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VERSCHLÜSSE DER KRANZADER
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Es ist eine allgem ein b ek an n te  T atsache, dass d ie  häufigste L o k a lisa tio n s­
stelle der Throm bose d e r K ran zarterien  im  T eilungsgeb ie t der linken  A rté r ia  
coronaria cordis zu suchen  is t, hauptsächlich  in  o b eren  A b schn itt des R a m u s  
descendens, u n m itte lb a r  u n te rh a lb  der Teilung. W ir kennen  keine a llgem ein  
an erk an n te  E rk lä ru n g  d ieser Lokalisation. E s w ird  angenom m en, sie s teh e  
m it jenem  grösseren, v o n  Spalteholz und  Gross beschriebenen  Aste in Z u sa m ­
m enhang, d er in das K am m ersep tu m  einm iindet. N ach  ihrer M einung is t  das 
ein  b eständ iger Ast. Schlesinger konnte in seiner U n te rsuchung  von m it R ö n t­
g en -K o n tras tsu b stan z  aufgefü llten  K o ro n ara rte rien  diesen Ast n ich t n ach - 
weisen, ja  e r b e h a u p te t, es seien in der R ich tung  des K am m erseptum s eh e r 
besenartige V erzw eigungen zu sehen.

W ir m ach ten  die T eilung der linken a rté ria  co ronaria  cordis zum  G egen­
stan d  u n se re r U n tersuchungen . Nach der N orm alana tom ie  te ilt sich die linke  
A rtéria  coronaria  b a ld  n ach  ihrem  U rsprung in  zw ei A ste  : in den R am us d e s­
cendens u n d  in den R am u s circum flexus. Die H a n d b ü c h e r der A natom ie b e ­
m erken hierzu , dass sich aus diesen zahlreiche grössere oder kleinere G efässe 
öffnen, die hau p tsäch lich  die linke K am m er m it B lu t versorgen. A dach i, d e r 
das A rteriensystem s d er J a p a n e r  stud ierte , b e h a u p te t, es gebe an der fro n ta le n  
O berfläche des H erzens keine bem erkensw erte V aria tio n en , da die H e rz k a m ­
m ern im m er aus der en tsp rech en d en  A rtéria co ronaria  gespeist werden ; n u r  an  
der dorsalen  O berfläche des H erzens beschreib t e r 4 verschiedene T ypen  von 
K oronarienverlauf, das b ez ieh t sich aber a u f  d en  Z usam m enhang zw ischen 
der rech ten  und  der lin k en  A rtéria  coronaria. N ach  unseren B eobach tungen  
en tsp rich t der V erlau f d e r  A rtéria  coronaria n ic h t dem  Bilde, das wir aus dem  
A tlas kennen, denn w ir fanden  im Laufe u nserer U ntersuchungen  der T eilung  
der linken A rtéria  co ronaria  und  insbesondere des R am us descendens seh r 
grosse V ariationen . D a ru m  p räparie rten  wir bei je d e r  Sektion, vor A ufschneiden  
des H erzens die grösseren  Ä ste der Teilung d er lin k en  A rtéria co ronaria , u n d  
wir haben  das a u f  M illim eterpapier, womöglich im  ursprünglichen M assstabe 
und  m it R ücksich t ä u f  die Verzweigungswinkel aufgezeichnet.

A uf diese W eise h ab e n  w ir 119 Fälle u n te rsu c h t. N ach Z usam m enfassung 
und nach einer gew issen Vereinfachung k o n n ten  w ir unsere Fälle in  sechs 
G ruppen einreihen :



1 3 4 ( i l HIN ZALK A. K A T A L IN  HOLLÓS!

Die einfache Zw eiteilung, d. h. das anatom ische N orm alb ild  konn te  man 
v o n  119 Fällen n u r  12-m al beobach ten . 32-m al fanden wir Z w eiteilung  in der 
G e s ta lt ,  dass ein grösseres, m it dem  descendens nahezu paralle les Gefäss aus 
d e m  R am us c ircu m flex u s, zwischen d em  descendens und  dem  linken  H erz­
ra n d e n ts p ra n g . In  58 F ä llen  gab es eine D reite ilung , und  w ir n a h m e n  in diesen 
F ä lle n  einen ziem lich grossen, schräg lau fen d en  K oronarast an  d e r  frontalen  
O berfläche  der K am m er w ahr, den w ir R am us obliquus nennen  m öchten . Im 
v ie r te n  Typ b ildet d ie  Zw eiteilung eine sinusartige  E rw eite rung , aus welcher 
m eh re re  Aste versch iedener Grösse e n tsp rin g en  ; diesen T y p  h a b e n  wir in 6 
F ä lle n  beobach te t. D er fü n fte  Typ —  5 F ä lle  —  ist so g ea rte t, dass d er R am us 
c ircum flexus sich am  linken  R ande des H erzens nach u n ten  b ieg t und  dort 
w e ite rlä u ft. Die zwei F ä lle  des sechsten T y p s  zeigen einen seh r ausdrück lichen  
R a m u s  descendens, w oraus —  a u f  d e r O berfläche der linken  K am m er — 
d ick e  Ä ste hervorgehen , w ährend d er R am us circum flexus seh r dünn  ist. 
(A bbildung.)

W ir sind davon  ü b erzeu g t, dass die T eilung der linken C oronaria  und die 
h ie r  beschriebenen ana to m isch en  F o rm en  eine B edeutung in  B ezu g  au f die 
G enese der Throm bose d er Coronaria h a b e n , denn nach B era tsch lagung  m it 
H ydrom echan ikern  h ab en  wir die Ü berzeugung gewonnen, dass in  einem 
so kom plizierten  R ö hrensystem  zahlreiche W irbel en tstehen , d ie  n a tü rlich e r­
w eise  das A uftre ten  d e r  Throm bose begünstigen . Das w ürde  auch  den 
U m sta n d  erk lären , dass die P räd ilek tio n sste lle  der T hrom bose d e r K ranz- 
gefässe sich in der G egend der T eilung  d e r linken A rtéria  co ro n aria  bo- 
f in d e t. Die H y drom echan iker verm ögen das E n ts teh en  der W irb e l selbst in 
e in e m  solchen s ta rre n  S ystem  n ich t au srech n en  ; noch w eniger k a n n  m an es 
in  e inem  elastischen u n d  innerv ierten  S y stem , wie das G efässsystem  ist, tu n . 
W ir  w erden das E n ts te h e n  der W irbel zu e rs t in  einem s ta rre n  S y stem  durch 
E x p e rim en te  k la rzuste llen  suchen. Diese U ntersuchungen  w erden  in  nächster 
Z u k u n f t beginnen.

Schlesinger, d e r d en  V erlauf der K o ro n ara te rien  m it H ilfe v o n  in jiziertem  
R ö n tg e n k o n tra s ts to ff  a u f  einem  reichen  M aterial sehr e ingehend  stud ierte , 
b e h a u p te t ,  dass im  M enschen (48%  d er F ä lle ) der K reislauf der re c h te n  A rtéria 
co ro n aria  vo rh e rrsch t u n d  dieser v e rso rg t au ch  einen Teil der lin k en  K am m er. 
I n  34%  der Fälle h ä l t  e r den  K re is lau f d e r  beiden K o ro n ara te rien  fü r  ausge­
g lichen , und  n u r in  18%  s te llt er das V orherrschen  der linken A rté r ia  coronaria 
co rd is  fest. W enn m an  die A bbildungen seines Aufsatzes n ä h e r  b e s ieh t, findet 
m a n , dass in den F ä llen , wo der K re is lau f d er rech ten  A rtéria  co ro n aria  dom i­
n ie r t  oder der K re is lau f in  G leichgew icht is t, die linke C oronaria sich  in zwei 
Ä s te  te ilt, w ährend  in  solchen Fällen , wo d er K reislauf der lin k en  Coronaria 
v o rh e rrsch t, das R ön tg en b ild  die D re ite ilung , bzw. den A st, d en  w ir obliquus 
n a n n te n , klar zeigt. D a w ir aber diesen U m stan d  n u r an  einigen A bbildungen 
b eo b ach ten  konn ten , können  wir d arau s keinen  gültigen Schluss z iehen ; über-
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d ies  stim m en unsere zah lm ässige  A ngaben h in sich tlich  der T eilung d er linken  
A rtéria coronaria cordis m it  Schlesinger's A n gab en  n ich t überein. D aru m  kann  
a u ch  diese Frage G eg en sta n d  der w eiteren F orschu n g b leiben.

Zusam m enfassung

Nach der N o rm a la n a to m ie  te ilt sich die lin k e  K o ro n a ra rte rie  unw eit ihres U rsprungs 
im  Sinus in zwei Ä ste : des  ra m u s  descendens u n d  d en  ram u s c ireum fiexus. D ie  Verfasser 
h a b e n  119 Fälle u n te rsu c h t u n d  folgende, vom A tlasb ild  abw eichende T eilungstypen  gefunden, 
d ie  sehr erhebliche V a ria tio n e n  aufweisen : 1. D ie V erfasser hab en  die aus de r N orm alanatom ie  
b e k a n n te  Zweiteilung led ig lic h  in  12 Fällen b eo b ac h te t. 2. In  32 F ällen  w ar ein aus dem  ram us 
c ireum fiexus stam m ender g rö sse re r Ast zu sehen, d e r  zw ischen dem  ram us descendens u n d  
d e m  linken H erzrand  m it  d e m  descendens paralle l lä u f t .  3. In  58 Fällen  s te llte  m an  D rei­
te ilu n g  fest ; hier fan d en  d ie  V erfasser einen, au f d e r v o rd eren  O berfläche de r lin k en  K am m er 
sch räg  laufenden, ziem lich  g ro ssen  Ast, den m an  obliquus n en n en  könn te . 4. In  6 F ällen  geht 
d ie  Zweiteilung aus e in e r s in u sa rtig en  E rw eiterung  h e rv o r. 5. In  5 Fällen  lä u f t  der ram us 
c ireum fiexus am linken R a n d e  des Herzens h in ab . 6. In  2 F ä llen  is t —  n eben  einem  ru d i­
m en tä re n  cireum fiexus —  e in  deutlicher, grosse Zweige tre ib en d e r descendens zu finden.

Da in solch v e rw ick e lte n  R öhrensystem en zah lre iche  W irbel en ts teh en , kön n en  die T eilung 
d e r  linken K o ro nararte rie  u n d  ihre Typen n ich t ohne  B ed eu tu n g  fü r die E n tw ick lung  der 
K oronarienthrom bose sein.

Деление левой венечной артерии и т. д.

Залька—Холлоши 

В ы в о д ы
Нормальная анатомия учит, что левая венечная артерия разделяется на две 

ветви: н и с х о д я щ у ю  и огибающую ветку. Исследовав 119 случаев, мы нашли совсем 
иные типы деления, чем описанные в атласах. 1. Нормальное анатомическое деление 
мы нашли только в 12 случаях. 2. В 32 случаях, мы нашли толстую ветку, в ы х о д я щ у ю  
из огибающей ветви, расположенную параллельно с нисходящей ветьвю между последней 
и левым краем сердца. 3. В 58 случаях имело место тройное деление, здесь мы нашли на 
передней поверхности левого желудочка довольно толстую к о с у ю  ветвь. 4. В 6 случаях 
двойное деление вышло из пазуховидного расширения. 5. В 5 случаях огибающая 
ветвь нисходит на левом крае сердца. 6. В двух случаях огибающая ветвь была зачаточ­
ной, а рядом с ней имелась выраженная нисходящая ветвь, дающая толстые вторичные 
ветви. Ввиду того, что в таких сложных системах труб возникают многочисленные кру­
жения, тип деления левой венечной артерии, по всей вероятности, имеет большое значе­
ние в возникновении тромбоза венечных сосудов.
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