Ergebnisse

4 Ergebnisse

4.1 Vorbemerkungen
Wie bereits im vorigen Kapitel erwéahnt, wurden a&hmbryonen und Feten histologisch

untersucht und ins Dreidimensionale projiziert.

Auf Grund der Tatsache, dass sich die StrukturemviEklungsprozessen unterziehen, werden
sie, je nachdem in welchem Stadium sie sich befindeich unterschiedlich bezeichnet. So
entwickelt sich z.B. der Meatus acusticus ext. diel Membrana tympani, wie bereits oben
beschrieben, unter anderem aus der Gehdérgangs@att¥eranschaulichung ist die verwendete
Terminologie im Ergebnisteil jedoch nur den adulBegzeichnungen und deren Abkirzungen
entsprechend der NOMINA ANATOMICA angelehnt (SOBONT993). So handelt es sich in
den meisten Ansichten nur um die knorpeligen Vdestudies betrifft unter anderem 3D-
Rekonstruktionen des Os temporale oder der Ossawditoria. InTabelle 4-1 sind weitere
verwendete Bezeichnungen, ihre Synonyme und Himewveis den 3D-Rekonstruktionen
zusammengefasst.

Tabelle 4-1 Ubersicht iber einige, in diesem Kapitdenutzte, adulte Bezeichnungen, ihrer Synonyme
und Besonderheiten

Adulte Synonyme, bzw. Erklarung zur 3D-Rekonstruktion
Bezeichnung
Membrana Nur die aul3ere histologische Schicht als spateestaBdteil des sekundaren

tympani Trommelfells ist in Verbindung mit dem Meatus adust ext. in den 3D-
Rekonstruktionen dargestellt.

Meatus Epithelstrang, Gehdrgangsplatte, 1. Visceralfurtlaeina epithelialis

acusticus ext. | meatus, primarer/sekundarer aufl3erer Gehérgang

Cavum Recessus tubotympanicus, Recessus supratympdnalisceraltasche,

tympani primares/sekundares Cavum tympani (nur das primecein den

Abbildungen gezeigt), Tuba auditiva (da sie wie @asum tympani aus det
ersten Visceraltasche hervorgeht, ist sie von thaseden 3D-
Rekonstruktionen als ein zusammenhé&ngendes Gelaldestellt)

Auris ext. Auricularhocker

Os temporale | Felsenbein, Ohrkapsel, Labyrinthkapsel

Fenestra ovales Fenster

vestibuli

Proc. Reichert'scher Knorpel

styloideus

Annulus Anulus tympanicus, Pars tympanica ossis tempo@ddympanicum,

tympanicus Tympanicum
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Da die Literatur nicht alle fur diese Arbeit widmgn Bereiche einiger Strukturen benennt,
mussten neue Begriffe herangezogen werden. So lhasdsch z.B. beim Foramen stapedis um
das Lumen des Stapes.

Es war wichtig, den gesamten Kopf der Embryos éaden darzustellen, um Lagebeziehungen
der zu untersuchenden Strukturen zu den Nachbabgewaufzuzeigen. Kleinere Gefal3e wie
auch Nerven ohne ersichtliche Zugehdorigkeit zunhsauptasten blieben jedoch unbenannt. Es
waren Abstandsmessungen maoglich, die zur GesanggnoBeziehung gestellt werden konnten.
In der Gynékologie wird zur Kopfmessung der Embryod Feten der Biparietale Durchmesser
benutzt. Dies ist der Abstand zwischen beiden $ahl&r korrespondiert in den meisten Fallen
mit der grofldten Kopfbreite. Da jedoch in dieserd&tuauf die weit themeniubergreifende 3-
dimensionale Rekonstruktion der Parietalregion icbtet wurde, wurden andere Parameter zur
GroRRenbestimmung herangezogen. So korreliert 2BAldstand der posterioren Anteile und die
Lange des Meckel schen Knorpels mit der Breite luéntye der Gesichtsanlage.

Weiterhin wurden spezifische Abstands- und Volumessangen vorgenommen. Alle
durchgefuhrten Messreihen sind Kap. 4.10 zu finden. Es wurde unter anderem das Cavum
tympani in seiner anndhernd dorsoventralen undarandalen Ausdehnung vermessen. Da sich
das Cavum tympani in den frihen Stadien noch natidrenzen lasst, wurden bestimmte
Strukturen einheitlich fur die Vermessung verwen@et ist der Abstand der Membrana tympani
zur knorpeligen Ohrkapsel ein Ausdruck der dorstraéen Ausdehnung (Sagittalebene) und der
Abstand Meckel scher Knorpel zum Proc. styloidew$ HOhe des Stapes Ausdruck der
craniocaudalen (Frontalebene) Ausdehnung bei abmttSchnittserien und der lateromedialen
(Transversalebene) bei horizontal geschnittenempapPaten. Des Weiteren wurde das grolite
Ausmal} des Teils der Membrana tympani vermessdaoharesich parallel zum Cavum tympani
verhalt. Es wurde stets die linke und rechte Sestenessen und daraus ein durchschnittlicher
Wert ermittelt. Bei den Abstands- und Volumenmeggunder Ossicula auditoria konnte nur auf
den Incus und Stapes eingegangen werden, da dé&uslaaul3er bei dem untersuchten altesten
Stadium, nicht vom Meckel 'schen Knorpel abgrenzizar

Die Anordnung der Abbildungen im Ergebnisteil liegher bestimmten Systematik zugrunde.
So wird bei der Untersuchung der Stadien jeweils @berblick gegeben und danach auf
ausgewahlte Gebiete wie das Cavum tympani, Membiyangani und die Ossicula auditoria
eingegangen. Die Abbildungen sind jedem Praparath ndem Textteil angehéngt. Die
histologischen Abbildungen stehen dabei am Anfaafplgt von den 3D-Rekonstruktionen,
welche durch laterale wie auch craniale Ansichtérere Eindruck der Koérperlichkeit der

Objekte vermitteln.

- Seite 53 -



Ergebnisse

4.2 Embryo 19 mm SSL, 6.—7. Woche (CHR 220687)

4.2.1 Uberblick

Der jungste der untersuchten Embryonen und FetgninaH.E.-Farbung und sagittaler
Schnittrichtung vor Abb. 4-1). Jeder zweite, bzw. jeder vierte Schnitt, wurdstdfogisch
untersucht und fiir die 3D-Rekonstruktionen verwénde

Die Gesichtsanlage des Embryos misst in der Sktae 2400 um und in der Frontalebene
3950 um. Sie ist im Verhaltnis zu ihrer Ladnge detm@rechend breiter. Die Zunge liegt noch
weit cranial. Auffallig ist die starke Neigung d€spfes nach ventral. Bereits in diesem frihen
Stadium sind Teile der Maxilla und Mandibula in danterioren Region des Meckel schen
Knorpels entstanden Abb. 4-3). Die Anlage der Ohrregion befindet sich in enger
nachbarschaftlicher Beziehung zum knorpeligen Abkding des zweiten und dritten
Visceralbogens, dem Os hyoideumbb. 4-4). Die Mittelohrstrukturen liegen parallel
zueinanderAbb. 4-6).

4.2.2 Cavum tympani

Der Raum, in dem sich spéater das sekundare Cavmpatyi entwickeln wird, ist in diesem
Stadium umrahmt durch den N. facialis und den igemminus, den Meckel schen Knorpel, den
Proc. styloideus und die noch vollstandig knorpel@hrkapsel. Zu diesem Zeitpunkt der
Entwicklung ist das primare Cavum tympani als Etering der ersten Visceraltasche
hervorgegangen. Das Lumen des Cavum tympani liagtllpl zur Membrana tympani und ist
noch sehr schmalpb. 4-2 und4-4). Seine Ausdehnung betragt durchschnittlich 440ip der
Sagittalebene und 750 um in der Frontalebene. Die Mnsor tympani und stapedius sind in

diesem friihen Stadium bereits gebildet.

4.2.3 Membrana tympani und Umgebungsstrukturen

Die tiefste Einsenkung der auf3eren Schlundfurck#t stie Schicht der spateren Membrana
tympani dar. Sie befindet sich parallel zum prima@avum tympani und liegt in diesem friihen
Stadium noch annéhernd senkrecht zur Koérperadkisie. (4-4). Sie misst etwa 380 pum und ist
dementsprechend in ihrer grof3ten Ausdehnung nub Isal lang wie die craniocaudale
Ausdehnung des Cavum tympani. Von dessen Lumesiagsiiurchschnittlich 195 pm entfernt,
der spétere 3-schichtige histologische Aufbau @thnnicht zu erkennerAbb. 4-2 und 4-5).
Zwischen Cavum tympani und Membrana tympani liagtAhlage des Manubrium mallei. Der

Annulus tympanicus ist noch nicht vorhanden.
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4.2.4 Ossicula auditoria

Die knorpeligen Anlagen der Ossicula auditoria stoddiesem Zeitpunkt noch vollstéandig in
Mesenchym gebettet. Bereits in diesem jlingstennigemgenen Stadium sind alle 3 Ossicula
auditoria  vollstandig voneinander abgrenzbar. Malle und Incus stellen kein
zusammenhangendes Gebilde dar und auch beim Stadesne Verbindung zu den anderen
knorpeligen Skelettanteilen des zweiten Visceradimsgzu erkennen.

Die Ossicula auditoria sind in ihrer Form noch sdér einfach zu beschreibehbp. 4-7). Der
ringférmige ovale Stapes mit seinen noch verhat@isig breiten Crura ist mit seiner langeren
Flache zur Ohrkapsel hin gerichtet. Er misst imsegréossten Ausdehnung 334 pum und 255 um
in seiner kleinsten. Die A. stapedia, als ein Ast @A. carotis int., durchzieht das Foramen
stapedisAbb. 4-5und4-6). Inr Durchmesser ist im Verhaltnis zum Foramepstlis sehr klein
(Abb. 4-6). Das Ligamentum annulare der Fenestra vestisutiach nicht differenzierbar.

Das Crus breve incudis stellt ein frugales zylisdnes Gebilde am Corpus incudis dar. Die
Entwicklung des spateren Gelenkes zwischen Malledsincus ist bereits in diesem Stadium zu
erkennen, denn der Corpus incudis hat eine konkawa und legt sich dem Malleus von dorsal
an. Er wirkt sehr prominent im Gegensatz zum Capaltei und verdeckt diesen fast vollstandig
in der Ansicht von lateral. Das Crus longum incudisin seinem Verlauf leicht nach dorsal
gebogen, dessen mediales Endstiick richtet sich macloventral, wo es mit dem Stapes eine
Verbindung eingeht.

Das Caput mallei hat noch nicht seine definitivenfoes ist nur etwa 1/3 so grol3 wie der
Corpus incudis. Das Manubrium mallei ist in seinemttleren Abschnitt breit und weist eine
Wolbung nach dorsal auf. Es ist in seinem Durcheresgva halb so grol3 wie der Meckel sche
Knorpel und hat dieselbe Lange wie der Corpus iiscudlanubrium mallei und Membrana
tympani stehen noch nicht in Kontakt, sie sind et88 um voneinander entfernt. Der Proc.

anterius mallei ist noch nicht gebildet.
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Maxilla
Os sphenoidale

Meckel'scher Knorpel

Ohrkapsel,
Os temporale

Mandibula

Clavicula

1000 pm

Abb. 4-1 Embryo 19 mm SSL, 6.—7. Woche (CHR 220687
Sagittalschnitt auf Héhe der Ohrregion, Gesamtdbnsty des Viscerocraniums

Ggl. trigeminale

Ggl. geniculi

Labyrinthus

M. tensor tympani
Stapes

A. stapedia

Malleus, Manubrium

Abb. 4-2 Embryo 19 mm SSL, 6.—7. Woche (CHR 220687
Detailansicht der Ohrregion aus Abb. 4-1
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A. carotis int. — 5 > /
!‘L'\% i 74 _—————Bulbus

N. trigeminus (V) gf — . j N. ophthalmicus (V1)
— 4 l Epithelium

N. maxillaris (V2)

Ggl. trigeminale
Ohrkapsel, Os temporale

N. glossopharyngeus (IX
Lingua
Maxilla

a®

Stapes

—~

Meckel'scher Knorpel

N. alveolaris inf.
’ Mandibula
- Meatus acusticus ext.

N. facialis (VII)
N. vagus (X)

M. sternocleidomastoideus

e =

Larynx —

-
M. omohyoideus

1000 pm

Abb. 4-3 Embryo 19 mm SSL, 6.—7. Woche (CHR 220687
3D-Rekonstruktion, Gesamtdarstellung des Visceraaras
Ansicht von lateral

A. carotis interna

Ggl. trigeminale

N. facialis (VII)
Ohrkapsel, Os temporale

N. mandibularis (V3)

Tuba auditiva

M. tensor tympani
Meckel scher Knorpel
Membrana tympani

A. facialis

A. lingualis

M. digastricus, venter ant.

Stapes
N. glossopharyngeus (IX)

N. vagus (X)
Os hyoideum

A. carotis ext.

A. carotis communis

1000 pm

Abb. 4-4 Embryo 19 mm SSL, 6.—7. Woche (CHR 220687
3D-Rekonstruktion, Darstellung des linken GehdrsWmgebungsstrukturen
Ansicht von medial
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Ohrkapsel, Os temporale
Tuba auditiva

M. tensor tympani

Incus, Crus longum

Meckel scher Knorpel

Malleus, Manubrium
Membrana tympani

A. carotis int.

Chorda tympani

500 pm

Embryo 19 mm SSL, 6.—7. Woche (CHR 220687

Abb. 4-5
3D-Rekonstruktion, Darstellung des linken Gehors
Ansicht von medial
Cavum tympani / Tuba auditiva transparent
‘ — . Malleus, Caput
N. facialis (VII) — , =
M. tensor tympani 4 J 4 ' . }
Incus, Crus longum 1/ . L ) T Malleus, Manubrium
Stapes —_, I[ = i £ ] Membrana tympani
A. stapedia _‘ ] . ® |\ ‘
M. stapedius, Tendo —— . - ) \; \ e Chorda tympani
Ohrkapsel, J*—J—l Lh : P -
Os temporale AN. facialis (VII)
500 um
Abb. 4-6 Embryo 19 mm SSL, 6.—7. Woche (CHR 220687

3D-Rekonstruktion, Darstellung des linken Gehors
Ansicht von medial

Zur besseren Erkennbarkeit der einzelnen Struktistefeichenebene um 45° entgegen dem

Uhrzeigersinn gedreht

Membrana tympani, Cavum tympani, M. tensor tympkhistapedius und Chorda tympani

parallel zu Incus und Malleus
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200 pm

Abb. 4-7 Embryo 19 mm SSL, 6.—7. Woche (CHR 220687
3D-Rekonstruktion, Darstellung der rechten Ossieuiditoria
Ansicht von lateral, medial und cranial (von links)
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4.3 Embryo 22 mm SSL, 7. Woche (EMM 150787)

4.3.1 Uberblick

Auch der zweitjingste Embryo wurde mit H.E. gefaubtd sagittal geschnitten. Der Abstand
zwischen den zur 3D-Rekonstruktion herangezogenbanitten betrug 60 bzw. 120 um.

Dieser Embryo hat sich in Grésse und Form der 8irek nicht wesentlich zum ersten
untersuchten verandert. Seine SSL betragt 22 mma,eiveem Alter von 7 Wochen entspricht.
Auffallig ist auch hier die Neigung des Kopfes, gieloch nicht mehr so stark ausgepréagt ist.
Das Os temporale ist noch komplett knorpelig. Dimge hat sich bereits nach caudal verlagert,
die Ossifikation von Mandibula und Maxilla ist vageschritten Abb. 4-8 und 4-1Q. Die
Gesichtsanlage des Embryos misst in der Sagitg&lléa um und in der Frontalen 5200 um.

4.3.2 Cavum tympani

Bei den dem Cavum tympani zuzuordnenden Struktustnin diesem Stadium keine
Veranderung festzustellen. Die Ossicula auditate, N. facialis wie auch der Proc. styloideus
liegen im lockeren embryonalen MesenchyAbl§. 4-9 und 4-11). Die Ausdehnungen des
spateren sekundaren Cavum tympani sind geringfiiggjiegen. Es misst zu diesem Zeitpunkt

der Entwicklung 523 um in dorsoventraler und 92lipreraniocaudaler Richtung.

4.3.3 Membrana tympani und Umgebungsstrukturen

Die Membrana tympani liegt noch immer fast senkrexh Korperlangsachse. Sie ist 431 pm
breit und hat sich dementsprechend im Verhéltnisgeai3ten Ausdehnung des Cavum tympani
in der Frontalen nicht verandert. Auch in diesemditm ist die Membrana tympani noch nicht
dem Cavum tympani angelegt. Ein Annulus tympaneustiert weder knorpelig noch knéchern
(Abb. 4-9).

4.3.4 Ossicula auditoria

Der ringférmige ovale Stapes ist mit seiner langeFdache in die knorpelige Ohrkapsel
eingebettet und von dieser jedoch gut abzugrenzieb. @-9). Eine Basis stapedis ist noch nicht
differenzierbar. Die A. stapedia existiert auch @ieisem Embryo. Im Wachstum des Stapes ist
keine Veranderung zu verzeichndrakbelle 4-9.

Der Incus wirkt in der lateralen Ansicht dem MaBegegeniber nicht mehr allzu prominent. Das

Crus longum incudis weist noch immer dieselbe Lange das Manubrium mallei auf. Das
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Endstick, das das spatere Caput mallei bilden wist,kugelférmig Abb. 4-12).
Manubrium mallei hat weiterhin keinen Kontakt zueibrana tympani.

Cerebrum

Ggl. trigeminale
Bulbus

Meckel scher Knorpel
Mandibula

Ohrkapsel, Os temporale

Clavicula

3000 um

Abb. 4-8 Embryo 22 mm SSL, 7. Woche (EMM 150787)
Sagittalschnitt auf Héhe der Ohrregion, Gesamtdbnsty des Viscerocraniums

Ggl. trigeminale

— N. facialis (VII)

Chorda tympani

Meckel scher
Knorpel

Stapes
A. stapedia
Incus, Crus longum

Cavum tympani

Proc. styloideus

Os occipitale

/Zi

¥

T s g
B %

Abb. 4-9 Embryo 22 mm SSL, 7. Woche (EMM 150787)
Detailansicht der Ohrregion aus Abb. 4-8

- Seite 61 -

Das

—Malleus, Manubrium

Membrana tympani



Ergebnisse

A. carotis int.
Bulbus

N. trigeminus (V)

4

Schidelbasi __‘— 3 ‘ — <= Ggl. trigeminale
chédelbasis — o IZ
B L =g N. maxillaris (V2)
’ =~_— Maxilla
Incus L Meckel'scher Knorpel

Lingua

N. facialis (VII) Meatus acusticus ext.

Proc. styloideus !“"‘ i~ ¢ . - N. alveoalris inf.
‘ 3 Mandibula

M. sternocleidomastoi- Os hyoideum
deus
Larynx
Halsmuskulatur Clavicl
Glandula thyroidea S
N. glossopharyngeus
N. vagus (X) (IX)
1000 pm
Abb. 4-10 Embryo 22 mm SSL, 7. Woche (EMM 150787)

3D-Rekonstruktion, Gesamtdarstellung des Visceraaras
Ansicht von lateral

Malleus, Caput
Meckel scher Knorpel

Incus, Corpus .
Stapes Cavum tympani

Incus, Crus longum
N. facialis (VII)—L - -

\
Chorda tympani

N. intermediofacialis t

R. colli

Malleus, Manubrium

Membrana tympani

Meatus acusticus ext.

Proc. styloideus

200 pm

Abb. 4-11 Embryo 22 mm SSL, 7. Woche (EMM 150787)
3D-Rekonstruktion, Darstellung des rechten Gehors
Ansicht von lateral
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500 pm

Abb. 4-12 Embryo 22 mm SSL, 7. Woche (EMM 150787)
3D-Rekonstruktion, Darstellung der rechten Ossiauiditoria
Ansicht von lateral, medial und cranial (von links)
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4.4 Embryo 25 mm SSL, 7.—-8. Woche (JOS 080289)

4.4.1 Uberblick

Dieser Embryo lag im Gegensatz zu den ersten bandearizontaler Schnittrichtung voADb.
4-13). Die Schnitte wurden mit H.E. gefarbt und ihr #bw betrug 40 um. Um das raumliche
Verstandnis zu erleichtern, flieRen, im Gegensatzden vorigen Stadien, horizontale 3D-
Rekonstruktionen in die Auswertung mit ein.

Die Gesichtsanlage des Embryos ist 4490 um brait 4000 um lang. Die Ossifikation der
Mandibula hat bereits bis ins hintere Drittel degdkel schen Knorpels stattgefunden. Der
Abstand zwischen der Mittelohrregion und dem Osdwsam hat sich stark vergrosseibbp. 4-
16).

4.4.2 Cavum tympani

Die Parallelitdt zwischen den Strukturen wird beisém Embryo inAbb. 4-18 sehr deutlich.
Diese 3D-Rekonstruktion entspricht dem histologgscPraparat i\bb. 4-14. Die Grosse des
Cavum tympani in der Sagittalen betragt 848 pmiarder Transversalen 1152 pm.

4.4.3 Membrana tympani und Umgebungsstrukuren

Im Unterschied zu den vorangegangenen Stadiendrati® Membrana tympani im Bezug zur
Kdrperlangsachse aufgerichteétbp. 4-16). Sie ist bogenférmig, mit der konvexen Seite nach
ventral gerichtetAbb. 4-15). Weiterhin ist eine starke GroRenzunahme festiast (Tabelle 4-

3).

4.4.4 Ossicula auditoria

Die definitive Form des Stapes ist auch in dieséadiBm noch nicht zu erkennen.Abb. 4-14
wird deutlich, dass er sich gut vom angrenzendemvebe unterscheidet. Bei genauester
Betrachtung dieser Abbildung ist die A. stapediaHomamen stapedis noch feststellbar. Sie legt
sich dem N. facialis von medial an.

Der Corpus incudis ist als sehr voluminos zu besblen, Crus longum incudis und Manubrium
mallei sind im Gegensatz zu diesem sehr schiiab.@-19).

Das Manubrium mallei hat sich im Verhaltnis zum £€dongum des Incus verlangert. Es

Uberragt das Crus longum um etwa 250 pum.
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Cerebrum

Ohrkapsel, Os temporale—

Incus, Corpus —

Meckel scher Knorpel — Incus, Corpus

Ostium pharyngeum —
tubae auditivae

Nasopharynx

Concha nasalis inf.

Septum nasi

2000 pm

Abb. 4-13 Embryo 25 mm SSL, 7.-8. Woche (JOS 088
Horizontalschnitt auf H6he der rechten Ohrregioas@ntdarstellung des Viscerocraniums

Utriculus

Ohrkapsel, Os temporale

,: Stapes
— N. facialis (VII)

Auris ext.

Incus, Corpus

Chorda tympani — Ductus cochlearis
Meckel scher Knorpel,
Mallzys ——————Tuba auditiva
1000 pm
Abb. 4-14 Embryo 25 mm SSL, 7.-8. Woche (JOS 0838

Detailansicht der Ohrregion aus Abb. 4-13
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N. vagus (X),
Ggl. superius

Ohrkapsel, Os temporale

N. facialis (VII)——— =
Ohrkapsel, Os temporale ——

Ohrkapsel, Os temporale
Malleus, Manubrium

Membrana tympani

Cavum tympani

Lingua
Meckel scher Knorpel

N. lingualis

Abb. 4-15 Embryo 25 mm SSL, 7.—8. Woche (JOS 088
Detailansicht der Ohrregion
Dieser Schnitt befindet sich caudal zu Abb. 4-15

A. carotis int.

N. trigeminus (V)
Incus, Corpus:

Stapes
Os temporale

N. facialis (VII)

Lingua

Tuba auditiva
Membrana tympani
Proc. styloideus
Truncus sympathicus

Mandibula
Meckel scher Knorpel

N. alveolaris inf.
Os hyoideum

N. hypoglossus (XII)

M. constrictor pharyngis
N. vagus (X)

Larynx

1000 pm

Abb. 4-16 Embryo 25 mm SSL, 7.-8. Woche (JOS 088
3D-RekonstruktionGesamtdarstellung des Viscerocraniums
Ansicht von lateral
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N. vagus (X)
Ohrkapsel, Os
temporale

Stapes
A. stapedia

Malleus
A. carotis int.

Incus

Tuba auditiva

Membrana tympani4q '

N. facialis (VII) Larynx

Mandibula

N. trigeminus (V)

Lingua

Meckel scher

Knorpel
1000 um
Abb. 4-17 Embryo 25 mm SSL, 7.-8. Woche (JOS 088
3D-RekonstruktionGesamtdarstellung des Viscerocraniums
Ansicht von cranial
Ohrkapsel, (
Os temporale Q
Stapes
Incus, Corpus
A. stapedia

Malleus, Caput

M. tensor tympani

Tuba auditiva

Meckel scher

Knorpel :
Proc. styloideus

500 um

Abb. 4-18 Embryo 25 mm SSL, 7.-8. Woche (JOS 088
3D-RekonstruktionDarstellung des rechten Gehors
Ansicht von cranial
Meckel scher Knorpel abgeschnitten und transparent
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500 pm
Abb. 4-19 Embryo 25 mm SSL, 7.—8. Woche (JOS 088
3D-RekonstruktionParstellung der rechten Ossicula auditoria
Ansicht von lateral, medial und cranial (von links)
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4.5 Embryo 30 mm SSL, 8. Woche (T61)

4.5.1 Uberblick

Dieser Embryo entstammt der Sammlung von Fr. Doz. KDistiina Heikinheimo von der
University of Turkd®. Er lag in horizontaler SchnittrichtungAlfb. 4-200 und in
unterschiedlichen Farbungen vor. Der Abstand deveredeten Schnitte betrug 40 pum.

Die Gesichtsanlage des Embryos misst 5150 um irsdgittalebene, in der Frontalebene 6770

pum.

4.5.2 Cavum tympani

Bei diesem Embryo ist eine schuppenartige desmal&nécherung im unmittelbaren lateralen
Bereich vom Incus und Malleus zu verzeichnen. Esdek sich dabei um Anteile der Pars
squamosa ossis temporale und damit der lateralemd\Wes sekundaren Cavum tympakiblg.
4-20 und 4-21). Das Lumen des Cavum tympani hat die spaterarkiBten der Paukenhohle,
wie die Ossicula auditoria und den sehnigen Andatz M. stapedius und M. tensor tympani,
noch nicht erreichtAbb. 4-24). In seinen Ausdehnungen ist keine Vergré3erung garigen
Embryo zu erkennerT@belle 4-3.

4.5.3 Membrana tympani und Umgebungsstrukturen

Das Cavum tympani legt sich in diesem Stadium nmocht an die Membrana tymparigb. 4-

20). Der Abstand zwischen den Strukturen betragt| 225 In dem histologischen Praparat wird

die Herkunft des Epithels der &ufReren Schicht dembtana tympani von der Gehdrgangsplatte,
der Vorstufe des sich entwickelnden kndchernen Meatusticus ext., deutlich. Der Annulus

tympanicus ist auch in diesem Stadium noch nichhaden.

4.5.4 Ossicula auditoria

Der Teil der spateren Basis stapedis des zu digsatpunkt noch ovoiden Stapes liegt in der
Region der Fenestra vestibuli und lasst sich gatdieser durch die Dunkelfarbung der Zellen
unterscheiden Abb. 4-21). Die A. stapedia ist bereits stark zuriickgebildetd schwer
rekonstruierbar.

Der Incus hat hier bereits eine ambossformige @Gesdie typische Eigenschaft des
Incudomallearen Gelenkes (Articulatio incudomal&aals Kugelgelenk wird deutlich, denn

Konkavitat und Konvexitat an den Gelenkflachen frmerus und Malleus sind sehr ausgepragt.

6 Zusammenarbeit geférdert durch die COST-action B23
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Crus longum incudis und Manubrium mallei sind adghr im cranialen Teil leicht nach

dorsoventral zum Stapes hin und apical nach vemdmh vom Stapes weg gebogekbb. 4-

25).

Cerebrum

Ohrkapsel, Os temporale

A ——Ohrkapsel, Os temporale

7Stapes

Proc. styloideus Incus, Crus longum

Cavum tympani e

Membrana tympani — el ( ~»Malleus, Caput
Malleus, Manubrium———— \; i 0 I(\)/l tensor tylmpam
Meatus acusticus ext: 2 o il s temporale

Meckel scher Knorpel =y
Os sphenoidale

Nasopharynx ™

Septum nasi

Cavum nasi

1000 um

Abb. 4-20 Embryo 30 mm SSL, 8. Woche (T61)

Horizontalschnitt auf Hohe des Meatus acusticusrexhts, Gesamtdarstellung des
Viscerocraniums

- Seite 70 -



Ergebnisse

Ohrkapsel, ——— o
Os temporale i

Stapes, Basis —ﬁ—i&

R R
N. facialis (VII) ”'}, — =

5N sphenoidale

N. maxillaris (V2)

Os sphenoidale

N. opticus (II)

Retina

Lens

1000 pm

Abb. 4-21 Embryo 30 mm SSL, 8. Woche (T61)
Horizontalschnitt auf Héhe der Basis stapedis edbétailansicht
Dieser Schnitt befindet sich cranial zu Abb. 4-20

Os temporale A. carotis int.

Incus, Corpus Ggl. trigeminale

Malleus, Manubrium

Bulbus
Cavum tympani

A. facialis

Membrana tympani .
Proc. styloideus Meckel scher Knorpel
e vaeus (0 Mandibula
Larynx Lingua

N. alveolaris inf.
M. sternohyoideus

A. thyroidea inf.
M. omohyoideus

2000 pm

Abb. 4-22 Embryo 30 mm SSL, 8. Woche (T61)
3D-Rekonstruktion, Gesamtdarstellung des Visceroaoras
Ansicht von lateral
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N. vagus (X)

M. stapedius Proc. styloideus

Stapes
A. stapedia

Incus
Malleus —

M. stylohyoideus

Tuba auditiva

Os temporale Ggl. trigeminale

M. geniohyoideus

M. mylohyoideus

N. maxillaris (V2)

Meckel scher
Knorpel

N. facialis (VII)

Mandibula

2000 pm

Abb. 4-23 Embryo 30 mm SSL, 8. Woche (T61)
3D-Rekonstruktion, Gesamtdarstellung des Visceraaras
Ansicht von cranial

M. stapedius

Proc. styloideus

A. stapedia Stapes

Incus, Crus breve

Incus, Corpus Membrana

tympani

M. tensor tympani

Malleus, Caput
Tuba auditiva

500 pm

Abb. 4-24 Embryo 30 mm SSL, 8. Woche (T61)
3D-Rekonstruktion, Darstellung des rechten Gehors
Ansicht von cranial
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500 pm

Abb. 4-25 Embryo 30 mm SSL, 8. Woche (T61)
3D-RekonstruktionParstellung der rechten Ossicula auditoria
Ansicht von lateral, medial und cranial (von links)
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