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Nach den Zähnen ist der Knochen das härteste Material des mensch
lichen Körpers. Der Knochen erhält seine Stabilität durch die Minerali
sierung (Einlagerung von Kalzium und Phosphatsalzen). Dadurch wird 
er auch zum Kalziumspeicher des Körpers: Sinkt der Kalziumspiegel im 
Blut, wird es aus den Knochen freigesetzt. Eine weitere Komponente des 
Skeletts ist der Knorpel. Viele Knochen entwickeln sich im Embryo zuerst 
als knorpeliges »Modell« und »verknöchern« erst später (Ossifikation). 
Dennoch bleibt auch beim Erwachsenen an bestimmten Stellen Knorpel 
erhalten, z. B. als Gelenkoberfläche oder als Rippenknorpel, der die Rip-
pen mit dem Brustbein verbindet. Knorpel ist weicher als Knochen und 
hat einige nützliche Eigenschaften: Der Rippenknorpel beispielsweise 
verleiht dem Brustkorb eine gewisse Flexibilität, und als Auskleidung 
der Gelenke ist er widerstandsfähig gegen Kompression und bildet eine 
weiche, reibungsarme Oberfläche. 
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Kapillaren
Sie liegen innerhalb 
des Endomysiums 
und versorgen die 
Fasern

Isotrope oder I-Bande

Kopf des Myosinmoleküls

Myofi brille
Jede Fibrille besteht aus 

Filamenten kontraktiler Pro teine, 
hauptsächlich Aktin und Myo-

sin; ihre Anordnung gibt der 
Skelettmuskulatur ihr gestreiftes 

Erscheinungsbild unter dem 
Lichtmikroskop

Sarcoplasma
Zytoplasma (s. S. 21) 

der Muskelzelle, 
enthält viele Zellkerne

Z-Scheibe

M-Linie

Anisotrope oder A-Bande

Aktinfi lament
Besteht haupt-
sächlich aus dem 
Protein Aktin

Tropomyosin
Aktinbindendes Protein 

Gesamter Muskel
Besteht aus Faser-

bündeln und ist von 
einer bindegewebigen 

Faszie umgeben 

Epimysium

Myosinfi lament
Besteht aus dem 

Protein Myosin

M-Linie
Im Zentrum der 
A-Bande, verbindet 
die Myosinfi lamente

Muskelfaser
Besteht aus vielen miteinander 
verbundenen Zellen und enthält 
deshalb viele Zellkerne. Diese 
zylindrischen Einheiten können 
wenige Millimeter, aber auch 
mehrere Zentimeter lang sein

Fasciculus
Bündel aus mit Bindegewebe 
(Endomysium) umgebenen 
Fasern, das wiederum vom 
Perimysium umgeben ist

Perimysium

Aktin

Z-Scheibe
Im Zentrum der 

I-Bande, verankert die 
Aktinfi lamente

SKELETTMUSKEL

Parallele Bündel
Zu den Skelettmuskeln gehören bekannte 
Muskeln wie der Bizeps oder der Quad-
rizeps. Sie bestehen aus parallel ange-
ordneten Bündeln von Muskelfasern, die 
wiederum Ansammlungen vieler Zellen 
sind. Die Skelettmuskeln werden von 
somatischen motorischen Nerven versorgt, 
die zum peripheren Nervensystem gehören 
(s. S. 296), und unterliegen im Allgemeinen 
der Willkürmotorik.



Spitz zulaufende Zellen
Dieser Muskeltyp besteht aus 
spindelförmigen, einzelnen 
Zellen und wird von autonomen 
motorischen Nerven versorgt, die 
die Körpersysteme unwillkürlich 
kontrollieren. Glatte Muskulatur 
fi ndet man in Körperorganen, 
besonders in den Wänden von 
Blutgefäßen, in der Darmwand 
und im Atemtrakt.

Muskelvariationen
Skelettmuskeln variieren in Größe und Form. Bei 
manchen sind die Muskelfasern parallel angeordnet 
wie bei platten Muskeln (planus, quadratus), andere 
sind ein- oder mehrfach gefi edert (unipennatus, 
bipennatus, multipennatus), dreieckig (triangularis), 
spindel- (fusiformis) oder ringförmig (orbicularis).

MUSKELN
AUFBAU
Muskelzellen besitzen die Fähigkeit zu kontrahieren. Diese Myozyten enthalten 
lange Filamente aus den Proteinen Aktin und Myosin, die sich ineinander-
schieben, um ihre Länge zu verändern (s. S. 290). Im menschlichen Körper gibt 
es drei Hauptarten von Muskeln: Skelett-, Herz- und glatte Muskeln. Jede Art 
hat eine besondere mikroskopische Struktur. Skelettmuskeln variieren auch in 
Größe und Form, je nach ihrer Funktion.

059
MUSKULATUR

Glatte Muskelzelle
Diese spindelförmigen Zellen 
enthalten Aktin und Myosin. 
Anders als bei Herz- und 
Skelett muskulatur sind diese 
Proteine unregelmäßig ange-
ordnet, deshalb erscheint die 
glatte Muskelzelle nicht gestreift

Mitochondrion

Dense body
Verdichtungszone

Intermediär-
fi lament

Myosinfi lament

Aktinfi lament

Zellkern
Liegt im Zentrum 

der Zelle

Mitochondrion
Muskelzellen sind 

voll mit energie-
produzierenden 
Mitochondrien

Herzmus-
kelzelle

GLATTER MUSKEL

MUSKELFORMEN

Disci intercalares 
Diese kunstvollen Verbin-
dungen halten die Herz-
muskelzellen fest zusammen

Myofi brille
Die Myofi brillen des 

Herzmuskels sind ähnlich 
aufgebaut wie die der 

Skelettmuskeln, sie sehen 
unter dem Lichtmikroskop 

gestreift aus

Zellkern

HERZMUSKEL

UNIPENNATUS BIPENNATUS MULTIPENNATUS PLANUS TRIANGULARIS

QUADRATUS ORBICULARIS 

FUSIFORMIS

Herzmuskel
Dieses besondere Muskelgewebe, 
Myokard genannt, gibt es nur 
im Herzen. Es besteht aus einem 
Netzwerk verbundener Fasern 
und kontrahiert spontan und 
rhythmisch. Autonome Nerven 
können die Kontraktionsfrequenz 
erhöhen oder herabsetzen und so 
die Herzleistung den körperlichen 
Anforderungen anpassen.
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Wimpern

Sclera Iris

Pupille

KOPF UND HALS
NERVEN
AUGE
die augen gehören zu unseren wertvollsten organen und liegen geschützt in 
den augenhöhlen (orbitae). die augenlider bieten zusätzlichen schutz, und die 
Tränen fl üssigkeit verhindert ihre austrocknung. Jeder augapfel hat einen durch­
messer von nur 2,5 cm. die orbita sorgt für die verankerung der augenmuskeln 
und ist um den augapfel herum mit fett gefüllt. löcher und fissuren in der rück­
wand dieser knöchernen Höhle bilden die durchgänge für nerven und Blutge­
fäße, auch für den sehnerv, der sensorische Informationen von der netzhaut ins 
Gehirn leitet. Weitere nerven versorgen augenmuskeln und Tränendrüsen und 
stellen die sensorische Innervation der Haut von augenlidern und stirn sicher.

Äusseres auGe

M. rectus lateralis 
rollt den augapfel 

auswärts (abduktion)

Papilla lacrimalis

Bindehaut

M. obliquus superior
rollt den augapfel nach 

unten, innen und außen. der 
M. obliquus inferior unter dem 

augapfel rollt ihn nach oben 
und einwärts

Caruncula lacrimalis

Laterale Orbital-
wand
Hier vom Jochbein 
gebildet

Plica semilunaris

N. supratrochlearis
läuft über den augapfel 

nach oben aus der orbita 
zur sensorischen versor­

gung der stirnmitte

Unterlid

Oberlid

Annulus tendineus 
communis

ringförmige sehne, 
verankert an den 

rändern des canalis 
opticus und der 
fissura orbitalis 

superior und mit 
den vier Mm. recti 

verbunden

Fissura orbitalis superior
loch im Keilbein an der 

rückseite der orbita
nerven der orBITa 

(von oBen)
auGenMusKeln 

(von oBen)

N. supraorbitalis
läuft vorwärts aus der 
orbita und zieht nach 
oben zum stirnbein, 
um das oberlid zu 
versorgen

N. frontalis
Großer ast des 

n. ophthalmicus, 
verzweigt sich in die 

nn. supraorbitalis und 
supratrochlearis

Ziliarganglion
erhält parasympa­

thische fasern vom 
n. oculomotorius und 

lenkt sie durch die 
kurzen Ziliarnerven 

weiter zum augapfel, 
wo sie die Muskeln 

von Iris und linse 
versorgen

N. ophthalmicus
ast des n. trigeminus; 
zuständig für die sen­

sorische versorgung 
des augapfels, der 

Bindehaut und Teilen 
der nasenschleimhaut 

sowie der augenlider 
und der stirn

N. lacrimalis
versorgt die Haut 
über dem augenlid 
und die seitliche stirn

M. rectus medialis
rollt den augapfel 

einwärts (adduktion)

M. rectus superior
rollt den augapfel 

nach oben (elevation). 
der M. rectus inferior 

unter dem augapfel 
rollt ihn nach unten 

(depression)

N. nasociliaris
ast des n. ophthal­
micus. er verzweigt 

sich zur sensori­
schen versorgung 

von stirnbein­ und 
nasenhöhle sowie 

des augapfels

N. abducens
Innerviert den 

M. rectus lateralis

N. trochlearis
Innerviert den M. obli­

quus superior

N. opticus
führt sensorische 

nervenfasern aus der 
netzhaut

N. oculomotorius
versorgt alle Muskeln, 

die das auge bewe­
gen, mit ausnahme 

der Mm. obliquus 
superior und rectus 

lateralis

Mediale 
Orbitalwand

Hier vom siebbein 
gebildet

Trochlea des 
M. obliquus 

superior
der M. obliquus 

superior läuft durch 
diesen am stirnbein 

befestigten roll knorpel 
und wird dadurch 

umgelenkt. Trochlea 
bedeutet »Winde«, 

»flaschenzug«

Tränen-
drüse
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Ziliarkörper
Enthält glatte Muskel­

fasern, die zum Fokussie­
ren die Form der Linse 

verändern

Ligamentum 
suspensorium

Verbindet die 
Linse mit dem 

Ziliarkörper

Linse
Besteht aus lan­
gen, transparen­
ten Linsenfasern; 
neigt mit zuneh­

mendem Alter 
zur Eintrübung

Kammerwasser
Flüssigkeit in der 

vorderen und 
hinteren Augen­

kammer, die 
durch die Pupille 

in Verbindung 
stehen

Lederhaut
Bildet mit der Hornhaut 

die kräftige äußere 
Außenhaut 

Glaskörper
Gelartige, durchsichtige Subs­

tanz, die den Augapfel zur 
Erhaltung der Form ausfüllt 

und zur Mitte hin etwas 
flüssiger wird

Hornhaut
Transparenter Vor­
derteil der äußeren 

Augenhaut. Geht 
in die Lederhaut 

über

Iris
Griechisch für 

»Regenbogen«. 
Der M. sphincter 
pupillae verengt 
die Pupille, der 

M. dilatator pupil­
lae erweitert sie

Aderhaut
Diese Schicht enthält 
zahlreiche Blutgefäße

Netzhaut
Innerste sensorische 
Schicht des Augap­
fels. Entwickelt sich im 
Embryonalstadium aus 
dem Gehirn selbst

Blinder Fleck
An der Papille hat das Auge 
keine sensorischen Zellen. 
Das Gehirn ergänzt die 
fehlenden Informationen, 
sodass wir diesen blinden 
Fleck nicht bemerken

Sehnerv
Leitet visuelle 
Informationen 
aus der Netzhaut 
zum Gehirn

M. rectus 
lateralis

Papille
Hier sammeln sich 
Nervenfasern aus den 
verschiedenen Netz­
hautbezirken, um den 
Sehnerv zu bilden

horizontalschnitt des Augapfels

Pupille

M. rectus 
medialis

Bindehaut
Dünne Schleimhaut, die die 

Vorderseite des Augapfels 
und die Innenseite der 

Augenlider, nicht aber die 
Hornhaut bedeckt




