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MaRgebliche Gelenkflachen fiir Beugung und Streckung

Die Hauptbewegungen des Kniegelenks, Beu-
gung und Streckung, finden um eine transversale
Achse statt. Unter diesem Aspekt ist das Gelenk
ein Scharnier. Die Artikulationsflichen am dista-
len Ende des Femurs sind windenférmig, sie stel-
len einen Windenabschnitt dar (Abb. 32). Es be-
steht eine grobe Ahnlichkeit mit einem Flug-
zeugfahrwerk (Abb. 33). Die zwei Femurkondy-
len, bikonvex, bilden die beiden Lippen der Win-
de, sie entsprechen den beiden Riadern des Fahr-
werks.

Nach vorne zu laufen sie in die gekehlte Facies
patellaris aus (Abb. 34). Die Windeneinkerbung
wird vorne von der zentralen Kehlung der Facies
patellaris, hinten von der Fossa intercondylaris
gebildet (auf deren mechanische Bedeutung
wird noch eingegangen werden). Das Kniegelenk
wird von manchen Autoren als bikondyldr be-
schrieben, was vom anatomischen Aspekt her
korrekt ist; mechanisch betrachtet ist das Gelenk
aber zweifellos ein Gynglimus.

Die Tibia besitzt zwei reziprok gekriimmte Ge-
lenkflachen. Es sind zwei parallele, konkave Fli-
chen, die durch eine leichte Erhebung voneinan-
der getrennt werden (Abb. 35). AuRere (GA) und
innere Gelenkfliche (Cil) sind Ausschnitte der
Fliche S; getrennt werden sie voneinander durch
die seichte Eminenz, die die beiden Tubercula in-
tercondylaria beherbergt. Nach vorne zu findet

sich in Verlingerung dieser seichten Erhebung
der First der Patellariickseite (P); deren Facetten
bilden sozusagen die Fortsetzung der Tibiage-
lenkflichen. Die Gesamtheit der Gelenkflichen
hat eine transversale Achse (I), die mit der Kon-
dylenachse (II) des geschlossenen Gelenks zu-
sammenfallt.

Waihrend die Tibiagelenkflachen mit den Femur-
kondylen artikulieren, liegen die Tubercula inter-
condylaria in der Fossa intercondylaris. Die ge-
nannten Strukturen bilden funktionell das Tibio-
femoralgelenk. Die beiden Facetten der Patella-
riickfliche artikulieren mit beiden Wiilsten der
Facies patellaris, wahrend sich der Patellafirst in
die seichte Rinne der Facies patellaris einpaf3t. Es
handelt sich funktionell um ein weiteres Gelenk,
die Articulatio femoropatellaris. Die beiden Ge-
lenke, das tibiofemorale und das femoropatella-
re, sind anatomisch Teile eines Gelenkes, des
Kniegelenkes.

In einer ersten, groben Anndherung kann, um
Beugung und Streckung im Gelenk nachzuvoll-
ziehen, das Kniegelenk aufgefalst werden als eine
Windenfliche, die in einer konkav gekriimmten
Doppelrinne gleitet (Abb.36).

Bei genauerer Betrachtung sind die Verhdltnisse
allerdings, wie noch gezeigt werden wird, kom-
plizierter.
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Streckmuskeln des Ellenbogengelenks

Die Streckung des Ellenbogengelenks wird nur
durch einen Muskel, den M. triceps brachii (Abb.
38), ausgefiihrt. Obwohl von DucHENNE DE BouLoc-
NE besonders erwdhnt, ist der M. anconeus (A)
aufgrund seines geringen Streckmomentes funk-
tionell wenig bedeutsam.
Der M. triceps brachii besteht aus drei Muskel-
bduchen, die mittels einer gemeinsamen Sehne
am Olekranon inserieren.
Die drei Bduche des Muskels haben unterschied-
liche Urspriinge.
Das Caput mediale (1) entspringt auf der
Riickseite des Humerus unterhalb des Sulcus
nervi radialis.
Das Caput laterale (2) entspringt an der Dia-
physenaufBenseite gleich oberhalb des Sulcus
nervi radialis.
Beide Bduche sind eingelenkig.
Das Caput longum (3), das nicht am Humerus,
sondern in Hohe des Tuberculum infraglenoi-
dale der Scapula entspringt, ist zweigelenkig.
Die Wirkung des M. triceps brachii ist abhdn-
gig von der Beugestellung des Ellenbogenge-
lenks.
In Streckstellung (Abb. 39) ist die Muskelkraft
in Einzelvektoren zerlegbar. Der zentrifugale
Vektor C hat das Bestreben, den Ellenbogen
nach dorsal zu luxieren; der tangentiale Vek-
tor T als streckende Komponente ist gréf3er.
Bei einer leichten Beugung von 20° bis 30°
(Abb.40) geht der zentrifugale Vektor gegen
Null und die Streckwirkung des Muskels ist
gleich der gesamten Muskelkraft. Bei leichter
Beugung entwickelt der Muskel seine grof3te
Effektivitat.
Mit zunehmender Beugung (Abb. 41) verrin-
gert sich die wirksame Komponente T um den
Betrag des zentripetalen Vektors C.
Bei maximaler Beugung (Abb. 42) wird der
theoretische Verlust an Effektivitit dadurch
kompensiert, da die Trizepssehne um das
Olekranon gefiihrt wird wie iiber ein Hypo-

mochlion. Dariiber hinaus sind die Muskelfa-

sern weitestmoglich vorgedehnt, so daR die

Kontraktionskraft des Muskels maximal ist.
Die Wirksamkeit des langen Trizepskopfes wie
auch des gesamten M. triceps hdngt von der Stel-
lung des Schultergelenks ab. Hier kommt die
Zweigelenkigkeit des Muskels zum Ausdruck
(Abb. 43).
Es ist leicht festzustellen, dafR der Abstand zwi-
schen Ursprung und Ansatz des langen Trizeps-
kopfes bei einer Beugung von 90° am groften ist.
Der Oberarm steht vertikal, das Ellenbogenge-
lenk verbleibt in gleicher Beugestellung. Die
Kreissektoren mit den Zentren Humeruskopf (1)
und Ursprung des langen Trizepskopfes (2) dek-
ken sich nicht, sondern divergieren. Bliebe die
Linge des Trizepskopfes unverdndert, so wiirde
der Ansatzpunkt bei 0’ liegen; das Olekranon je-
doch befindet sich bei O,. Demzufolge wird der
Muskel passiv um den Betrag O’ O, gedehnt. Die
Kraft des M. triceps ist also groRRer bei Anteversi-
on im Schultergelenk; der lange Kopf ,iibertragt“
férmlich einen Teil der Kraft der im Schulterge-
lenk antevertierenden Muskeln (klavikuldre An-
teile der Mm. pectoralis minor und deltoideus)
auf die Streckung des Ellenbogengelenks. Sehr
kraftvoll wirkt der Muskel bei gleichzeitiger
Streckung in Schulter- und Ellenbogengelenk
(aus jeweils 90° Anteversion bzw. Flexion), so
z.B. bei einem Beilschlag.
Die Kraft des M. triceps brachii ist hingegen klein
bei gestrecktem Ellenbogengelenk und Antever-
sion im Schultergelenk, beispielsweise bei einem
nach vorn gerichteten Fausthieb. Vom Muskel
wird zur gleichen Zeit Gegensatzliches verlangt.
Er soll der Dehnung bei der Anteversion nachge-
ben und sich fiir die Streckung des Ellenbogen-
gelenks kontrahieren.
Erinnert sei schlieRlich daran, daf der lange Tri-
zepskopf mit dem M. latissimus dorsi gemein-
sam im Schultergelenk adduziert (s.S 70).
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Bewegungsamplituden der Halswirbelsaule

Der Vergleich von seitlichen Rontgenaufnahmen
in extremer Beuge- und Streckstellung (Abb. 60)
macht folgendes deutlich:
Die Beuge-Streckamplitude betrdgt fiir die un-
tere Halswirbelsdule (uC) 100-110°.
Fiir die gesamte Halswirbelsdule ist das Beu-
ge-Streckmafd (C) 130° (Okklusionsebene als
Referenz).
Durch Subtraktion ist die Beuge-Streckampli-
tude fiir die obere Halswirbelsiule (o C) zu er-
mitteln (20-30°).
Die Amplitude der Lateralflexion ist an anterior-
posterioren Réntgenaufnahmen (Abb. 61) zu er-

mitteln. Sie betrdagt etwa 45° zu jeder Seite. Eine
durch die Querfortsitze des Atlas gezeichnete
Gerade schneidet die Gerade, die die Spitzen der
Warzenfortsdtze verbindet. Der Winkel von etwa
8° gibt das Mal8 der Seitneigung der oberen
Halswirbelsdule, genauer das des Kopfes gegen-
iiber dem Atlas, an.

Das AusmaR der Drehung ist schwieriger be-
stimmbar, vor allem das zwischen zwei benach-
barten Wirbeln (Abb.62). Die maximale Drehung
des Kopfes betrdgt etwa 80-90° zu jeder Seite.
Hiervon entfallen 12° auf das obere und 12° auf
das untere Kopfgelenk.
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