Vorwort

Fiir manche von uns ist irgendwann der Zeitpunkt und die Notwendigkeit gekommen,
sich mit der eigenen Stimme und ihrem Aufbau zu beschiftigen. Daraus erwachst dann
oft auch das Interesse zu verstehen, wie die Stimme funktioniert. Wie aber kann beim
detaillierten Eintauchen in die Beschreibung dieser komplexen Materie der rote Faden
bewahrt werden? Blandine Calais-Germain und Frangois Germain haben sich dieser
Aufgabe gestellt und die Herausforderung angenommen, eine teilweise sehr komplexe
Anatomie verstiandlich zu erlautern.

Um dies zu erreichen, hat die Autorin die Methoden ihrer vorangegangenen Veroffent-
lichungen wieder aufgegriffen. Zahlreiche Abbildungen zeigen die beschriebenen Struktu-
ren aus unterschiedlichen Blickwinkeln, und die begleitenden Texte machen sie bis ins
Detail nachvollziehbar.

Die Texte und lllustrationen beziehen sich dabei immer auf die Physiologie der Stimme,
aber auch auf die der Bewegung im Allgemeinen. Einige wichtige Aspekte der mensch-
lichen Physis werden prazise erklart, ohne dafiir die Verstandlichkeit fiir ein nicht fach-
kundiges Publikum zu opfern.

Es ist eine grofSe Freude zu beobachten, mit welcher Hingabe uns die Autoren die
Schonheit der Anatomie der Stimme nahebringen. Dieses Buch gewahrt einen tiefen
Einblick in die wunderbare Fahigkeit der Natur, Klange zu erzeugen.
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Das Skelett der Stimme

Die drei grof3en Korperregionen:

Kopf und Stimme

Der Schidel, das Skelett des Kopfes, besteht aus drei grofien Teilen:

Der obere Teil bedeckt.
Grof3hirn und Kleinhirn. L
Er besteht aus gebogenen .
Knochenplatten und
wird als Schiadeldach -
bezeichnet. ]

Teil das Gehirn. Er besteht -~
i Knochenplatten und wird
asi®¥ bezeichnet.

_— Der v e Teil ist der komplexeste. Er ist aus
den chiedenen Gesichtsknochen zusammen-
gesetzt und wird als Gesichtsschiadel bezeichnet.

Alle Knochen des Schidels haben eine Verbindung zum
Stimmapparat. An jedem von ihnen findet sich mindes-
tens ein Muskel, ein Band oder eine Schleimhaut, die
den Stimmapparat nach oben zieht. Das bedeutet, dass
die Stimmarbeit den ganzen Schadel betrifft. Auf den
folgenden Seiten werden diese Knochen einer nach
dem anderen vorgestellt, wobei der Schwerpunkt bei
der Beschreibung immer auf ihrer Verbindung zum
Stimmapparat liegt.
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Die drei grofen Kérperregionen: Kopf und Stimme

Die Schadelbasis (Basis cranii)

Betrachtet man den Schadel von unten, ohne den Unterkiefer, so sieht man eine
durchgehende Struktur aus Knochen, die wie ein Puzzle zusammen
Dies ist die Schadelbasis, und sie besteht aus folgenden Teilen:

Hinten liegt das
Hinterhauptbein,
nogh weiter vorne liegen der

weiter vorne b¢
i aumen und der obere

sich Teile dg

nach vorne und hinten auf dem Atlas

Die Schadelbasis wird durch die Halsmuskulatur stabilisiert und/oder mobilisiert. Einige
Teile des Vokaltraktes setzen an der Schidelbasis an (siehe S. 194). Die Ausrichtung der
Schiédelbasis ist also wichtig, da sie die Spannung oder Entspannung dieser Elemente
beeinflusst.
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Das Skelett der Stimme

Der hinterste Knochen des Schadels:
Das Hinterhauptbein (Os occipitale)

Dies ist ein platter Knochen, der aus drei Teilen
besteht: Dem Bodenteil, den Gelenkflachen und
der sogenannten Hinterhauptsschuppe.

eilformige vordere Teil
des Hintggkopfes ist durch
ein G mit dem Keilbein
verbn¥en. Zusammen
biI@ re unteren Flichen

Pach des Nasenrachen-
. Auf der Unterseite
0\' findet sich ein kleiner

ocker, das Tuberculum
¢ pharyngeum.

Die Hinterhauptsschuppe
(Squama occipitalis) ist der
. untere hintere Teil des Hinterhaupt-
beins, der etwas abgeflacht ist.

" Die innere Oberfliche, die nach
oben und vorne stark konkav ist,
bildet den hinteren Teil des
Schéddels und beherbergt Klei
und Grofshirn; diese werden hig
nicht im Detail beschrieben.

Die Aufienflache ist konve
hat einen tastbaren For

¢ Die seitlichen Gelenkflichen
(Condyli occipitales)
Zwischen dem Bodenteil und der Hinter-
_ hauptsschuppe befindet sich das grofle
“ Hinterhauptsloch (Foramen magnum),
eine Offnung, durch welche das Riicken-
mark verlduft. Seitlich des Foramen
magnum liegen beidseits Gelenkflachen
Das Hinterhauptbein kann am fuir den ersten Halswirbel (Atlas), die

Hinterkopf, direke iber dem Condyli occipitales (siehe auch S. 36).
Nacken, ertastet werden.
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u"\ . Die drei grofen Korperregionen: Kopf und Stimme

Hinterhauptbein
Verbindung

In der Wirbelsaule ver

enS

Hinterhauptsloch
nd sonst an keiner
telle der Wirbelsaule.
Das Kreuzbein und das
Hinterhauptbein sind
durch diese Membran
miteinander verbunden.

* Synchondrose: Verbindung zweier Knochen
durch hyalinen Knorpel

HELBLING | Anatomie der Stimme

der Wirbelkanal, j as
Rickenmark lie n
gesamten Lang

U ie n

bein und oben mit

nooccipitalis,*
dem Schédel

Durch Mikrobewegungen

zu stimmlicher Flexibilitat

Bei der Stimmarbeit sollten wir darauf
achten, dass die Wirbelsiule nicht

zu steif wird, da dies zu einer Ver-
krampfung der Haltemuskulatur
flihren kann. So sichern wir die
Mikroflexibilitat zwischen Kreuzbein
und Hinterhauptbein, die wir lediglich
dann entbehren kénnen, wenn wir
extreme Stimmbkraft bendtigen,

wie beispielsweise beim ,Belting".
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Das Skelett der Stimme

Der zentrale Schadelknochen:
Das Keilbein (Os sphenoidale)

Das Keilbein ist geformt wie ein
Schmetterling oder wie eine Fledermaus.

Dieser Knochen ist um einen zentralen, ku
und hohlen Teil herum aufgebaut: den
korper (Corpus ossis shenoidalis). Vo

2. Die grofen
Keilbeinfliigel sind
| durch eine knocher-

v, drei verschiedene symmetrische Fort : .
' | ne Wurzel mit den
I > ;s Seitenflachen des
\ \ A e Keilbeinkorpers

verbunden. Man
unterscheidet drei
¢ Seiten je nach ihren
¢ unterschiedlichen Aus-

{ richtungen:

‘_ die Facies temporalis
bilden einen Teil der Schlifen-
. region,

“~ die Facies orbitalis bilden einen

. Teil der Augenhohle,

“.— die Facies maxillaris sind dem
Oberkieferknochen zugewandt.

Das Keilbein in der
Vordera

3. Die Fluigelfortsatze (Processus pterygoideus)
erstrecken sich nach unten; sie sind die wichtigs-
ten Fortsitze in Bezug auf die Stimme (siehe auch
S. 194).
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Das Keilbein in der
Rickenansicht

‘Lamina
‘externa

- Laminainterna

Die beiden Fliigelfortsatze (Pr, i ecken sich von
der unteren Oberflache de ) en (wenn das
Keilbein von der Gestalt et wird, sind sie die
FuRe). Sie bilden nach hi in di i A ohlen Schiene und
haben jeweils eine Lamina I ine Lamina externa

.. (lateral). Die untere a mt det einen Haken, den

- Hamulus pterygoi die des Gaumensegelspanner-

Muskels gleitet (sie

Riickenansicht

Ertasten der Knochen (9%

Der unterste Teil des Fliigelfortsatzes liegt
hinter dem letzten Backenzahn und ein
wenig hoher als dieser. Man kann ihn mit
dem Finger oder der Spitze der Zunge
spiren (wenn das Zungenbindchen der
Zunge so viel Bewegungsspielraum zuldsst).
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Das Skelett der Stimme

Die beiden Knochen der Ohren:
Die Schlafenbeine (Os temporale)
Die Schldfenbeine befinden sich ungefahr da,

wo Kopfhorer die Ohren bedecken wiirden. Sie

bestehen aus jeweils drei Teilen: dem Felsenbein,
dem Paukenteil und der Schlifenbeinschuppe.

Schlafenbeinschuppe

ie Schlifenbeine
6nnen um das Ohr
erum ertastet werden.

Die Spitze
der Felsen-
beinpyramide
liegt in der Ndhe
des Hinterhaupt-
loches.

Die Basis der ]
Felsenbeinpyramide .
ist massiv, aus ihrem
Boden ragt der Wa

Die Warzenfortsitze =~
kénnen hinter den -~}
Ohren ertastet werden. ..

mastoideus, siehe auch S. 125 und 210)
und der Zweibauchmuskel (Musculus
digastricus, siehe auch S. 182)
an.
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Die drei grofen Kérperregionen: Kopf und Stimme

Der Paukenteil (Pars tympanica) des Schlifenbeins ist geformt wie eine Regenrinne und
schlief3t an den vorderen Teil des soeben beschriebenen pyramidenformigen Felsenteils
an. Nach aufden bildet der Paukenteil das Skelett des dufieren Gehorgangs.

=, Er hat zwei Fortsat

m————" =y
% .~ e Der Tubenwulst
"~ er umgibt die Fin

n Teil,
r Ohr-

e S. 183) sowie des
der Zunge (siehe

temporalis) ist eine runde, knécherne Platte,
deren vorderes unteres Viertel nach innen
eingeklappt ist. Sie ist Teil des Schadeldach )
vorne gerichteter Fortsatz, der Jochbein-~
fortsatz (Processus zygomaticus ossis
temporalis). Er bildet mit dem Joch
und dem Oberkieferknochen den

seite des Jochbeinbogens
gelenk aus der Fossa mandib . e _ i \_J

Gelenkpfanne und dem G en - TN \-_.F V/
des Schlifenbeins (Tuber o ‘ '
temporalis) gebildet (sieh

Das Jochbei

Dieser K
knochen
Oberkiefer,
bei

0) omérdicum)

als Wangen_ ..................
Jochbein ist mit dem

Das Jochbein kannan / /
der hochsten Stelle der
Wange ertastet werden.
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Das Skelett der Stimme

Die Knochen der Nase

_J_r/"
Der hochste Gesichtsknochen: ﬂ’
Das Stirnbein (Os frontale) '

Dieser flache, muschelférmige Knochen s
ist Teil des Schadeldachs und des Gesichts- ,a.:f"f
schidels. Er besteht aus der Stirnbeinschuppe *. B!
und der Pars orbitalis, dem Dach der Augen- \\_ )
und Nasenhohlen. '

e (Squama frontalis)

des Schadels
d&'bitabégen hat
uppe @ Vorspriinge, die
raueMlste. Sie sind durch

a8 'y orbﬁdet e

@- und Nasenhdohlen.
@ zwei relativ diinnen,

; ckigen Knochenplatten,
n Or e Iplatten und der dazwischen-
Aussparung.

Um das Stirnbein detailliert betrachte
hier der Rest des Gesichtsschidels ni

Hinter den Augenbrauenwiils-
ten befinden sich Hohlraume:
die Stirnhohlen.

Hier ist der gesamte Gesichtsschadel
abgebildet.
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Die drei grofen Kérperregionen: Kopf und Stimme

Das knocherne Dach der
Nasenhohle: Das Siebbein
(Os ethmoidale)

Das Siebbein ist ein komplexer, diinnwandiger
Knochen und liegt mittig unter dem Stirnbein.
Er besteht aus mehreren Teilen.

e Der mittlere Teil, die :
Lamina perpendicularis, -
bildet einen Teil des
Nasenseptums.

e Der obere Teil wird von der
siebféormigen Lamina cribrosa
gebildet. Sie ist das Dach der
Nasenhohle (siehe S. 272) und
die Enden des Riechnervs
verlaufen durch sie hindurch.

e Das paarige Labyrinth ...
des Siebbeins besteht
aus diinnwandigen
Pneumatisationsraumen,
den Siebbeinzellen -5~
(siehe auch S. 274).

Das Siebbein und der restliche
Gesichtsschédel in der Frontal-
ansicht -

Siebbein (griin), Stirnbein (rosa)
Nasenmuscheln (blau), Oberkiefer (gelb).

O Zur Veranschaulichung

Um sich die Form vorzustellen, kann
man sich das Hinterrad eines Fahrrads
(Lamina perpendicularis) mit Gepack-
trager (Lamina cribrosa) und zwei

Satteltaschen (Labyrinthe) vorstellen.

Zwischen den beiden Labyrinthen zieht
eine gekrimmte Knochenlamelle nach
unten, der Processus uncinatus. " ’

HELBLING | Anatomie der Stimme 69



Das Skelett der Stimme

Die Knochen der Nase

Das Pflugscharbein (Vomer)

Das Pflugscharbein ist ein flacher, diinner Knochen,
der einem Sporn dhnelt. Es ist quasi ein Puzzleteil
des knochernen Nasenseptums. Es befindet sich
unter der Lamina cribrosa des Siebbeins und vor
dem Keilbein.

Das Pflugscharbein im frontalen Schnitt, Das Pflugscharbein ist die Verlangerung
umgeben von weiteren Gesichtsknochen: des Keilbeins nach vorne.
Oberkiefer, Siebbein, Stirnbein
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Die drei grofen Kérperregionen: Kopf und Stimme

Die Nasenmuscheln
(Concha nasalis)

In den Nasenhdohlen befinden sich kleine
Knochen: die Nasenmuscheln. ..o, -
Diese Knochenlamellen sind lang und gebogen
und sehen deshalb aus wie Muschelschalen.

Sie sind horizontal an der Seitenflache der knécherrq
Nasenhohle befestigt und zum mittleren und unteren
der Nase hin gebogen.

iebbei gebettet.*

"""" Die myi Nasenmuschel (Concha

dia) ist ca. acht Zentimeter lang.
ist im Siebbein eingebettet und
terhalb der oberen Nasenmuschel.*

y - D@tere Nasenmuschel (Concha nasalis
gur) ist die langste (ca. zehn Zentimeter)
a

m seitlichen Teil des Oberkiefers befestigt.
ie schlie3t einen Teil der Kieferhdhle (siehe

. Manche
dartber
“ kleine Nas

Die Nasenmuscheln im frontalen Schnitt (farbig
arkiert), umgeben von weiteren Gesichtsknochen: il
I

Pflugscharbein, Oberkiefer, Siebbein, Stirnbein
&
| /

* Die obere und die mittlere Nasenmuschel werden von
der Facies medialis des Siebbeins gebildet.
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Das Skelett der Stimme

Den Oberkiefer kann
man auf beiden Seiten
unten neben den
Nasenléchern und

Der Oberkiefer (Maxilla)

Die beiden symmetrischen Halften dieses
Knochens (links und rechts) sind Teil des harten
Gaumens, der Nasenhohlen und der Wangen.
Jede Maxilla hat drei Seiten sowie eine Basis
und einen Scheitelpunkt.

Die obere ies gebitalis) bildet
die der Augen-
hohle. Di il geht nach oben in einen

Die Basis (Facies nasalis)
bildet einen Teil der p v £
Seitenwand der Nasenhohle --...... _ \
und grenzt an den harten
Gaumen. Sie wird vom
Zahnbogen begrenzt.

Die vordere
Seite (Facies
anterior) bildet das
Skelett der Wange. J
Hier setzt der Jochbein-
fortsatz an, der sich mit
dem Jochbein verbind

Die hintere Seite ist
Teil der Fligelgaumengrube
~ (siehe auch S.224).

L rechts gesehen.
W (Uiber den Backenzihnen) 8
TR

i~ o ]
M LT S = '
N o« o '/-) A
i (/\ . o Der Oberkiefer von hinten
\_‘_!-' 4" " Diegrofie Kieferhohle

W_..
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Die drei grofen Korperregionen: Kopf und Stimme

Das Gaumenbein (Os palatinum)

Dieser kleine paarige Knochen (rechte und
linke Seite) liegt hinter dem Oberkiefer und
ist gleichzeitig Teil des Gaumens und der
Nasenhohlen sowie der Unterseite der
Augenhohle.

Das Gaumenbein wird in die horizontale
Lamina horizontalis und die vertikale Lamina
perpendicularis eingeteilt. Zusammen sehen
sie aus wie ein grof3es , L".

des Keilbeins. Ge
bilden sie die Seite
Nasenhohle.

v Die horizontale Lamina

" horizontalis verbindet sich
ebenfalls mit beiden Teilen
des Oberkiefers und bildet
so das hintere Drittel des

E N harten Gaumens. In der Mitte

Der innere

des Gaumens treffen sich
die beiden symmetrischen
Strukturen.

links) gebildedidie in der Mitte durch eine
,Naht", die mit der Zunge unter der Gaumenschleim-
haut gut zu spiiren ist, verbunden sind. Hinzu kommen
die beiden Gaumenbeine: ihr horizontaler Teil erstreckt
sich hinter dem harten Gaumen.
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Das Skelett der Stimme 1

Der Unterkiefer (Mandibula) P “

Dieser Knochen bildet den G o T
beweglichen Teil unseres . &
Kiefers. Er hat zwei sym-
metrisch aufsteigende Aste,
die Unterkieferaste (Rami
mandibulae), und eine
horizontale Basis, die als
Unterkieferkorper (Corpus
mandibulae) bezeichnet
wird.

ion-Winkel genannt.

terkieferkorper

ite ist konkav, die
konvex gewolbt.

Auf beiden
Seiten verlauft )
die Linea obliqua ... S
nach hinten oben bis
zum vorderen Rand des .
jeweiligen Unterkieferastes. £ % N

Auf der Aufdenflache befindet sich
mittig eine vertikale Erhdhung, das
Tuberculum mentale.

D ere Rand des Unterkieferkorpers ist mit
raumen, den sogenannten Zahnfachern
veolis dentalis), gefiillt, in denen die
Zahnwurzeln liegen.

nach oben in

des Hinterkopfes zu den Auf der Innenseite des

Unterkieferasten. Unterkiefers befinden
sich mittig vier kleine .
Fortsitze, die Spinae mentales.
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Die drei grofen Kérperregionen: Kopf und Stimme

Die Unterkieferaste
(Rami mandibulae)

Den Unterkiefer kann
man auf beiden Seiten /
des Kinns ertasten. |

Die Unterkie itzen:

einen dreitei

eine zweigeteilte
Vorderseite,

zwei Seiten (Innen-
flache, Auflenfliche),
von denen jede einen

. at hat, der nach
¥ten hin absteigt,

lae | halbmondférmige
des aufsteigen nterkieferasts
z und dem Kiefer-

Der Kronenfortsatz
ist ein dunner, nach
oben gerichteter

Knochenvorsprung.

(Caput mandibulae) i
eine konvexe, ovale

QU Die Kieferfortsitze ertasten

Die Kieferfortsitze konnen im Mund
mit der Zungenspitze ertastet werden.
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ol '-“\K Das Skelett der Stimme

7 == Q\'
— . Das Kiefergelenk
( s (Articulatio temporomandibularis)
b S S S
w. T \

-:fr:f- i ines ver- Teil, der mit Knorpelgewebe
v I.A..'-, {__ "/ hinten innen und tiberzogen ist, und einem etwas
% schneiden die der gegen- kleineren, fast vertikalen hinteren
\, y  Uberliegenden Gelenk- Teil, der nicht mit Knorpelgewebe
. Seebe” ) flachen am Foramen

Der Unterkiefer besitzt zwei gleiche, einander
gegeniiberliegende Gelenke, die immer gleichzeitig -
bewegt werden. Sie liegen beidseits am Schlafenbein,
das Teil der seitlichen Schadelbasis ist, und am Unter-
kiefer (Mandibula).

Die zwei wichtigen Gelenkoberflachen ' ,
des Schlafenbeins

¢

elenkkdpfchen des Schlifenbeines,
§sen Oberflache teilweise zylinderformig
nd nach unten konvex ist, befindet sich
auf der unteren Oberfliache des Jochbein-

. fortsatzes (siehe auch S. 67).

konkave, nach unten geric
Gelenkflache, die hinter de
Gelenkkopf und vor de
Gehorgangs liegt. Sie tr
Kiefergelenkkopfch

Auf dem Unterkiefer:
die Kiefergelenk-
kopfchen

Die Kiefergelenkkopfchen
bestehen aus einem vorderen

4 magnum (siehe auch S. 62). tberzogen ist.



Die drei grofen Kérperregionen: Kopf und Stimme

Zwischen den Gelenkflachen:
der Meniskus

Der Meniskus ist eine
Scheibe. Seine Ober, im hinteren
Teil konvex gewolb
mandibularis. Seine

ie Verbindung
von zy hen, die beide
ind und deshalb nicht

Hier ist der knorpelfaserige Meniskus gelb
dargestellt und das Knorpelgewebe der
Gelenkkopfchen blau.

us ist durgh Faserringe gelenkig
lenkko n des Oberkiefers
i ne gewisse Beweg-

Verbindende Strukturen
Die Gelenkflachen sind von einer lo

umgeben. Diese wird durch den M n r zwei Kapselkammern bildet,
eine obere und eine untere.jed \Qenkinnenhaut ausgekleidet,
die Gelenkfliissigkeit prod

Die Gelenkkapsel wird
durch Bander verstérke,
insbesondere die
lateralen Bander:
e Das interne late
Band ist hgig

und dem
Etwas weiter unten verbindet ein Band den

Griffelfortsatz des Schlafenbeines mit dem
Gonion-Winkel des Unterkiefers.
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Das Skelett der Stimme

Bewegungen des Kiefergelenks

Das Kiefergelenk ermdglicht es uns, zahlreiche Bewegungen auszufiihren, die die Form
des Mundes verandern und dadurch auch Einfluss auf unsere Stimm

Wird der Mund passiv geoffnet (wie wenn
»die Kinnlade herunterfillt”), rollt das

Gelenkkopfchen des Unterkiefers in die
Fossa mandibularis des Schlafenbeins.
Wird der Mund aktiv gedffnet (wie

wenn wir ,den Mund aufreif3en”), rol
das Kiefergelenkkopfchen nicht ingli
Fossa mandibularis, sondern
Uber dem Gelenkkopfchen de
leicht nach vorne verschobe
ertasten, wenn man die Fi

k zu bewegen,
indem man den'Kiefer fixiert und
die Bewegung nur mit dem Kopf

macht.

78 HELBLING | Anatomie der Stimme



Die drei grofien Korperregionen: Kopf und Stimme

Bewegungen in der Sagittalebene

Diese sogenannten ,Schlittenbewegungen” werden durch ein Gleiten zwischen
dem Gelenkkopfchen des Schldfenbeins und dem Meniskus ermoglicht.
Der Kiefer kann in folgende Richtungen gleiten:

nach hinten
(Retrusion)

der Kiefer (der Mund o6ffnet sich) un
gleichzeitig ein wenig nach hinten (
Bewegungen sind passiv und nur mi
Kopf am Atlas gestreckt ist Afalls g n-

|
falls gering ist). :
opfes c
. &ﬁal

Wenn die Bewegung umgek

ist, geschieht das Gegenteili
beeinflusst daher die Po
ist die Amplitude der B
arbeit ist sie immer ejne

|, aber bai Stimm-
le, da jed§Veranderung der
e Bewe, der Zunge und alles,

selbst, wiahrend das andere in
die Protrusion geht. (Mehr zu
den beteiligten Muskeln auf
S.224.)

HELBLING | Anatomie der Stimme



Das Skelett der Stimme

Die Zahnbogen und die Zahne

Auf diesen Teil des Mundes gehen wir hier kurz ein, da die Zahne beziiglich der exakten
Position zur Zunge eine wichtige Rolle fiir die Genauigkeit der Artik

Der obere Zahnbogen

Er wird durch die unteren Rander des rechten und linken O gebildet, die zu
einem einzigen Bogen verbunden sind. Der Knochen isﬁr nhaltet die
Alveolen (Zahnficher).

er unééie Zahnbogen

r wir oberen Teil des Unterkiefer-
kor ebildet. Auch hier befinden

sich im Knochen eine Reihe von
Zahnfachern.
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Die drei grofien Korperregionen: Kopf und Stimme

Die Zahne

Zdhne konnen als Organe betrachtet werden, die aus einer harten Krone und einer oder
mehreren Wurzeln bestehen, welche in den Zahnfachern verankert si
Ziahne bestehen im Wesentlichen aus Zahnbein (Dentin).

An der AufSenseite sind die Zahne auf der Ebene der Zahnkrone v
Uiberzogen, der sehr hart ist, und auf der Ebene der Zahnwyurzel,vo

sck Wel
nt.

Innen besteht der Zahn aus Weichgewebe: dem Zahnmark
das Nerven und Blutgefaf3e enthilt. $
Es gibt vier Zahntypen bei Erwachsenen:

o die abgeflachten Schneidezdhne ganz vorne,

o die spitzen Eckzéhne,
e die vorderen Backenzihne und
e die hinteren Backenziahne mit ihren breiten, unre ronen.

Die Zdhne sind auf zwei Arten auf den Kiefer stigt:

e Durch Einbettung: Jeder Zahn entspricht er) yeolar !

e Durch die Wurzelhaut (Ligamentum perits yntale). e verbing2t auf der
Waurzelebene die Alveolarwand mit d zement.

Zunge und Zdhne

Wenn die Zunge gerade ni
gang oder an der Artikul
sollte sie am harten Gau

liegen, den querverla
falten hinter und i
Schneidezilpae.

sie verschieben.
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Das Skelett der Stimme

Das Zungenbein (Os hyoideum*)

Das Zungenbein liegt oberhalb des Kehlkopfes. Es ist zwar
klein (20 bis 25 Millimeter breit, 30 Millimeter lang), aber sehr
wichtig fiir die Stimme, da viele Bander und Muskeln des
Stimmapparates mit ihm verbunden sind.

Von oben gesehen
ist es U-formig wie
ein Hufeisen.

Es besteht au

unge&hérner (Cornua

hyoic@etzen am dufders-
ngenb@érpers oben an. Es
ortsatze,

Der Zungenbein- -
korper (Corpus ossis

hyoidei) ist der breitest
des Zungenbeins. Er ha
Flichen (anterior, p
zwei Rander

Die grolen Zungen-
beinhorner (Cornua
majora ossis hyoidei) sind die
Verlangerung des Zungen-
beinkorpers nach hinten.

Am Ende der grofen
Zungenbeinhdrner befindet
sich eine knocherne Verdickung,
das Tuberculum der grofen
Zungenbeinhdrner.

Ubergang der rseite des Halses
(vertikal) zur Unterseite des Unterkiefers
(horizontal). Man kann es mit Daumen
und Zeigefinger ertasten, es liegt direkt
oberhalb des Schildknorpels (siehe S. 141).

* hyoeides: griech. ,u-formig"”
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Der Kehlkopf

Die drei Ebenen des Kehlkopfes

Im Frontalschnitt kann man drei Ebenen des Kehlkopfes sehen, die vertikal tiber-
einander liegen. Jeder dieser Bereiche weist spezifische Merkmale auf, ie
Stimmerzeugung wichtig sind. Im Folgenden betrachten wir diese dr g i
der Reihenfolge, in der die Atemluft beim Ausatmen hindurchstromt

wir werden erst die subglottische, dann die glottische und s
glottische Ebene beschreiben.

die supraglottische
Ebene (Ebene oberhalb
der Glottis)

die Glottisebene

=Y
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Die subglottische Ebene
(unterhalb der Glottis) \

Dies ist der Bereich am oberen Ende der
Luftréhre, direkt unter den Stimmlippen.

Die Schleimhaut verlauft hier von der \
Innenwand der Luftrohre aus zur .-
Innenseite der Stimmlippen. ...
Dadurch ist diese Ebene, von innen

betrachtet, so geformt, dass sie nach

oben hin schmaler wird. Deshalb

bezeichnet man die subglottische .7 \
Ebene auch als Conus elasticus .=
(,elastischer Kegel”). """

Hier, tief in der Schleimhaut, gibt es eine grofs

Anzahl von druckempfindlichen Nerven-
rezeptoren (auch Barorezeptoren genann
Diese Rezeptoren werden bei jeder Dru -
verdnderung stimuliert. So wird jede Druck- L
veranderung durch ausgeatmete wa
¥

@

&

- es Erkennen ermoglicht eine Anpassung
r Stimmlippen an die gednderten Druckver-
héltnisse. Dadurch kann, durch geniigend
Ubung, kontrolliert werden, ob der Druck unter
den Stimmlippen fiir den Klang, der erzeugt
werden soll, zu stark oder zu schwach ist. Sie
konnen dann die Position der Stimmlippen in
Bezug auf den Druck anpassen — oder auch den
subglottischen Druck in Bezug zum gewl{inschten
Klang anpassen. Der subglottische Raum ist daher
fur die Regulierung von Druck und Kehl-
kopf von grofier Bedeutung.

sensorischen Nervensystem ,erkan
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Der Kehlkopf

Die Glottisebene (auf der Hohe der Glottis)

Auf dieser Ebene liegen die Stimmbander (siehe S. 146) und der Schleimhautbereich,
der die Stimmlippen formt.
Er hat zwei charakteristische Eigenschaften:

¢ Die Schleimhautstruktur hier unterscheidet sich von derje
Schleimhaut. Die subglottische Schleimhaut besteht aus re
Flimmerepithel, wie es auch in den Bronchien vork t,
Die Schleimhaut der Stimmlippen hingegen besteht aus
die Mundes: aus mehrschichtigem Plattenepithel.

(siehe S. 167). Der Reinke-Raum hat nur eine geringe oder gar keine
Gefafdversorgung. Hier ereignen sich oft Erkrankungen, insbesondere
Odeme (Schwellungen), welche die Wellenbewegung schwierig machen
und dadurch die Vibration im Kehlkopf gefahrden.
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Die Glottis ist ein Raum (Stimmritze)

Haufig wird angenommen, dass die Glottis ein Organ
ist. In Wirklichkeit bezeichnet dieser Begriff nur den
Zwischenraum, der seitlich von den Stimmlippen
begrenzt wird. Die Form der Glottis kann sich verandern,
auch unabhingig von der Stimmproduktion. Aber die
Form der Glottis hat einen direkten Einfluss auf die

Stimmproduktion. |

Die Glottis kann geschlossen werd

Wenn die Glottis ,geschlossen” ist, sind
die Stimmlippen so nah beieinander,
dass sie sich beriihren. Das nennt man
»Adduktion der Stimmlippen” oder

L2Adduktion der Glottis“* Wenn die
Glottis geschlossen ist, konnen Luft
Flissigkeit und Feststoffe nicht pas
Der Verschluss der Glottis igakei

position, sondern das Erge
Muskelanspannung, die me
weniger stark sein kann (siglp.nachs
Seite).

»Der Klof8 im Hals“

Manchmal schliefdt sich die Stimmritze,
obwohl dies nicht gewiinscht ist, sogar
unbewusst oder unfreiwillig. Man sagt

i$ dazu: ,einen Klof im Hals haben”.

beim Hindur men der Luft zueinander zieht.

* Der Begriff Adduktion bezieht sich auf eine Bewegung in der Frontalebene (siehe S. 10), bei der sich eine Struktur zur
Korpermitte hin bewegt. Hier bezieht sich der Begriff auf die Bewegung, bei der sich der hintere Teil der Stimmlippen
zur Mitte der Glottis hin bewegt.
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Der Kehlkopf

Es gibt verschiedene Moglichkeiten, die Glottis zu schliefien. Dies hat direkten
Einfluss auf die Entstehung von unterschiedlichen Vokalen.

Minimal geschlossene Glottis

Die Musculi interarytaenoidei (Transversus und Obliquus,
siehe S. 158) sind so kontrahiert, dass die Stimmbander
einander angenahert sind und die Stimmlippen sich
minimal beriihren. Die Luft fliet nicht hindurch, bzw.
kann nicht hindurch flieflen, es sei denn, dass sich unt‘
den Stimmlippen ein Luftdruck aufbaut, durch den eine \‘ i
Klangwelle entsteht (siehe S. 88, 148 und 284).

Das Atem-Klang-Entstehen

Im Moment der Klangentstehung (au ri genannt) konnen die

Stimmlippen drei verschiedene C sitionergehmen:
er Sc gung timmlippen

vorausgehen.
In diesem Fall verha Glottis #@achst wie ein »Schlief3-

muskel”, der rorweinterb d so vor der Vibration
einen subgl Lidsdruc t. Wenn in diesem Fall
die Stimmb in innen, hort man einen
klei lag, ine sexplosion des Klanges.
Dies t als ha@ timmeinsatz*. Ein extremes
Beispiel I i

paWenn wir husten.
nn wa d des Ausatmens schrittweise

Der Glottisschluss ka

&

piel unterbricht dieses Schliefen
nd verwandelt ihn in Schallwellen.

ch im selben Moment passieren, in dem die Stimmbander
n diesem Fall wird der Luftstrom sofort in eine Schallwelle

In keiner dieser Position tssen die Stimmlippen und/oder die Taschenfalten symmetrisch schliefen, und folgerichtig
schliefSt auch die Glottis nicht notwendigerweise symmetrisch.

* Anm. d. Ubers.: Diesen harten Stimmeinsatz mit dem sogenannten ,Glottisschlag” gibt es im Franzésischen, der
Ursprungssprache dieses Buches, nicht so oft. Im Deutschen dagegen beginnt jeder anlautende Vokal mit einem leichten
Glottisansatz (,Anna", ,Otto"), ebenso bei zusammengesetzten Wortern wie z.B. be'enden oder be’inhalten.
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Die drei Ebenen des Kehlkopfes

Glottisschluss mit medialer Kompression

Wenn die Glottis geschlossen ist, sind die Musculi interarytaenoidei
kontrahiert, wie bei den vorher beschriebenen Vorgingen auch.
Nun kommt die Kontraktion des linken und rechten Lateralis

(siehe S.161) hinzu. Diese Muskeln drehen die Stellknorpel so,

dass die Processi vocali, also die Fortsitze, wo die Ligamentg
vocalia ansetzen, sehr eng aufeinander treffen. Dieser Effek
wird als mediale Kompression bezeichnet. Dadurch liegen dig
Stellknorpel auf ihrer gesamten Lange eng nebenein‘r.

Der schwingende Teil der Stimmlippen ist verkiirzt, was
Produktion sehr hoher Tone ermdglicht.

Stark geschlossene Glottis

Die Musculi interarytaenoidei sowie der Lateralisgpant

mit grof3er Intensitat. Diese Art des Glottissc e twendi
wenn der subglottische Druck aus folgenden nders
hoch ist:

¢ wenn wir einen kraftvollen Klang erze

e wenn wir sehr hohe Tone produzieren.
sind dann sehr lang und diinn undg
leicht. Es kann dann passieren, da
geschlossen ist und dadurch bei d 2 as Luft
verloren geht,

e wenn wir husten.

mit gesc Senen Taschenfalten

r Later ind, wie oben beschrieben, stark kontra-

Stark geschlossene

Die Musculi interarytaen

hiert. Die Glottis ist f , weil immlippen sehr eng aneinander liegen.
Es kann keine Luft ent h wuegeichzeitig ein hoher subglottischer Druck
besteht, entweich i ine L eder durch die vorderen zwei Drittel der
Glottis, no Drittel. Wenn man in dieser Position den Kehlkopf von
oben bet e Stimmlippen nicht sehen.

alten verdeckt, die sich bertihren.

Position bei Anstrengung

Wenn wir stark husten miissen, laut

briillen oder Schluckauf haben, nehmen
wir diese Position der Glottis ein, ebenso
bei starker korperlicher Belastung, wenn
wir das Ausatmen unterdriicken wollen.
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Der Kehlkopf

Die geoffnete Glottis

Man kann hier zwei Schliisselpositionen beobachten und dazwischen vielfaltige
Abstufungen.

Leicht gedffnete Glottis
Die innere Kehlkopfmuskulatur ist entspannt. Die Stimmlippen
beriihren sich nicht, sondern liegen etwas auseinander. Die
Atemluft fliefSt mit einem leisen Reibe-Gerausch hindurch.

Es handelt sich hierbei um ei
Glottis, die oft mit einem all
Ruhezustand verbunden ist. D
Luftstroms ist das, was wir t
wir auf die Atmung einer s¢ ife erson ho

S

Ein Zeichen fiir korperliche Q)
Entspannung

Dieses leichte Reibegerdusch kann bei
Entspannungsiibungen als Anzeichen
fiir das Mafd korperlicher Entspannung
gelten (meistens in liegender oder
anderer korperlich entspannter Position).
So auch in jeder beliebigen Position,

um bei der Stimmarbeit zu Uberpriifen,
ob die Glottis entspannt ist.
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Die drei Ebenen des Kehlkopfes

Weit gedffnete Glottis (die ,forcierte Offnung”)

Die Musculi interarytaenoidei (Transversus und Obliguus, sieche

S. 158) sind entspannt. Es findet keine Adduktion, das heif3t keine
Anniherung der Stimmlippen statt. Der Posticus (Musculus
cricoarytaenoideus posterior, siehe S. 156) ist kontrahiert und
dreht die Stellknorpel nach aufien. Die Stimmlippen sind
gedffnet. Die Offnung der Glottis hat die Form eines Fiinfe
Die Atemluft flie8t gerduschlos hindurch.* Es ist kein Ate
gerausch zu horen, weder beim Ein- noch beim AusWn,
auch dann nicht, wenn man es mithilfe eines Mikro

ischen diesen beiden
sitionen besonders

en. Beginnen Sie in einer
annten Position, mit nur

hten Reibegerauschen.
suchen Sie dann einmal
QU erhaupt keine Gerdusche zu

\ erzeugen und beobachten Sie,
was passiert, wenn Sie vollkom-
men lautlos atmen. Dabei
werden Sie sich hochstwahr-
scheinlich ein wenig anstrengen
miussen, insbesondere in dem-
jenigen Bereich des Kehlkopfes,
welchen Sie auf Seite 141
ertastet haben.

Geoffnete ion

oraussetzung fiir gefliisterte Vokale.

Produktion von stimmlosen Konsonanten.

Glottis spiiren, wenn man von einem stimmbhaften in einen
ten Ubergeht, wie beispielsweise:

von [z] nach

von [j] nach [¢].

* Vorsicht: Hier konnen dennoch Reibegerausche zu horen sein, die aber an einer anderen Stelle des Vokaltraktes
entstanden sind (siehe Kapitel 6).
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Der Kehlkopf

Die supraglottische Ebene (oberhalb der Glottis)

Hier befinden sich die Taschenfalten. Diese Schleimhautfalten liegen oberhalb der

in ihrer Tiefe durch eine Verdickung des Musculus thyro-
TA externus) verstarkt. Die Taschenfalten konnen daher durch
uskels aktiv ihre Form verandern. Sie sind also nicht passiv,

n selbst dicker oder diinner werden und mehr oder weniger
geschlossen sel em tragen sie zur ,SchlieBmuskelfunktion” des Kehlkopfes bei
(siehe S. 164). Durch den TA externus kann also die Form der Taschenfalten je nach
Bedarf verandert werden, sie konnen sich weiter vertiefen oder im Gegenteil abflachen.
Sie sind die ersten Resonanzraume tiber den Stimmlippen. Wenn sie sich verandern,

so verandert sich auch der Klang der Stimme.
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Die drei Ebenen des Kehlkopfes

Die Taschenfalten und die Stimmfarbe in den oberen Registern

Es gibt eine ,Verwandtschaft” zwischen den inneren und dufieren Mus;
thyroarytaenoidei (TA internus und externus). Wenn sich die Glottis fg
kontrahiert der innere TA stark. Der duf3ere TA neigt dann durch sei
inneren TA ebenfalls dazu, zu kontrahieren. Das geschieht spontap. we
Stimme hoher wird: Der subglottische Druck steigt, die Sti i
immer mehr gedehnt, die Musculi TA interni ziehen sich zus
Stimmlippen zu helfen, Widerstand gegen den subg|gsi
Die Musculi TA externi kontrahieren ebenfalls, um d‘
Das Ergebnis ist, dass sich die Taschenfalten einander an
steigen. Dadurch wird der Durchmesser des ersten supra-glo
raumes reduziert, was die Klangfarbe verandert. Beim i
das Klangideal, dass das Timbre gleichmafig sein so,
ausgeglichen werden sollen.

In den hoheren Lagen versucht man daher, die Mu

entspannt zu halten, wiahrend die Muskulatur z Sti

r Taschenfalten
nicht sch i gig von Gesangs-
stilen, di rmeiden oder
fordern. Probleme automatisch
jeden T

Die Sch aschenfalten

en schwingen, aber viel langsamer als die echten Stimmlippen:
hende Klang viel tiefer.

schwingt die Schleimhaut, und zwar auf eine dhnliche Art wie
Manchmal schwingen Taschenfalten und Stimmlippen auch

Es stimmt a t, dass die Schwingungen der Taschenfalten ein Falsett (Kopfstimme

bei einem Mann)’erzeugen, wie manchmal gesagt wird. Das Schwingen der Taschen-
falten erzeugt keinen hohen, sondern im Gegenteil einen tiefen Klang.
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Der Kehlkopf

Der aryepiglottische Raum,
Bereich des Twang

Uber den Taschenfalten gibt es noch einen weiteren
Raum, der noch unterhalb des Kehldeckels liegt und
damit noch nicht ganz zum Rachenraum zihlt.

Er wird begrenzt durch

e den Kehldeckel oben, ........................................................................

o die beiden Musculi aryepiglottica an den
Seiten und oben,

o die beiden Musculi TA externes (siehe S.163) ...
an den Seiten und unten.

Dieser Raum kann auf zwei verschiedene
Arten seine Form verandern

Werden die seitlichen Muskeln
kontrahiert, so wird der Raum
schmaler. Die Kontraktion der Musculi
aryepiglottica verursacht gleichzeitig
ein Absenken des Kehldeckels.
Dieses Absenken des Kehldeckels hat
aber nichts mit dem Zurickziehen
der Zunge zu tun, wie das being
Schlucken der Fall ist.

Die Verengung des aryepiglogisischen
Raumes begiinstigt spezielt ho
Obertone. Die Stimmfarb

speziellen Obertonen yid als’, ‘
bezeichnet.

Bei geschlossenem
Kehldeckel ist der
aryepiglottische Raum
verengt.

Bei geoffnetem Kehldeckel ist (7.~
der aryepiglottische Raum

weit.
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Die drei Ebenen des Kehlkopfes

Ansicht des Kehlkopfes durch Laryngoskopie und Nasofibroskopie

Einige Untersuchungsformen ermdglichen es, den Kehlkopf von oben zu betrachten.
Sie werden hier vorgestellt, um die Ausrichtung der Bilder je nach Untersuchungs-

(Bilder solcher Untersuchungen sind leicht
im Internet zu finden).

Eine indirekte Laryngoskopie ist die alteste
Methode, sie wird aber immer noch manch- |
mal verwendet. Hier wird ein Spiegel am .
Ende eines Stabes nach hinten in den Rachen '\ -
gehalten. —
Der Betrachter sieht im Spiegel dann ein indirektes,
weil gespiegeltes Bild.

Der Kehldeckel liegt bei der indirekten Laryn
oben.

geoffnet ist. Die Stellknorpelt =S, 138\ ------
befinden sich am unteren Bi

etwas mittigere Wolbun
Hoérnchenknorpel (siehe St €Y S

hinten

hinten

Bei der Naso opie wird ein flexibler Schlauch
mit einer optischen Komponente und einer Kamera
durch ein Nasenloch bis kurz oberhalb des Kehlkopfs
eingefiihrt. Das Bild ist nicht spiegelverkehrt, die Stellknorpel
befinden sich oben im Bild, der Kehldeckel unten.

vorne
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Der Vokaltrakt

Der Rachenraum (Pharynx)

Der Pharynx ist ein flexibler, etwa zwolf Zentimeter langer, im Durchmesser ungefahr zwei
Zentimeter dicker Schlauch. Er befindet sich vor der Halswirbelsiule. unteren
Ende miindet er in die Speiserdhre. Im oberen
Ende sind Offnungen, durch die er, von oben
nach unten betrachtet, mit folgenden Strukturen
verbunden ist:

mit der Rickseite der Nasenhohlen, dann mit der

Hinterseite des Mundes, sowie mit dem oberen :
Teil des Kehlkopfes und der Speiserohre.
-

Der Rachen stellt also die Verbindung zwischen
diesen Bereichen her.

(O Resonanz

Der Rachen bildet den vertikalen
Teil des Vokaltraktes. Neben
seiner verbindenden Aufgabe
spielt er auch bei der Phonation
als Resonator eine Rolle (siehe
S.197 und S. 219).
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Von oben nach unten, dem Vorgang des Einatmens
folgend, ist der Pharynx folgendermafien aufgebaut:

4

Der Rhinop
auf Hohe der Na

efindet sich

aut im Kehlkopf und in der Speiserchre.

uskelschicht, die ihrerseits aus drei aufeinanderfolgenden Muskeln
eln werden als Schlundschniirer bezeichnet (siehe S. 216-217).

e Diedrit Faserschicht.

Im oberen Teil des Rachens gibt es keine Muskelschicht. Eine Faserschicht, die Membrana
pharyngobaisiliaris, bildet dort das Geriist der Rachenwand. Durch diese Membran ist der
Muskelschlauch des Rachens an der Schadelbasis, genauer gesagt am Tuberculum pharyn-
geum, einem kleinen Hocker des Hinterhauptbeins, aufgehdngt.
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Der Vokaltrakt

Der Nasenrachenraum (Rhinopharynx) / -H\

Dieser Teil, der auch Nasopharynx oder Rhinopharynx i \
genannt wird, ist der Teil des Rachens, der sich auf der C._\_/ \
Riickseite der Nasenhohlen befindet. Er ist ein etwa :
flinf Zentimeter grofier quaderférmiger Raum mit
sechs Seiten, welche alle mit Rachenschleimhaut
bedeckt sind.

Die Oberflache oder Decke des N&
durch die Unterseite der Pars basilaris
beins und der Flache des Keilbeins

rp,konnen sie manchmal
tmung storen (man
n adenoiden Vegetationen

_ Die Ré eite des Nasenrachenraums be-
) -, . " s der Membrana pharyngobasilaris
em oberen Schlundschniirer (Musculus

trictor phyryngis superior), der sich auf
den Seitenflichen weiter fortsetzt.

Die Seitenflachen (hier ist die rechte Seite
abgebildet) liegen innerhalb der Schlund-
schniirer. Sie bestehen aus den Muskeln,
die das Gaumensegel* heben und spannen.
o Zwischen ihnen fihrt das untere Ende der
sl Eustachischen Rohre (siehe S. 277) hin-
durch.

Die untere Seite des Nasenrachenraums
ist beweglich. Sie wird vom Gaumensegel

Hinter den . . .
e, “(Velum palatinum, siehe S. 230) gebildet.
liegt der Longus colli -

(siehe S. 208).

* Hier nicht sichtbar, da es von Schleimhaut bedeckt ist.
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Der Rachenraum (Pharynx)

Der Mundrachenraum (Oropharynx)

Der Mundrachenraum (oder auch der sogenannte ,Schlund”) ist der etwa vier Zenti-
meter grof3e Teil des Rachens, der hinter der Mundhéhle liegt. Der Mundrachenraum ist
von der Mundhdhle durch einen Verschluss auf der Riickseite des trennt,
namlich von der sogenannten Rachen- oder Schlundenge. Diese epdyaumen-
bogen (Arcus palatopharyngeus) des Gaumensegels (siehe S. chen -
den Gaumenbdgen liegen die Gaumenmandeln. -..

Dies ist der Teil des Rachens, den man bei einer and
Person direkt ansehen oder bei sich selbst mithilfe eines
Spiegels betrachten kann.

Der untere Rachenraum
(Hypopharynx)
Dieser ist der unterste Teil

Er besteht aus einem vorder
hinteren Bereich.

Der untere Teil ist etwas enger und
mit dem oberen Teil der Speiserdhre "
(Oesophagus) verbunden.
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Der Vokaltrakt

Die Muskeln des Rachenraums

Im Rachenraum liegen die sogenannten ,Schlundschniirer”
(Musculus constrictor pharyngis), drei Muskeln, die von oben

nach unten aufeinander aufgebaut sind. Sie bilden die Seitenflachen
und die Riickseite des Rachens. Ihre Fasern verlaufen schrag und
treffen an der Rachenriickseite bei der gedachten Mittellinie
mediana) aufeinander.

Der obere Schlundschniirer \ il c:;

(Musculus constrictor pharyngis superior)

Der obere Schlundschniirer setzt an einigen aufeinan n tellen an:

- “‘\ o Am aufdersten E d elforts:FProcessus

pteryoideus) de le).

A e Am Ligamen Vg ]
./ Dasistein i @ht, die vom Haken
| des auRere s Fliigelf tzes bis zum hinteren
i oidea terkiefers (siehe S. 74)

L/

der Schlundschnirer mit dem

uccinator), siehe S. 263)

Fas laufen nach hinten und bilden so die
eiten , dann zur hinteren Mittellinie und bilden
dadurch auch die Riickwand des Rachens.

An dieser Stelle verlaufen:

¢ die oberen Muskelfasern aufwirts und enden am

R Tuberculum pharyngeum (der kleine Hocker auf der
Unterseite der Pars basilaris des Hinterhauptbeins,
sieche S. 64),

¢ die mittleren Fasern horizontal und abwarts.

Alle hinteren Fasern zusammen enden in Form einer

" Raphe, einer Verwachsungsnaht. Diese entsteht, wenn
sich rechte und linke Muskelfasern kreuzen.
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Der Rachenraum (Pharynx)

Der mittlere Schlundschniirer
(Musculus constrictor pharyngis medius)

Dieser Muskel befindet sich auf der Riickseite des
Mundes, unterhalb des oberen Schlundschniirers.
Er entspringt an der Vorderseite oben am grofien
Horn des Zungenbeins. Von dort verlaufen seine
Fasern nach hinten und fachern sich auf, von
dort aus weiter zur hinteren Mittellinie.
Dabei werden sie zunehmend grofer.

skel liegt auf der Riickseite des Kehlkopfes.
gtvorne

Seite des Ringknorpels,

er hinteren Seitenfliche des Schildknorpels,

ie an einem Band, das beide Knorpel miteinan-
der verbindet.

Von dort aus verlaufen die Fasern zunichst nach
hinten, werden dabei facherformig grofier und ziehen
dann wieder nach oben bis zur hinteren Rachennaht,
wo sie sich schneiden. Die untersten Fasern bilden
dann die Grenze der Speiserdhre, mit der sie sich
fortsetzen.
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Der Vokaltrakt

Die Schlundschniirer liegen iibereinander

Der mittlere Schlundschniirer bedeckt den unteren Teil
der Rickseite des oberen Schlundschnurers. Der untere
Schlundschniirer bedeckt den untere
Schlundschniirers.

Die Kontraktion der Schlund fu der
entsprechenden Ebene zy einer, achens.

niirer ziehen den
, splirt man, wie

Die oberen und mittleren S
Kehlkopf noch oben. Wenn man
der Kehlkopf steigt.

Im sagittalen Querschnitt
des Vokaltraktes kann man
sehen, dass die Schlund-
schniirer eine Verdickung
an der Vorderseite der
Halswirbelsaule bilden.
Von dieser sind sie durch
den Musculus longus colli
getrennt.

hluckens ziehen sich die Schlundschniirer nacheinander
zu . Dadurch werden Speisebrei oder Fliissigkeit von der

eiserohre bewegt.

In der phary
von oben

ine Aneinanderreihung von Kontraktionen und wird reflexmafiig
illen) ausgelost, weshalb man auch vom ,,Schluckreflex” spricht.
ktion im Mund hingegen (,Orale Transportphase”) wird von der Zunge
ausgefihrt un e willentliche Bewegung, auf die wir allerdings meistens nicht achten.
Aber wir kdnnen sie kontrollieren, wenn wir unsere Aufmerksamkeit darauf richten.

Das alles passiert beispielsweise, wenn wir essen und trinken, aber noch viel haufiger, wenn
wir einfach nur Speichel schlucken (zwischen 1.500 und 2.000 Mal pro Tag).
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Der Rachenraum (Pharynx)

Rachenraum, Artikulation, Resonanz

Artikulation

Man kann Klange erzeugen, indem man d en und den
hinteren Teil der Zunge zusammenbrin lages ,R” sehr
weit hinten, also ein [4]). Ebenso kann e Bereich
oder zwischen dem weichen Ga en beim

Schnarchen gerauschvolle Vibra%

Resonanz
Das Absenken des Kehlkopfes, z. b nterstiitzung des

Zwerchfells (siehe S. 115), v. t chenbereich des
Ansatzrohres und verstar ieferen Obertone.

Der Spannungsgrad dggRa In verdndert den Durch-
messer des Rachen C d damit@die Resonanz.

ioen aufgrua iarer raumlichen Nahe

§

as @ Stimmproduktion nicht immer

Q

ur entspannen kann. Ebenso sollte
ie dann auf die gewlinschte Weise zu

Die Muskeln des Rachens und des Kehlk
dazu, sich gleichzeitig zusammenzuzi
e bei intensiver Stimmproduktion,
e bei hohen Tonen.

Dadurch wird der Rachenb
wiinschenswert ist.
Es ist wichtig zu wissen, wie
man erkennen kdnnen, w,
kontrahieren.

i nnen

man die Muskeln des Rachens entspannen

achenraums: einatmen, als nehme man einen Duft wahr.
und tief zugleich, der hintere Teil der Nasennebenhéohlen ist
dann versuchen, diese Offnung wihrend des Ausatmens und

n beizubehalten.

n. Gleichzeitig versuchen, den hinteren Teil des Mundes so weit wie
n (ohne dabei den Kau- und den Schlafenmuskel (Musculus masseter/

der Riickseite des Rachens tragt so zu deren Entspannung bei. Dies ist
eine gute Stimmvorbereitung, und zusatzlich wird hierbei Speichel produziert,
der den Rachenraum befeuchtet.

« Flr den gesamten Rachenraum ist Gahnen eine gute Entspannungsiibung.
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Der Vokaltrakt

Der Mund (Os)

Der Mund ist der wichtigste Hohlraum, durch den die Atemluft bei der Stimmerzeugung
stromt, nachdem sie den Rachen passiert hat. Der Mund erfiillt viele
Funktionen: Er ist Teil des Atemwegs, er ist der Eingang zum Verdau
das Organ des Geschmackssinns.

ene
erist

In Bezug auf die Stimme ist der Mund der wichtigste Bereich tikylation von

Klangen und fiir die Resonanz. ' |

eiten die Wangen
abgebildet),

der Musculus geniohyoideus
der Musculus mylohyoideus

den Lippen liegt der Mundvorhof
(Vestibulum oris),
e hinter und zwischen den Gaumenbdgen
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Der Mund (Os)

In diesem Kapitel werden einige Teile des Mundes beschrieben, deren Funktionen man

einfach zuordnen kann:

das Gaumensegel -

die Zunge -....

— -,ﬂﬁa%. el

..I....lrra......|.l.|||..||||-|

T i
sl %ﬂ £
][ Pal
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Der Vokaltrakt

Offnen und Schlief3en des
Mundes: Die Kiefermuskulatur

Musculus masseter

Der Musculus masseter ist einer der vier Kau-
muskeln und befindet sich vor dem Ohr. Er ist
sehr dick und besteht aus zwei Schichten, einer tief ' | .-
gelegenen Schicht und einer an der Oberfliche. %"

Oben setzt die tiefe Schicht am hinteren
Drittel des Jochbogens (Arcus zygomaticus) an.
Die obere Schicht setzt an den beiden vorderen Dritteln -

des Jochbogens an.
Die Fasern verlaufen weiter nach hinten und haben i upg
im Unterkieferwinkel (Angulus mandibulae oder Goni kel ind auf der
Auflenseite des Ramus mandibulae, dem hintere ra enden Teil

des Unterkieferknochens. - ccooeveeereereecccnne S gl e

Seine Funktion

Der Kaumuskel hebt den Unterkiefer,
hilft beim Schlieflen des Mundes und s Jochbogens
unterstiitzt die Vorwartsbewegung

; zygomaticus), der vom
des Kiefers.

zum Gehorgang verlduft, ist gut
man drei Finger auf den oberen

legt. Der Jochbogen besteht aus drei
n drei verschiedenen Knochen

tampn:
v erkiefer (Maxilla). Dieser Knochen bildet
rdere ,Wurzel” (siehe S. 72),

om Jochbein (Os zygomaticum) Dieser wird auch
,Wangenknochen” bezeichnet (siehe S. 67),
<Vom Jochbeinfortsatz des Schlifenbeins (Processus

$ temporalis des Os temporale). Dieser bildet die
hintere ,Wurzel” (siehe S. 67).

Schlafenbein
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Der Mund (Os)

Der Schlafenmuskel (Musculus temporalis)

Dieser Muskel setzt im Schlafenbereich an und tberspannt vier K cheitel-
bein (Os parietale), das Stirnbein (Os frontale), das Keilbein (Os sp e) das
Schlafenbein (Os temporale).

O’an ist der Muskel
facher io ausgebreitet. Die Muskel-
fasern ve nn nach unten,
tr unahden gemeinsam

Jashbein. Sie verbinden sich

s n Sehne, die auf dem
""""""" ro tz des Unterkiefers (Processus
A

c ihulae) endet (an der
nte und der Aufien-

it

ng fehlt der
, damit der Schlifen-

\ lesser zu sehen ist.
fegund hilfc @peim

o

Seine Aufgabe
Der Schlafenmuskel hebt de

SchliefSen des Mundes. Er ziehtUih

Scheitelbein

« dem vordereneil der Schlafenbeinschuppe.
Wenn der Kaumuskel kontrahiert, sehen wir
anstelle einer Vertiefung eine regelrechte Wolbung.
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Die Fliigelmuskeln (Musculus pterygoideus
lateralis)

Diese Muskeln werden so genannt, weil sie teilweise an

den Fliigelfortsatzen (Fossa pteryg Keilbeins
entspringen. Sie liegen tief hinten der
Innenseite des aufsteigenden Unt in der
sogenannten Fliigelgaumg (Fo ygoidea,

siehe S. 72).

q

Der innere Fliigelmuskel (Musculus pterygoideus medialis
Dieser Muskel ist das Equivalent zum Kaumuskel (siehe
S.222) und liegt im hinteren Teil des Unterkiefers. Er e
springt in einem Winkel, welcher von den inneren un
auBleren Fliigeln des Flligelfortsatzes des Keilbeins (Pro¢
- pterygoideus) gebildet wird. Seine Fasern sinken
“ hinten auRen ab und setzen tief an der Innenfl3
des Unterkieferwinkels (Angulus mandibulae
auch: Gonion-Winkel) an.

Er den Unterkiefer etwas nach innen

§ nach vorne (mehr zu seinen Aufgaben
e

r folgenden Seite).

ej eﬁ
Diesg skel hebt den Unterkiefer.

wischen den hinteren
G en. Er liegt tief hinten im
Mund,V em vorderen Gaumenbogen.
Wenn man in diesem Bereich tastet,
findet man oft einen verspannten und

schmerzhaften Muskel vor (siehe S. 234). )
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Der Mund (Os)

Der seitliche oder duf3ere Fliigelmuskel (Musculus pterygoideus
lateralis)

Dieser Muskel besteht aus zwei Faserbindeln, einem oberen

und einem unteren.

Er entspringt an der Auflenfliache der grof3en Keilbeinflugel.
Das obere Faserbiindel hat seinen Ursprung etwas hoher als
das untere und verlauft von dort horizontal nach hinten.

Das untere Faserbiindel verlauft dann etwas aufwérts nac
hinten. Dort treffen die Fasern in einer Sehne zusam u
setzen in der sogenannten Fovea pterygoidea am Untevkig

an.

insam; Aufgauer Fliigelmuskeln

iehen, b t sich der Kiefer nach links und

mg
Seine Aufgabe Die Flgiggmuskeln sind vor allem an der
Dieser Muskel Ka egung beteiligt, welche nicht nur eine
Unterkiefer A nd Abbewegung (Heben oder Senken
nterkiefers), sondern auch eine Seitwarts-

egung ist.

. Bei manchen Menschen sind sie sogar beim Schlafen angespannt. Ihre tibermafige
ch auf die umliegenden Strukturen tiber, wie zum Beispiel auf die Muskeln

vielmehr als Hinweis verstehen, die Muskulatur nicht zu stark zu kontrahieren. Zudem ist es im aufrechten
Stand nicht unbedingt einfach, diese Muskulatur zu entspannen. Im Liegen, vorzugsweise auf der Seite oder
sogar mit einer Hand den Kiefer stiitzend, fallt diese wichtige Vorbereitung auf die Stimmproduktion sehr
viel leichter.
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