochen; koloriert, rechte Seite von lateral vorne
(Liste S. 212)

Abb. 82 (b) Gesichtsschddel, Viscerocranium; Frontalschnitt durch die Mitte der Orbita; koloriert, von vorne (Liste S. 212)
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3.3 DIE SCHADELKNOCHEN

Abb. 83 (c) Gesichtsschiddel, Viscerocranium; Transversalschnitt durch die Mitte der Orbita; koloriert, rechte Seite von oben
(Liste S. 212)

e o e 0 0o 3.3.8Das Jochbein (Os zygomaticum)

—e Syn.: ,Wangenbein”
—e ist ein paariger Knochen (Ossa zygomatica) im Viscerocranium
—e bildet einen groBBen Teil der seitlichen Augenhéhlenwand (Paries lateralis) und einen Teil des Jochbogens
(Arcus zygomaticus) sowie die knécherne Grundlage der Wangen
wird unterteilt in drei Flachen,
der auBen liegenden (a5) seitlichen Fliche (Facies lateralis) mit der (a4) Offnung fiir den unteren Ast
des Jochbeinnervs (Foramen zygomaticofaciale)
der innen liegenden, (b5) dem Schlidfenbein zugewandten Fléche (Facies temporalis)
der oben gelegenen (a2, b1) Augenhéhlenfiiche (Facies orbitalis) mit dem (a3) unteren Augenhéhlen-
rand (Margo infraorbitalis) und den (b2) Offnungen fiir die oberen Aste des Jochbeinnervs (Foramina
zygomaticoorbitalia)

besitzt zwei Fortsatze,

E den (a1, b3) Stimbeinfortsatz (Proc. frontalis), der an den Jochbeinfortsatz des Stirnbeins anschlieRt
den nach hinten gerichteten (a6, b4) Schidfenbeinfortsatz (Proc. temporalis), der zusammen mit dem
Jochbeinfortsatz des Schldfenbeins den Jochbogen (Arcus zygomaticus) bildet, an dem der M. masseter
seinen Ursprung hat

—e ubertrdgt Uber seine Fortsdtze Kaukrafte vom Oberkiefer auf den Hirnschédel

grenzt

nach vorne an den Oberkiefer

nach hinten an das Schlafenbein

nach oben an das Stirbein

nach innen an den groRen Keilbeinfliigel

131



KAPITEL 3 KNOCHERNER SCHADEL UND SCHADELKNOCHEN

Abb. 84 (a) Jochbein, Os zygomaticum; von lateral (rechts) (Liste S. 213)

Abb. 85 (b) Jochbein, Os zygomaticum; von medial (rechts) (Liste S. 213)
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3.3 DIE SCHADELKNOCHEN
e o o 0o o 3.3.9Das Trinenbein (Os lacrimale)

—e ist ein paariger Knochen (Ossa lacrimalia) im Viscerocranium
—e hat eine schmale, annahernd vierseitige Form
—e bildet den vorderen Bereich der medialen Wand der Augenhéhle (Orbita)
—e wird in eine Augenhéhlenfliche (Facies orbitalis) und eine Siebbeinfldiche (Facies ethmoidalis) unterteilt
—e besitzt als einzige reliefbildende Struktur die senkrecht verlaufende Furche fiir den Trinen-Nasengang
(Sulcus lacrimalis), die sich nach unten in den Oberkieferknochen fortsetzt und einen Verbindungsgang zur
Nasenhohle, den Nasen-Trénengang (Canalis nasolacrimalis) bildet
grenzt

nach dorsal an das Siebbein

nach unten und lateral innen an die Augenfldache bzw. den Stirnbeinfortsatz des Oberkiefers

nach oben an das Stirnbein

e ¢« 0 o o 3.3.10 Das Nasenbein (Os nasale)

ist ein paariger Knochen (Ossa nasalia) im Viscerocranium
hat eine annahernd rechteckige bzw. trapezférmige Flache
bildet einen Teil des kndchernen Nasenriickens
besitzt im mittleren Teil ein (a1, b1) Loch fiir die dulBBeren Nasendiste des vorderen Siebbeinnervs [,Nasen-
loch”| (Foramen nasale)
weist auf der Innenflache die (b2) Furche fiir einen Ast des vorderen Siebbeinnervs (Sulcus ethmoidalis) auf
grenzt
nach lateral an den Stirbeinfortsatz des Oberkiefers
nach kranial an den Nasenteil des Stirnbeins

Abb. 86 (a) Nasenbein, Os nasale; von auBen (links) Abb. 87 (b) Nasenbein, Os nasale; von innen (links)
(Liste S. 213) (Liste S. 213)
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KAPITEL 3 KNOCHERNER SCHADEL UND SCHADELKNOCHEN

e o o o oo 3.3.11 Das Pflugscharbein (Vomer)

—e Ist ein unpaariger Knochen im Viscerocranium
—e stellt eine diinne Platte dar, die einem Pflugschar dhnelt
—e bildet zusammen mit der Lamina perpendicularis des Siebbeins die kndcherne Nasenscheidewand (Septum
nasi osseum)
—e ist am oberen Ende in zwei (a1, b1) Pflugscharbeinfliigel (Alae vomeris) gespalten, die den Anschluss an
das Keilbein und Gaumenbein bilden
—e trennt mit dem freien (b2) hinteren Knochenrand zwischen den Choanen (Crista choanalis vomeris) die Off-
nungen zwischen Nasenhéhle und Nasenrachenraum (Choanen)
—e wird von der schrag verlaufenden Pflugscharbeinfurche (Sulcus vomeris) fiir den N. nasopalatinus und seine
Begleitgefalle durchzogen
grenzt
nach kaudal an das Gaumenbein und die Gaumenfortsatze des Oberkiefers
nach kranial an die mediane Platte des Siebbeins
nach dorsal an den Keilbeinkdrper

Abb. 88 (a) Pflugscharbein, Vomer; von vorne Abb. 89 (b) Pflugscharbein, Vomer; rechte Seitenflache von lateral
(Liste S. 213) (Liste S. 213)
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3.3 DIE SCHADELKNOCHEN
e o o o oo 3.3.12 Die untere Nasenmuschel (Concha nasalis inferior)

—e ist ein selbstandiger paariger Knochen (Conchae nasales inferior) im Viscerocranium

—e ist die groBte der drei Nasenmuscheln

—e stellt eine muschelférmig gebogene Knochenplatte mit einer eingerollten Wand dar

—e liegt der Crista conchalis des Oberkiefers an

—e verdeckt einen Teil der Oberkieferhohle

besitzt drei Fortsatze,
den nach vorne oben weisenden (a1, b2) Siebbeinfortsatz (Proc. ethmoidalis)
den nach hinten oben weisenden (a2, b1) Trdnenbeinfortsatz (Proc. lacrimalis), der mit dem Hakenfort-
satz des Siebbeins verbunden ist und zusammen mit dem Tranenbein die mediale Wand des Nasen-
Triinengangs (Canalis nasolacrimalis) bildet
den nach lateral auen weisenden (b3) Oberkieferfortsatz (Proc. maxillaris), der einen Teil der medialen
Kieferhéhlenwand bildet

grenzt
nach kranial an das Siebbeinlabyrinth
nach lateral an den Oberkiefer
nach dorsal an das Gaumenbein und den Fligelfortsatz des Keilbeins

Abb. 90 (a) Untere Nasenmuschel, Concha nasalis inferior; Abb. 91 (b) Untere Nasenmuschel, Concha nasalis inferior;
mediale Flache (links) (Liste S. 213) laterale Flache (links) (Liste S. 213)
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e o o o oo 3.3.13 Das Gaumenbein (Os palatinum)

—e ist ein paariger Knochen (Ossa palatina) im Viscerocranium
—e setzt den Oberkiefer nach hinten fort
—¢ besteht aus zwei Knochenplatten (Lamellen),
—e der (a2, b4, c1) vertikal gestellten Knochenplatte (Lamina perpendicularis), die
—e mit der (b4) Nasenfldiche (Facies nasalis) den hinteren Teil der seitlichen Nasenhohlenwand bildet
—e mit der (a2) dem Oberkiefer zugewandten Fliche (Facies maxillaris) einen Teil der seitlichen Wand der
Oberkieferhohle bildet
—e sich an die Nasenflache des Oberkiefers und an die mediale Flache des Fliigelfortsatzes des Keilbeins
anlagert
—e senkrecht bis zur Augenhéhle hochzieht
—e der (b9, c7) horizontalen Lamelle (Lamina horizontalis), die
—e in eine oben gelegene (b10, c4) Nasenfldche (Facies nasalis) und eine unten, (b8, c3) oral gelegene
Fliiche (Facies palatina) unterteilt wird
—e das hintere Drittel des knéchernen Gaumens und des Nasenhohlenbodens bildet
—e ventral durch die quere Gaumennaht mit den Gaumenfortsatzen des Oberkiefers verbunden ist
e dorsal in den (b7, c5) hinteren Nasendorn (Spina nasalis posterior) miindet
besitzt drei Fortsatze,
den lateral (auBen) unten gelegenen (a4, b5, c2) pyramidenférmigen Fortsatz (Proc. pyramidalis)
den oben gelegenen (al, b1, c11) Augenhéhlenfortsatz (Proc. orbitalis)
den lateral (innen) gelegenen (a5, b3, c9) Keilbeinfortsatz (Proc. sphenoidalis), der vom Proc. orbitalis
durch den (a6, b2, c10) Einschnitt zwischen Keilbein- und Augenhéhlenfortsatz (Incisura sphenopalati-
na) getrennt ist
besitzt drei Leisten,
die (b11) Knochenleiste fiir die untere Nasenmuschel (Crista conchalis), im unteren mittleren Teil des
Gaumenbeins bzw. der Lamina perpendicularis gelegen
die (b12) Knochenleiste fiir die mittlere Nasenmuschel (Crista ethmoidalis), im oberen mittleren Teil des
Gaumenbeins bzw. der Lamina perpendicularis gelegen
die (c6) nasenwadrts gerichtete Knochenleiste (Crista nasalis), zwischen der Lamina horizontalis und dem
Spina nasalis posterior gelegen
—e besitzt auf der lateralen Flache der Lamina perpendicularis die von der Incisura sphenopalatina senkrecht
nach unten verlaufende (a3, ¢8) Furche fiir den groBen Gaumennerv (Sulcus palatinus major), die zusam-
men mit dem Sulcus palatinus major des Oberkiefers den Kanal fiir den groBen Gaumennerv (Canalis pala-
tinus major) flir den N. palatinus major und die A. palatina descendens bildet
—e besitzt im dorsalen Bereich der Lamina horizontalis einige kleine Gaumenlécher (Foramina palatina mino-
ra) und ventral von diesen das (b6) groe GCaumenloch (Foramen palatinum majus) als Durchtritt fiir die
Nn. palatinus major et minor und BlutgefédBen, die den vorderen Gaumenschleimhautbereich versorgen
grenzt
nach kaudal, ventral und lateral an den Oberkiefer
nach kranial an das Keilbein und das Siebbein
nach dorsal an den Fliigelfortsatz des Keilbeins
nach medial an die untere Nasenmuschel
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Abb. 92 (a) Gaumenbein, Os palatinum; von lateral (rechts)  Abb. 93 (b) Gaumenbein, Os palatinum; von medial (rechts)
(Liste 5. 213) (Liste 5. 213)

2

Abb. 94 (c) Gaumenbein, Os palatinum; von hinten (rechts)
(Liste S. 214)
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e o o o o o 3.3.14 Der Oberkiefer (Maxilla)

ist ein paariger Knochen (Ossa maxillae) im Viscerocranium

befindet sich im Zentrum des Gesichtsschadels zwischen Stirnbein und Unterkiefer

bildet zusammen mit dem Unterkiefer als grolte Gesichtsschadelknochen die kndcherne Grundlage des
Gesichts

tragt die obere Zahnreihe

besitzt Befestigungsstellen fiir verschiedene mimische Muskeln (= s. u.)

besitzt Durchtrittsstellen fiir BlutgefaBe und Nerven des Augenhohlen- und Gaumenbereichs (= s. u.)
grenzt

—e nach dorsal an das Keilbein
—e nach dorsokranial an das Gaumenbein
—= nach kranial an das Stirnbein und mit dem (a1, b1) Rand zum Trinenbein hin (Margo lacrimalis) an

gleichnamigen Schadelknochen

—e nach kraniomedial an das Siebbein, die untere Nasenmuschel und das Pflugscharbein
—e nach medial an das Nasenbein
—e nach lateral an das Jochbein

setzt sich aus folgenden Teilen zusammen:

—e dem Oberkieferkérper (Corpus maxillae), der

—e den zentralen Teil des Oberkieferknochens bildet

—e die mit Schleimhaut ausgekleidete (b13, c6) Oberkieferhdhle (Sinus maxillaris) enthalt, die von der
(a12) Cesichtsfliche (Facies anterior), der (a3) Augenhdhlenfldche (Facies orbitalis), der (a7) Unter-
schldfenfliche (Facies infratemporalis) und der (b12) Nasenfliche (Facies nasalis) umschlossen wird
—e die Form eines dreiseitigen Pyramidenstumpfes hat

—e vier Flachen,

—¢ der (al12) Gesichts- bzw. Vorderfldche (Facies anterior), die

—e sich an der Vorderseite des Oberkieferkdrpers befindet

—e kranial vom (a20) unteren Augenhéhlenrand (Margo infraorbitalis), kaudal vom (a9, b8)
Alveolarfortsatz (Proc. alveolaris) und dorsal vom (a5, d4) Jochbeinfortsatz (Proc. zygomaticus)
begrenzt wird

—e einige Millimeter unterhalb des unteren Augenhéhlenrandes das Unteraugenhdéhlenloch bzw.
(@19) Loch unter dem unteren Augenhéhlenrand (Foramen infraorbitale) aufweist, das die
Miindung des Unteraugenhdhlenkanals (Canalis infraorbitalis) fiir den N. und die A., V. infraorbi-
talis darstellt

—e medial in Hohe der Eckzahnwurzelspitze eine flache Grube, die sog. Hundsgrube (Fossa canina),
als Ursprungsstelle des M. levator anguli oris erkennen ldsst

der (a3) Augenhdhlenfidche (Facies orbitalis), die

sich im kranialen Bereich des Oberkieferknochens befindet
kaudal und ventral vom (a20) unteren Augenhéhlenrand (Margo infraorbitalis) begrenzt wird
einen Teil des Augenhdhlenbodens bildet
von der vom hinteren Augenhdéhlenrand nach ventral zum (a4) Unteraugenhdhlenkanal (Canalis
infraorbitalis) verlaufende (a4) Unteraugenhdhlenfurche (Sulcus infraorbitalis) durchzogen wird,
die im Boden kleine Offnungen als Durchtrittsstellen fiir die Nerven der oberen Frontzdhne auf-
welst

—¢ der (a7) Unterschldfenfldche (Facies infratemporalis), die

—e sich im dorsalen Bereich des Oberkieferknochens befindet

—e kranial vom (a20) unteren Augenhéhlenrand (Margo infraorbitalis), kaudal vom (a9, b8)
Alveolarfortsatz (Proc. alveolaris) und ventral vom (a5, d4) Jochbeinfortsatz (Proc. zygomaticus)
begrenzt wird

—e leicht konvex geformt ist

—e dorsokaudal in den markant vorgewdlbten (a8, b9) Oberkieferhdcker (Tuber maxillae) auslauft,

dessen raue Oberflache an das Gaumenbein und die Fliigelfortséatze des Keilbeins grenzt
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an der hinteren AuBenflache einige kleine (a6) Offnungen im Oberkieferhécker (Foramina alveola-
ria) als Durchtritt fiir Nervenfasern des N. maxillaris aufweist
an der Innenseite am Ubergang zur Nasenfldche von der (b11) Furche fiir den groBen Gaumeénnerv
(Sulcus palatinus major) durchzogen wird, die zusammen mit dem Sulcus palatinus major des
Gaumenbeins den Kanal fiir den groSen Gaumennerv (Canalis palatinus major) fir den N. palati-
nus major und die A. palatina descendens bildet
—¢ der (b12) Nasenfldche (Facies nasalis), die
—e sich im medialen Bereich des Oberkieferknochens befindet
—e kaudal vom (b10, d14) Gaumenfortsatz (Proc. palatinus), dorsal von der (a7) Unterschldfenfldche
(Facies infratemporalis) und ventral vom (a22, b2) Stirnbeinfortsatz (Proc. frontalis) begrenzt wird
—e einen Teil der seitlichen Wand der Nasenhdhle bildet
—e die (b14) Offnung der Kieferhéhle (Hiatus maxillaris) beinhaltet, die durch die Begrenzung durch
den Oberkiefer- und Siebbeinfortsatz der unteren Nasenmuschel sowie den Hakenfortsatz des
Siebbeins nur einen engen Eingang am oberen Rand der medialen Wand darstellt
—e ventral die nahezu horizontal verlaufende Anlagerungs- bzw. (b4) Knochenleiste fiir die untere
Nasenmuschel (Crista conchalis) erkennen ldsst
—e ventral zwischen Sinus maxillaris und Proc. frontalis von der (b3) Furche fiir den Nasen-Trinengang
(Sulcus lacrimalis) am Eingang in den (c9) Nasen-Trinengang (Canalis nasolacrimalis) durchzogen
wird
—e vier Fortsatzen,
—e¢ dem (a22, b2) Stirnbeinfortsatz bzw. Stirnfortsatz (Proc. frontalis), der
—e sich ventral des Sulcus lacrimalis bzw. des (a2, b15) Einschnitts zwischen Oberkiefer und Trinen-
bein (Incisura lacrimalis) und kranial der Crista conchalis senkrecht nach oben erstreckt
—e an der lateralen Flache in Fortsetzung des Margo infraorbitalis nach oben die (a21) vordere Kno-
chenleiste des Sulcus lacrimalis (Crista lacrimalis anterior) erkennen ldsst
—e den Oberkiefer mit dem Os frontale verbindet und jeweils lateral an das Os nasale und mit dem
Rand zum Trédnenbein hin (Margo lacrimalis) an das Os lacrimale grenzt
—e eine geschlossene Knochenverbindung zum Hirnschadelbereich bildet
—e unter Umgehung der Nasen- und Augenhohle die Kaukraft zur festen Hirnschale iibertragen kann
—¢ dem (a5, d4) Jochbeinfortsatz bzw. Jochfortsatz (Proc. zygomaticus), der
—e sich seitlich der Augenflache nach lateral erstreckt
—e einen dreieckigen Querschnitt hat
—e den Oberkiefer mit dem Jochbein verbindet
—e unter Umgehung der Augenhohle die Kaukraft zur Hirnschale und seitlich tiber den Jochbogen
zum Schléfenbein libertragen kann
—e kaudal die zum Jugum alveolare des ersten Molaren ziehende Jochbein-Alveolarleiste (Crista zygo-
maticus alveolaris) aufweist
—¢ dem (b10, d14) Gaumenfortsatz (Proc. palatinus), der
—e sich als waagrechte Platte vom unteren Rand der Nasenflache nach medial erstreckt und iiber die
Sutura palatina mediana mit dem entsprechendem Fortsatz des benachbarten Oberkiefers verbun-
den ist
—e den groBten Teil des harten Gaumens (Palatum durum) bildet (= Kap. 3.3.14.1)
—e dorsal an die (d10) horizontale Platte des Gaumenbeins (Os palatinum, Lamina horizontalis) grenzt
—e im ventralen Bereich von dem senkrecht verlaufenden (b7) Kanal fiir den Nasen-Gaumennerv
(Canalis incisivus) durchzogen wird, der nach unten in die (d1) vordere Miindung des Canalis inci-
sivus - das sog. ,Schneidezahnloch” (Foramen incisivum) - als Durchtritt fiir den N. incisivus und
BlutgefaBen auslauft
—e im Bereich der (d2) mittleren Gaumennaht (Sutura palatina mediana), die die beiden Gaumenfort-
satze miteinander verbindet, die (b5) vordere Knochenleiste der Nasenscheidewand (Crista nasalis)
bildet, die nach ventral und dorsal in den (a18, b6, c8) vorderen bzw. (c3, d9) hinteren Nasendorn
(Spina nasalis anterior / posterior) auslauft
® @ @ @ @ O
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nach ventral vom anterioren Rand - dem (c7) Eingang der Nasenhdhle (Apertura piriformis) -

begrenzt wird, der medial in die Spina nasalis anterior miindet

dem (a9, b8) Alveolarfortsatz (Proc. alveolaris), der
sich vom (a16) freien Randbogen des Alveolarfortsatzes (Arcus alveolaris) nach kaudal erstreckt
durch die (al7) Knochenvorwdlbungen bzw. knéchernen Erhebungen, bedingt durch die
Zahnwurzeln (Juga alveolaria) vestibuldr und palatinal girlandenartig ausgebildet ist
die Zahn- bzw. Alveolarfiicher (Alveoli dentales) fiir die Wurzeln der Oberkieferzahne mit den
Knochenscheidewdnden zwischen den Zahnfdchern (Septa interalveolaria) und - bei mehrwurzeli-
gen Zahnen - zwischen den Zahnwurzeln eines Zahnes (Septa interradicularia) beinhaltet

e o ¢ o 0 o 3.3.14.1 Der knocherne bzw. harte Gaumen (Palatum durum)

—e bildet das Dach der Mundhéhle und den Boden der Nasenhdhle
—e wird (jeweils paarig) vom (b10, d14) Gaumenfortsatz des Oberkiefers (Maxilla, Proc. palatinus), vom (d16)
Zwischenkiefer (Os incisivum bzw. intermaxillae) und von der (d10) horizontalen Knochenplatte des Gau-
menbeins (Os palatinum, Lamina horizontalis) gebildet
—¢ wird von folgenden Nahten durchzogen:
der (d2) mittleren Gaumennaht (Sutura palatina mediana), die
median-sagittal in der Schadelmitte vom (a18, b6, c8) vorderen zum (c3, d9) hinteren Nasendorn (Spina
nasalis anterior / posterior) verlauft
ventral die Alveolarfortsatze und medial die Gaumenfortsatze des Oberkiefers (wird in diesem Bereich
auch ,Sutura intermaxillaris” genannt) sowie dorsal die horizontalen Knochenplatten der Gaumen-
beine miteinander verbindet
der (c2, d8) queren Gaumennaht (Sutura palatina transversa), die
jeweils lateral - die mittlere Gaumennaht in Héhe der letzten Molaren schneidend - verlauft, dann vor
dem Alveolarfortsatz nach dorsal abbiegt und um den Tuber maxillae herum zieht
die Gaumenfortsatze des Oberkiefers mit den horizontalen Knochenplatten der Gaumenbeine verbin-
det
der (d15) Zwischenkiefer- bzw. vorderen Gaumennaht (Sutura incisiva), die
vom Foramen incisivum jeweils lateral zwischen seitlichem Schneidezahn und Eckzahn hindurch bis
zur Nasenhohle verlauft
die Gaumenfortsatze des Oberkiefers mit den Zwischenkiefern verbindet (sind beim Erwachsenen kno-
chern zusammengewachsen)
—e wird in den jeweils lateralen Bereichen vor der Sutura palatina transversa von einigen (d3) Furchen fir den
grolSen Gaumennerv (Sulci palatini) durchzogen, die von (d13) Knochenspalten zwischen den Sulci palati-
ni (Spinae palatinae) begleitet werden
—e lasst im dorsalen Teil, im Bereich des (d5) pyramidenférmigen Fortsatzes des Gaumenbeins (Os palatinum,
Proc. pyramidalis), einige (d11) kleine Gaumenlécher (Foramina palatina minora) erkennen und etwas ven-
tral von diesen das (d12) groSe Gaumenloch (Foramen palatinum majus) als Durchtritt fir die Nn. palatinus
major et minor und BlutgefaRen

grenzt
E nach ventral und lateral an die obere Zahnreihe

nach dorsal an den (c1) Fliigelfortsatz des Keilbeins (Os sphenoidale, Proc. pterygoideus) bzw. die (c5 d6)
seitliche und (c4, d7) mittlere Knochenplatte des Fliigelfortsatzes des Keilbeins (Os sphenoidale, Proc. pte-
rygoideus, Laminae lateralis et medialis)
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Abb. 95 (a) Oberkieferknochen, Maxilla; koloriert, linke Seite von lateral (Liste S. 214)

Proc. alveolaris - Facies infratemporalis -!I Proc. zygomaticus

Proc. palatinus R | Facies anterior i Facies orbitalis

Facies nasalis :l Proc. frontalis

Abb. 96 (b) Oberkieferknochen, Maxilla; koloriert, linke Seite von medial (Liste S. 214)
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Abb. 97 (c) Harter Gaumen, Palatum durum; Kieferhohle, Sinus maxillaris; untere Nasenmuschel, Concha nasalis
inferior; koloriert, von oben (Liste S. 214)

Maxilla, Proc. alveolaris - Maxilla, Proc. zygomaticus I: Os sphenoidale, Proc. pterygoideus
Maxilla, Proc. palatinus Maxilla, Facies anterior - Os palatinum, Lamina horizontalis
- Maxilla, Facies nasalis - Concha nasalis inferior

16 1

Abb. 98 (d) Harter Gaumen, Palatum durum; koloriert, von unten (Liste S. 215)
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