 Leitungsbahnen / Kopf-Hals (Arterien, Venen, Lymphsyst.)

Gliederung: 
Arterien: -    A. subclavia

· A. carotis communis

· A. carotis externa
· A. carotis interna
Venen

Lymphsystem          

1. A. subclavia:
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· ist an der Versorgung von Brustwand, Schultergürtel, Nackenmuskulatur, Hals, 

okzipitalen Teilen des Gehirns und zervikalen und thorakalem Rückenmark beteiligt

A.subclavia sinistra: - entspringt aus dem Arcus aortae

A.subclavia dextra : - entspringt aus dem Truncus brachiocephalicus
Verlauf:    -    bogenförmig über die Pleurakuppeln

 -    durch die „hintere“ Scalenuslücke (befindet sich dann im Bereich des Halses, 

      kaudal der Wurzel des Plexus brachialis)   

 -    zw. Clavicula und 1. Rippe ins Trigonum clavipectorale

(ab Unterrand der Clavicula als A. axillaris bezeichnet)

gibt folgende Äste ab (S. 153, Sobotta)

1) A. thoracica interna: - erster Ast aus dem konkaven Bogen

                                             - läuft lateral des Sternums auf der Rückseite der Rippen-

                                               knorpel und Interkostalmuskulatur

                                             - unterhalb der 3. Rippe bedeckt vom M. transversus thoracis

                                             - Endast ist die A. epigastrica superius
· ist das wichtigste Stammgefäß der arteriellen Versorgung  

     der vorderen Brustwand und für die längsverlaufenden  

     Gefäße der vorderen Bauchwand
2) A. vertebralis : - erster Ast aus den konvexen Bogen

                                  - wird in mehrere Abschnitte unterteilt:

a) der Anfangsbereich wird als Pars prevertebralis bezeichnet

b) tritt dann in das Foramen transversarium von C6 ein

verläuft dann in F. transversaria der nächst höheren weiter(Pars transversaria, siehe S.155, Sobotta)

c) hinter der Massa lateralis des Atlas im Sulcus a.

                                                        vertebralis (Pars atlantis)

d) durchbricht die Membrana atlantooccipitalis posterior und 

       zieht dann schließlich durch das Foramen magnum in die 

       hintere Schädelgrube

(wird dann als Pars intracranialis bezeichnet)

· Aa. vertebrales vereinigen sich dann am Unterrand des  Pons zur A. basilaris

3) Truncus thyrocervicalis: - entspringt am medialen Rand des M. scalenus anterior

                                                   - gibt dann seinerseits vier Äste ab

   A. suprascapularis                   R. superficialis                     A. cervicalis ascendens             A. thyroidea inferior

  - hinter der Clavicula gibt           - kann auch aus der               - auf dem M.scalenus ant.         - kreuzt unter der         

    sie zunächst einen Ast                A. transversa cervicis             nach oben (medial vom            Lamina trachealis

    zum Rete acromiale ab               hervorgehen                           N. phrenicus)                            fasiciae cervicales

    (‚R. acromialis‘)                        - zieht über den M. scal.         - versorgt über Rr. muscu-           die Gefäß-Nerven-

   - zieht dann über Lig.                  anterior und den Plexus          lares die tiefe Nacken-              Straße des Halses

     transversum scapulae               brachialis                                muskulatur                               - durchbohrt den un-

     in die Fossa supraspinata         => versorgt mit seinen          - gibt Rr. spinales zu Teilen         tersten Pol  der 

   - bildet Anastomoses mit                  Ästen M. trapezius             es Rückenmarks ab                  Schilddrüsenkapsel

     A. circumflexa scapulae                 und die tiefe Nacken-                                                           => versorgt Teile von

                                                            muskulatur                                                                                Pharynx, Ösoph. 

                                                                                                                                     und Trachea

                                                                                                                                => gibt die A. larygea inferior






             
                              zum Kehlkopf ab
4) Truncus costocervicalis: - geht aus der dorsalen Wand der A. subclavia hinter dem 

                                                      M. scalenus anterior hervor

                                                    - teilt sich in zwei Äste auf

                  A. cervicalis profunda                                            A. intercostalis suprema




 












                  - zieht zw. Processus transversus

    - teilt sich in die ersten beiden



 
    des 7. Halswirbels und des 1. Brust-                        Intercostalarterien auf

                    wirbels zur tiefen Nackenmuskulatur                        „A. intercostalis posterior I und II“ 

                  - gibt auch Rr. spinales zu den Rücken-

                    markshäuten ab



5) A. transversa cervicis: - entspring am weitesten lateral aus A. subclavia

                                                - ist auch sehr häufig ein Ast des Truncus thyrocervicalis




          - zieht zw. den Wurzeln des Plexus brachialis hindurch und   

                                                   teilt sich dann auf

a) R. superficialis (siehe Truncus thyrocervicalis)

b) R. profundus (auch als A. dorsalis scapulae bezeichnet)

· dient der Versorgung der Mm.rhomboidei und des M. latissimus dorsi

2. A. carotis communis:

· ist der Stamm der A. carotis interna und A. carotis externa
· A. carotis communis entspringt auf der linken Seite aus dem Arcus aortae und auf der rechten Seite aus dem Truncus brachiocephalicus 

Verlauf:  - läuft in der Gefäß-Nervenstraße des Halses medial der V. jugularis interna  

                   und des N. vagus (S.158, Sobotta), und wird dabei vom M. 

                   sternocleidomastiodeus  bedeckt

                 - läuft ins Trigonum caroticum (dort ist der Puls zu tasten)   

                 - teilt sich dann im oberen Bereich des Trigonum caroticum am Oberrand des

                   Cartilago thyroidea (Schildknorpel) in

a) A. carotis externa

b) A. carotis interna

· an dieser Teilungstelle ist die A. carotis zum „Sinus caroticus“ erweitert

Sinus caroticus: - in der Wand liegen Pressorezeptoren

                          - in der dorsalen Wand der Aufteilungsstelle 

                          



      befindet sich der „Glomus caroticum“

                                                Glomus caroticum: - dort befinden sich Chemorezeptoren

 





   - er wird durch Verminderung des O2-Ge-






                  haltes des Blutes aktiviert

· Informationen aus dem Sinus und Glomus werden über 

          - Rr. sinus carotici des N. glossopharyngeus (IX)

    



     - N. laryngealis superior und Truncus sympathicus zum

                                                          Kreislauf- und Atemzentrum vermittelt

3. A. carotis externa:

· versorgt den größten Teil des Schädels, der Kopfweichteile und der Dura mater

Verlauf: - liegt am Anfang im oberen Abschnitt des Trigonum caroticum ventral der

                  A.carotica interna

                - zieht dann auf dem M. stylopharyngeus in die Fossa retromandibularis
                - dabei unterkreuzt sie noch den Venter posterior m. digastricus

                  und M. stylohyoideus (siehe S.151, Sobotta)

                - läuft durch das Drüsengewebe der Glandula parotidea

              - teilt sich im Bereich des Collum mandibulae in ihre Endäst

Bei ihren Ästen kann man eine vordere, eine mittlere und eine hintere Gruppe unterscheiden:

Äste der A. carotis externa (siehe S. 80, Sobotta):
Vordere Gruppe:

1) A. thyroidea superior (siehe S.153,Sob.): - entspringt im Trigonum caroticum
- Aufspaltung in 

a) A. laryngea superior:

- tritt mit R. internus des N. laryngealis superior 

  durch die Membrana thyrohyoidea

        - versorgt den Larynx bis Rima glottidis

b) R. sternocleidomastoideus zur Innenfläche des 

M. sternocleidomastoideus

 





  c)   R. cricothyroideus zum M. cricothyroideus

2) A. lingualis (siehe S.118,Sob.): - entspringt im Trigonum caroticum

                                  - zieht zw. M. hypoglossus und M. genioglossus bis zur

                                    Zungenspitze (Verlauf in diesem Abschnitt sehr gewunden,

                                    um Bewegungen der Zunge ausgleichen zu können)

                                  - vor dem Eintritt in die Zungenmuskulatur gibt sie die 

A.sublingualis ab

                                                   -  der Endast ist die A. profunda linguae

3) A. facialis (siehe S.84,Sob.): - entspringt im Trigonum caroticum

                                              - erreicht den Unterkeifer an der Insertionsstelle des M. masseter

                                              - im Bereich des Gesichtes ist der vom Platysma und vom

                                                M. zygomaticus bedeckt

                                              - zieht dich am Mundwinkel und am Nasenflügel vorbei

                                              - mit seinem Endast zieht es bis in die Gegend des medialen 

                                                Augenwinkels (A.angularis)

                                              - gibt 6 Äste ab

A.palatina ascendens:   - an der Seitenwand des Pharynx nach kranial

                                        - Leitmuskel ist der M.stylopharyngeus

  Rr. tonsillaris:   - zur Gaumenmandel

  A.submentalis:  - an der Außenfläche des M. mylohyoideus (S.86,Sob.)

                           - zur Glandula submandibularis und dann weiter zu den suprahyalen Muskeln

  A.labialis inferior und A.labialis superior:  - ziehen zur Ober- und Unterlippe

                                                                    - bilden im M. orbicularis oris Anastomosen untereinander aus

  A.angularis:  - ist der Endast der A. facialis

                       - geht Anastomosen mit A.dorsalis nasi ein

Mediale Gruppe:

1) A. pharyngea ascendens (siehe S.139,Sob.):- läuft erst zw. Carotis interna und externa
                                                                              - in der Seitenwand des Pharynx („Spatium 

                                                                                lateropharyngeum“)

· gibt ab: 

· Rr. pharyngeales -> zur Pharynxmuskulatur

· A. thympanica inferior -> in die Paukenhöhle (zieht durch den Canaliculus thym.)

· Endast zieht durch das Foramen jugulare in die hintere Schädelgrube und bildet dort die A. meningea posterior -> versorgt die Dura mater der hinteren Schädelgrube    

Hintere Gruppe:

1) A. occipitalis (siehe S.80, Sob.): - Läuft hinter dem Venter posterior des M. digastricus nach

                                                           dorsal und wird dabei vom M. sternocleidomastiodeus 

                                                           bedeckt (siehe S.85, Sob.)

                                                                     - dann im Sulcus a. occipitalis des Os temporale

                                                        - durchbohrt zusammen mit gleichnamigen Venen und dem

                                                          N. occipitalis major den Ursprung des M. trapezius
                                                        - erstreckt sich dann mit seinen Endästen über den

                                                          gesamten Hinterkopf

2) A. auricularis posterior (siehe S.85, Sob.): - zieht über den M. stylohyoideus

                                                                          - teilt sich vor dem Processus mastiodeus in:

a) Rr. auricularis -> für die Ohrmuschel

b) A. stylomastoidea -> Mittel- und Innenohr

c) Rr. occipitlalis -> treten in das Arteriennetz  

                                der Kopfschwarte ein

Die Endäste der A. carotis externa sind A. maxillaris und A. temporalis superficialis:

1) A. maxillaris : - versorgt als stärkster Ast die tiefe Gesichtsregion

                                - entsteht in der Gl. Parotidea -> läuft dann zur Fossa pterygopalatina

                                  (ihr Hauptstamm verläuft meist zw. M. pterygoideus lateralis und medialis)

                                - verzweigt sich in der Fossa infratemporalis

                                - gibt 13 Äste ab, welche man folgendermaßen einteilen kann:

a) 1.Gruppe: versorgt die Dura mater der mittleren Schädelgrube und den Unterkiefer

b) 2.Gruppe: sendet Äste zu den Kaumuskeln

c) 3.Gruppe: versorgt Wange und Oberkiefer

d) 4.Gruppe: versorgt Gaumen und Nasenhöhlen

Äste im einzelnen: A. auricularis profunda -> Kiefergelenk, äußerer Gehörgang und Cavum tympani

A. tympanica anterior -> ebenfalls einen Ast zum Kiefergelenk, durch  Fissura 

                                                                               petrotympanica in die Paukenhöhle

A. alveolaris inferior -> Zähne und Zahnfleisch des Unterkiefers, läuft mit N.  alveolaris 

                                        inferior durch den Canalis mandibulae, ihr Endast ist die A. mentalis

                                        die durch das Foramen mentale zu Kinn und Unterlippe zieht

A. menigea media -> durch Foramen spinosum in die mittlere Schädelgrube und versorgt

                                     mit einem vorderen und hinteren Ast die Dura mater dieser

                                                                          Schädelgrube; am Anfang wird sie von den beiden Wurzeln des

                                                                          N.auriculotemporalis umschlungen; mit einem kleinen Ast der durch

                                                                          den Porus acusticus internus zieht versorgt er den M. tensor tympani

A. masseterica -> durch die Incisura mandibulae zum M. masseter

 Aa. temporales profundae -> zum M.temporalis

                              Rr. pterygoidei -> zu den beiden Mm pterygoidei (lateralis und medialis)

 A. buccalis -> mit N. buccalis auf  dem M. buccinator und versorgt Muskeln, Schleimhaut 

                         und äußere Haut der Wange

A. alveolaris superior posterior -> zweigt vor dem Eintritt in den Canalis infraorbitalis ab,

                                                         versorgt Molaren, Prämolaren, Gingiva des Oberkiefers   

                                                         und Schleimhaut der Kieferhöhlen

A. palatina descendens -> von Fossa pterygopalatina in den Canalis palatinus major, teilt

                                              sich dann auf in A. palatina major (durch Foramen palatinum

                                              majus zum harten Gaumen) und Aa. Palatinae minores

                                              (durch Foramen palatina minora zum weichen

                                              Gaumen)

 A. canalis pterygoidei -> durch eben diesen Kanal zu kranialen Abschnitten des Pharynx

                              A. sphenopalatina -> durch Foramen sphenopalatinum in den hinteren Teil der Nasenhöhle,

                                     verzweigt sich in die Aa. Nasales posteriores mediales und laterales

                                     => versogen Schleimhaut von Nasenhöhle und Nasennebenhöhlen

A. infraorbitalis -> geht in der Fossa pterygopalatina aus der A. maxillaris hervor; dann

                               durch Fissura orbitalis inferior in den Canalis infraorbitalis und schließlich

                               durch das Foramen infraorbitalis in die Weichteile der Oberkieferregion

                                 => im Canalis infraorbitalis gibt sie die Aa. alveolares superior medii und

                                      anteriores ab (für vorderen Zähne und die Gingiva des Oberkiefers)

2) A. temporalis superficialis:  - schwächere Endast

                                        -  zieht zw. Caput mandibulae und Porus acusticus 

                                           externus über die Fascia temporalis in die Regio

                                           temporalis

                                        - zweigt sich dann auf:

  Äste der A.temporalis superficialis:  

                                         Rr. auricularis anteriores -> Ohrmuschel und äußerer Gehörgang

A. transversa faciei ->  durch die Gl. Parotidea quer über den M. masseter, versorgt einen

                                        großen Teil der mimischen Muskulatur

A. zygomaticoorbitalis -> zum lateralen Augenwinkel

A. temporalis media -> zum M. temporalis

                                         Rr.parotidei -> zur Ohrspeicheldrüse

R. frontalis und R. parietalis -> beteiligt sich an der Bildung des Arterienneztes der

                                                 Kopfschwarte             

3) A. carotis interna:

· versorgt den größten Teil des Gehirns, der Orbita, der Schleimhaut der Siebbeinzellen und z.T. der Nasenhöhlen

· ist beteiligt an der Bildung des Circulus arteriosus cerebri (Willisi)

· versorgt mit der A. vertebralis das Gehirn und die Orbita
· gliedert sich in:  a) Pars cervicalis
  b) Pars petrosa

    





    c) Pars cavernosa

                                d) Pars cerebralis

Pars cervicalis: - Anfangsteil der A. carotis interna liegt hinter der A. carotis externa

                         - gelangt dann nach medial und zieht auf der Lamina praevertebralis fasciae

                           cervicalis zur Schädelbasis

Pars petrosa   : - tritt in den Schädel durch den Canalis caroticus der Pars petrosa ossis

                            Temporalis

                          - beschreibt im Canalis c. einen Bogen und gibt die Rr. caroticotympanici zur

                            Paukenhöhle ab

Pars cavernosa: - zieht über das Foramen lacerum an der Seitenfläche des Corpus ossis

                             sphenoidalis (im Sulcus caroticus) durch den Sinus cavernosus

Pars cerebralis: - mit seinen Ästen: - A.cerebri media -> ist die unmittelbare Fortsetzung der A.

                                                                                         carotis interna; versorgt die laterale

                                                                                         Hemisphärenoberfläche einschließlich 

                                                                                         der Insel

        



- A. cerebri anterior -> versorgt die mediale Hemisphärenfläche





- A. hypophysialis superior -> beteiligt sich an der Versorgung der Hypophyse

 



- A. choroidea anterior -> z.B. für Teile des Thalamus, Tractus opticus usw.

                                   - A. communicans posterior -> ist Bestandteil des Circulus arteriosus cerebri  

                                                                                    (stellt also eine Verbindung zw. A. basilaris und A.

                                                                                     carotis interna dar)

                                   - A. ophtalmica -> verläßt die mittlere Schädelgrube durch den                                    

                                                                Canalis opticus;  weiter vorne endet sie in zwei kleinen 

                                                                Endästen ( A.dorsalis nasi und A. supratrochlearis)




wichtige Äste der A. ophtalmica:

A. lacrimalis -> zur Tränendrüse und zum lateralen Augenwinkel

A. supraorbitalis -> zur Stirn 

A. ethmoidalis posterior -> durch Foramen ethmiodale posterior zur Schleimhaut 

                                             der hinteren Siebbeinzellen und des Sinus 

                                             sphenoidalis; schließlich in die Nasenhöhle (hinterer

                                             oberer Teil der seitlichen Wand und des

                                             gegenüberliegenden Septum nasi

A. ethmiodalis anterior: -> durch Foramen ethmiodalis anterior zunächst in die

                                             vordere Schädelgrube, gibt dort die A. menigeus

                                             anterior, gibt außerdem zahlreiche Äste zu den

                                             äußeren Augenmuskeln und Äste zum Corpus ciliare

                                             und der Iris

Venen:

Vv. diploicae: - Venen in der Spongiosa des Schädeldachs

                       - stehen durch Vv. emissariae mit dem Sinus durae matris und mit Venen der

                         Schädelweichteile in Verbindung

Vv. emissariae: - verhindern einen Überdruck in den Sinus durae matris

                            => können das Blut der Sinus in äußere Kopfvenen und in die Diploevenen 

                                 ableiten

Das Blut der äußeren  Schädelweichteile sammelt sich in der V. facialis, V.retromandibu-

laris und V. jugularis externa => abgeleitet wird es entweder in die V. jugularis interna oder direkt in die V. subclavia

1) V. facialis: - beginnt am medialen Augenwinkel (V. angularis)

                             - hat Anastomosen zur V. ophtalmica superior und über die V. supraorbitalis zur V.

                               diploica frontalis

                             - zieht unter der mimischen Muskulatur quer über das Gesicht

                             - endet dann an der Mitte der Unterkante des Corpus mandibulae

                                (nimmt auf diesem Weg Blut aus den medialen Augenwinkeln (Vv. Palpebrales
                                 superiores et inferiores), den Nasenflügeln (Vv. nasales externae), den Lippen, der

                                 Gl. Parotidea (Rr. parotidea) und der Tonsilla palatina auf)

                             - in sie mündet weiterhin die V. profunda faciei, die aus dem Plexus pterygoideus

                               entsteht

                             - außerdem nimmt sie noch die V. submentalis auf

2) V. retromandibularis: - entsteht aus dem Zusammenfluß der Vv. temporales superficialis, V.

                                                     temporalis media, V. transversa faciei und dem Plexus pterygoideus





- läuft vor dem Meatus acusticus etxternus, oft durch die Gl.parotidea

      



- mündet dann in die V. jugularis interna, kann dich auch vorher mit der

                                                     V.facialis zur V. jugularis anterior verbinden

Plexus venosus pterygoideus:  - Venengeflecht in der Fossa infratemporalis

                


   - Zuflüsse: z.B.: Vv. menigeae mediae, Gehörgang, Paukenhöhle usw.





   - Abflüsse: V. facialis, V. retromandibularis, Verbindung zum Sinus

                                                                        cavernosus

3) V.jugularis externa: - entsteht durch den Zusammenfluß von V. occipitalis und V auricularis

            posterior 

          - läuft am Hinterrand des M. sternocleidomastiodeus und mündet in die V.  

            subclavia

4) V. jugularis anterior: - entsteht durch die Vereinigung der V. facialis mit der V. retromandibularis,

                                            und sammelt das Blut aus der vorderen Halsregion

    - zw. den Vv. jugulares anteriores der beiden Seiten kann eine Verbindung 

       bestehen

5) V. jugularis interna: - geht aus dem Sinus sigmoideus  hervor, nachdem dieser durch das

                                                   Foramen jugulare gezogen ist




        - Auftreibung (= Bulbus superior v. jugularis) füllt die Fossa jugularis aus

 


        - dieser soll eine Wirbelbildung des Blutes erzeugen, und so verhindern, daß

                                                 die Sinus durae matris leerlaufen




        - läuft dann in der Gefäß-Nervenstraße des Halses




        - zw. ihr und der A. carotis liegt der N. vagus

V. jugularis interna und Vena subclavia vereinigen sich hinter dem Sternoclaviculargelenk im Angulus venosus zur V. brachiocephalica.

Adventitia der V. jugularis ist über die Vagina carotica mit der Lamina praevertebralis fasciae cervicalis verbunden, wodurch der M. omohyoideus in Lage ist das Kollabieren der V. jugularis zu verhindern.

Sonst würde die Vene bei der Systole durch einen entstehenden Unterdruck kollabieren.

Lymphgefäßsystem:

· in der vorderen Gesichtsregion und im Bereich der Kopfschwarte keine Lymphknoten

· zu unterscheiden sind:

a) Nodi lymphatici buccinatorii -> auf dem M. buccinator. Einzugsgebiet

                                                        ist das Gesicht

b) Nodi lymphatici parotidei -> superficialis und profundi.

                                                    Einzugsgebietist der Bereich der

                                                    Wange und die vordere Kopfschwarte

                                                    bis zum Ohr

c) Nodi lymphatici mastoidei -> auf dem Proc. Mastoideus:

                                                      Einzugsgebiet ist der hintere Teil der

                                                      Kopfschwarte und Haut hinter dem

                                                      Ohr

d) Nodi lymphatici occipitales -> sammeln Lymphe aus dem hinteren

                                                       Bereich der Kopfschwarte

Lymphknoten des Halses: => a) Nodi lymphatici cervicales profundi = überregionale Lymphknoten 

                                                                Von Kopf und Hals, die sich um die V. jugularis interna anordnen






Bsp.: Nodus lymphaticus jugulodigastricus und Nodus

                                                                         lymphaticus juguloomohyoideus

· Lymphe aus den überregionalen Lymphknoten fließt in den Truncus jugularis, der sich vor der

·  Einmündung in den Venenwinkel auf der linken Seite mit dem Ductus thoracicus, auf der rechten Seite mit dem Ductus lymphaticus dexter vereinigt

