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Vorwort zur ersten Auflage.

Das vorliegende Biichlein beansprucht nicht, als eine um-
fassende Darstellung der Physiologie der Stimme und Sprache
angesehen zu werden. Es soll nur dazu dienen, iiber die Fort-
schritte der letzten Jahrzehnte auf diesem Gebiete zu orien-
tieren. Gleichwohl konnten bei der Aufgabe, die sich diese
Sammlung von EKinzelschriften gestellt hat, die altbekannten
physiologischen Ergebnisse nicht vollig ausgelassen werden,
wenn man nicht den Leser zwingen wollte, fortwihrend die
Handbiicher der Physiologie zur Erginzung heranzuziehen.
Damit hierbei der Umfang nicht allzusehr iiberschritten wurde,
sind die anatomisch-physiologischen Vorbemerkungen, sowie die
Ausfithrungen #lterer Tatsachen moglichst kurz gefallt und in
kleinem Druck niedergelegt. Ebenso sind diejenigen Aus-
fiihrungen, die weniger allgemeines Interesse beanspruchen
diirfen, wie Kurvenanalysen u. a. m., klein gedruckt.

Dagegen sind alle diejenigen modernen Forschungen, welche
den Physiologen, den Psychologen, den Phonetiker, den Lin-
guisten, den Laryngologen, den Spracharzt, den Taubstummen-
lehrer, den gebildeten Gesangspadagogen interessieren miissen,
ausfithrlich berichtet.

Ein kurzer Uberblick iiber die Methoden der experimen-
tellen Phonetik durfte nicht fehlen. Allerdings mulite ich es
mir versagen, auch nur an einigen Beispielen den Nachweis zu
fithren, wie gerade die experimentelle Phonetik berufen ist,
wissenschaftliche Fortschritte der Linguistik anzubahnen an
Stellen,- wo man auf bisher unerklirliche Tatsachen stiel. Ein
solcher Nachweis wire nur mit umstéindlicher Heranziehung
von Daten der vergleichenden Sprachforschung zu fiihren, die
hier nicht als bekannt hitten vorausgesetzt werden konnen.
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Ich méchte wohl wiinschen, dafl auch die noch widerstrebenden
Phonetiker, Linguisten und Philologen sich mit dieser neuen
Wissenschaft, die ein weites Arbeitsfeld voll ungehobener Schitze
vor ihnen ausbreitet, eingehender vertraut machen. Dazu soll
dieses Biichlein anregen.

Dal} von den Experimentalpsychologen die hier geschilderten
Methoden auch fiir ihre Zwecke benutzt werden, geht schon
daraus hervor, dal die Phonetik ihnen manche gute Instru-
mente und neue Methoden verdankt.

Fiir den Spracharzt wird die Physiologie der Stimme und
Sprache stets der unerschopflich flielende Born seiner physika-
lischen Behandlungsmethoden bleiben. Aber auch der Laryn-
gologe wird, so hoffe ich, hier mannigfache Anregung finden.
Sind doch zahlreiche Stimmstérungen nicht mit dem Laryngo-
skop, sondern nur durch Analyse der Bewegungen und der
Klinge zu erforschen; hidngen doch viele Schwichezustinde der
Stimme von fehlerhaften Atembewegungen ab, deren Erforschung
nur auf dem Wege des physiologischen' Experimentes méglich ist!

Der Taubstummenlehrer findet von jeher in der Sprach-
physiologie die Grundlage seiner schénen und edlen Kunst, die
dem tauben Kinde den Verkehr mit den horenden Mitmenschen
eroffnet, die den Taubstummen entstummt und ihn davor be-
wahrt, extrasozial zu bleiben oder zu werden.

Endlich kann sich auch die moderne Gesangspiddagogik
nicht mehr der Forschung nach den physiologischen Tatsachen
des Kunstgesanges verschlieflen, eine Forschung, deren Mittel
und Wege hier angezeigt sind, und deren bisherige Ergebnisse
uns zu der Hoffnung berechtigen, dafl die noch vollig schwankenden
Regeln des Kunstgesanges eine festere Grundlage erhalten
werden.

Ob meine Absicht erreicht ist, das Interesse aller der ge-
nannten Berufsarten fiir dies Biichlein zu erwecken, ob meine
Hoffnung, daBl sie in ihm die Anregung finden werden, die sie
hier suchen, sich erfiillen wird, das muf die Zukunft lehren.

Zehlendorf-Berlin, im Dezember 1908.

Der Verfasser.



Vorwort zur zweiten Auflage.

Nach 19 Jahren erscheint das vorliegende Buch nunmehr
in der zweiten Auflage. Die im Vorwort zur ersten Auflage
gekennzeichneten Absichten sind dieselben geblieben. Ich habe
mich bemiiht, an der von meinem Vater gliicklich gefundenen
klassischen Form nichts zu dndern und trotzdem die neuesten
Ergebnisse zu bringen. Um das Buch nicht allzu umfangreich
werden zu lassen, mufliten deshalb einige Abschnitte, wie z. B.
eine rechnerisch dargestellte Vokalanalyse u. a., fortfallen, da
sie nicht allgemein interessieren. KEbenso wurden ldngere Ab-
schnitte, die 1908/09 die neuesten Ansichten wiedergaben, heute
nach 19 Jahren als veraltet im Kleindruck wiedergegeben. Die
grofiten Schwierigkeiten ergaben sich, als festgestellt werden
mubte, daf die Fachliteratur geradezu lawinenartig angeschwollen
war und wihrend der Bearbeitung weiter beinahe im Quadraf
der Entfernung wuchs. Deshalb ist nur das wirklich Wesent-
liche beriicksichtigt worden. Um so umfangreicher ist das
Literaturverzeichnis, das moglichst vollstindig aufgestellt wurde.

Bei der Bearbeitung wurde ich in liebenswiirdigster Weise
durch Rat und Tat von einer Reihe von Freunden und Schiilern
meines Vaters unterstiitzt. DBesonderen Dank, dem ich hiermit
meinen herzlichsten Ausdruck gebe, schulde ich Herrn Geh.
Rat Stumpf, der mir seine ,,Sprachlaute“ schon vor ihrem
Erscheinen fiir die vorliegende Arbeit zur Verfiigung stellte.
Weiter danke ich hiermit fiir ihre Unterstiitzung den Herren
Prof. Nadoleczny und Kurt Huber in Miinchen, Hegener
und Panconcelli-Calzia in Hamburg, K. L. Schaefer und
Hertn Wethlo in Berlin, sowie den Herren Prof. Zwaarde-
maker in Utrecht und Dr. Struycken in Breda (Holland).

Berlin-Zehlendorf, im Dezember 1927.

Der Verfasser,
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I. Physiologie der Atmung und Stimme.

A. Anatomische Vorbemerkungen.

1. Atmung,

Das Verstindnis fiir den Vorgang der Atmungsbewegungen beim
Sprechen setzt einige anatomische Vorkenntnisse voraus. Es sind zwei
Bewegungen, durch welche der Brusthohlraum in seiner Gréfie veridndert
werden kann, so daB die ihm Iuftdicht eingetiigte Lunge diesen Raum-
verinderungen folgt und damit das Einstrémen bzw. Ausstrémen der Luft
durch die Bronchien in die Lungenalveolen bzw. aus ihnen bewirkt. Die
Lunge ist schon in der Ruhestellung in Spannung, da der auf der Innen-
fliche der Alveolen ruhende Luftdruck gleich dem Atmosphirendruck ist,
wahrend der Druck in dem zwischen Lungenoberfliche und innerer Brust-
wandung vorhandenen spaltférmigen Raume wesentlich kleiner ist, nach viel-
facher Messungen von Donders, Hutchinson (an der Leiche), Aron,
Einthoven und van den Burgh (beim Lebenden) etwa 41/, bis 6 mm
Quecksilber.

Die Erweiterung des Brustkorbes und damit die Einatmung erfolgt in
erster Linie durch das Zwerchfell (Diaphragma), einen kuppelférmigen,
Brust- ond Bauchhghle voneinander trennenden Muskel, dessen Randteile
der inneren Brustwand bei der Ausatmung eng anliegen (s. Abb.1). Bei
der Einatmung flacht sich die Kuppe ab, und das Zwerchfell riickt nach
unten, indem der spaltformige Raum sich zu einem im Querschnitt keil-
férmigen Raume erweitert, den die Lunge sogleich ausfiillt. Die Abb. 2
zeigen in g die Ausatmungs-, in ) die Einatmungsstellung des Zwerchfells?).
Auch auf dem Rontgenschirm 148t sich die Zwerchfelloewegung durch
Beobachtung des Leberschattens leicht verfolgen.

Diese Zwerchfellbewegung wird auf die vorderen weichen Bauchdecken
iibertragen, die natiirlich dem Drucke nachgeben miissen. Sie heben sich
also bei der Einatmungsbewegung und senken sich bei der Ausatmung,
beides, wenigstens in der Ruheatmung, vollig passiv. (Uber die Schreibung
der Atembewegungen s. S, 16.)

1) Niheres in Boruttau, Die Atembewegungen und ihre Innervation,
in Nagels Handbuch der Physiologie I (1), 1. und im Handbuch der
normalen und pathologischen Physiologie von Bethe u. a. (Springer), 1926.

Gutzmann, Physiologie. 2. Aufl. 1
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Die Erweiterung des Brustkorbes geschieht ferner durch die Rippen-
bewegung. Betrachtet man den Brustkorb von der Seite, so sieht man
die oberen Rippen so verlaufen, daf die beiderseitigen Rippen jederseits

Abb. 1 (nach Henle-Merkel).

Trachea

s P L T
sin.
(1. Lunge)
—_— *
V. nzyyg.
V. eava super. |
(Oh, Hollvene) Valvul.
art. pulm.
*
Valvul.
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—1 _ Valvul-
oviiee ] tricusp.
dext. L Ventric
9] v
(r. Lunge sinist.
Dia- - Dia-
|\||r:|>z:n:_n phragma
(Zwerehfcll)

Hepar Veu. envi
(L)

ir
(Unt. Hohlvene) | Septum ventrie.
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(Valv. sin. coron. Thebes.)
Frontalschritt der Brust. Durchschnitt des Zwerchfells und Lage der
Brusteingeweide.
*, * * Umbiegungsstellen des Pericardium parietale in das Pericardium viscerale.

einen Halbring bilden. Ihre Bewegung findet so statt, daB der ganze Ring
um eine durch die Wirbelsdule von links nach rechts gehende Achse sich
zu drehen scheint. In Wirklichkeit geschieht die Drehung um die in der
Abb. 3 bei ¢ durch die punktierten Linien angedeuteten Achsen. Die
unteren Rippen verlaufen zunichst stark nach abwirts gerichtet, um dann
oben umzubiegen und sich an das Brustbein zu heften. Hier liegt die
Drehungsachse jeder Rippe in der Richtung von vorn nach hinten, wie es
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Abb. 3b zeigt. Durch die Bewegung der oberén Rippen wird demnach das
Brustbein nach vorn gehoben, durch die der unteren wird der Brustkorb
seitlich erweitert.

Abb. 2 (nach Boruttau).

Die Ausatmung erfolgt bei der Zwerchfellatmung durch Nachlassen
der Zwerchfellzusammenziehung und Druckausgleichung der Bauchdecken.
Bei verstirkter Atmung werden die Bauchmuskeln zusammengezogen uand
driicken nun ihrerseits das Zwerchfell nach oben. Die Ein- und Aus-

Abb. 3 (nach Boruttau).

7 R “’L\ /wmr\
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.

a

atmungsbewegungen der- Rippen werden durch die Zw1schenr1ppenmuskeln
bewirkt, iiber deren Aufgabe im einzelnen auch heute noch keine Uber-
einstimmung herrscht ).

Gewohnlich werden beide Bewegungen, Brust- und Bauchatmung, gleich-
zeitig, wenn auch in verschiedenem Grade, benutzt: Atmungstypen; doch
kounen sie durch Ubung voneinander unabhingig gemacht werden. Sewall
und Pollard behaupten, dafl tiefe Tone stirker und reiner hervorgebracht
werden kénnen, wenn ausschlieflich die Brustatmung verwandt wird, hohere
Tone, wenn die Bauchatmung bevorzugt wird?).

1) Vgl. besonders R. du Bois-Reymond, FErgebnisse der Physio-
logie 1 (II), 3871f.; ferner Mollier, Verhandl. d. Gesellsch. f. Morphologie
u. Physiologie in Munchen, 1926 (Dle vordere Bauchwand).

2) H. Sewall und E. M. Pollard, On the relations of diaphragmatic
and costal respiration. Journ. of Physiol. 11, 159, 1890, zitiert nach
R. du Bois-Reymond.

1%
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Schilling hat mit seinem Diaphragmographen festgestellt, dafi Bauch-
deckenbewegung nicht gleichbedeutend ist mit Zwerchfellbewegung, was
Nadoleczny schon 1912 behauptet hat. BeiBeginn der Einatmung zeigte
sich im allgemeinen deutlicher Synchronismus aller Atembewegungen. Bei
Beginn der Ausatmung dagegen, besonders bei der Sprech- und Singatmung,
fand sich ein ausgesprochener Asynchronismus. Obwohl die Bauchdecken-
bewegung der Brustkorbbewegung vorauslief, blieb das Zwerchfell noch lingere
oder kiirzere Zeit im Zustand tiefster Einatmung stehen. Dieser physio-
logische Asynchronismus ist nach Nadoleczny bei geschulten Singern
stirker ausgesprochen und zeigt sich besonders beim Staccato und bei den
sogenannten gestiitzten Tonen. Dabei ist allerdings zu beriicksichtigen, daf
die Singatmung einen Atemtypus darstellt, der erst durch bewufites Einiiben
erworben wird, und zwar nur fir Zwecke des Gesanges.

Nach Nadoleczny lassen sich drei Singatemtypen unterscheiden,
nédmlich: 1. Die kosto-abdominale Tiefatmung beim Ein- und Ausatmen,
2. die mehr kostale Atmungsart und 3. jene Atmungsform, die bei aui-
steigenden Tonfolgen mehr abdominal, bei absteigenden mehr kostal atmet.
(Typus Sewall und Pollard.) Diese Atemtypen sind aber nur in dem
Sinne aufzufassen, daf ein Muskelgebiet iiberwiegt. Es ist selbstverstind-
lich, dafl die anderen dabei nicht stillstehen, dafi also ein ausschlieflicher
sogenannter ,ungemischter Atemtypus“ nicht vorkommt. XKorperbau und
Korperhaltung beeinflussen nach Barth ebenfalls den Atemtypus.

Die Innervation des Zwerchfells geschieht durch den N. phrenicus, die
der Intercostalmuskeln durch die Nn. intercostales. Jedoch darf nicht iiber-
sehen werden, daB von den untersten Intercostalnerven Astchen auf den
Rand des Zwerchfells iibergreifen, so dafl es verstdndlich ist, daf die Be-
wegungen der unteren Rippen mit denen des Zwerchfells stets harmonisch
vonstatten gehen: Beim sogenannten Flankenatmen kommt ganz ohne be-
sonderes Zutun eine starke Mitbewegung des Zwerchfells zustande. Das ist
also die vollkommenste Tiefatmung fiir deklamatorisches Sprechen und Gesang.

2. Stimmorgan,

Wihbrend die anatomische und funktionelle Vorrichtung des Atmungs-
organs noch verhéltnisméflig leicht verstdndlich ist, sind die Schwierig-
keiten, zu einer richtigen Vorstellung des Stimmorgans ohne anatomische
Anschauung und ohne physiologische Versuche zu gelangen, auflerordentlich
erhéht. Da die Kenntnis von dem Bau und der Funktion des Stimmorgans
fiir das Verstindnis des Folgenden unumginglich nitig ist, so wollen wir
es hier versuchen, unter Beifiigung deutlicher Bilder die Anatomie und die
Muskelfunktionen im Kehlkopf kurz darzustellen.

a) Knorpelige Grundteile.

Auf den obersten der hufeisenformigen Knorpelhalbringe der Luftrohre
folgt ein vollstindig geschlossener starker, knorpeliger Ring, dessen schmalste
Stelle vorn liegt, wihrend seine Hohe nach hinten hin immer mehr zu-
nimmt (siehe Abb. 4 und 5), so dal er im ganzen ungefihr die Form eines
grofen Siegelringes hat, dessen Schild nach hinten gerichtet ist. An dieser
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Platte des ringférmigen Knorpels (Cartilago cricoidea) oder, wie er
nach seiner Aufgabe, den gesamten Kehlkopf zu tragen, heifit, des Grund-
knorpels, befinden sich vier Gelenkflichen, und zwar zwei auf jeder
Seite. Die am meisten nach oben gelegenen Gelenkflichen dienen zur An-
lagerung der Giefbeckenknorpel (Cartilagines arytaenoideae), die
unteren Gelenkflichen zur Anlagerung an den Schildknorpel (Cartilago
thyreoidea). Die GieBbeckenknorpel stellen im wesentlichen kleine
dreiseitige Pyramiden dar, und man kann ‘sie infolgedessen nach ihrer
Gestalt wohl Pyramidenknorpelchen nennen. Von den unteren drei
Ecken haben zwei eine kleine Verlingerung, und zwar die hintere #uBere
Ecke und die innere vordere Ecke. An der hinteren &ufleren Ecke setzen

Abb. 4 Abb. 5
(nach Henle-Merkel). (nach Henle-Merkel).
~ . Corn. sup.
I Corn. 1

{ _ C. thyr.
f] (Sehildknorpel)
7— Fov. triangul.

C. thyr. Pr. vocal.

{Schild-
knorpel) !
” # Pr. muse.
Tubere._thyr. ; \
i ] R
inf. N \\ / :.f?
\ s
v ? NS Corn. inf. thyr.
Corn. inf. \J \"H
C. cricoid. | .. thyr. \ : i 4
(Ring- — N sl ‘rista median.
knorpel) e w
C. ericoid. (Ringknorpel)
Kehlkopfknorpel von der Seite. Kehlkopfknorpel von hinten.

gewisse Muskeln an, wihrend an der vorderen Ecke die hinteren Enden
der Stimmlippen, frither Stimmbénder genannt, befestigt sind. Nach diesem
Zweck heit der erstgenannte Fortsatz Processus muscularis, der
zweitgenannte Processus vocalis. Die vorderen Enden der Stimmlippen
stofien aneinander an der hinteren Fliche des sogenannten Schild-
knorpels, den wir, wenn wir auflen am Vorderhals tastend entlang
gleiten, beim minnlichen Geschlecht in Form des ,Adamsapfels® vorfinden.
Der Schildknorpel hat eine eigentiimliche schildartige Form, der obere Rand
ist dreieckig ausgebuchtet und endet nach aufien hin jederseits in ein
langes, schrig nach oben gerichtetes Horn. Der untere Rand geht mit
leichter Biegung nach hinten und endet jederseits in ein nach unten ge-
richtetes Horn. Dieses nach unten gerichtete Horn lagert sich jederseits
an die zweite vorhin schon genannte Gelenkfliche des Ringknorpels an.
Biegt man nun den Schildknorpel um seine von rechfs nach links gehende



— 8 —

Achse nach unten herunter, so ist es klar, dafi er bei feststehenden GieB-
beckenknorpeln die Stimmlippen anspannen muf. Dies geschieht durch die
Mm. crico-thyreoidei. Man hat ihn deswegen nach seiner Aufgabe auch
Spannknorpel genanntl). Da die GieBbeckenknorpe! durch ihre viel-
fachen Muskelansitze in die verschiedenartigsten
Stellungen gebracht werden kénnen, und dem-
nach auch die Gegend zwischen den beiden
Stimmlippen die verschiedenartigsten Formen an-
nehmen kann, so nennt man diese beiden
Knorpel nach ihrer Aufgabe Stellknorpel.
Man merke demnach bei jedem der geschilderten
Kehlkopfknorpel die beiden Namen, einen nach
der Form, den zweiten Namen nach der Aufgabe
der Knorpel: Ringknorpel oder Grund-
knorpel, Giefibeckenknorpel (besser Pyra-
midenknorpelchen) oder Stellknorpel und
Schildknorpel oder Spannknorpel. Ober-
halb der Stelle, wo die Stimmlippen mit ihren vorderen Enden an der hinteren
Seite des Schildknorpels sich ansetzen, legt sich der Stiel des lsffelartig
gestalteten Kehldeckelknorpels an. Zwischen dem oberen Rande des Schild-
knorpels und dem senkrecht dariiber gelegenen hufeisenartig geformten Zungen-
bein ist eine bandartige Verbindung vorhanden, die Zungenbeinschild-
knorpelband oder Ligamentum thyreo-hyoideum genannt wird.

Abb. 6.

b) Muskeln des Kehlkopfes.

Wir iibergehen die #ufleren Muskeln des Kehlkopfes, die an dem
Halse vorn vor dem Kehlkopf liegen, mit Ausnahme des schon erwihnten
M. crico - thyreoideus. Sie dienen im wesentlichen zur Auf- und Nieder-
bewegung des Organs im Ganzen und zur Fixation in seiner jeweiligen
Lage. Besonders den unteren Zungenbeinmuskeln kommt diese Aufgabe zu.
— Wir wollen hier diejenigen Muskeln beschreiben, die ganz besonders auf
die verschiedenartige Gestaltung der Stimmritze einwirken miissen, das sind:

1. Die Stimmuskeln (M. thyreo-arytaenoidei oder vocales), welche jeder-
seits in der Stimmlippe liegen, demnach also von der hinteren Fliche des
Schildknorpels entspringen und an die Processus vocales der Giefibecken-
knorpel ansetzen.

2. Zwei Muskelpaare, welche jederseits ausgehen von dem Processus
muscularis der Giefbeckenknorpel. Das eine Paar der Muskeln geht nach
vorn schrig nach unten an die Seite des Ringknorpels, das andere zieht
vom Processus muscularis aus schridg nach hinten unten und setzt sich an
die hintere Fliche des Ringknorpels an: Musculi crico-arytaenoidei laterales
oder antici und Musculi crico-arytaenoidei postici.

1} Neuerdings nimmt man an, daf der Schildknorpel feststehe und
der Ringknorpel bei der Spannung der Stimmlippen gegen ihn bewegt
werde. Fiir die erreichte Wirkung ist das natirlich gleich, nur wiirde
man dann den Schildknorpel als Grund-, den Ringknorpel als Spannknorpel
bezeichnen miissen.
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3. Endlich ziehen zwischen den beiden Giefbeckenknorpeln und
ihren hinteren Flichen der Musculus arytaenoideus transversus und die
heiden Musculi arytaenoidei obliqui oder M. thyreo-arytaenoidei ohliqui.
So lang alle diese Muskelnamen auch sind, so haben sie doch das Gute,
daB in dem Namen des Muskels immer gleich die beiden Ansatzpunkte
desselben enthalten sind. Man vergleiche hierzu die Abbildungen der
Muskeln in Abb. 7 bis 10. TIhre Titigkeit werden wir uns am besten an
rein schematischen Figuren klarmachen. Wenn in der beigegebenen
Abb. 11 der punktierte Kreis den Ringknorpel darstellt und die stumpf-

Abb. 7 (nach Henle-Merkel).

Innere Kehlkopfmuskulatur, linke Hilfte.

* Innerer Winkel der Cart. arytaenoidea (GieBbeckenknorpel). ** Hinterer Winkel
des Ventriculus laryngis.

winklig geknickte Bogenlinie B4 B’ den Schildknorpel, so ist das
Dreieck Pm Pv D die Darstellung der Grundfliche der Giefbecken-
knorpel. Von der vorderen Ecke Pv (= Processus vocalis) ziehen die
Stimmlippen nach dem Punkt 4 des Schildknorpels. Von dem Punkt Pwm
(= Processus muscularis) ziehen seitlich jederseits die Musculi ecrico-
arytaenoidei laterales. In der Abbildung sind sie durch einen Pfeil an-
gedeutet. Nehmen wir an, daf die hintere innere Ecke der GieBbecken-
knorpel unbeweglich ist, so werden bei der Wirkung dieser Muskeln die
Giefibeckenknorpel um den Punkt D (= Drehpunkt) so gedreht werden,
dafl die vorderen Ecken zusammenstofen, es wird also auf diese Weise eine
Art Hebelwirkung ausgeiibt, und es ist klar, dafi die inneren Flichen der
beiden Stimmlippen sich nihern miissen, und daB nur zwischen den beiden
Drehpunkten und den vorderen Spitzen der Pyramidenknorpel ein kleines
Dreieck D Pv' D' often bleibt.

Die Wirksamkeit des in der Stimmlippe selbst gelegenen Stimmuskels
(Musculus vocalis oder Musculus thyreo-arytaenoideus) wird im wesentlichen
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doch nur die sein, daB er die beiden Giefbeckenknorpel nach vorn zu
ziehen sucht. Wenn wir annehmen, dafl der vordere Ansatzpunkt dieses
Muskels links und rechts von 4 zu suchen ist, und dafi der Muskel parallel
der Linie A Py jederseits verlauft, so ist es klar, dafl er bei seiner Zu-
sammenziehung im wesentlichen nicht anders die Stimmlippen in ihrer
gegenseitigen Lage festhalten kann, als in dem ldnglichen Dreieck D A D'.
Nur dadurch, dafi er auch noch an der vorderen Seite der Grundfliche der
Pyramidenknorpelchen ansetzt, vermag er den Processus vocalis ein klein
wenig nach innen zu bewegen, so da an dieser Stelle ein leichter Knick

Abb. 8 (nach Henle-Merkel).

M. thyreo-epigl.

o M. art, transvy.

. = M. thyreo-aryt.

i
> 4 B — M. thyreo-aryt. ext.?
M. thyreo | .|
I obl y B~ M. thyreo-aryt. ext.1
7.‘_1’;_—4' .
o W' M. crico-aryt.

lat.

M. erico-aryt.
post.

Superf. art. thyr.

Innere Kehlkopfmuskulatur, von links gesehen. Die linke Schildknorpel-
platte ist entfernt.
* Abzweigung des M. aryepiglottic. vom M. aryt. obliquus.

in der sonst geraden Linie D Pv A entstehen wiirde. Niemals aber ist
dieser Muskel allein etwa imstande, die beiden Processus musculares zur
Berithrung zu bringen. In der Tat ist anch nicht di¢ Stellung der Stimm-
lippen oder die Stellung der Aryknorpel seine wesentliche Aufgabe, sondern
seine ganze Lage in der Substanz der Stimmlippe deutet schon darauf hin,
dafl er durch seine Zusammenziehung, durch die ja jeder Muskel dicker
wird, die Form und die Elastizitdt der Stimmlippen, wie sie zum
Ténen und besonders zur Erzeugung der Bruststimme notig ist, erst schaffen
kann. Gelegentlich hat man in den Stimmlippen Erwachsener auch noch
schrige und quer verlaufende Muskelfaserziige (M. aryvocalis) gefunden,
aber durchaus nicht immer und anscheinend nie bei Kindern.
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Abb. 12 zeigt in #hnlicher Weise die Wirksamkeit der Musculi crico-
arytaenoidei postici. Wie man sieht, wird durch die Zusammenziehung

Abb. 9 (nach Henle-Merkel).

£ )

M. aryepigl. [
C. sesam
M. thyreo-aryt.

obl. (aryt. obl.)
C. cornie. -

M. thyreo-aryt. ~

M. aryt. transv.
obl.

L. kerato-crie.
sup.

M. kerato-cric.
(Var.)

M. crico-aryt.
post.
Kehlkopimuskulatur von hinten.

* Schieimdriisen.

Abb. 10 (nach Henle-Merkel).

C. thyr. .:“\
M. thyreo-aryt. voec. \\

M. thyreo-aryt. ext.
i

M. nryepigl./(‘
M. thyreohy\"l’_'

Proe. voeal.

.

/|
Horizontalschnitt durch die Stimmlippen.

* Blastisches Knotchen (Macula flava) am vorderen Ende des Stimmbandes.

Ree, pirif. M. aryt. tra

dieser Muskeln aus dem linglichen Dreieck ein Fiinfeck, vorausgesetzt
natiirlich, daf die beiden Punkte D und D' unverindert bleiben. Endlich
zeigt die nichste Abbildung (Abb. 13) die Wirksamkeit der zwischen den beiden
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Giefibeckenknorpeln ausgespannten Giefbeckenknorpelmuskeln. Sie fithren
bei ihrer Zusammenziehung die beiden Knorpelchen aneinander und
schliefen so erst in der Tat die Innenflichen der Knorpelchen, so daf die
Stimmritze zum T¢nen verengt ist. Nur bei wirklicher Aneinanderlagerung
dieser Knorpel kann eine volle normale Bruststimme erténen. Fehlt die

Abb. 11. Abb. 13.
A

Wirksamkeit dieser Muskeln, so bleiben die Giefilbeckenknorpel voneinander
entfernt, und die Stimme klingt heiser und rauh oder sinkt sogar zum
Flisstern herab.

Die Muskulatur des Kehlkopfeinganges zeigt, wie die anatomischen
Abbildungen lehren, eine ringférmige Anordnung, wie alle Schniirmuskeln
(Sphincteren). Man vergleiche z B. den Ringmuskel des Mundes damit.

Es mag noch bemerkt sein, daf die Funktionen der einzelnen oben
besprochenen Kehlkopfmuskeln in Wirklichkeit nicht so einfach sich dar-
stellen. - Es wiirde aber nur verwirren, wenn man an dieser Stelle die
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noch unbeantworteten Fragen der Muskelphysiologie des Kehlkopfes dar
stellen wollte. Auch Nadoleczny steht neuerdings auf dem Standpunkt,
sie als funktionelle Einheit aufzufassen.

Die Innervation des Kehlkopfes (s. Abb. 14 und 15) erfolgt durch den
N. laryngeus superior und den N. laryngeus inferior oder recurrens (riick-
laufiger Nerv). Letzterer ist der hauptsichlichste motorische Nerv. Der
N. laryngeus superior ist der motorische Nerv fiir den Musculus crico-
thyreoideus, sonst ist er der sensible Nerv filr den ganzen Kehlkopf.

Abb. 14 (nach Onodi aus Nagel).

Verlauf und ‘Anordnung der motorischen und sensiblen Nerven
des menschlichen Kehlkopfes von der Seite.

V Vagus. Ls oberer Kehlkopfnerv. 77 der innere Zweig des oberen Kehlkopfnerven.
re der ‘dullere Zweig des oberen Kehlkopfnerven. S Verbindung mit dem sympathischen
Nervensystem. 7y 7373 Schlefmhautzweige des oberen Kehlkopfnerven. th Schildknorpel.
¢r Ringknorpel. [ Musculus cricoarytaenoideus lateralis. p Musculus cricoarytaenoideus
posticus. ‘£ Musculus arytaenoideus transversus. LZ unterer Kehlkopfnerv. nt Nerv des
Musculus arytaenoideus transversus. ¢ Verbindungszweig. mp Nerv des Musculus crico-
arytaenoideus posticus. nl Nerv des Musculus cricoarytaenoideus lateralis. nth Nerv des
Musculus thyreoarytaenoideus. Sc Verbindung mit dem Sympathicus und mit den Herz-
nerven. & Musculus thyreoarytaenoideus. mcr Musculus cricothyreoideus.
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Zerstorung des Recurrens macht Stillstand der gleichseitigen Stimm-
lippe, Zerstérung des N. laryngeus superior Aufhebung der Kehlkopf-
reflexe und Rauhigkeit der Stimme durch Lihmung des Stimmlippen-
spanners, des M. crico-thyreoideus.

Die zentrale Innervation erfolgt vom Krauseschen Zentrum aus. Die
Literatur hieriiber ist fast uniibersehbar. Sie kniipft sich an die Namen
Sémon, Horsley, Mott, Onodi, Klemperer, Grabower, Gross-
mann, Bechterew, Katzenstein, Russel, Broeckaert u.a.m. Auch

Abb. 15 (nach Onodi aus Nagel).
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Verlauf und Anordnung der motorischen und sensiblen Nerven
des menschlichen Kehlkopfes von hinten.

V Vagus. Ls oberer Kehlkopfnerv. 7/ der innere Zweig des oberen Kehlkopfnerven.
re der duBere Zweig des oberen Kehlkopfnerven. S Verbindung mit dem sympathischen
Nervensystem. 7y 7s73 Schleimhautzweige des oberen XKehlkopfnerven. G Galenische
Schlinge. * Kreuzung der sensiblen Fasern. th Schildknorpel. @ GieSkannenknorpel.
¢r Ringknorpel. p Musculus cricoarytaenoideus posticus. ¢ Musculus arytaenoideus trans-
versus. LZ unterer Kehlkopfnerv. mn¢ Nerv des Musculus arytaenoideus transversus.
¢ Verbindungszweig. 7mp Nerv des Musculus cricoarytaenoideus posticus. nl Nerv des
Musculus cricoarytaenoideus lateralis. nth Nerv des Musculus thyreoarytaenoideus. Sc Ver-
bindung{mit dem Sympathicus und mit den Herznerven.
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die periphere Innervation ist immer noch Gegenstand der Diskussion. Die
Gesamtfunktion der Kehlkopfmuskulatur beruht nicht so sehr auf dem einen
oder anderen Muskel oder Nerven, sondern wir haben hier ein schines
Beispiel von Synergismus. Die Summe der zahlreichen verschiedenen Be-
wegungen im Muskelring des Kehlkopfes ergibt insgesamt die fiir eine
bestimmte Funktion, fiir einen bestimmten Ton notwendige Einstellung des
Stimmapparates. Der Luftstrom lift dann den gewolliten Ton erklingen.
Muskelsinn und Gehor korrigieren wihrend der Tongebung laufend die Ein-
stellung des Kehlkopfmuskelringes und der Atmung. Ubersichtlich sind die ein-
zelnen Meinungen zusammengestellt von Grittzner, Nagelund v. Skramlik.

¢) Bau des Kehlkopfes.

Die gesamte bisherige Beschreibung ist noch nicht imstande, ein
richtiges Bild des Kehlkopfes und seiner Titigkeit zu entwerfen. Die
Knorpel, die Muskeln und Bénder, die wir besprochen haben, sind im wesent-
lichen das Grundgeriist des Kehlkopfes. Zwischen diesen Teilen liegt
noch eine grofe Masse von Weich-
teilen, und der gesamte Kehlkopf Abb. 16 (nach Henle-Merkel).
ist in seiner Innenfliche tapeten-
artig iiberzogen von Schleimhaut.
Um die Lagerung der -einzelnen
Teile sich richtig zur Anschauung
zu bringen, ist es demnach am
besten, den Kehlkopf in ver-
schiedenen Durchschnittsbildern zu
besichtigen.  Die Abb. 16 stellt
einen parallel zur Stirn gefithrten
Durchschnitt durch den Kehlkopf
dar, und zwar die vordere Hilfte
des Kehlkopfes. Wir sehen dabei
unten die Luftrohre, welche sich

. aryepigl.

' thyr. (Schild-

nach der Hthe der Stimmlippen ”h'v]..c_'m'
zu allmihlich verengt, so daB bei \ ~ 0. oildold.
aneinanderliegenden  Stimmlippen o 4 N (Ringknorpel)
die Seitenteile sich  beriihren. Frontalschnitt des Kehlkopfes,

Darauf weicht die Schleimhaut von innen.

links und rechts tief zuriick und 1 wulst der Epiglottis. 2 Ventriculus laryngis.
kehrt in einem groﬂen Bogen nach 3 Appendix desselben. 4 Plica ventricularis
der Mitte =zu zuriick. Dieser (Taschenfalte). 5 Plica vocalis (Stimmlippe).
Bogen umfaft die Morgagnische

Tasche, die nach oben hin durch den Schleimhautrand der sogenannten
falschen Stimmlippen oder Taschenfalten, friiher Taschenbénder genannt,
begrenzt wird. Die Schleimhaut kehrt dann némlich sehr bald wieder nach
auBen hin und endet in dieser Abbildung schliefilich oben in dem Kehl-
deckel. Die falschen Stimmlippen sind nichts weiter als Schleimhautfalten
(keine Binder). Wir sehen aus dieser Abbildung, dal die wahren Stimm-
lippen auch nicht Binder sind, sondern man konnte sie Balken nennen,
die, mit einer Fliche an der Seitenwand befestigt, die dritte Kante nach
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innen kehren. Daher ist man von der Bezeichnung Stimmbénder mit Recht
abgekommen. In diesen Stimmlippen liegt der Musculus thyreo-arytae-
noideus internus, den wir schon kennengelernt haben.

Es ist klar, daB bei Erschlaffung dieses Muskels die Stimmlippen
diinn sind, daf dagegen bei seinem Zusammenziehen eine kriftige Rundung
derselben eintreten muB. Abb. 17 zeigt den Kehlkopf von der Seite her
in der Mittellinie aufgeschnitten. Die einzelnen Bezeichnungen der Teile
sind aus der Abbildung deutlich ersichtlich. Blicken wir noch einmal auf

Abb. 17 (nach Henle-Merkel).

Vestib.

Tub. cuneif.
Tub. cornie.

Glottis

Cavum lar. inf.

Medianschnitt des Kehlkopfes.

Abb. 16 und denken wir uns, ein Auge sihe direkt von oben in die Hohl-
rohre des Kehlkopfes hinab, so zeigt sich deutlich, daf die Taschenfalten
den am -weitesten seitwirts gelegenen Teil der oberen Stimmlippenflichen,
die ja im wesentlichen wagerecht sind, verdecken miissen, so daB nur der
mittelste Teil der Stimmlippen dem Auge sichtbar wird. Wenn wir dem-
nach gerade von oben her den Kehlkopfeingang ansehen, so sieht er so
aus, wie es Abb. 18 zeigt, die einen Schnitt in der Wagerechten gerade
iiber dem Zungengrunde darstellt. Zur Vervollstindigung der Anschauung
geben wir noch das Bild (Abb. 19) des Kehlkopfeinganges, das sich in dem
Spiegel beim Laryngoskopieren zeigt.

In einer jiingst erschienenen Arbeit weist Weleminsky darauf hin,
da8 der Kehlkopf entwicklungsgeschichtlich primér als Ab-
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schluf der Luftwege beim Schlucken, Brechen, Pressen und Husten ge-
dient habe. FErst sekundir sei er zum Sprachorgan weiterentwickelt
worden. Die weiteren Ausfilhrungen Weleminskys miissen an Ort und
Stelle nachgelesen werden. Da seine Ansichten iiber die Physiologie der

Abb. 18 (nach Henle-Merkel).

._ Zungengrund

Pliea glosso-epi-
glott. median.
_— %

Vallecula epigl.

Epiglottis

Tubere. epigl.

Recess. piriform.

Tub. cuneiform.

Tub. cornicul.

Gegend des Kehlkopfeinganges, von oben.

* Verbindungsfalte von Arcus pharyngo-epiglotticus zur Zunge (Plica glosso-epiglottica
lateralis). 1t Aufgeschnittene und zuriickgeklappte Pharynxwand.

Abb. 19 (nach Henle-Merkel).

Plic. glossoepigl. md. * ++  Plic. pharyngo-

/ 1 epigl.
;/

Rec. pirit.

9 8 7 L] 4 3

Mit dem Kehlkopfspiegel aufgenommenes Bild des Kehlkopfeinganges.

1 Wolbung, dem grofen Zungenbeinhorn entsprechend. 2 Desgleichen éiber dem oberen

Horn der Cart, thyreoidea. 3 Desgleichen tiber der Cart. cunei ormis (Tub. cuneif.).

4 Desgleichen iiber der Cart. corniculata (Tub. cornic.). 5 Plica inter-arytaenoidea.

6 Hintere Wand des Pharynx, 7 Lab. vocale (Stimmlippe). 8 Ventr. laryngis. 9 Plica
ventricular. * Vallecula epiglottica. ** Plica glossoepiglott. lat.
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Bewegungsvorginge am Kehlkopf zum Teil mit den heute geltenden im
Widerspruch stehen, mufi erst eine Nachpriifung abgewartet werden. Seine
Ausfithrungen sind jedenfalls sehr lesenswert.

B. Die Physiologie der Atembewegungen beim Sprechen.
1. Zur Schreibung der Atembewegungen.

Die Atmung in der Ruhe geht durchaus automatisch vor sich
und hingt von der Unversehrtheit einer bestimmten Stelle im ver-
lingerten Mark am Boden des vierten Hirnventrikels ab. Die
Ruheatmung zeigt eine sehr gleichmifige Bewegung. Ein- und
Ausatmung l6sen sich in regelrechter Folge ab, vorausgesetzt, daf
der Mensch von keiner besonders starken Erregung ergriffen ist.
Sowie aber irgendwelche Einflisse auf sein Seelenleben sich
geltend machen, sei es nun in der Form der Affekte, sei es auch
darin, daf seine Aufmerksamkeit durch irgend etwas Neues erregt
wird, #ndert sich der Typus der Atmung. Offenbar sind es dann
besondere, vom Gehirn aus auf das Riickenmarkzentrum einwirkende
Einfliisse, welche den normalen, regelrechten Typus der Ruhe-
atmung verdndern. Dieser Umstand ist dazu benutzt worden, um
aus den Veréinderungen, die sich in den noch zu besprechenden
Atmungskurven geltend machen, bestimmte Riickschliisse zu ziehen,
und ein Teil der experimentellen Psychologie baut sich auf diesen
Erscheinungen auf (vgl. die Arbeiten von Zoneff und Meumann,
Nadoleczny und R. Schilling).

Da es fiir die Physiologie der Atmung beim Sprechen durchaus
erforderlich ist, einen genauen Einblick in die Atmungsvorginge
zu gewinnen, so diirfen wir uns bei diesem Bestreben nicht allein
auf die blofe Beobachtung verlassen, sondern miissen durch objek-
tive Untersuchungsverfahren diese Erkenntnis zu erreichen suchen.
Es wiirde zu weit fiithren, hier alle Apparate anzugeben, welche fiir
die graphische Darstellung der Atembewegungen vorgeschlagen und
benutzt worden sind. Es mdge nur kurz an die Pneumographen
von Paul Bert, Marey, Rousselot, Pick und versghiedene
andere erinnert werden, sowie neuerdings an den Diaphragmographen
von Schilling. Gerade weil psychische Einfliisse sehr leicht
imstande sind, die Atmung in ihrem normalen Ablauf zu storen,
wird man bei solchen Untersuchungen gut tun, stets solche Appa-
rate anzuwenden, welche moglichst ohne jegliche Behinderung an-
gelegt werden konnen, und die keinerlei Vorsicht in bezug auf die
Haltung und Bewegung von seiten des zu Untersuchenden erfordern.
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Gutzmann sen. hat sich daher zu seinen Untersuchungen des von

ihm angegebenen sogenannten Giirtelpneumographen bedient.

Derselbe ist im wesentlichen nichts weiter als ein ungefihr 2 cm

Lumendurchmesser haltender Schlauch aus weichem Gummi, der

allseitig geschlossen ist und nur in der Mitte eine kleine Ableitungs-

réhre trigh, die in Verbindung mit einer Schreibkapsel steht.
Abb. 20.

Neuerdings hatSch1111ng angegeben, dafl geradachsige Pneumo-
graphen unter Umsténden bose Fehlerquellen ergeben,
wenn sie bei stark gewdlbtem Brustkorb durch enges An-
liegen eine Formverinderung erfahren. Letztere bewirkt
eine mit Fehlern behaftete Schreibung der Atemvorginge. Um
dem abzuhelfen, kon-
struierte Wethlo Pneu-
mographen mit gebogener
Achse (Abb. 20). Der

Schlauch wird auf der ___ P
Innenseite, welche dem "C:

Korper anliegt, von elas-
tischem Gewebe umhillt.
Uber die AuBenseite lauft
ein unelastisches Gurt-
band, dessen verlingerte
Enden zusammenge-
schnallt werden konnen.
Erweitert sich der Brust- S
umfang, so wird der @
Schlauch  zusammenge-

driickt, und dieser Druck wird auf die Schreibkapsel tibertragen; wird
der Umfang wieder kleiner, wie bei der Ausatmung, so lifit der Druck
in dem Gummischlauch nach, was sich ebenfalls auf den Schreibhebel
iibertrigt. Abb.22 gibt ein klares Bild von dem Vorgang einer solchen
preumographischen Aufnahme. Die Schreibkapsel selbst ist eine
mit einer Gummimembran iiberzogene Hohlpfanne (Abb.21); die Be-

Abb. 21.

~

Gutzmann, Physiologie. 2. Aufl. 2
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wegungen der Gummimembran, welche den Druck der im Gummi-
schlauch enthaltenen Luft anzeigen, werden in einfacher Weise auf den
mit dem Zentrum der Gummimembran verbundenen Schreibhebel iiber-
tragen. Die einfachsten Schreibhebel arbeiten auch hier am besten.
In besonderen Fillen 146t sich der von Panconcelli-Calzia ver-
besserte Ganskesche Schreibhebel mit Vorteil verwenden. Die
Ubertragung der Atmungsbewegungen sowohl von der Brust- wie
von der Bauchatmung ist auf diese Weise einfach und geschieht
so sicher, dal man den Giirtelpneumographen sogar iiber einer

Abb. 22. LT

leichten Kleidung anlegen kann. Um besonders auf die Unter-
schiede zwischen der Ruhe- und der Sprechatmung zu achten, ist
es ferner notwendig, nicht eher die Sprechkurven aufzu-
nehmen, als bis die Ruheatmung ein ganz gleichm#Biges
Verhalten zeigt, und die Ruheatmung stets mit auf-
zuzeichnen; denn nur dann sind wir sicher, daf in der Tat der
zu Untersuchende keinerlei Zeichen einer psychischen Beeinflussung
seiner Atmungskurve aufweisen wird. Da derartige Einwirkungen
besonders durch optische und akustische Reize entstehen, wird auch
bei diesen Untersuchungen zu beachten sein, daf man sich mit dem
zu Untersuchenden an einem moglichst ungestorten Orte befindet,
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und daf er die Aufnahme nicht mit den Augen beobachten kann
(Korperbewegungen verindern den Kurvenablauf ebenfalls). Da
‘die Zeitaufnahme durch einen Chromographen, der ja stets horbar
ist, erfolgt, muf man unter Umstinden die Zeitkurve erst nach-
traglich der Atmungskurve hinzufiigen, regelmifiigen Gang des
Apparats natiirlich vorausgesetzt. Die Bewegungen des Schreibhebels
werden in bekannter Weise auf das iiber eine Kymographiontrommel
gespannte berufite Papier tibertragen, so wie es die Abbildung zeigt.

Was die Ausmessung der Kurven anbetrifft, so geben nur
zeitliche Differenzen und relative Vergleichungen der Hubhthe des
Schreibhebels einmal in der Ruhe- und dann in der Sprechatmung
derselben Kurve das Material zur Beurteilung der einzelnen Kurven
ab. Untereinander liegen bei Kurven, die mit Schreibhebeln auf
sich drehendem Kymographion gewonnen sind, immer die Punkte,
die der Schreibhebel mit einer Kreishewegung erfaBt. Synchrone
Punkte liegen also nicht senkrecht untereinander, sondern auf einem
Kreisbogenabschnitt, dessen Radius der Linge des Schreibhebels
von seiner Spitze bis zu seinem Drehpunkt entspricht. Zur Aus-
messung bedient man sich daher zweckmiBig einer dem Ordinaten-
lineal von Llandois nachgebildeten Kreisbogenschablone von Pan-
concelli-Calzia.

2. Die Sprechatmung.

Die Sonderart der Atembewegungen beim Sprechen war den
Physiologen nicht entgangen. Trotzdem war nur wenig Genaueres
dariiber in den physiologischen Lehrbiichern enthalten. Immerhin
ist in.den meisten Lehrbiichern der Sprachphysiologie einiges iiber
diesen Gegenstand mitgeteilt.

Schon Kempelen, dessen bewunderungswiirdige Beobachtungsgabe der
graphischen Methodik fast entraten konnte, hebt den eigentiimlichen Gegen-
satz der Sprechatmung zur Ruheatmung ausdriicklich hervor. Er sagt: ,In
den Zwischenrdumen und Absitzen der Rede holt man geschwinde Atem,
und wenn die Lunge einmal gefiillt ist, so wird die Luft, die sich in eine
Stimme verwandeln und durch verschiedene Hindernisse durchdringen muf,
nur langsam herausgelassen, es bleibt also die Lunge lingere Zeit mit Luft
gefiillt als ausgeleert. Merkel unterscheidet in seiner Anatomie und
Physiologie des menschlichen Stimm- und Sprachorgans (1857) nahezu ein
Dutzend verschiedener phonischer Exspirationsarten und betont auch in
seiner 1866 erschienenen Physiologie der menschlichen Sprache noch, dafi
der lange Exspirationsstrom im Sprechen vorwiegend von der Verengerung
der AusfluBsffnung durch Phonationsenge und Artikulationshemmnisse bewirkt
sel, so daB gleichsam die eigenartige Sprechausatmung, die so iiberaus

2%
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charakteristisch bei jeder Atmungskurve ins Auge fillt, mehr der Ausdruck
der Passivitit der Atmungsmuskulatur als die Darstellung der langsam
harmonisch abgestuften Ausatmungsbewegung sein miifite. Nicht mehr
dieser Anschauung ist Sievers in seinen Grundziigen der Phonetik (1893),
indem er folgendes iiber die Respirationsverhaltnisse ausfiihrt: ,Beim Atmen
wird die Luft unter wesentlich gleichen Druckverhéltnissen und in gleichen
Zeitriumen langsam und gleichméfig eingezogen und ausgestoBen, beim
Sprechen wird dagegen zundchst durch einen raschen Hub des Brustkastens
ein groferer Vorrat an Luft schnell in die Lungen eingefithrt. Die Aus-
atmung geschieht mehr in abgebrochenen einzelnen Stiéfen von verschie-
dener Dauer und sehr verschiedener Druckstirke. Von dieser letzteren
hingt dann wieder die Intensitit der einzelnen sprachlichen Gebilde ab,
welche in den betreffenden Momenten hervorgebracht werden. Dabei ist
indessen nicht zu iibersehen, daf die Druckstirke, mit welcher die Luft
aus den Lungen in das Sprachorgan eingetrieben wird, doch nicht mehr
allein maBgebend ist fiir die Intensitdt des spezifischen Klanges eines
Lautes. Bei einem Laute wie f wirkt z. B. der Exspirationsstrom mit voller
Stérke auf die ihm an den Lippen und Zihnen entgegengestelllten Hemm-
nisse ein, und das Reibungsgeréusch des f ist daher entsprechend kriftig.
Anders bei w. Bei diesem Laute wirkt die Stimme mit. Durch den Wider-
stand, welchen der Exspirationsstrom hier bereits im Kehlkopf findet, wird
ihm ein Teil seiner Kraft geraubt, das Reibungsgerdusch des w ist daher
bedeutend schwicher als das eines f; welches mit gleichem Druck von seiten
der Lungen aus gebildet wird. Man muf diese durch sekundire Ein-
fliisse verinderte Exspirationsintensitdt streng von der pri-
miren Kraft des Exspirationsstromes unterscheiden.“

Am ausfiithrlichsten und bis jetzt erschipfendsten geht Griitzner in
seiner vortrefflichen Physiologie der Stimme und Sprache auf die Atmung
ein. Er hebt hervor, daB die Krifte, welche der Atmungsluft die ngtige
Spannung und Geschwindigkeit erteilen, teils elastische, dem Willen nicht
unterworfene, teils willkiirliche, auf der Titigkeit der Exspirationsmuskeln
beruhende sind und weist darauf hin, welch unendlich vieler Abstufungen
der komplizierte Bewegungsmechanismus der Atmung fihig ist, je nachdem
unsere Stimme weithin schallen oder nur in nichster Nihe verstanden
werden soll. Er weist ferner mit Recht auf das eigenartige Verhiltnis der
Antagonisten bei der Atmungsmuskulatur hin, die offenbar die Abmessung
des Typus der Atmung ermoglichen. Dieses gegenseitige sorgfiltige Ab-
wigen der Muskeltitigkeit, sagt Griitzner ferner, sei von der gréften Be-
deutung. Das zeige sich am besten dann, wenn wir aus irgendwelchen
Ursachen gezwungen seien, hiufiger zu atmen, wenn wir z. B. rasch und
anhaltend gelaufen sind; dann konnen wir nur einen kleinen Teil der
Exspirationsluft zur Sprache verwenden und sind schon nach sehr kurzer
Zeit genotigt, neu einzuatmen: wir konnen daher nur wenige Worte in
einem Atemzuge sprechen, wihrend wir bei gewthnlicher ruhiger Atmung
ganze Sidtze mit der notigen Hebung und Senkung der Stimme zu produ-
zieren vermogen. Besonders dankenswert und in vieler Hinsicht anregend
ist Griitzners Bemerkung an dieser Stelle, dafi auch krankhafterweise
durch Beeinflussung der Atmung eine unterbrochene Sprache
entsteht, wenn infolge zentraler Erkrankungen (der Medulla



— 91 —

oblongata) die Tatigkeitder In- und Exspirationsmuskulatur nicht
harmonisch ineinandergreift. Ausdriicklich weist er ferner auf das
Stottern hin, daf er mit Kussmaul als spastische Koordinationsneurose
bezeichnet. ,Hier geraten die zentralen koordinierten Kriifte bei geringen,
z. B. gemiitlichen Stérungen aus ihrem labilen Gleichgewicht und vernichten
den gleichmifiigen FluB der Sprache.“ Damit ist die Auffassung des
Stotterns als einer funktionellen Stérung wohl vereinbar.

Daf aber die Beobachtung allein, die blofie Betrachtung und
Betastung nicht ausreicht, um sich iiber einzelne Phasen der Be-
wegung zu unterrichten, gilt nicht nur fiir die Ruheatmung, sondern
noch viel mehr fiir die Sprechatmung. Schon bhei der Beobachtung
der Ruheatmung sind, bevor die graphische Darstellung verwendet
wurde, widersprechende Darstellungen zutage getreten. So fithrt
z. B. Ludwig in seiner Physiologie des Menschen ausdriicklich an,
daB in der Ruheatmung die Einatmung gemeiniglich etwas
linger dauere als die Ausatmung, und beschreibt eine Atempause
in der Ruheatmung. Beides ist, wie wir aus den Mareyschen
Darstellungen und aus den Kurven Paul Berts und vieler anderer
wissen, nicht richtig. Immerhin konnen wir einiges durch bloSe
Beobachtung und auch Selbstbeobachtung iiber die Unterschiede
der Sprech- und Ruheatmung ohne weiteres feststellen, was fiir die
Auffassung unserer Atmungsbewegungen von sehr wesentlicher Be-
deutung ist, und was von den Sprachphysiologen bisher nur wenig
beachtet wurde.

Zundchst ist ohne weiteres sehr wahrnehmbar, was bereits
bekannt war und von Kempelen und allen iibrigen Sprach-
physiologen angefithrt wird, daf die Atmung beim Sprechen sich
sehr wesentlich dadurch von der in der Ruhe unterscheidet, daB
die Einatmungen sehr kurz, die Ausatmungen auferordentlich lang
sind. Hermann von Meyer weist darauf hin, daf durch diese
Art der Atmungstypen eine ununterbrochene, aufierordentlich lange
Avusatmung zustande kdme, d. h. die fiir das Sprechen zweckmiBigste
Art der Atmung.

Worauf weit weniger geachtet worden ist, und was doch von
sehr wesentlicher Bedeutung ist, das ist der Weg der Atmung.
Beobachten wir einen Sprecher, der nicht nur kurz Antworten aunf
Fragen gibt, sondern der z. B. einen lingeren Vortrag hilt, so be-
merken wir, da die Einatmung stets durch den offenen Mund
geschieht. Diese reine Mundatmung wihrend des Sprechens ist so
charakteristisch, daf selbst ganz kleine Kinder, sowie sie ein Verschen
oder ein kurzes Gebet aufzusagen vermogen, diesen Typus der Atmung
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deutlich zeigen. Offenbar ist er aus der ersten Schreiatmung ent-
standen; denn wir sehen schon, daf der Sdugling, der in der Ruhe-
atmung, so wie das normal ist, durch die Nase ein- und ausatmet,
beim Schreien den Mund wahrend der Einatmung weit 6ffnet.
Wenn daher Vorschriften fiir die Atmung beim Sprechen und
Singen gegeben werden, und in diesen Vorschriften eine nasale
Atmung empfohlen wird, so findet diese Empfehlung keine Be-
grimdung in der physiologischen Beobachtung.

Schilling hat diese Frage auch noch von einem etwas anderen
Standpunkt aus untersucht. Er sieht in dem unwillkiirlich ver-
schiedenen Gebrauch von Nasen- und Mundatmung, die nicht selten
sogarabwechselndodergleichzeitig angewandt werden, ein Aus-
drucksmittel je nach den Vorstellungstypen des einzelnen Sprechers

Abb. 23. Abb. 24.
@
| ‘,% |
Eipatmung zum Sprechen. Einatmung und Ausatmung
in der Ruhe.

oder Singers. Ebenso ist nach Schilling die psychisch scheinbar
nicht zu beeinflussende Einatmung mit Ausdruckswerten verbunden.

Endlich ist von Wichtigkeit, daf wir die Einatmung beim
Sprechen nicht nur schnell, sondern auch ohne jedes Geridusch
vollfithren, ein Umstand, der wesentlich- dadurch zustande kommt,
dal alle dem Einatmungsstrom entgegenstehenden Hemmnisse nicht
nur durch den weit gedffneten Mund, sondern auch durch die
bei der tiefen Sprecheinatmung weit auseinanderklaffenden Stimm-
lippen aus dem Wege gerdumt sind. Zahlreiche Stimmstérungen
entstehen durch Verstof gegen diese physiologische Regel. Wie
selten aber auch bei berufsmafigem Gebrauch der Stimme eine solche
gerduschlose Atmung ist, davon kann man sich leicht mit Hilfe des
Radio-Apparates iiberzeugen, der gerade Gerdusche vorziiglicher iiber-
trigt als Téne. Wird zum Sprechen tief eingeatmet, so zeigt das
Kehlkopfhild?) eine deutliche Wirkung der Musculi erico-arytaenoidei

1) Uber Laryngoskopie und Autoskopie des Larynx s, das Lehrbuch der
Krankheiten des Ohres und der Luftwege von A.Denker und W. Albrecht
(Jena 1925).
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postici. Die Photographie (Abb. 23), die von dem Kehlkopf des
Verfassers (Gutzmann sen.) durch Herrn Kollegen Musehold
aufgenommen worden ist, zeigt das charakteristische Ausbuchten
oder Knicken der Stimmlippen an den Processus vocales, wihrend
Abb. 24 ungefihr die Mittelstellung der Stimmlippen bei Ein- und
Ausatmung der Ruheatmung zeigt.

Die acht Aufnahmen (Abb. 25) sind stroboskopische Auf-
nahmen von phonierenden Stimmlippen. Thre Schliefung und
Offnung ist hier also nicht auf die Atmung zuriickzufiihren,
sondern auf das polsterpfeifendhnliche (s. S.50) Schwingen der Stimm-
lippen wihrend der Stimmgebung. Die Aufnahmen stammen aus
dem stroboskopischen Film von Hegener-Calzia und wurden
mir von jenen Herrn in liebenswiirdigster Weise zur Verfiigung
gestellt.

Von den genannten drei Merkmalen ist ferner in bezug auf
das ersterwihnte, die lange Ausatmung, noch besonders darauf zu

Abb. 26,

verweisen, daf} die Ausatmung wihrend lingeren Sprechens oder Vor-
lesens durchaus nicht gleichmifig und ohne Unterbrechung stattzu-
haben braucht, sondern dafl sie in verschiedene Ausatmungs-
strecken zerfallen kann, zwischen denen keine Einatmung
stattfindet. Stellen wir mit einem kurzen senkrechten Strich die Ein-
atmung, mit langem wagerechten die Ausatmung dar, so ist das Bild
der Sprechatmung demnach nicht nur durch einen kurzen senkrechten
und einen langen wagerechten Strich wiedergegeben, sondern bei
lingerem Vorlesen miifiten wir diesen wagerechten Strich in ver-
schiedene Absitze zerteilen:

Die Pausen, in denen die Atembewegung aussetzt, in denen
ein Stillstand des gesamten Sprechapparates in einer bestimmten
Stellung statthat, ohne Stimmlippenschluf, treten an den Stellen
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der Rede ein, bei denen der Sinn eine kurze Pause verlangt, wo aber,
da mnoch geniigend Luft vorhanden ist, eine neue Einatmung noch
nicht notwendig erscheint. In sehr schoner Form kann man dies
Verhalten wahrnehmen, wenn man eine Volumenkurve der ein- und
ausgeatmeten Luft mittels des Gadschen Atemvolumenmessers, dessen
Einrichtung aus Abb. 26 ersichtlich ist, aufschreiben 148t. Die bei-
gegebene Kurve (Abb. 27) stammt von einem normal sprechenden
30jshrigen Manne, an dem, bevor diese Kurve gewonnen wurde,

Abb. 27.

eine grifere Anzahl von Atmungsversuchen bereits gemacht worden
war, so daB er durch die Versuche in keiner Weise mehr abgelenkt
wurde. Daher sehen wir auch, daf die Ruheatmung sehr langsam
vor sich geht. Die Stellen, an denen bei der Rede eine Pause ge-
macht wurde, ohne daf eine neue Einatmung erfolgte und ohne daf
die Ausatmung ohne sprachliche Verwendung weiterging, zeigen
sich allerdings auch in den mittels des Giirtelpneumographen auf-
genommenen Brust- und Bauchkurven (Abb. 27), aber sie treten in
diesen Kurven nicht annshernd so scharf hervor wie gerade in der

Volumen-
kurve

Brust-
kurve

Bauch-
kurve
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Volumenkurve, in der sie sich durch einen nahezu wagerechten
Strich deutlich anzeigen. Ungemein h#ufig, namentlich bei
Stotterern, wird gegen diese Norm der Atemverteilung
inder Ausatmung gestindigt, indem an den betreffenden Pausen
von neuem kleine Luftmengen eingeschiopft werden.

Von groBer Wichtigkeit fiir die vollstindige Erkenntnis der
Sprechatmungsbewegungen ist ferner die gesonderte Betrachtung
der Brust-und Bauchatmungsbewegungen. Hier auf die T4tig-
keit der einzelnen Muskelgruppen des niheren einzugehen, wiirde zu
weit fithren. Nur insofern miissen die Verschiedenheiten der Brust-
und Bauchbewegungen in Betracht gezogen werden, als diese beiden
Bewegungsarten in durchaus verschiedener Beziehung zu unserer
Willenststigkeit stehen.

Die Brustbewegung kann uns jederzeit unmittelbar zum Be-
wulitsein kommen, da wir sie tasten und sehen konnen. Wir nehmen mit
der aufgelegten Hand die Hebungen und Senkungen der Rippen wahr, wir sehen
sie, wir empfinden sie auch, ohne dafi wir sie betasten, durch das infolge der
Gelenkverbindungen der Rippen sehr ausgeprigte Muskel- und Lagegefiihl und
durch die Spannungsverschiedenheiten der iiber den Rippen liegenden Brusthaut.
Die direkte Beobachtung der Zwerchfellbewegungen dagegen ist
nur im Rontgenbild moglich, wenn man von der von Hultkranz angegebenen,
etwas heroischen Mdoglichkeit absieht. Er verschluckte némlich einen Gummi-
schlauch, an dessen Ende ein kleiner Gummiballon angebracht war. Dieser
wurde dann aufgeblasen, so dafl er den Magen nicht mehr durch die Speise-
rohre verlassen konnte. Er war also unter dem Zwerchfell eingeschlossen und
mufite dessen Bewegungen mitmachen. Diese wurden durch einen im Gummi-
rohr laufenden unnachgiebigen Faden auf eine Schreibkapsel iibertragen.
Die Ergebnisse stimmen nach Schilling griofitenteils mit den auf réntgeno-
logischem Wege gewonnenen Werten spiterer Untersucher auffallend iiberein.
Die Zwerchfellbewegungen nehmen wir sonst nur sekundir zum Teil durch
das Vorwolben der Bauchdecken wahr, das ja bekanntlich ganz passiv erfolgt.
Neuerdings untersuchte R.Schilling drei Typen, den kostalen, epigastrischen
und abdominalen, die sich schon bei Lageverinderungen des ganzen Korpers,
so vom Stehen zum Sitzen und Liegen, in abdominalem Sinne #ndern. Bei
den verschiedenen Atmungsarten, Ruheatmung, Tiefatmung, Sprech- und Sing-
atmung, sind die moglichen Verschiebungen in der einen oder anderen Richtung
noch vielfiltiger. Er stellte mit Bandmafl den Brustumfang in der Zwerchfell-
gegend fest, mal orthodiographisch die grofte Zwerchfellbewegung und be-
stimmte das Fassungsvermigen der Lungen des gerade umtersuchten Falles.
Aus diesen drei Grofen gewann er in Verbindung mit einem an einer Formalin-
leiche aus Mittelwerten gewonnenen Index eine einfache Formel, die den
Flicheninhalt des lebendig-titigen Lungengewebes in Beziehung setzt zu dem
zugehorigen Brustumfang. So konnte dann der absolute Rauminhalt der durch
die Zwerchfellbewegung hin und her geschobenen Luftmenge errechnet und
sein Verhiltnis zur gesamten bewegten Atmungsluft erkannt werden. ,Die
so berechneten Werte ergaben, daB der Diaphragmaanteil (Zwerchfell-



— 97 —

anteil) bei der Tiefatmung beider Geschlechter gleich grof (etwa 20 9/;), bei
der Ruheatmung beim weiblichen Geschlecht kleiner (etwa 15 9/y), beim
minnlichen Geschlecht grofier (etwa 34 9/p) und bei der Singatmung der
geschulten Sénger und der Kinder grofler ist, als bei der Tiefatmung.“ Im
Zwerchfell selbst haben wir keine Spur von Bewegungsempfin-
dungen oder Muskelgefiihl. Aus der Atmungsbewegung allein konnten
wir uns auch niemals ein direktes Bild, eine Vorstellung von der Zwerchfell-
lage und Bewegung machen, wenn wir nicht anatomische Kenntnisse {iber
diese Verhiltnisse auf irgend eine Weise erworben hitten. Daher kommt es,
dafl Laien, die iiber Atmungsbewegungen geschrieben haben, so besonders
Gesangslehrer, so vielfache Irrtiimer in ihren Darstellungen bringen. Sie
lassen angeblich direkte Zwerchfellbewegungen iiben und glauben dies da-
durch zu bewerkstelligen, daB sie die Muskeln des Bauches in Titigkeit
bringen. So aber kénnen wir niemals zum Bewultsein unserer
Zwerchfellbewegungen gelangen! Wenn wir eine Regulation der-
selben zustande bringen wollen, so kann dies nur dadurch geschehen, daf wir
die seitlichen Rippenbewegungen willkiirlich machen und unter der
Kontrolle derselben auf die Zwerchfellbewegung schliefilich
einwirken.

Wie man aus dieser Darstellung sieht, besteht also neben den allbekannten
mechanischen Unterschieden der beiden Atmungstypen, des kostalen und abdo-
minalen, auch ein psychischer Unterschied: die Brustbewegungen stehen
mehr unter unserem Willenseinfluf, mehr unter dem zerebralen Atem-
zentrum als die des Bauches. Daher kommt es, dafl bei tiefer und
verstdrkter Atmung bei beiden Geschlechtern die Erweiterung
des Brustraumes vorwiegend durch starke Erhebung des Brust-
korbes und der Rippen bedingt wird [Ludwig?!), Landois?),
Hutchinson, Ransome?) u. v.a.]. Es muf deshalb von vornherein an-
genommen werden, dafi beim normalen Sprechen die zerebrale Einwirkung
auf den Automatismus der Atmung vorwiegend die Rippenbewegung betrifft;
denn es ist ein allgemeines Gesetz, dafl diejenigen Korperbewegungen am
meisten unter der Herrschaft unseres Willens stehen, deren Lageverinderungen
wir durch Muskel- und Berithrungsempfindungen, Lagewahrnehmungen oder
auch durch andere Sinne (Auge und Ohr) am besten zu beobachten imstande
sind. Am Zwerchfell fallt, wie gesagt, solche Kontrolle vollkommen fort, da
dasselbe kein merkliches Muskelgefithl besitzt und auch nicht direkt durch
andere Sinne beobachtet werden kann. Diese a priori anzunehmende Unter-
scheidung hat Gutzmann sen. sich bemiiht, durch eine grofie Anzahl von
Versuchen auf ihre Richtigkeit zu priifen und durch die Erfahrung zu bestitigen,

Schon die ausfiihrlichen Untersuchungen von Riegel unterschieden die
Brost- und die Bauchbewegungen sehr genau. Mosso hat dann in einer
griferen Untersuchungsreihe, besonders um den sehr wesentlichen EinfluBl des
Willens auf Rhythmus und Mechanismus der Atembewegungen auszuschliefien,
die Atembewegungen bei Schlafenden registriert. Auf seine Ergebnisse ist

1) Physiologie des Menschen 2, 312, 1856.

2) Lehrbuch der Physiologie des Menschen, 10. Aufl., 1900, S. 224.

8) A. Ransome, Observations upon the Movements of the Chest.
Journal of Anatomy and Physiology 3, 140—146, 1868.
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hier keine Veranlassung, néher einzugehen; nur die Deutung, die er fiir das
Verhiltnis der beiden Kurven gibt, und die Gutzmann sen. auch voll fiir
seine Kurven in Anspruch nimmt, ist hier wichtig. Besonders das, was er
iiber die sich mehr oder weniger deutlich zeigende Inkongruenz der Brust-
und Bauchkurven sagt, verdient Beachtung. Er hebt hervor, dafi die re-
spiratorischen Exkursionen der Bauchwand nicht ausschlieflich von dem ab-
wechselnden Spiele des Zwerchfelles und der Bauchpresse abhingen, sondern
auch von den Bewegungen des Brustkastens, deren Einfluff in dieser Hinsicht
diametral entgegengesetzt sei. Es wiirden daher, wenn der Einflufi beider
Faktoren gleich ist, die Bauchwandungen vollkommen stillstehen, wig energisch
sich auch das Zwerchfell und der Thorax bewegen mogen. ,Bei iilberwiegendem
Einfluff der Brustbewegungen wird dié¢ Bauchwand wihrend der Inspiration
sinken, wihrend der Expiration steigen, ganz als ob das Zwerchfell ge-
lihmt wire“1).

In den sehr genauen Untersuchungen von Zoneff und Meumann ?2)
zeigt sich mehrfach bereits sehr deutlich, dafl ein wesentlicher Unter-
schied zwischen den Begleiterscheinungen der sinnlichen und
denjenigen der intellektuellen Aufmerksamkeit in den Kurven
sich aussprach: bei den ersten wurde der Atem fast vollstindig gehemmt,
wihrend bei der zweiten der Atem nur partiell oder gar nicht gehemmt war.
Auch zeigte sich, daB wihrend der Aufmerksamkeitsspannung die
Bauchatmung wenig gedndert wurde, widhrend die Ordinate
der Brustatmung abgekiirzt wurde. Die Autoren bemerken dazu:
»Es zeigt sich iibrigens, dafl alle Gefiihlsreaktionen dieser oder jener Art (Lust-
und Unlustgefiihle) mehr Anderungen in der thorakalen Atmung bewirken, und
daf sich die abdominale Atmung nur in geringerem Mafle verdndert.“

Wie diese Verhiltnisse bei der Sprechatmung zum Ausdruck
kommen, sei an einer Kurve gezeigt, die von einem 24 jshrigen
normalsprechenden Manne stammt (s. Abb.28). Die erste Kurve
gibt die Atembewegung der Nasenluft an, die so aufgeschrieben
wurde, daf die obere Schreibkapsel mit der einen Nasenofinung
durch Schlauch und Ansatzolive verbunden war. Naturgemif wird
bei der Einatmung die Luft aus der Kapsel angesaugt. Die Nasen-
kurve fillt also bei der Einatmung und steigt bei der Ausatmung.
Von der Stelle an, wo das Sprechen einsetzt, zeigt die Kurve nur
ganz geringliigige Abweichungen von der Geraden (Gaumensegel-
tiatigkeit) und beweist damit, daB wihrend der Sprechatmung
durch den Mund geatmet wird.

Die zweite Kurve gibt die Bewegung der Brust, die dritte
die des Bauches an. Bei der Feststellung der synchronen Punkte,
welche hier durch punktierte Kreisbogen kenntlich gemacht sind,

zeigt sich, daB in der Ruheatmung die Bewegungen der Brust-

1) Angelo Mosso, Uber die gegenseitigen Beziehungen der Bauch-
und Brustatmung. Arch. f. Anat. u. Physiol. 1878, S. 441 u. f.
2) Wundts Philos. Stud. 18, 1, 24 u. 57.
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und Bauchatmung nahezu synchron sind. Das stimmt mit den
Riegelschen Untersuchungen im Gegensatz zu den Mossoschen
Resultaten iiberein. Sowie nun aber die Versuchsperson ein Gedicht
spricht, #ndert sich das Verhalten der Kurve, und es zeigt sich,
daf entsprechend der oben an-
gefiihrten Mossoschen Kurven-
erklirung die thorakale
Kurve iiberwiegend beein-
fluBt ist, denn sie steigt noch,
wihrend die abdominale Kurve
bereits fallt. Dadurch ergibt
sich wihrend desSprechens
ein Asynchronismus der
Kurve. DiesesErgebnis konnte
durch zahlreiche weitere Unter-
suchungen bestiitigt werden.

Der Zeitwert des Asyn-
chronismus ist allerdings oft
nicht grof, in unserem Kurven-
beispiel war er, wie mit Hilfe
der beigefiigten Sekundenmar-
kierung feststellbar, nur etwa !/, Sekunde. Erkennbar werden
kann er oft nur bei genauer Ausmessung der Kurve, wobei
die Bogenschreibung der Kapselhebel zu beriicksichtigen ist.
Unsere Abbildung zeigt, wie man zur Auswertung sich bogen-
fé6rmiger Ordinaten bedienen muB. Es ist messend von den Kreis-
bogen auszugehen, welche man vor Beginn der Aufnahme durch
Einwirkung auf die Schreibkapsel hat aufzeichnen lassen.

Nicht unwesentlich ist es, daB man derartige Kurven bei ganz
unbeeinflufften Personen aufnimmt; denn der zu Untersuchende
darf durchaus nicht wissen, was das Endziel der Untersuchung
ist. Besonders Kunstsinger und Redner, bei denen man Unter-
suchungen vornimmt, darf man erst nach Aufnahme der Kurve von
deren Bedeutung in Kenntnis setzen; sonst machen sie, auch wenn
sie sich noch so grofe Mithe geben, stérende Bewegungen, die das
Untersuchungsergebnis unter Umstidnden so sehr beeintrachtigen
konnen, daf es wertlos wird. Deswegen hat Gutzmann sen. be-
sonders in der ersten Zeit, um das Gesetz der iiberwiegenden
Beeinflussung der Brustatmung wihrend der Sprechbewegung fest-
zulegen, fast nur Kinder, die mit ihm nsher bekannt und vertraut

Abb. 28.




— 30 —

waren, als Versuchsobjekte benutzt. Er hat es indes nicht versdumt,
auch bei vielen Erwachsenen unter den notigen VorsichtsmaBregeln
die Untersuchungen ebenfalls auszufiithren, da ihm naturgemif daran
lag, auch bei Sprech- und Gesangskiinstlern solche Kurven zu ge-
winnen und sie gleichsam als Idealbilder der normalen Atmungs-
bewegung darzustellen. Hier war der normale Asynchronismus der
Brust- und Bauchbewegungen in ganz auflerordentlichem MafBe
vorhanden und trat mit einer geradezu erstaunlichen Regelmafigkeit
auf. Aber nicht allein das: man sah, wie auBerordentlich lang die
Ausatmungsbewegungen, wie kurz die Einatmungsbewegungen an-
dauerten, wie vorziiglich daher die eingeatmete Luft zum Gesang
verwendet wurde.

Diese giinstige Koordination der Bewegungen wird nur ganz
allmihlich erworben. Die Schreikurven des Siuglings zeigen noch
vollige Inkoordination.

Eine neuere Arbeit von Clara Hoffmann beschiftigt sich
gleichfalls mit dem Asynchronismus in der Phonationsatmung. Ver-
fasserin kommt teilweise zu anderen Resultaten und will den Asyn-
chronismus nicht als normal gelten lassen. Ein abschlieBendes
Urteil wird aber wegen zahlenm#Big nicht ausreichenden Materials
vermieden. Mir will es scheinen, als ob auch hier wieder die
verschiedenen Verfahren der Untersuchung die verschiedenen Er-
gebnisse erzeugt haben.

Ganz kiirzlich hat nun Schilling den von Gutzmann sen.
festgestellten physiologischen Asynchronismus bestitigt. Er betont
aber ausdriicklich, daf die Ergebnisse von Gutzmann sen. nur
auf dem Vergleich von Bauchdeckenbewegung und Brustkorb-
bewegung beruhen. Seine Untersuchungen bestitigten zunichst
die Gutzmannschen Beobachtungen, und erbringen einen neuen
Beweis dafir durch direkte rontgenologische Messungen. Selbst
unter Beriicksichtigung der Tatsache, daB eine Gegenbewegung
zwischen Zwerchfell und Bauchdecken, namentlich zu Beginn der
Sprechausatmung, zu den physiologischen Erscheinungen gehort,
ergab sich, daf auch beim Vergleich des zeitlichen Ineinandergreifens
der guleren Atembewegungen mit den rontgenologisch gemessenen
Zwerchfellbewegungen der Asynchronismus noch schirfer in Er-
scheinung trat.

Es ist auch nicht unwesentlich, sich ein Bild davon zu machen,
wie groB die Menge der in der Ruheatmung und der in der
Sprechatmung bewegten Luft ist. In der Ruheatmung pflegen wir
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ungefiahr 500 cem Luft bei der Ein- und Ausatmung hin und her zu
schieben. Die Menge dieser Ruheatmungsluft im Vergleich zur
tiefsten Einatmung und tiefsten Ausatmung gibt Abb. 29 sehr iiber-
sichtlich wieder. Zum Sprechatmen wird gewohnlich tiefer eingeatmet
als in der Ruhe, so daf oft 1000 ccm und dariiber vor dem Sprechen
eingenommen werden. Die Verwendung dieses gréferen Luftvolumens
zu der sehr langen Sprechausatmung ist bei den einzelnen Menschen
auflerordentlich verschieden,

Es kann vorkommen, dafi wom.

bei einem Sprechsatze schon 4500

Abb. 29 (nach Boruttau aus Nagel).
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die von Hause aus eine

gleichmiBige Verwendung der eingeatmeten Luftmenge vor-
nehmen. Diese ungleichm#fige bzw. gleichmifiige Verwendung
ist an den gewdthnlichen pneumographischen Kurven nicht mit
Deutlichkeit zu erkennen, sehr wohl aber an einer Volumenkurve.
Bei dem oben mit dem Gadschen Volumenmesser aufgenommenen
Beispiel bleibt der Winkel der Volumenkurve mit dem wagerechten
Nullstriche im ganzen Verlauf fast immer derselbe, es handelt sich
also dort um eine sehr gleichmifige Verwendung der eingeatmeten
Luft; auferdem zeigt sich an jener Kurve, da von der betreffenden
Person zum Sprechen nicht wesentlich tiefer eingeatmet wurde als
in der Ruhe. Dagegen erkénnt man an den pneumographischen
Kurven, wenn man sie mit der Volumenkurve vergleicht, an dem
verschiedenen steilen Abfall, daf man derartige Kurven nicht zur
Schitzung des verbrauchten Volumens benutzen kann. Bei den
verschiedenen Versuchen von Gutzmann sen. zeigte sich bald
die Notwendigkeit, einen Atemvolumschreiber zu haben, der mit
moglichster Leichtigkeit dem Druck der ausgeatmeten Luft nachgab,
und dessen Schreibung nicht im Bogen erfolgte, sondern senkrecht



war, so daf man durch die zur Abszisse gezogenen Ordinaten an jeder
Stelle der Volumenkurve messen konnte, wieviel Luft zum Sprechen

verbraucht wurde.

Herr Wethlo hat auf Veranlassung von Gutzmann sen. einen
derartigen, sehr leicht ansprechenden Apparat erdacht und gebaut, dessen
Einrichtung im wesentlichen darauf beruht, dafi ein sehr leichter Blasebalg b,
dessen obere Platte durch ein Gegengewicht ¢ vollkommen im Gleichgewicht
gehalten wird, einen senkrecht gefithrten Stab g nebst Schreibhebel 7 ent-
sprechend in die Hohe hebt. Abb. 30 zeigt die ndhere Einrichtung deutlich an.
Eicht man die Ausschlige dieses Volumenmessers empirisch, so bedarf es bei
der Ausmessung der Volumenkurve nur der sehr einfachen Feststellung der Ordi-

Abb. 30,

b { L
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natenldngen, um sofort das verbrauchte Luftvolumen angeben zu konnen. Einen
etwas grofieren gleichen Apparat hat Schneider (Hamburg) hergestellt.
Ebenso hat Wethlo einen kleinen Volumenmesser (Abb. 31), dessen
Ausschlige verhiltnisméBig grofer sind und daher grofiere Genauigkeit geben,
fiir die Messung des Luftverbrauches bei einzelnen Lauten und verschiedenen
Tonstéirken hergestellt. Der kleine Apparat enthilt etwa 150 cem und wird
an einem gewdhnlichen Stativ befestigt. Die damit erhaltenen Kurven sind
iberaus zierlich und — wie Kontrollversuche ergaben — sehr genau.

Die Eigenschwingungen des Gutzmann-Wethloschen Atomvolum-
schreibers hat Nadoleczny unter zwei verschiedenen Bedingungen be-
stimmt. Der Hebel des Apparats wurde zunichst bis zu einer Fiillung mit
150 bis 300 ccm Luft gehoben und dann losgelassen, worauf der Balgen
zusammensinken und die Luft aus dem offenen Zuleitungsrohr entweichen
konnte. Hierbei sinkt der Hebel unter die Linie der Ruhelage und es
erfolgt eine Nachschwingung, die ungefihr 1/; Sekunde dauert. Dem-
nach wiirde das ganze System in diesem Falle eine Eigenschwingung von
3 Schwingungen pro Sekunde haben. Ganz anders aber verhiilt sich der teil-
weise mit Luft gefiillte Apparat in dem Zustand, wie er gewshnlich verwendet
wird. Fiillt man ihn z. B. mit 300 cem Luft und versehlieBt das Zuleitungs-
rohr luftdicht, so wird die Eigenschwingung durch die eingeschlossene
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Luftmenge plus der im Zuleitungsrohr enthaltenen Luft verindert. Hingt
man unter solchen Bedingungen ein Gewicht von 25 g am Fithrungshebel
in der Mitte zwischen Balgen und Gegengewicht oder am vorderen Ende
auf, und brennt man den Faden, der jemes Gewicht trigt, durch, so macht
der Apparat viel schnellere Schwingungen, und zwar etwa 24 pro Sekunde
bei obiger Fiillung. Diese Eigenschwingungen treten wihrend der
Aufnahme bisweilen in die Erscheinung als kleine Wellen in der Kurve.
Ferner konnen auch noch stehende Schwingungen Einfluf auf die Kurve
haben, falls solche im abgeschlossenen luftgefiillten Raume auftreten. Die
Kurven miissen schliefilich noch zeitlich und formlich durch die Trdgheit
des Apparats verindert werden, die eine Funktion der Massenverteilung
des Systems ist und sich ebenfalls mit der Luftfiilllung des Balgens #ndert.
Ihr Einfluff wird offenbar, wenn man hinter dem Mundstiick ein kleines

Abb. 31.

Glasrohr in der Seitenwand des 160 cm langen Zuleitungsschlauches an-
bringt, das durch einen halb so langen Gummischlauch mit einer Marey-
schen Kapsel verbunden ist. Schreibt man nunmehr die Atemvolumkurve
und die Kurve dieser Kapsel senkrecht iibereinander, so kann man beide
gut vergleichen. Nimmt man so zwei Kurven eines kurzen Tons mit Glottis-
schlag von mifiger Stirke auf, so zeichnet der Volumschreiber eine flache,
nach einer geringen negativen Schwankung allmihlich steigende Kurve auf,
wihrend die gleichzeitig von der Mareyschen Kapsel geschriebene Seiten-
druckkurve steiler und kiirzer ist. Der aufsteigende Schenkel der Volumen-
kurve beginnt 0,04 Sekunden nach jenem der Kapselkurve. Den Hohepunkt
erreicht jene gar erst 0,2 bis 0,1 Sekunden nach der Kapselkurve.

Anfangs benutzte Gutzmann sen. den nach Art eines Blasebalges
gebauten, von ihm mit Schreibvorrichtung versehenen Matthieuschen
Spirometer. Dieser ist aber bei weitem zu schwer beweglich. Ahnlich
diesem Volumenmesser scheint der von Brodiel) angegebene zu sein, Sehr
leichte registrierende Spirometer aus diinnem, ungeleimtem und paraffiniertem
Papier sind von R.F.Fuchs?) und R.H.Kahn3) erdacht.

1) Journ. of physiol. 27, 477, 1902. — 2) Lotos 1898. — %) Arch. f.
Physiol. 1902, 8. 31. Die letzten drei Angaben sind dem Artikel ,Atem-
bewegungen“ von F. Schenk in Tigerstedts Handbuch der physiologischen
Methodik 1908 entnommen.

Gutzmann, Physiologie. 2. Aufl. 3
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Uber die Geschwindigkeit und das Volumen der beim Sprechen
bewegten Luft hat Zwaardemaker mittels besonderer Versuchs-
anordnung, wobei er sich eines nach Art des Pitotschen Réhrchens
hergestellten Apparates bediente, Untersuchungen angestellt, iiber
welche weiter unten berichtet werden wird.

3. Der Luftdruck in der Lunge.,

Auf dem Gebiete der Druckverhiltnisse innerhalb der Lunge
bei normalen und pathologischen Atmungsvorgingen des Menschen
bestehen noch mannigfache Liicken in unserer Kenntnis. Die An-
gaben stiitzen sich im wesentlichen auf Versuche von Aron und
in neuerer Zeit von Roudet.

Bei einer Nachpriifung der Aronschen Angaben, die Gutz-
mann sen. und Loewy mit gleicher Versuchsanordnung (Wasser-
manometer) vornahmen, ergaben sich folgende Werte:

Tabelle 1. Subglottischer Druck.

Nr. Datum L Bei der Einatmung Bei der Ausatmung H Bemerkungen
1 |17. II. 19 —2cm HyO “+2cm HgO || Versuchsperson: Au-
—9 +2 gust H. Posticus-
usw. 13mal hintereinander lsﬁﬁté’;g‘ trac‘lY:ogt?
2 )/18.II. 19 —2 +2 miert. Bei Korper-
—3 +3 rllllhe 1]1)0r:1p.n§etmung
_3 12 ohne Dy .
—2 + 2
dann noch 8mal — 2 und 42, sodann:
3 {18, 11. 19 —15 + 1,5
—2 +2
—2 +2
— 1,75 + 1,75
mehrere Male hintereinander
4] 21. 1I. 19 —3 +2
—28 + 2,2
— 2,7 + 2,2
—3 + 2,2
—3 + 2,2
— 2,8 +2,0
— 2,7 + 2,0
5 (|25, II. 19 —1 +1
—1 +1
—1 +1
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Demnach schwanken die Werte zwischen 1 und 3 cm Wasser,
das sind 9,73 — 2,19 mm Quecksilber fiir die Ein- und Ausatmung.
Sie liegen also an der untersten Grenze der von Aron gefundenen.
Arons hohere Werte sind durch Unruhe der Patienten beeinfluBt.

Als Normalwerte bei vollkommen ruhiger Atmung
wurden die von 4 1cm H,0 bei Aus- und — 1 cm HyO bei Ein-
atmung, das sind + 0,73 und — 0,73 mm Hg gefunden. Die
Schwankungsbreite betrigt 1,5 mm Hg?).

Schon Harless?) kam in seiner Bearbeitung der ,Stimme*
in Wagners Handworterbuch auf Grund von Untersuchungen an
einem dem menschlichen Kehlkopf nachgebildeten Modell zu dem
ganz gleichen Werte von 0,8 mm Hg. Ebenso gibt bereits Kramer?)
an, da8 bel Hunden und bei einem Pferde, bei denen er durch Ein-
setzen einer Kaniile mit seitenstindigem Manometer in die Luft-
rghre den subglottischen Druck, bei freier Atmung durch das Maul,
bestimmte, dieser ungefihr — 1 mm bei der Einatmung und 4 2
bis 4 3 mm Hg im Hgchstfalle bei der Ausatmung betrage.

Der Zusammenhang zwischen den subglottischen Druck-
werten und dem Atemvolumen wurde dadurch festgestellt, da8
die Patienten zugleich durch eine Gasuhr atmeten. Es ergaben
sich folgende Werte:

" 1. Normales Atemvolumen pro Minute 3,6 Liter. Druckwerte:
— 83 cm H,0 bei Einatmung, 4 3 em H,O bei Ausatmung.

2. Willkiirlich gesteigertes Atomvolumen pro Minute 7,65 Liter:
—4 bis — 6 cm H,O bei Einatmung, 4 4 bis 4 6 bei der Aus-
atmung.

3. Atemvolumen bei willkiirlicher Steigerung auf 8,4 Liter pro
Minute: — 4 bis — 7cem H,O bei Einatmung, + 5 bis 4 8 bei
Ausatmung.

4. Atemvolumen gesteigert auf 17,5 Liter pro Minute: — 7
bis — 12 cm H,O bei Einatmung, + 12 cm bei Ausatmung. (Vgl.
die Angaben von Hasslinger S. 37.)

Uber die Beziehungen zwischen subglottischem Druck und
phonischen Vorgingen liegen in der Literatur nur wenige Angaben
vor. Die #ltesten rithren von Cagniard Latour?*) her, spiter mit

1) HyO — Wasser, Hg — Quecksilber.

2) Handwdorterbuch d. Physiologie 4, 530. Braunschweig 1853.

3) Haesers Archiv 9, 321, 1847.

4) Cagniard Latour, Compt. rend. Paris 1837; Ann. d. sc. natur.
7, 180 und 8, 319, 1837.

3%
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ihm itbereinstimmende von Griitzner?'). Aus den letzten Werten
geht hervor, daf bei gleichbleibender Stimmstirke die Druckwerte
mit der Tonhthe wachsen. Auch hat Roudet (a. a. 0.) tiber diese
Fragen einzelne Versuche ausgefiihrt.

Entsprechend den Befunden von Cagniard Latour,
Griitzner und Roudet nimmt auch nach Gutzmann und Loewy
der subglottische Druck bei gleicher Tonhthe fiir verschiedene
Vokale mit der Steigerung der Stimmstirke betrachtlich zu.
Zwischen leiser und lauter Stimmgebung finden wir Druckunter-
schiede wie 1:3, und zwar gleichm#Big bei allen Vokalen.

Zwischen den verschiedenen Vokalen treten Druckunter-
schiede bei gleicher Stimmstirke in dem Sinne auf, daf ,a“ den
geringsten Druck aufweist, ,4“ und ,4“ den stirksten. Die anderen
Vokale zeigen Zwischenwerte. Das erklirt sich daraus, daB fir
»a% nur die Stimmritzenenge Widerstand gibt, wihrend bei allen
tibrigen Vokalen dazu noch die Engen im Artikulationsrohr kommen.

Fiir die gleiche Stimmstirke bei verschiedener Tonhhe wurde
gleichfalls Zunahme des Druckes mit Zunahme der Tonhthe ge-
funden.

Dieses Ergebnis bleibt fiir alle Tonstdrken das gleiche. Die
Schwierigkeit, die Tonstirke objektiv fiir verschiedene Tonhéhen
gleichzumachen, liegt einerseits darin begriindet, daf wir kein ob-
jektives MaB fiir die Tonstdrke besitzen. Wir sind nur auf unser
Ohr angewiesen. Ferner darin, daB z. B. beim Pianosingen die
Spannung mit den hgheren Ténen wachsen muB, wihrend die An-
blasestirke entsprechend nachliBt (siehe Joh. Miiller, Uber die
Kompensation der physikalischen Kréifte am menschlichen Kehl-
kopfe 1832). Wir kinnen uns deshalb zur Feststellung der Stirke
auf die Muskelempfindungen nicht verlassen. (Die abweichenden
Feststellungen Wethlos auf Grund seiner Versuche mit Polster-
pfeifen werden im n#chsten Kapitel besprochen.)

Fiir die Hohe der absoluten Werte ist es nicht gleichgiiltig,
ob mit Falsett- oder Bruststimme der Ton erzeugt wird. Bei
ersterem sind die Druckwerte niedriger als bei der entsprechenden
Tonhthe durch Bruststimme, was besonders an der Grenze zwischen
Brust und Falsett auffillt. Der Grund dafiir, daf der subglottische
Druck bei der Falsettstimme niedriger als bei der Bruststimme ist,
Liegt wohl darin, daB bei der Bruststimme jede Schwingung von

1) Gritzner, Hermanns Handb. d. Physiol. 1, 2 (Leipzig 1879).
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der folgenden durch den absoluten SchluB der Stimmlippen ge-
trennt wird, wihrend das bei der Falsettstimme nicht der Fall
ist, wie das die" stroboskopischen Untersuchungen Museholds,
Réthis u. a. gelehrt haben, was jedoch Tonndorf neuerdings
bestreitet. Der zu iiberwindende Widerstand ist daher bei der
Bruststimme groBer und deshalb der subglottische Druck auch
grofer als beim Falsett.

Die Konsonanten haben weit hthere subglottische Druckwerte
als die Vokale, es bestehen aber zum Teil betrichtliche Unter-
schiede zwischen den verschiedenen Konsonanten und Konsonanten-
klassen.

Was zunichst die Verschlufilaute b, d, g anbetrifft, so sind
die subglottischen Druckwerte bei dem als Blihlaut gesprochenen b
erheblich hoher als bei d und g. Das erklirt sich daraus, daf der
Blihlaut b langer gehalten werden kann, weil sein Blihraum er-
heblich grofer ist, so daB der Druck Zeit hat, hoher anzusteigen.

Die subglottischen Druckwerte der tonenden oder stimmhaften
Dauerlaute bei leiser Stimmgebung liegen weit niedriger als bei
den VerschluBlauten.

Ein Vergleich der stimmhaften mit den stimmlosen Dauer-
lauten 1aBt erkennen, daf erstere mit hsheren subglottischen Druck-
werten einhergehen als letztere. Aus der beigegebenen Tabelle 2
lassen sich die gefundenen Werte sowohl wie Anordnung und Auf-
bau der Versuche leicht ersehen.

Hasslinger hat Bedenken gegen die Versuchsanordnung bei
den bisherigen Untersuchungen iiber den subglottischen Druck. Er
meint, man diirfe, um einwandfreie Werte zu erlangen, nur bei
Tracheotomierten mit véllig normal arbeitender Glottis messen. Auch
miisse man Riicksicht nehmen auf die kiinstliche Verengerung des
Tracheallumens durch die Kaniile. Er selbst erhilt unter Vermei-
dung dieser Fehlerquellen Werte, die etwas unter den von Gutz-
mann sen. und Loewy angegebenen liegen, n#mlich bei ruhiger
Einatmung — 6 bis — 9mm Wasser, bei ruhiger Ausatmung + 5
bis 4+ 9mm Wasser, bei rascherer Atmung — 36 bis — 38 bzw.
4+ 34 bis + 38mm Wasser. Der Druck steigt wihrend des
Schluckens um 25 bis 82mm Wasser an. Beim Husten er-
zeugen Gesunde Drucke bis zu 384mm Wasser, beim R&uspern
etwa ein Drittel des Hustendrucks, beim Niesen steigt der Druck
bis rund 500 mm Wasser. Ahnlich wie Schilling weist auch
Hasslinger anf die Druckschwankungen hin, die durch plétzliche
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Tabelle 2.
Vergleichung der subglottischen Druckwerte bei Vokal-

— —

und Konsonantenbildung.

m———

Tonhdhe Tonstirke Subglottischer Druck in em HpO
A =— 108 Schw. leise a b a
9 18 9
18
lauter 13 20
22 13
22
d = 144 Schw. leise 10 20
laut 13 24
13 24
A = 108 Schw. a———-d a
leise 8 14
8 13,5
lauter 10 17
10 17
d = 144 Schw. leise 10 13
10 14
mifig laut 10 18
12 19
A — 108 Schw. a—g a
mittellaut 10 16
laut 10 14
12 18
A— -mm e
mifig laut 11
lauter 14
14
d = 144 Schw. laut 20
20
leise 9,5
A nn a
A = 108 Schw. mébig laut 13 14
d = 144 Schw. leise 9,5
11,0
9,5
laut 20
18




— 39 —

Tabelle 2 (Fortsetzung).

Tonhdhe “ Tonstérke Subglottischer Druck in em HyO
d = 144 Schw. E '4 a
leise 8 12 8
mittellaut 12 16 12
laut 14 20
14 20
d = 144 Schw. a s en
leise 8 12
lauter 12 16
laut 17 22
d = 144 Schw. (m) a————  sch (ine)
leise 9 8
lauter 12 10
laut 14 12
d = 144 Schw. E f eu
leise 9 11
mittellaut 10 11
laut 16 17,5
d = 144 Schw. a SS en
leise 8 10
laut 13 15
14 16
18 20
d = 144 Schw. (blam)a——g e
leise 8 7 13
laut 13 12 14
laut 16 16 18

und starke Sinneseindriicke taktiler, optischer oder akustischer
Art entstehen. Psychische Einfliisse storen ebenfalls, aber nicht
so ausgiebig.

4, Der Luftverbrauch.

Uber das Verhiltnis der ausgeatmeten Luftmengen zu dem
aufgewendeten subglottischen Drucke geben am besten die folgenden
Tabellen Auskunft.

Mit steigender Stirke der Stimme steigen sowohl
der subglottische Druck wie das Atemvolumen, aber die
Steigerungen beider entsprechen sich nicht. Aus den
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Werten der Tabelle 3 ergibt sich, daf bei Steigerung der Stimm-
stirke der Druck stirker wichst als die ausgeatmete Luftmenge,
so daf bei Berechnung auf die Druckeinheit von 1cm bei leisem
Singen hthere Atemvolumina verbraucht werden als bei lauter
Stimme trotz ihrer hoheren subglottischen Druckwerte.

Tabelle 3.
Verhiltnis von subglottischem Druck zu Atemvolumen.
Subgl. Volume Volumen | p
Vokal und Touhhe || Stimmstirke | Druck Com Jor das i Sek.
u auf ¢ — 144 Schw. leise 8 470 58,75 ‘ 5
| mittelstark 16 700 43,75 ' b
laut 22 780 35,45 5
leise 10 450 45,00 5
laut 23 825 36,00 5

Die Erklirung liegt darin, daf der Widerstand der bei leiser
Stimme weniger zusammengepreften Stimmlippen unter normalen
Verhiltnissen geringer ist.

Die Versuchsperson war gesanglich ungeiibt. Unter diesen
Umsténden war es nicht zu verwundern, da die Stimmgebung bei
den Versuchen nicht immer gleichartig erfolgte. Es ist auch nicht
zu erwarten, daf die soeben besprochenen Druck- und Volumen-
verhiltnisse stets in gleicher Weise klar zutage treten; denn schon
eine geringe Indisposition, d.h. Verinderungen an den Stimm-
lippenréndern sind imstande, Schliefkraft und Schwingungsfahigkeit
selbst bei geiibten Sdngern wesentlich zu verédndern. Dement-
sprechend sehen wir bei einem zweiten Versuch an derselben
Person (vgl. Tabelle 4) zwar auch das Ansteigen von Druck und
Atemvolumen mit der Stimmstirke, aber in diesem Falle nimmt
das Volumen mehr zu als der Druck, so daf fiir die Druckeinheit
von 1cm bei lauter Stimme mehr ausgeatmet wird als bei leiser.

Wie sehr derartige Verh#ltnisse die Versuchsergebnisse beein-
flussen konnen, geht auch aus einer Erfahrung von Griitzner
hervor. Dieser fand, daf die subglottischen Druckwerte eines
Kranken sich ganz abweichend von fritheren Versuchen darstellten,
als seine Versuchsperson an Kehlkopfkatarrh erkrankt war. Der
subglottische Druck war jetzt beim Sprechen und Singen bedeutend
niedriger als in der Norm: ,Offenbar hatte der gegenseitige Ver-
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schluf der Stimmbénder bedeutend gelitten, und es entwich neben-
her immer noch Luft ...«

Tabelle 4. Subglottischer Druck und Atemvolumen.

Subgl. Volumen
Vokal und Toshobe || Stimmstirke | Druck Volumen Jur das ey

u auf d = 144 Schw. leise 9 350 39 5
laut 16 880 55 5
lauter 19 1350 70 5

flissternd (mit
etwas Stimme) 4 450 112,5 5
fliisternd 3 1210 403 5
fliisternd 3 1340 335 5
a auf d =— 144 Schw. || mittellaut 15 250 16,6 5
w o, d=144 " 15 420 28 5
a 5 d=144 " 14 250 18,0 5
U 5 d—144 " 11 390 35,5 5
w o, d=144 . 12 520 433 5

Das bei gleicher Stimmstirke und gleicher Tonhdhe aus-
geatmete Luftvolumen h#ngt aber auch noch erheblich von dem
gesungenen Vokal, also der Form des Ansatzrohres, ab. Am
deutlichsten sind diese Unterschiede zwischen den Vokalen ,a¢
und ,u“  Bei letzterem betrigt, selbst bei geringerem sub-
glottischen Drucke, die ausgeatmete Luftmenge bei weitem mehr
als beim ,a“, und auf gleichen Druck berechnet (1 cm), stellt sie
sich auf das Doppelte und mehr der bei ,a¢ ausgeatmeten.

Die Tabelle 5 zeigt bei subjektiv moglichst gleicher Stimm-
stirke die Menge der ausgeatmeten Luft bei verschiedenen
Vokalen und verschiedenen hohen Toénen.

Vielleicht. wiirde eine Verbindung der Endoskopie des Kehl-
kopies mit gleichzeitiger stroboskopischer Beobachtung iiber die
Verhiltnisse zwischen laut und leise, die zwar tatsichlich vor-
liegen, aber bisher noch nicht geniigend erklirt sind, Aufschluf
geben.

Schilling hat shnliche Versuche gemacht, dabei aber gleich-
zeitig mit Pneumographen die duberen Atembewegungen beim Atmen
und Sprechen mitaufgezeichnet. Er findet, daf die Druckhshe der
Vokale nicht fest bestimmbar sei, sondern von einer ganzen Reihe
von #uberen Einfliissen abhinge. Als solche Einfliisse nennt
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Schilling: Stimmeinsatz, Tonhohe, Register, ob gefliistert, ge-
sprochen oder gesungen, in welcher Reihenfolge und Lautverbindung
und mit welcher psychologischen Einstellung der Vokal hervor-
gebracht wurde. Weniger zahlreich sind diese Einfliisse bei der
Bildung der Konsonanten, bei denen namentlich die Lautverbindung
von merklicher Wirkung sei.

Tabelle 5. Luftverbrauch beim Singen verschiedener Vokale.

Vokal und Tonhohe Stimmstérke Luftverbrauch ccm Daél:;.in

a auf d == 144 Schw.|| mnittellaut 800, 600, 840, 870 10

laut 1200, 1100, 1200 10
o , d=144 , mittellaunt 700, 800, 770 10

laut 940, 1070 10
u ., d=144 mittellant | 600, 660, 780, 700, 610 10

laut 1000 10
a auf ¢ = 216 Schw. leise 1190, 970, 1000, 1130 10
o , a=216 n 760, 700, 630, 680 10
u ., a=216 R 470, 370, 360, 330 10
a , a=216 laut 690, 780, 780, 820 10
o , a=216 " 640, 200, 470, 300, 420 10
u ., a=216 . " 940, 1070, 1200 10
a , d=288 mafig laut 1950, 1630, 1720 10
o , d=288 w 940, 1050, 950 10
u , d=288 . m 820, 590, 460, 580 10
a , d—=288 laut 1000, 1100, 950, 1040 10
o , d=288 » 1080, 1200, 1080, 850, 1000 10
u , d=28 " 1250, 1300, 1390 10

Bei Versuchen, einen Ton moglichst lange zu halten, fiel
Gutzmann und Loewy auf, daB die bis zum Schluf ausgeatmeten
Luftmengen nicht denjenigen entsprachen, die bis zur vollkommen
willkiirlichen Entleerung der Lungen hitte ausgeatmet und in
Stimme umgesetzt werden konnen. Besonders wenn vor der Stimm-
gebung maximal eingeatmet wurde, blieben die Ausatmungs-
werte mehr oder weniger erheblich hinter der Vitalkapa-
zitdt zuriick, d. h. hinter denjenigen Werten, die bis zur
groftmoglichsten Ausatmung tonlos hitten ausgeatmet werden
konnen. Als Beweis fiir diese Beobachtung dienen die in der
folgenden Tabelle 6 zusammengestellten Werte.
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Sie sind an Gutzmann sen. gewonnen, dessen Vitalkapazitit
zu 5,2 Liter ermittelt wurde. Trotzdem erreichen die Luftmengen
bei der ténenden Ausatmung hichstens 3,8 Liter. Oft bleiben sie
noch erheblich hinter diesem Werte zuriick.

Tabelle 6.
Mésgliche Dauer der Tongebung nach tiefster Einatmung.
Vokal und Tonhohe 1o Sovnden | inont® | pro Sek som

a auf d — 144 Schw. ., . . 37 2400 65°?
a ,» d=144 , R 40 3450 86
a 5, d =144 , PPN 37 3700 100
0o , d =144 , PP 44 3600 82
0 » d=— 144 PN 50 3050 61
0 » d =144 e 49 3500 72
w , 4 =144 N 40 3800 95
w 5, d =144 I 45 3000 72
w 5, d=—14 , AN 53 . 3100 60
u n d=14 e . 45 3700 82

Die vorstehenden Beobachtungen stehen im Widerspruch mit
allgemeinen Annahmen, daB der Ton erst erlischt, wenn keine will-
kiirlich entleerbare Lmft mehr in den Lungen enthalten ist. Es
miissen also andere Ursachen fiir diesen vorzeitigen Schluf der
Tongebung in Anspruch genommen werden.

Zur weiteren Aufklirung der hier vorliegenden Verhdltnisse wurde
von Gutzmann sen. und Loewy der Kohlensiuregehalt der Alveolenluft
am Schlusse der tinenden Ausatmung bestimmt. Dicht hinter dem Mund-
stiick wurde ein enges Seitenrohr von dem das Mundstiick mit der Gasuhr
verbindenden Schlauche abgezweigt. Mit diesem Seitenrohr konnte ein
Gassammelrohr verbunden werden, das etwa 40 ccm Gas fafite und zunédchst
mit angesiuertem Wasser gefiillt war. Entweder nach einer bestimmten
Dauer der Tongebung oder sobald die Versuchsperson.merkte, dafi sie den
gesungenen Ton nicht linger halten konnte, wurde auf ein entsprechendes
Zeichen das Sammelrohr geoffnet, das saure Wasser zum Abfliefien gebracht,
wihrend die letzten Anteile der tonenden Ausatmungsluft in das Gassammel-
rohr eintraten. Nach VerschluB des Sammelrohres wurde dieses nach be-
kannten Methoden in einen Hempelschen Analysenapparat iibergefiihrt und
in diesem der CO,-Gehalt 1) bestimmt. Zugleich wurde die gesamte, wéhrend

1) €0y = Kohlensdure.
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der Tongebung ausgeatmete Luftmenge durch die Gasuhr geleifet und so
gemessen. Die Ergebnisse befinden sich in der folgenden Tabelle 7.

Der Kohlensiduregehalt der Alveolenluft macht 4,0 bis 5,59, aus,
das sind Werte, die sich ausbilden, wenn die COy- Spannung des vendsen
Lungenarterienblutes durch den Respirationsprozef sich mit der eingeatmeten
Luft ausgleicht.

Mit der so zustande gekommenen Kohlensiurespannung tritt das Lungen-
blut in das linke Herz ein. Die genannten Werte entsprechen also der
Kohlensidurespannung des Arterienblutes. Ihnen gegeniiber betragen die
Kohlensiurespannungen des Venenblutes 5 bis 7 9/,

DaB wirklich der Kohlensidurereiz und nicht der
Mangel an Luftvorrat in den Lungen die Ursache zur
Anregung der Einatmung ist, ergibt sich eindeutig aus der
Reihe von Versuchen, in denen neben der wihrend des Singens
ausgeatmeten Luft zugleich auch die vor Beginn eingeatmete Luft-
menge durch eine zweite Gasuhr gemessen wurde. ‘

Die Versuche beweisen also, dal bei den drei untersuchten
Personen die Moglichkeit, die Tongebung Iortzusetzen, nicht auf-
gehoben wurde durch die Erschopfung des Luftvorrates in der
Lunge, vielmehr durch das Ansteigen der Kohlensiurespannung im
Blute bis zu Werten, die eine neue Einatmung erzwangen.

Diese Ergebnisse diirften nicht allgemein zutreffen, vielmehr
wohl im Zusammenhang stehen mit einer zweckmifigen Atem-
technik. Sie sind deshalb z. B. bei Kunstsingern wohl die nor-
malen. Bei Personen, die in der Kunst der Atemfiihrung beim
Singen wenig oder nicht bewandert sind und deshalb einen héheren
Atemverbrauch beim Singen haben, viel ,wilde Luft¢ dabei hervor-
bringen, diirfte das Ende der Tongebung eher in einer Erschopfung
der in den Lungen vorritigen Luft gegeben sein. Dahin gehoren
die meisten ,Natursinger®.

Die Tabelle 7 gibt noch zahlenmiBige Hinweise auf die
Bedeutung der Lungenkapazitéat fiir die Ausdauer beim
Singen.

Die Wirkung derartig hoher subglottischer Druckwerte auf
den Kreislauf kann leicht beobachtet werden unter Bedingungen,
zu denen hiufig Gelegenheit gegeben ist. So li8t sich ohne
weiteres beweisen, dal beim schreienden Sprechen von Worten
der Puls allmdhlich, nach 5 bis 10 Sekunden, klein wird. Bei
Steigerung des positiven Druckes im Brustkorb mittels Ausatmung
durch ein verengtes Rohr und durch laute Tongebung ergab sich
folgendes Verhalten des Pulses:
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Tabelle 8. Verhalten des Pulses bei Atmung gegen Widerstand.

Pulsfrequenz in
10 Sekunden
Ver- |{Intrapulm. a) vor, b) wihrend,
suchs-{| Druck Verhalten des Pulses Bemerkungen c) nach der
person|| em Hy O Drucksteigerung
a b l ¢
Von vornherein
L. 12 Wird allmédhlich klein Gefithl von Druck
auf der Brust
L. ||11,5-12 Nach 9" Puls klein
L. ||11,6-17 Nach 20" Puls klein
L. 16 Nach 20" klein
L. 11 Nach 11’ klein
Nach Freigabe
G | 12-13 Klein nach 8" der Atmung Puls
sofort grof und
beschleunigt
G. 12 Klein nach 8"
G. || 11-13 | Pulsfastunfiihibar nach 8”
G. 12—-13 Sehr klein nach 5"
G. 13 Wird bald klein 12| 13 (13
G. 12 Fadenférmig nach 8 12| 13 |13
L. 12 12| 12 |14
L. 13-14 12|13-14 |14
L. 13 12 12 |14

Bei einer zweiten Versuchsreihe wird der Vokal % sehr laut in ein
Rohr gesprochen, das in einem Manometer endete. Dabei wurden Druck-
werte von 18 bis 26 cm HyO erzielt, und bei diesen Werten konnte ein
Verschwinden des Pulses festgestellt werden.

Dabei gibt aber nicht die Leeratmung der Lunge den Reiz zu neuer
Einatmung ab, und auch die intraalveolare Kohlenséureansammlung darf
hierbei nicht als Mafistab fiir die Hohe des Kohlensdurereizes des Blutes
genommen werden. Aus nebenstehender Tabelle 9 ist der Beweis zu ent-
nehmen dafiir, daf bei der hier gewihlten Form der ,Kompressions-
dyspnoe“ Besonderheiten vorliegen miissen, die von der sonst zur Dyspnie
(Luftmangel) fithrenden abweichen. Und zwar sind es die COy-Prozentwerte
der Alveolenluft, die ein eigentiimliches Verhalten zeigen.

Alle neun Werte liegen nimlich auf dem niedrigen Stand, der sich
im arteriellen Blute findet. Mafigebend fiir den Einatmungszwang ist aber
nicht der CO,-Gehalt des Alveolenblutes, sondern die Kohlensinrespannung
desjenigen Blutes, welches das Atemzentrum durchstromt.. Dort wird der
Reiz zur neuen Einatmung ausgelost. Gerade der starke intrathorakale
Druck, der durch Zusammendriicken der Gefifie selbst den Puls aufzuheben
imstande ist, 148t das Blut langsamer durch die Gewebe stromen, und durch
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die lange Dauer der Kreislaufbehinderung wird das Blut dauernd venoser.
Bei langdauerndem lauten Sprechen oder Schreien haben wir infolge des
Zusammengedriicktseins der grofien intrathorakalem Venen-
stimme, also an verschiedenen Stellen des Korpers gleichzeitig ver-
schiedene COy-Werte des Blutes.

Tabelle 9.
Alveolarer
T -
suchs- Tatigkeit einer Aus- i:ﬁ;‘lzg‘i— volue;‘en Bemerkungen
person atmung |pro Minute
% cem
Lautes Lesen
L.{ AN 427 | 10
45" 4,14 9
G. hat nicht das Ge-
G. 60" 5,02 J fiihl, als ob die Atem-
G. 60" 4,85 luft in der Lunge
l erschopft wire.
Nach maximaler Ein-
Lautes ¥ bis Zwang atmung. Kein Gefiihl,
G.{ zur Einatmung, Dauer| 4,30 3900 als ob alle Luft aus
15" der Lunge ausgeatmet
wire.
G. Dauner 20" 4,75 3500
L. Dauer 11" 4,30 2500
Ausatmung durch
G enges Rohr b.is 4,50 1000 { Vorher grijﬁ?:miigliche
Zwang zur Ein- Aus- und Einatmung.
atmung, Dauer 10”
G. Dasselbe 4,80 900

Die Anwendung dieser Ergebnisse auf pathologische Verhilt-
nisse, Verengerungen im Kehlkopf und in der Luftrohre, iiberhaupt
allgemein auf die Fille von sogenannter ,exspiratorischer Dyspnoe
(erschwerter Ausatmung) ist zur Erklarung der Wirkung des Luft-
rohrenschnittes in entsprechenden Fillen mit heranzuziehen.

Loewy und Schroetter haben den Energieverbrauch bei ver-
schiedenen musikalischen Betdtigungen miteinander verglichen.
Untersucht wurden Gesang, Pfeifen, Klavier, Violine, Cello, Kontrabaf,
Trompete, Posaune, Schlagwerk und die entsprechenden Erscheinungen bei
der Titigkeit des Kapellmeisters. Die Ergebnisse stimmen gut mit den
oben angegebenen von Gutzmann sen. und Loewy iiberein. Ahnliche
Ergebnisse wurden bei den Blasinstrumenten gefunden. Auch beim In-
strumentenspiel mit m#figer Anforderung ergaben sich ungefihr dieselben
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Zahlen. Dagegen iibertrafen die erreichbaren Hgchstwerte hierbei wesent-
lich jene beim Gesange. Und hier wieder sind es Klavier und Violoncell,
die mehr Energie verbrauchen, als Geige und Kontraba8. Letzterer dann,
wenn er als Begleitinstrument verwandt wird. Pauke und Trommel ver-
brauchen Energien von ungewohnlichem Ausmafie (Steigerungen um mehr
als 300 9,). Stellt man diese Beschiftigungen in Vergleich zu beruflicher
bzw. handwerksmifliger Tatigkeit, und bezeichnet man als ,Leichtarbeit“
einen Arbeitsaufwand bis zu 60 Kalorien in der Stunde, so wiirden Sprechen
und Singen noch zur ,Leichtarbeit“ gerechnet werden miissen; ebenso die
untersuchte Blasmusik.  Streichinstrumente dagegen erfordern hiufig
Leistungen, die einer betrichtlichen ,Schwerarbeit“ entsprechen. Beim
Kapellmeister unterliegen die Ergebnisse starken Schwankungen von ge-
ringsten bis zu allerhochsten Werten, je nach dem Charakter des Ton-
werkes und der psychischen Einstellung des betreffenden Dirigenten.

Schilling hat den Blutdruck und die Pulskurve beim ,gestauten®
und beim gewchnlichen Singen miteinander verglichen und dabei regelmiBig
eine Erhohung des Blutdruckes — in hoherem Grade beim gestauten —
in geringerem Mafle beim ungestauten Singen gefunden. Er dehnte diese
Versuche auch auf das Sprechen aus. Dabei ergaben sich aber, bei
30 Versuchspersonen, teils Blutdrukerhghung, teils Blutdrucksenkung. Er
fithrt diese widerspruchsvollen Ergebnisse auf zwei Ursachen zuriick. Ein-
mal seien die mechanischen Verhiltnisse des intrabronchialen Druckes
durchaus verschieden, dann aber sei neben diesem Druckzentrum noch ein
Zweites im Abdomen vorhanden. Hergestellt wird es beim Stauen, wo mit
einer verstirkten Ausatmungsanstrengung von Zwerchfell und Bauchdecken
eine maximale Einatmungsstellung des Brustkorbes verbunden sei. Blut-
druckerhshung ergibt sich demnach beim Sprechen in Staustellung, Blut-
drucksenkung beim Sprechen in Einatmungsstellung. Bei ersterer
bleibt die Pulsamplitude annihernd gleich, bei letzterer erfolgt meist eine
Vergroferung der Pulsamplitude.

In der Valsalvastellung, Ausatmungsanstrengung nach tiefer Ein-
atmung bei geschlossener Stimmritze, findet man Herabsetzung des systo-
lischen Blutdrucks, Erhshung des diastolischen Blutdrucks und Verkleinerung
der Pulsamplitude.

Das pulsatorische Tremolo der Singstimme.

In sorgfiltig aufgenommenen laryngographischen und pneumo-
graphischen Kurven finden sich bekanntlich rhythmisch wieder-
kehrende Wellen: die Erscheinungen des Pulses, den alle
empfindlichen Apparate wiedergeben. Bei verlangsamter Aus-
atmung, besonders im Flistern (Gutzmann sen.), werden sie
deutlicher. An beiden laryngographischen Kurven liBt sich der
Puls bei genauer Einstellung des Apparats neben dem gleichzeitig
aufgenommenen Carotis- (oder Radialis-) Puls unschwer erkennen.
In der Kurve der Horizontalschreibung erscheint er sogar mitunter
als doppelte Welle, entsprechend dem Gipfel und der dikroten
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Erhebung der Carotispulskurve. An der Vertikalschreibung ist
er weniger oder fast gar nicht ausgeprigt, da hier keine direkte
Ubertragung der Bewegung statt hat. Nach Toshihiko Fujita
beeinflufit die rhythmische Schwankung, hervorgernfen durch die
von Buisson und von Voit zuerst nachgewiesene kardiopneuma-
tische Bewegung, sowohl die Stimmstiirke als auch angeblich die
Stimmhthe. Sie ist von Fujita an Schwankungen des Seiten-
drucks von Stimmkurven gemessen worden und bekanntlich als
spulsatorisches Tremolo“ auch horbar. Das ist am auf-
fallendsten beim Ausklingen des Tones in Pianissimo, denn der
EinfluB einer Druckschwankung von etwa 2 bis 5B mm Wasser auf
die Stimme wird um so bedeutender, je schwicher der Anblasedruck,
je mehr Luft verbraucht und je schwieriger demnach die Aufgabe
des Stimmorgans ist. C. N. Stewart hat diese Erscheinung schon
1898 beschrieben und darauf hingewiesen,
daB sie namentlich bei Ermiidung der
Singstimme auftritt, und daf sie vomn
geschulten Séngern selbst bei langen Piano-
tonen ausgeglichen wird, bis auch ein

empfindliches Ohr sie nicht mehr wahr- ;iiﬁtzns;ﬁs:;fxf1°uztzﬁ
nehmen kann. Gerit die Stimme vor dem  Stimmkurve, aufgenommen
Verklingen in ein deutliches Schwanken, mit@é‘;’;’ N eon :Zl;r;';’ o
so erlischt sie mit dem Pulsschlag. Dieses

Abbrechen des Tones ist leicht zu erkennen, wenn man gleichzeitig
eine Kurve mit dem Kehltonschreiber (von Gutzmann sen.-Wethlo)
neben der laryngographischen und der Pulskurve aufnimmt.

Das pulsatorische Tremolo ist dort in der Stimmkurve eben-
falls angedeutet, wo es Fujita nicht nachgewiesen hat. Besonders
schon zeigt es Abb. 32. Entsprechend den kardiopneumatischen
Kurven von Landois sieht man in der nasalen Stimmkurve eines
gesummten Tones mit der Erhebung der Pulswelle eine Verstirkung,
ausgedriickt in der Amplitudenhshe. Fujita nimmt an, dabei
werde auch die Stimmhohe ,natiirlich¢ beeinflufit, ,und zwar so,
daf die Stimmhohe mit der Drucksteigerung hoher, mit der Druck-
abnahme tiefer wird“. Es ist ihm aber nicht gelungen, diesen
Hohenwechsel objektiv zu veranschaulichen. Auch Nadoleczny
konnte ihn nicht nachweisen.

Der Einfluf des Pulses macht sich demnach an allen Auf-
nahmen der Atem- und Kehlkopfbewegungen geltend. Er tritt in
den Stimmkurven als pulsatorisgches Tremolo bei leisen Tonen gegen

Abb. 32.

Gutzmann, Physiologie. 2. Aufl. 4
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Ende der Ausatmung hervor und ldft sich dann auch mit dem
Atemvolumschreiber annshernd messen. Der Mehrverbrauch an
Luft wihrend des Pulsstofies betrigt nach Nadoleczny hei tiefen
Pianotonen fiir die Ménnerstimme zwischen rund 0,5 bis 1,5 ccm.
Der geiibte Singer vermag das pulsatorische Tremolo zu unter-
driicken. Es ist bei stimmlicher Ermiidung erfahrungsgemif
deutlicher.

Stimmphysiologie.

1. Bildung der Stimme.

Die Entstehung des Tones bei dem menschlichen Kehlkopf
erfolgt nicht, wie man gewthnlich in phonetischen Lehrbiichern
lesen kann, nach dem Prinzip der membranésen durchschlagenden
Zungenpfeifen, sondern hochstwahrscheinlich nach dem von Ewald
in dem Heymannschen Handbuch der Laryngologie gegebenen
Prinzip der sogenannten Polster-
pfeifen, welche Nagel -charakte-
ristischer als Gegenschlagpfeifen
bezeichnet. Die Art, wie diese Pfeifen
angeblasen werden konnen, ergibt sich
aus der Abb. 33.

Den wichtigsten Aufschluff iiber
die Art und Weise, wie sich die
Stimmlippen bei dem T¢nen be-
wegen, verdanken wir der von
Oertel zuerst hierfiir angewandten
stroboskopischen Beobachtung.  Sehr schnelle periodische Be-
wegungen konnen mittels einer stroboskopischen Scheibe oder
durch sonstwie regelmifiig unterbrochene Belichtung in ihrer
Bewegung bis ins einzelnste hinein verfolgt werden. Betrachtet
man einen das «' singenden Kehlkopf in einem Lichtstrahl,
der durch die Lgcher einer stroboskopischen Scheibe 435mal in
der Sekunde unterbrochen wird, so sieht man die Stimmlippen
stillstehen, und zwar entweder in absolutem Schluf oder in
mehr oder weniger weiter Offnung, da ja die Belichtungen des
Kehlkoptbildes genau in derselben Periodizitdt erfolgen wie die
Bewegungen der Stimmlippen. Trifft man demnach bei dieser
Beobachtung zufillig auf die weiteste Offnung der Stimmlippen,
wihrend das erste Loch den ersten Lichtblitz auf die Lippen

Abb. 33.
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sandte, so wird, vorausgesetzt, daB das a' ganz gleichmifig an-
gehalten wird, beim zweiten Lichtblitz sich dasselbe Bild ergeben
miissen, da inzwischen die Stimmlippen eine volle Schwingung
gemacht haben. Dasselbe ist der Fall, wenn bei dem ersten Licht-
blitz die Stimmlippen vllig geschlossen sind; dann bleibt das Bild
das gleiche bei allen folgenden Lichtblitzen, da ja eine volle
Schwingung stets der zeitlichen Aufeinanderfolge zweier Lichtblitze
synchron ist. Andert man jedoch den Lauf der das Licht unter-
brechenden stroboskopischen Scheibe, so daf sie ein wenig schneller
oder ein wenig langsamer lauft, vielleicht so, daB statt 435 Licht-
blitze deren 436 in der Sekunde erfolgen, so wird, immer ganz
gleichmifige Schwingungen der Stimmlippen und gleichmiBigen
Lauf der stroboskopischen Scheibe vorausgesetzt, eine langsame
Bewegung der Stimmlippen dem untersuchenden Auge sichtbar
werden, wobei der Untersucher jede Phase der Bewegung bequem
verfolgen kann. Die von Mach herrithrende Untersuchung im
unterbrochenen Lichtstrahl hat nicht nur bei den Schwingungen von
Membranen und Saiten ausgezeichnete Resultate ergeben, sondern
ist, wie gesagt, durch Oertel auf die Beobachtung des Kehlkopfes
iibertragen worden. Oertel, Koschlakoff und besonders Réthi
und Musehold haben dann sorgsame Untersuchungen iiber die
Bewegung der Stimmlippen angestellt, und aus diesen Unter-
suchungen ergibt sich, daf der Stimmlippenmechanismus, wenigstens
bei der Erzeugung der Bruststimme, in der Art der Gegenschlag-
pleifen sich abspielt.

Bemerkenswerte Versuche iiber die Mechanik der Stimm-
lippenbewegung hat Tonndorf angestellt. Er geht dabei von der
Stromlinienbildung in Engp#ssen aus und will die dort gefundenen
aerodynamischen Gesetze') auch auf die Verhaltnisse im Kehlkoptf
angewendet wissen. Danach besitzt der die Glottis durcheilende
Luftstrom ,nicht nur die Kraft, die Stimmlippen zu trennen,
sondern erzeugt gleichzeitig die Kraft, sie wieder zu-
sammenzufiihren“. Weiter hat Tonndorf auf Grund ilterer,
sehr genauer, aber ganz einfacher Uberlegungen Untersuchungen

1) Einer brieflichen Mitteilung von Zwaardemaker entnehme ich
die interessante Tatsache, daB vor ungefihr 50 Jahren schon der belgische
Jesuit Ch. Lootens diese aerodynamischen Gesetze in engen Luftkammern
— er arbeitete mit einem Rinderkehlkopf — erkannt hat. Er fand bereits
neben Stellen mit starkem positiven Druek Stellen mit starkem negativen
Druck.

4%
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iiber die Schwingungszahl der Stimmlippen vorgemommen. Man
erhilt danach Stillstandsbilder der schwingenden Stimmlippen bei
der stroboskopischen Betrachtung nicht nur dann, wenn die Anzahl
der beleuchtenden Lichtblitze gleich ist der Zahl der Stimmlippen-
schwingungen, d. h. also, bei # Schwingungen nicht nur mit » Licht-
n onon

2'3" 4
2 Lichtblitzen). Bei diesen Untersuchungen konnte Tonndorf
auch beobachten (er hat es kiirzlich noch einmal bestitigen konnen),

blitzen, sondern auch mif usw. Lichtblitzen (auch mit

Abb. 34.

Stroboskop nach Loebell.

daB der StimmlippenschluB nicht nur im Brustregister, sondern
auch im Kopfregister stattfindet! Damit wiirde Tonndorf sich
Nagel anschliefen. Eine mehrfache Bestitigung dieser Beob-
achtung auch durch andere Beobachter wiirde manche Schwierig-
keiten in der Registerfrage beseitigen.

In allerneuester Zeit hat Loebell ein Stroboskop gebaut, das
auch den weitestgehenden Anspriichen gentigen diirfte. Der Apparat
leistet mit hinreichend gleichm#Biger Genauigkeit 50 bis 2000
Doppelschwingungen in der Sekunde bei raschester Einstell-
barkeit (siehe Abb. 34). Ferner hat Dahmann ein Stroboskop
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angegeben, in dessen Scheibe sechs Lochstrecken eingeschnitten
sind. Hinter der Scheibe ist die Lichtquelle auf einem Schlitten
verschieblich, so daf wihrend der Untersuchung die Lichtblitze
entsprechend bestimmten Tonintervallen bei gleichbleibender Um-
drehungszahl des Motors verindert werden konnen.

Versuchsanordnungen unter Einbeziehung der Kinematographie
mit iiberraschend guten Ergebnissen hat Hegener, zum Teil mit
Panconcelli-Calzia zusammen, angegeben. Letzterer hat das
Verfahren noch durch gleichzeitige ,Autokatoptrie¢ erweitert,
d. h. die Versuchsperson beobachtet sich selbst ununterbrochen
wihrend der ganzen Aufnahme in einem vorn am photographischen
Apparat angebrachten Spiegel. Dadurch wird eine ausgezeichnete
Kontrolle ermoglicht. Panconcelli-Calzia hat auch die Stereo-
photographie dazu verwandt, so dafl mit Hilfe eines Stereoskops aus
den stereokinematographischen Aufnahmen ausgezeichnet plastische
Eindriicke vom Phonationsvorgang gewonnen werden kionnen.

Wenn in der beistehenden Abb. 85, die aus Nagels Dar-
stellungen entnommen ist, 4B und CD die oberen Flichen der
beiden Stimmlippen darstellen, so wiirden Abb. 35.

die Stimmlippen, wenn sie in der Art eines
durchschlagenden Zungenpfeifenmechanis- . x<\\3\ /;/7 5
mus schwingen wiirden, in der Art der (w____; pa——
gebogenen Pfeile hin und her pendeln 7\
miissen. Wiirden sie als reine Gegen-
schlagpfeifen funktionieren, so miiite das
Hin- und Herschwingen in der Richtung der
gestrichelten Pfeile geschehen. Nach Museholds und auch Nagels
Annahme geschieht in Wirklichkeit die Schwingung ungefihr in
Richtung des punktierten Pfeiles in einem nach oben konvexen
flachen Bogen. Nagel ist der Meinung, da8 der Hin- und Riick-
schwung nicht auf dem gleichen Wege erfolge, sondern daB die ganze
Schwingungsbahn eine Art gestreckter Ellipse oder Schleife sei.

Schwingungen der Stimm-
lippen nach Nagel.

2. Tonhéhe und Tonstérke.

Vergleicht man den Durchschnitt einer in Ruhe befindlichen
Wethloschen Polsterpfeife (siehe Abb. 33) mit der Begrenzung
der Stimmlippen in Abb. 16, so ist es klar, daB diese Pfeife, welche
leicht in der exspiratorischen Richtung angeblasen werden kann, am
besten den Verhiltnissen des Kehlkopfes entspricht. Trotzdem ist
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die Darstellung der sonstigen Gesetze der menschlichen Stimm-
bildung am leichtesten 2zu studieren an einem membrantsen
menschlichen Kehlkopf, der, wie das von Johannes Miiller
zuerst ausgefiihrt wurde, aus einem iiber ein holzernes Anblaserohr
heriibergezogenen diinnen Gummischlauch besteht, dessen periphere
Offnung an zwei gegeniiberliegenden Stellen der Peripherie gefaft
und in die Linge gezogen wird. Auf diese Weise legen sich die
Rinder parallel fest aneinander, und beim Anblasen entsteht ein Ton.
Man kann leicht zeigen, da alle Gesetze, welche Johannes Miiller
an dem Leichenkehlkopf gefunden hat, fiir diesen kiinstlichen
Kehlkopf ebenfalls gelten.

Die Tonhohe steigt und f&llt mit dem Steigen und
Nachlassen der Spannung.

Die Tonhohe steigt und fallt mit dem Steigen und
Nachlassen des Anblasedruckes.

Die Tonstirke steht in direktem Verh#ltnis zur An-
blasestirke.

DaB der Anblasedruck nicht nur die Tonstirke, sondern auch
die Tonhdhe beeinfluft, ist iibrigens auch mehrfach am lebenden
Menschen gezeigt worden, wo man infolge Bestehens einer Luft-
rohrenfistel unterhalb der Stimmritze Gelegenheit hatte, diesen Druck
direkt zu messen. Bei einem von Cagniard Latour beobachteten
Falle stieg der Wasserdruck bei lautem Rufen auf 945 mm, beim
Singen eines mittleren, Tones auf 160 mm, ging er mit dem Ton in
die Hohe, ohne ihn zu verstirken, so stieg der Druck auf
200 mm Wasser, beim Flistern betrug er 30 mm. Griitzner
konnte in einem #hnlichen Falle folgende Werte feststellen. Bei
gleichbleibender Stirke wurden die Tone @, ¢' und f! gesungen,
wobei sich 142, 154, 190 mm Wasserdruck ergaben. Sang er bei
gleicher Tonhohe (¢!) und Stirke die verschiedenen Vokale, so
zeigten sich bei a 125, bel e 212, bei ¢ 220, bei 0 198 und bei u
200 mm Wasserdruck. Griitzner bringt diese Tatsache mit der
verschiedenen GroBe der Mundoffnung in Zusammenhang (S. 88
und 89). Ahnliche Resultate erhielt Roudet.

Dal auch Johannes Miiller trotz mannigfacher falscher Auffassung
in bezug auf das Prinzip der Gegenschlagpfeifen wenigstens bei seinen
praktischen Versuchen richtig verfuhr, das geht am besten aus der Art
hervor, wie er die Wirkung der .seitlichen Kompression der Stimmlippen
bei der Bruststimme nachzuahmen suchte. Er benutzte dazu ein Kom-
pressorium, dessen Wirkung deutlich aus der nebenstehenden Abb. 36 hervor-
geht, in welcher man einen Leichenkehlkopf erblickt, wie er zur An-
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stellung der Miillerschen Versuche in Verbindung mit jenem Kompressorium
gebracht ist. Mehrfach konnte Johannes Miiller dann bereits nach-
weisen, dafi bei Verstirkung des Druckes, den die Schenkel des Kom-
pressoriums seitlich auf die Stimmlippen ausiibten, der Ton hoher wurde.
Allerdings trat das nicht immer ein.

Untersuchungen, die Ewald anstellte, indem er die Stimmlippen
durch zwei Froschmuskeln nachahmte und nun nach dem Anblasen dieser

Abb. 36.

Stimmritze durch einen Induktiomsstrom die Kontraktion erhshte, ergaben,
dafi der Ton in dem Moment der Muskelreizung in die Héhe ging; das
gleiche konnte Nagel bei dhnlichen Versuchen feststellen, indem er einen
M. sartorius des Frosches als einlippige Pfeife verwandte. Die von
Johannes Miiller mit seinem Kompressorium gewonnene Tabelle der Ton-
erhghung mit zunehmendem Seitendruck der Stimmlippen ist in Riieksicht
dieser neueren Versuche so interessant, daB ich sie hier wiedergebe
J. M., 8.31):
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Die Miillerschen Versuche haben fiir den Gesang besonders
in Riicksicht auf die Ubungen des An- und Abschwellens eines
Tones, wobei nach Moglichkeit darauf geachtet wird, daB weder
ein Distonieren (nach oben), noch ein Detonieren (nach unten)
eintritt, noch heute mehr als historische Bedeutung. Er zeigte mit
seiner Versuchsanordnung, wie gleiche Tone, die an Starke
zunehmen, was ja, wie wir oben betonten, der Anblasestirke
proportional ist, in bestimmter Weise an Spannung abnehmen
miissen, und zwar sowohl bei der Fistel- wie bei der Brust-
stimme.

Dem stehen die Ergebnisse, die Wethlo bei den Versuchen
mit seiner Polsterpieife gewonnen, entgegen. Er erhielt bei ver-
stirktem Blasedruck fast immer, meist !/, bis 1 Tonstufe, tiefer
liegende Tone. Wethlo fand auBerdem, daf die Lingen- und
Weitenmafe von Windrohr (Trachealbaum) und Ansatzrohr die
Tonhohe beeinflussen. In dieser Richtung angestellte Versuche
ergaben aber ziemlich verschiedene Resultate, so daB groBere Ver-
suchsreihen erforderlich sind, um zu einem abschliefenden Urteil
zu gelangen. Zu 3hnlichen Ergebnissen wie Miiller kam Ewald,
erwihnt aber auch die ,verhiltnismiBig groBe Unabhingigkeit der
Tonhthe vom Winddruck“ und meint, daB, #hnliche Verhiltnisse,
wie bei der Polsterpfeife, auch beim menschlichen Kehlkopf voraus-
gesetzt, das Anschwellen eines Tones dann ,ohne besondere oder
mit nur sehr geringer Kompensation der Kréafte“ moglich sein miisse.
Nadoleczny erinnert an das Detonieren schon bei ganz leichten
Stimmstorungen, also Schwichezustinden, was auf auferordentlich
fein abgestufte Kompensationsverhiltnisse hinweist.
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Auch Giesswein bringt Tonhthe und Liénge des Tracheal-
baumes in Zusammenhang und dehnt seine Untersuchungen auch
noch auf die Festigkeit der Wandungen des Trachealbaumes aus
wie auf seine Umgebung.

3. Register.

Beziiglich der Frage, wie Brust- und Falsettregister zustande kommen,
gibt Johannes Miiller auf Grund seiner Untersuchungen am Leichenkeh!-
kopf bekanntlich folgende Theorien: Bei der Bruststimme schwingen die
Stimmlippen in ganzer Breite, ebenso die mit ihnen verbundenen Mem-
branen und der M. thyreo-arytaenoideus. Bei den Fisteltonen dagegen
schwingt blof der innere oder der Randteil der Stimmlippen.

Schon Merkel behauptete fiir die Unterscheidung der Muskeltatigkeit
bei Brust- und Fistelstimme eine gewisse Gegenwirkung des M. thyreo-
arytaenoideus internus mit dem M. crico-thyreoideus.

Der erste, der sich klar iiber die Frage nach den Stimmregistern aus-
sprach, war Garcia: ,Wir verstehen unter Register eine Reihe von auf-
einanderfolgenden homogenen, von der Tiefe zur Hohe aufsteigenden Tonen,
die durch die Entwicklung desselben mechanischen Prinzips hervorgerufen
sind, und deren Natur sich ‘durchaus unterscheidet von einer anderen Reihe
von ebenfalls aufeinanderfolgenden homogenen Tonen, die durch ein anderes
mechanisches Prinzip hervorgerufen sind. Alle demselben Register an-
gehorigen Téne sind indessen von einerlei Natur, gleichviel, welche Modi-
fikationen sie hinsichtlich des Klanggepriges oder der Stirke erleiden
konnen. Die Register decken einander in einem Teile ihres Gebietes, so
daf die in einer gewissen Region vorhandenen T¢ne zu gleicher Zeit zwei
verschiedenen Registern angehéren konnen, und dafi die Stimme dieselben,
sei es im Sprechen, sei es im Singen, angeben kann, ohne sie miteinander
zu verwechseln.* Wie schon oben auseinandergesetzt, unterscheiden wir
zwei Hauptregister: Brust- und Falsettregister, zwischen demen ein Mittel-
register liegt. So aufierordentlich leicht wir nun mit dem Ohr unterscheiden,
ob ein Ton im Brustregister oder im Falsett gesungen wird, und so leicht
es dem Singer selbst wird, auf Befehl denselben Ton einmal im Brust-,
ein zweites Mal im Falsettregister zu singen, so schwierig ist die Antwort
auf die Frage, welche Teile des Klanggebildes diesen Eindruck hervor-
rufen, und genau zu sagen, welche Teile des Stimmorgans die Ursache
dieser Einstellung sind.

Die direkte Beobachtung im laryngoskopischen Bilde ergab
bei zahlreichen Versuchen, die Gutzmann sen. an sich und an
anderen angestellt hat, stets sehr deutlich, daB bei der Brust-
stimme der Stimmlippenrand gerundet, bei der Fistelstimme
dagegen scharf abgesetzt war. Diese Form des Stimmlippenrandes
148t sich im Kehlkopispiegel ebenso leicht erkennen, wie man auf
den Rand eines Tisches von oben her sehend sagen kann, ob dieser
Rand eckig oder rund sei. Man wiirde aus diesem laryngoskopischen
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Befund schluBifolgern, daB bei rundem Stimmlippenrand der gesamte
M. internus sich in Kontraktion befinde, wihrend bei dem scharfen
Rande der Falsettstimme mindestens die -Randteile desselben er-
schlafft sein miissen, eine Deutung, die sich den dlteren Deutungen
von Johannes Miiller und Lehfeldt durchaus anschlieBt.

Weit klarer wird aber diese Frage entschieden durch die
Untersuchungen mittels der stroboskopischen Scheibe. Schon oben
wurde auf die wichtigen Resultate, welche Musehold bei der
Untersuchung des Brustregisters gefunden hat, hingewiesen, und
die sich bei der leicht ausfithrbaren Nachpriifung Gutzmann sen.
stets als sehr zuverldssig erwiesen haben: den vollkommenen Schluf
der Stimmlippen abwechselnd mit weiter, bis zu 1 und 1'/,mm
gehender Offnung. Fiir die Fistelstimme haben die strobo-
skopischen Beobachtungen von Musehold und besonders die von
Réthi ergeben, daB die kriiftigen Schwingungen in der Randzone
nur bis zu einer bestimmten, dem Rande der Stimmlippen parallelen
Linie reichen, an der sich Schleimtropfchen als an einer relativ
ruhigen Stelle in einer Reihe anordnen, eine Erscheinung, die von
Oertel, Koschlakoff und anderen filschlicherweise als , Knoten-
linie“ angesehen worden ist.

Bemerkenswert ist die Beobachtung, die Réthi zuerst gemacht hat
und die man in der Tat leicht selbst beobachten kann, da8, wenn der freie
Rand der Stimmlippe bei moglichst genauem Innehalten des Tones der
stroboskopischen Scheibe nach aufwirts schwingt, die Schirfe diesés Randes
wie eine Kante nach aulien riickt, wihrend der freie Rand wieder abwirts
geht, und daf diese Kante, indem sie allmihlich verstreicht, eine kurze
Strecke weit lateralwirts ablduft, endlich, daB man oft die zweite Kante
unterwegs sdhe, bevor die erste abgelaufen sei. Diese ,Réthische
Welle“ wird nach Angabe ihres ersten Schilderers auch bei der Mittel-
stimme angetroffen.

Nicht unwesentlich erscheint, daB Musehold bei der Fistel-
stimme in stroboskopischer Untersuchung keinen vélligen Schluf
der Stimmlippen feststellen konnte, so daf er dazu neigt, wenigstens
bei der Fistelstimme eine dem Mechanismus der durchschlagenden
Pfeife entsprechende Bewegung anzunehmen. Nagel betont, daB,
wenn man eine steile Aneinanderlegung der inneren Stimmlippen-
rinder annehmen wiirde, #hnlich wie dies bei dem oben beschriebenen
kiinstlichen Kehlkopf der Fall ist, der Mechanismus der der auf-
schlagenden Zungenpfeifen sein miisse. Dabei miisse auBerdem
auch stroboskopisch stets ein vollstindiger GlottisschluB sichtbar
werden, und da dieser nicht eintrete, so konne man nicht einsehen,
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wie der Kehlkopf als durchschlagende oder aufschlagende Zungen-
pfeife funktionieren kionne. Nagel nimmt deswegen noch durchaus
keine vollige Klirung der Schwingungsart der Stimmlippen im
Falsettregister an. Tonndorf hat im Gegensatz zu Musehold
bei seiner Versuchsanordnung (s. S. 52) deutlich gesehen, daB die
Stimmlippen sich auch bei Kopfstimme vollig schliefen.

Was nun die Muskelwirkungen bei den beiden Registern an-
belangt, so ist bereits gesagt worden, daf bei der Bruststimme der
M. internus in seinem ganzen Verlauf kontrahiert ist. Dal er
allein die Spannung der Stimmlippen nicht ausmacht, ist aus den
anatomischen Verh#ltnissen, die oben geschildert wurden, ganz
deutlich. Es tritt sicherlich zu seiner Wirkung stets die des M.
crico-thyreoideus. Wihrend aber bei der Bruststimme der M. crico-
thyreoideus in seiner Wirkung mehr zuriicktritt, wird beim Falsett
die Tonabstufung, d. h. die Spannung der Stimmlippen, vorwiegend
durch ihn vollfiihrt.

Katzenstein vermochte am Hundekehlkopf durch Versuche diese
alte, schon von Merkel aufgestellte Ansicht von neuem zu bekriftigen.
Da aber naturgemidB die Erfahrungen der Vivisektion mnicht ohne
weiteres auf den Menschen iibertragen werden kinnen, so ist es von
hochstem Interesse, die Ergebnisse kennenzulernen, welche Jorgen
Moller-Kopenhagen in Gemeinschaft mit Fischer mittels des Réntgen-
verfahrens am lebenden Kehlkopf gewonnen hat. Wenn er einen Singer
den gleichen Ton in Brust- und in Falsettstimme halten lief und wihrend-
dessen eine Rontgenaufnahme machte, so zeigte sich das Dreieck zwischen
dem unteren Rande des Schildknorpels und dem oberen des Ringknorpels
bei der Fistelstimme stets wesentlich enger, ein Zeichen davon, daf hier
die Wirkung des M. crico-thyreoideus stirker angesetzt hatte. Wihrend in
der Ruhelage die Entfernung des unteren Randes des Schildknorpels von
dem oberen Rande des Ringknorpels 14 mm betrug, zeigte sie bei 4 in
der Bruststimme 8, bei g in der Bruststimme 6,5 mm, so dafl man auch fiir
die’ Bruststimme ganz offensichtlich die Tonabstufung des M. crico-thyreo-
ideus bemerken kann. Viel interessanter aber ist die Vergleichung des-
selben Tones in Brust- und Fistelstimme. So zeigen die hier beigegebenen
Bilder das ¢! in Brust- und Fistelstimme gesungen, wobei die Entfernung
der beiden Punkte bei der Bruststimme 8,5, bei der Falsettstimme 8 mm
betrigt. Dasselbe Verhiltnis zeigte sich bei dem fjsl. Man kann demnach
diese Mgllerschen Untersuchungen nun als eine willkommene Erginzung
zu unseren bisherigen, durch Katzenstein erwiesenen Kenntnissen der
Wechselwirkung bei der Brust- und Fistelstimme betrachten.

Die nichste Frage ist nun, wie das Mittelregister zustande
kommt, dasjenige Register, welchem gesanglich die hichste Be-
deutung zukommt. Der erfahrene und geschulte Séinger ist ohne
Miihe imstande, von der Bruststimme in kontinuierlicher Tonfolge
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ganz unmerklich in die Kopfstimme und ins Falsett iiberzugehen,
wihrend der ungeiibte an bestimmter Stelle deutlich vernehmbar
aus dem Brust- in das Falsettregister umschligt. Wie kommt nun
jener unmerkliche Ubergang zustande? Wenn wir die oben an-

Abb. 37. + Abb. 38.

¢’ in Fistelstimme.

Abb. 40.

fis’ in Bruststimme. fis' in Fistelstimme.

genommenen Muskelwirkungen als wirklich vorhanden ansehen, so
kann man sich denken, daB wihrend des unmerklichen Ubergangs
ein allmihliches Nachlassen der Kontraktion der inneren Fasern
des Internus und ein dementsprechendes Ansteigen der Kontraktion
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des Crico-thyreoideus stattfindet. Leider liegen sorgsame strobo-
skopische Untersuchungen iiber diese Frage bisher noch nicht vor.
Réthi scheint etwas Ahnliches im Auge zu haben, da er angibt,
daB die Stimmlippen im Mittelregister in groferer Ausdehnung
schwingen als beim Falsett. Dieses Mittelregister wird von manchen
Strigern und Kunstgesanglehrern als , Voix mixte“ bezeichnet.

Die Kopfstimme ist eine an Oberttnen reichere, also klang-
volle und musikalisch brauchbare Falsettstimme mit eigentiimlichen
Resonanzvorgingen, auf die spiter noch niher eingegangen werden
soll. Das StrohbalBregister wird bei sehr schlaffen dicken
Stimmlippen erzeugt und tritt unter pathologischen Verhiltnissen,
besonders beim Katarrh, sehr stark hervor. Recht auffallend wird
es dann, wenn die Stimmlippen durch chronische Katarrhe eine
dauernde Verdickung und Verhirtung erfahren haben: der rauhe
Baf alter Trinker (H. v. Meyer).

Ein sehr hoch liegendes viertes Register ist von Semon,
P. Schultz, Liiders und Th. S. Flatau sowie Nadoleczny als
oPifeifregister® beschrieben worden. In gemeinschaftlicher
Arbeit mit Flatau hat Gutzmann sen. es bei den Unter-
suchungen der Stimme der Schulkinder mehrfach vorgefunden. Es
zeigte sich dabei eine eigentiimliche, spindelfsrmige Stimmritze mit
kleiner runder Offnung in der Mitte. Uber die Haufigkeit dieses
Registers in den Stimmen der Schulkinder wird noch Niheres mit-
geteilt werden.

In neuester Zeit hat sich Nadoleczny?) besonders mit der
Registerfrage beschiftigt. Er gibt mit Benutzung der Begriffs-
bestimmung von Garcia und auf Grund laryngoskopischer sowie
laryngographischer und preumographischer Untersuchungen folgende
Registerdefinition :

»Unter Register verstehen wir eine Reihe von aufeinander-
folgenden gleichartigen Stimmkldngen, die das musikalisch geiibte
Ohr von einer anderen sich daran anschliefenden Reihe ebenfalls
unter sich gleichartiger Klsnge an bestimmten Stellen abgrenzen
kann. Thr gleichartiger Klang ist durch ein bestimmtes konstantes
Verhalten der Obertone bedingt. Diesen Tonreihen entsprechen an

1) Nadoleczny, Physiologie der Stimme und Sprache, Handbuch der
Hals-, Nasen-, Ohrenheilkunde, herausgegeben von A. Denker und 0. Kahler,
Bd. 1, Verlag J. Springer, Berlin 1925, und Untersuchungen iiber den Kunst-
gesang, Verlag J. Springer, Berlin 1922. Hier findet sich auch eine reich-
haltige Literaturangabe iiber die Registerfrage und Registerbezeichnungen.
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Kopf, Hals und Brust bestimmte objektiv und subjektiv wahrnehm-
bare Vibrationsbezirke. Die Stellung des Kehlkopfes #ndert sich
beim Ubergang von einer solchen Tonreihe zur anderen beim Natur-
singer starker als beim Kunstsinger. Die Register sind hervor-
gerufen durch einen bestimmten ihnen zugehorigen Mechanismus der
Tonerzeugung (Stimmlippenschwingungen, Stimmritzenform, Luft-
verbrauch), der jedoch einen allmihlichen Ubergang von einem ins
angrenzende Register zuldBt. Eine Anzahl dieser Klinge kann
jeweils in zwei angrenzenden Registern, aber nicht immer in gleicher
Stiarke hervorgebracht werden. Zum Sprechen in der Umgangs-
sprache konnen alle drei Register dienen, jedoch darf man die Ver-
wendung der Bruststimme und etwa noch der Mittelstimme dabei
als normal ansehen.*

4. Genauigkeit der Stimme.

Wie genau die Stimmuskulatur einen bestimmten Ton wieder-
geben kann, dariiber sind verschiedene Untersuchungen angestellt
worden. Der erste, welcher dariiber auf Veranlassung von Hensen
arbeitete, war Kliinder. Bekanntlich kann man aus der Anzahl
der Schwebungen, welche zwel nahezu gleiche T6ne in der Zeit-
einheit machen, die Differenz der Schwingungszahl erschliefen.
Wenn man die Anzahl der Schwingungen kennt, die die eine Ton-
quelle macht, so kann man daraus die Schwingungen der zweiten
Tonquelle berechnen, vorausgesetzt, daf man weiB, ob letztere hsher
oder tiefer als der bekannte Ton ist. Da es aber nur darauf an-
kommt, die Prozente der Abweichungen der zweiten Tonquelle aus
den Schwebungen zu bestimmen, so ist auch dieses zu wissen nicht
notig, da es nur einen sehr geringen Fehler ausmacht, ob man die
Prozente z. B. statt 429 nur 427 oder umgekehrt berechnet.
Kliinder leitete den einen Ton einer Orgelpfeife durch den einen
Arm des Konigschen Differenzapparates zur empfindlichen Flamme,
wihrend in den anderen Arm der zu untersuchende Ton hinein-
gesungen wurde. Er beobachtete dann die Gasflamme und markierte
die sich als Bewegung derselben zeigenden StifSe durch den Schlag
gegen die eine Zinke einer Stimmgabel, die das ¢ auf die kymo-
graphische Trommel schrieb, so daf sich in ihrer Welle dieser Sto§
abzeichnete. ~Unter dieser so verénderten Stimmgabelkurve war
eine zweite Stimmgabelkurve des ¢ aufgezeichnet. Es ergab sich,
daB die Mittelzahl des Fehlers bei dem Singen des ¢ (128 Schwin-
gungen) 0,761/  betrug, wahrend die bei g (192 Schwingungen)
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0,434 °/,, die bei ¢' (256 Schwingungen) 0,257 °/, betrug. Kliinder
glaubte den grofen Unterschied von 0,761 zu 0,257 °/; im Umfang
einer Oktave auf eine ungleiche Schirfe des Gehors zuriickfithren
zu miissen; nach angestellten Versuchen zeigte sich jedoch, daB diese
in der Hohe und Tiefe fast gleich war, da sich die Genauigkeit bei ¢
und @' (mit 430 Schwingungen) wie 1001,56 zu 1001,54 heraus-
stellte. Er schlieft daher, daf der Grund, weshalb hshere Tone
so viel genauer von unserem Kehlkopf angegeben und gehalten
werden, im Kehlkopf selbst und nicht im Gehor zu suchen sei, daf
demnach bei kontrahierteren Muskeln die Erhaltung in gleich-
mibiger Spannung leichter sei, als bei weniger kontrahierten.

Genauer war das graphische Verfahren, dessen sich Kliinder
und Hensen bedienten. Sie lieflen zweli Membranen, die eine vom
gegebenen Ton, die andere von dem nachgesungenen, in Bewegung
setzen und ihre Schwingungen gleichzeitig auf eine rotierende
Trommel aufzeichnen. Sodann wurde die Haufigkeit der Bewegungen
gezihlt und daraus das Ergebnis berechnet, um wievielmal héiufiger
oder langsamer der Ton des Kehlkopfes in der Zeiteinheit schwankt,
als der gegebene Ton, den er nachzusingen sich bemiihte. Dieses
genauere Verfahren ergab bei G (96 Schwingungen) 0,342 °/,, bei
¢ (128 Schwingungen) 0,364 °/,, bei g (196 Schwingungen) 0,323 %/,
und bei ¢! (256 Schwingungen) 0,230 9/,.

Hensen benutzte ein optisches Verfahren, das ohne besondere Um-
stinde nachgepriift werden kann. Er lie das Bild der durch die Stimme
angesungenen Konigschen Flamme in einem wagerecht oszillierenden
Spiegel, der senkrecht an die Zinke einer Stimmgabel befestigt war, ent-
stehen. Befinden sich hierbei der Ton der Stimme und der Stimmgabel
genau im Einklang bzw. in konstantem Verhaltnis, so sieht man im Spiegel
ruhende Flammenbilder. Schwankt jedoch die Tonhshe der Stimme ein
wenig nach oben oder unten, so zeigen die Bilder eine Bewegung nach
links oder rechts, dhnlich wie bei den Lissajousschen Stimmgabelkurven.
Hensen zeigte so, dafi kein Singer imstande war, eine gegebene Tonhohe
lingere Zeit festzuhalten. Wichtig ist, zu bemerken, daf die von Kliinder
festgestellten Fehlerprozente nicht allein auf den Kehlkopf kommen, sondern
zum Teil auch auf die Fehler, die das Ohr in der Beurteilung der Ton-
hshe macht.

In shnlicher Weise wie Hensen hat auch P. v. Griitzner ein Ver-
fahren beschrieben, um die Genaunigkeit im Nachsingen eines gegebenen
Tones leicht zu demonstrieren. Der Spiegelapparat, den er dabei benutzt,

ist dhnlich gebaut wie der Samojloffsche Apparat, den wir weiter unten
noch kennenlernen werden.

Alle diese Versuche sind gewil von der griften Bedeutung,
nicht nur fiir die Physiologie der Stimme iiberhaupt, sondern im
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besonderen auch fiir die Physiologie des Gesanges bzw. die indivi-
duelle Genauigkeit des Singers. Man darf aber bei der Beurteilung
nicht vergessen, daB der gegebene und der nachgesungene Ton stets
gleichzeitig ertonten, und deshalb ist auch die aus den rechnerischen
Untersuchungen Kliinders sich ergebende Genauigkeit der Kehl-
kopfleistung nicht so sehr erstaunlich. Es ist nimlich hochst be-
merkenswert, wie auffallend die Schwebungen, welche zwischen dem
gegebenen und dem nachgesungenen Ton in etwas stirkerer Weise

Linge gesungener Vokalperioden (Kind, 13 Jahre alt).

Stimm- Ge- Be- Theore- Stimm- Gee- Be- Theore-
m;m messene rechnete tisches 111;111 messene | rechnete tisches
note Liange Lange | Verhiltnis note Linge Linge Verhiltnis
ct 27,3 27,2 1 gt 17,9 18,1 2/s
ar 24,2 24,2 8y al 16,4 16,3 3,
et 22,1 21,7 4 3t 14,5 14,5 815
r* 20,4 20,4 3, 2 13,6 13,6 1

Linge gesungener Vokalperioden (Frau und Mann).

Frau (Sopran) Mann (Bariton)

s Ge- Be- Theore- : Ge- Be- Theore-
Stm‘x;m- messene | rechnete tisches Stm:m' messene | rechnete tisches

nove Linge Liange | Verhiltnis note Linge Lange | Verhiltnis

ct 32,5 31,5 1 ¢ 60 63 1

ar 28,5 28 8, e 50 50,4 4

1 23,5 23,6 3, g 435 | 42 2,

g 21 21 9, et 325 | 315 1,

al 18,5 18,9 3y

entstehen, sofort von dem Individuum durch Veridnderung seiner
Stimmlippenspannung ausgeglichen und fast villig zum Verschwinden
gebracht werden. Bei zahlreichen Tonhohen- und Tonumfangs-
untersuchungen, die Gutzmann sen. mit dem Harmonium vornahm,
ist selbst bei ganz unmusikalischen Personen dieses Verhalten auf-
gefallen. Wenn er eine vollstindig unmusikalische Person einen
Ton lsngere Zeit aushalten lief und auf dem Harmonium den mog-
lichst dazu passenden Ton daneben dauernd ertonen lief, so waren
nur zu Anfang dieses Versuches stidrkere Schwebungen vorhanden.
Fast stets suchte selbst das giénzlich unmusikalische Individuum
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durch Verinderung seiner Stimmlippeuspannung geradezu auto-
matisch die Schwebungen zu vermeiden?).

Seit dem Erscheinen der ersten Auflage dieses Buches sind
nun weitere Versuche iiber das Nachsingen angestellt worden. So
von Sokolowsky, Kerppola, Walle und K. L. Schaefer und
A. Guttmann.

Beim Nachsingen eines gleichzeitig erklingenden
Orgelpieiftones oder Stimmgabeltones (Unisonoversuche)
ergeben sich nach Sokolowsky 0,443°/, Fehler im Mittel, nach
Kliinder 0,337°/; und nach Kerppola und Walle 1%, Bei
diesen Unisonoversuchen sind allerdings immer die entstehenden
Schwebungen mit ihren eben erwihnten zwangslidufigen Ausgleichs-
erscheinungen zu beriicksichtigen.

Beim Singen von Intervallen zu einem gleichzeitig er-
klingenden Ton kamen Sokolowsky sowie Kerppola und Walle
zu folgenden Ergebnissen:

Nach Nach
Sokolowski Kerppolaund Walle

%o %o

Beim Grundton . . . . . . . 0,443 0,3—1,3

Bei der kleinen Terz . 0,783 1,2—1,8

» n grofem 1,520 0,4—2,0

w » Quart . . . .., 1,25 0,6—1,3

w » Quint , . . 3,282 0,1—2,7

»  w Sext 1,005 1,1—2,1

s n Oktave . . ., . . . 1,163 0,1—2,0

Demnach macht besonders die Quint Schwierigkeiten, wihrend
bei allen anderen Intervallen die Fehler nicht allzusehr ins Ge-
wicht fallen. Nach Sokolowsky war es gleichgiiltig, ob die Ton-
folge aufsteigend oder absteigend gesungen wurde. Derselbe Autor
gibt an, daB hiufiger zu tief als zu hoch gesungen wurde.

Die TUnisonoversuche von K. L. Schaefer und A. Gutt-
mann sind besonders wegen der einwandfreien Versuchspersonen

1) Es sei nebenbei bemerkt, daf die bei dem Empfinden der Vibrationen
zweier gleichzeitig in Bewegung gesetzter, nur ungefihr gleichgestimmter
Stimmgabeln entstehenden Vibrationsschwebungen in ganz ihnlicher Weise
im Kérper des den Kehlkopf des vorsprechenden Lehrers betastenden Taub-
stummen entstehen, und da8 auch der véllig Taube bei einiger Ubung es ver-
sucht, die entstehenden Vibrationsschwebungen zu vermeiden, so daf er den
vorgesungenen Ton bei lingerem Tasten manchmal nahezu richtig nachsingt.

Gutzmann, Physiologie. 2. Aufl. 5
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(C.Stumpf, v. Hornbostel, K. L. Schaefer und A. Guttmann)
bemerkenswert. Es stellte sich heraus, daf bei der gleichzeitigen
Darbietung zweier Tone grofie Tonhohenunterschiede notwendig
waren, um zwei voneinander abweichtnde Tone als unrein zu er-
kennen. In der Gegend der mittleren Singstimme des Mannes
waren Schwingungsunterschiede von 1 bis 29/, oft sogar noch
mehr, bis zu 4'/,°/, notig, um zu dem Urteil ,beginnende Unrein-
heit* zu kommen. Diesen Schwingungsunterschieden entspricht
etwa der Wert von !/, bis ?/, Ton! In noch tieferen Lagen, etwa bis
Fis, ist die Unreinheit erst bei einem Ganzton bemerkbar. Neuer-
dings hat nun A.Guttmann die Versuche fortgesetzt, indem er
einen feststehenden bekannten Ton und den vom Nachsinger an-
gestimmten Ton gleichzeitig graphisch aufnahm. Die Unterschiede
schwanken von -+ 1 bis — 19/, ja, gelegentlich bis zu 4°/,, nach-
dem der Ton wesentlich zu tief begonnen hatte. Im Gegensatz zu
Sokolowsky ergaben sich bei dem Singen der verschiedensten
Intervalle demgegeniiber keine Abweichungen. Die Fehler blieben
die gleichen. Man kann daher iiber die Frage, ob man im a-capella-
Gesang ,rein“ oder ,temperiert“ singe, nach Guttmann iiberhaupt
nicht streiten, da ja alle Sanger standig viel grobere Fehler machen,
als der Schwingungsunterschied zwischen ,reiner“ und ,temperierter
Stimmung iiberhaupt betrdigt. Ebenso erledigt sich hiermit die
Moglichkeit, eine Vokalmusik in Vierteltonen hervorzubringen. Da-
gegen sind von grofiter Bedeutung fiir das ,Reinsingen® eine Reihe
von gesangsphysiologischen Momenten (Tonlage, Art des Amnsatzes,
Sprachbestandteile, vor allem Vokale, Stirkegrade und Register-
wahl, Schwellténe usw.), sowie die musikpsychologische Einstellung
des Singenden (die Stellung des jeweiligen Tones innerhalb der
Harmonie und #hnliches).

Nach M. Schoen wird ein Ton selten linger als !/, Sekunde
auf genau derselben Tonhthe gehalten. Die Schwankungen sind
dann aber sehr gering, etwa 1/, Ton, und zwar meist nach oben.

Untersuchungen, wie lange die zuerst eingestellte Spannung
getdndert werden muB, bis der richtige Ton gefunden ist, stehen
noch aus.

Ferner wire zur Priifung des musikalischen Gedicht-
nisses beispielsweise die Untersuchung nicht unwesentlich, wie
lange nach dem Verklingen des Tones ein richtiges oder nahezu
richtiges Nachsingen noch stattfinden kann, ohne daf bei dem
betreffenden Menschen absolutes Tonbewuftsein vorhanden ist, was
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natiirlich stets eine ausgezeichnete Korrektur geben wiirde. So
berichtet Nagel von einem 3'/,jihrigen Knaben, der sonst keine
musikalische Begabung zeigte, daB er das a! einer Stimmgabel ohne
jede Einiibung nicht nur rein nachsang, sondern auch nach mehreren,
d. h. bis zu fiinf, Minuten es sicher wiederfand, wenngleich nach
solchen Pausen im FEinsatz allerdings zunichst Fehler bis zu einem
halben Ton vorkamen, die aber schnell nach dem akustischen Er-
innerungsbild verbessert wurden. Sokolowsky fand beim Nach-
singen eines gegebenen Tones eine halbe bis eine ganze Minute
nach dem Verklingen Fehler von 0,07 bis 3,529/

Linge gesungener Vokalperioden (Kind, 13 Jahre alt).

2 i »

H 5, | £, | 3% $ | B, | 8. | 4%

: e | 22 | %2 E | iR £% ) 38

£ £3 23 2% k! £3 £3 )

& S 8 26 A & A 2

& 15

et ... 273 | 272 g i 17,9 | 18,1 s
a L] 242 | 242 8, |at l 16,4 | 16,3 3
el .. .| 221.| 21,7 s | A 145 | 145 | 8/
.. .| 204 20,4 3/, c? r 13,6 13,6 Yy

Linge gesungener Vokalperioden (Frau und Mann).

Frau (Sopran) Mann (Bariton)
3 © &

® ) 2 @ Q [ @
@ ] @ & g % ] @ &
g £y 23 | %3 £ 22 2% | %3
R D& o 3 R |
£ £ e % 2 £A L %
@ & ] §I> n > ] §>

et .. .| 325 | 315 1 ¢ ...| 60 63 1
at .. .| 285 | 28 8 |e .. .| 50 50,4 4
...l 235 23,6 8, g .. .| 485 42 %y
gt ...y 21 21 Y Jet. . .| 325 | 3BL5 1,
at .. .|| 185 | 189 3/ \

Bemerkenswert sind Boekes Versuche iiber die Leistungen einer
ungeschulten Stimme mit gutem musikalischen Gehér. Er bestimmte die
Linge der Perioden des von einem 13 jihrigen Knaben durch eine Tonleiter
hindurch gesungenen Vokales g. Nur der erste Ton dieser Tonleiter war
durch eine Pfeife angegeben worden. Boeke verglich nun die Linge der
Vokalperioden auf den verschiedenen Ténen (jedesmal ans zehn aufeinander-

5%
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folgenden der Durchschnitt genommen) mit dem aus dem Kontrollton, dem
Umfange des Phonographenzylinders usw. berechneten Lingen. Ebenso be-
stimmte er die Lingen gesungener Vokalperioden bei einer Frau (Sopran)
und bei einem Mann (Bariton). Die vorstehenden Tabellen zeigen die Er-
gebnisse iibersichtlich zusammengestellt.

5. Stimmeinsitze.

Die Art und Weise, wie die Stimme beginnt, pflegt man von
altersher Stimmeinsatz zu nennen. Es gibt drei Arten des
Stimmeinsatzes: den gehauchten, den festen und den leisen
oder sachten Stimmeinsatz.

Der gehauchte Stimmeinsatz kommt dadurch zustande,
daB die Stimmlippen von der Hauchstellung in die zum Ténen ver-
engte Stellung hineinschnellen. Auf diese Weise bildet sich zuerst
das Hauchgerdusch, welches kontinuierlich in den Ton iibergeht.
Natiirlich kann dieser Hauch sowohl vor Vokalen wie vor tonenden
Dauerlauten gesprochen werden.

Der feste Stimmeinsatz entsteht dadurch, dafll sich die
Stimmritze vor Beginn des Tonens fest schlieBt. Unterhalb dieses
Schlusses staut sich der Ausatmungsstrom etwas stirker an, so daf
die erste Offnung der Stimmlippen einen explosionsartigen Charakter
trigt und mit einem deutlich hiorbaren Knall verbunden ist: Coup
de glotte, Stimmknall, Glottisschlag, dessen Stirke je nach Veran-
lagung und Gelegenheit verschieden ist, ja, der oft genug von
Gemiitsbewegungen beeinflut wird. Auch bei leisester Entstehung
ist er einem einigermafen geiibten Ohr stets unverkenmnbar. Will
man ihn aber deutlich wahrnehmen, so kann man das sehr leicht,
wenn man den Kehlkopf mit dem #rztlichen Hérrohr, dem Stethoskop,
behorcht (auskultiert); besonders mit dem Phonendoskop ist auch bei
sehr leisem Glottisschlag der Knall in unverminderter Stirke zu
Gehor zu bringen. Diese feineren Untersuchungsmittel sind nicht
iiberfliissig, da nicht nur fiir dén Gesang der Stimmknall (aufier
beim Stakkato) durchaus verptnt ist, sondern auch bei einer Reihe
von Stimm- und Sprachfehlern der Kranke selbst imstande sein
muB, den Stimmknall bei sich, wenn nicht durch die immerhin sehr
unsicheren Muskel- und Lageempfindungen des Kehlkopfes, so doch
durch sein eigenes Gehor zu erkennen. Nach dem Glottisschlag
schwingen die Stimmlippen in der bei der Schwingung des Brust-
registers beschriebenen Weise, so daB dieser erste Stimmlippen-
schluf gegeniiber den folgenden eigentlich nur als ein etwas festerer
angesehen zu werden braucht, der tibrigens auch zeitlich manchmal
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ein wenig linger von dem nichstfolgenden Stimmlippenschluf ent-
fernt ist, als die folgenden Schliisse untereinander. (Siehe weiter
unten die Versuche mit den Marbeschen Figuren.)

Der leise Stimmeinsatz, der beim Gesang ganz besonders
und mit Recht bevorzugt wird, besteht darin, daf sich die Stimm-
lippen bis in die zum Tonen verengte Stellung parallel aneinander-
legen, so daff nur der langliche, schmale elliptische Spalt zwischen
ihren Innenrindern offen bleibt. Jetzt erfolgen auf das stirkere
Anblasen hin sofort die abwechselnden Schliisse und Offnungen,
welche den Ton hervorrufen. Man kann demnach den Unterschied
des festen vom leisen Stimmeinsatz so kennzeichnen, daf man sagt:
wihrend der feste Stimmeinsatz aus der Phase des Stimm-
lippenschlusses beginnt, beginnt der leise Stimmeinsatz
aus der Phase des Offenstehens der Stimmlippen. Jedenfalls
146t sich das hier fiir den leisen Stimmeinsatz gegebene Verhalten
bei getibten Rednern und Sangern ohne weiteres laryngoskopisch
feststellen. Der feste ,Unlusteinsatz“ erscheint in kurzen Aus-
rufen, wie z. B.: ,Ach was!* ,I wo!* ,Aul* Der leise ,Lust-
einsatz“ dagegen in langgezogenen Rufen, z. B.: ,Ah! wie schon!®
oder als Beispiel eines leisen Konsonanteinsatzes das ,Hm!¢ des
Feinschmeckers. Diese Unterschiede machen sich schon beim
Suuglingsschrei und im S#uglingslallen deutlich bemerkbar, wie wir
weiter unten sehen werden.

Sehr schon kann man diese drei Stimmeinsitze graphisch zur
Anschauung bringen. Spricht man gegen irgend eine fein einge-
stellte Schreibkapsel und 148t die Vibrationen sich auf die beruBte
Fliche des Kymographions iibertragen, so kennzeichnet sich der
Hauch durch eine zunichst vibrationslos von der Nullinie auf-
steigende glatte Kurve, der im Abstieg die Vibrationen erst folgen.
Der feste Stimmeinsatz dagegen beginnt mit einer steilen Erhebung
von der Nullinie, bei der schon im allerersten Beginn energische
Stimmlippenschwingungen vorhanden sind. Fast das gleiche zeigt
der leise Stimmeinsatz, nur mit dem Unterschied, daf die Erhebung
von der Nullinie vibrationslos erfolgt, und da8 die ersten Stimmlippen-
vibrationen nicht so scharf ausfallen, wie bei dem festen Einsatz.

Recht hitbsche Figuren erhilt man mit dem mehrfach schon erwihnten,
aber noch nicht beschriebenen Marbeschen Verfahren. Karl Marbe be-
nutzte die einfache K6nigsche Flamme, deren Verwendung aus der Physik
wohl allgemein bekannt ist, indem er sie nur insofern etwas verdnderte,
als er den Raum im Innern der Kapsel moglichst klein machte und ein
moglichst enges kapillares Zuleitungsrohr wihlte. Statt des gewohnlichen
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Gases verwandte er jedoch Acetylengas, das sehr stark rufit, und fiihrte
nun fiber die durch die Stimme in Bewegung gesetzte Flamme einen Streifen
Papier hinweg. Wenn die Flamme stillsteht, so zeigt sich ein einfacher
glatter Ruflstreifen; schwingt sie jedoch, so zeigen sich einzelne Rufiringe,
die sich geldrollenformig iiberdecken. Die Ko6nigsche Flamme, die aus

Abb. 41.

. J \ _ \ ]
v v

Gehauchter Einsatz. Fester Einsatz. Leiser Einsatz.

einer Offnung von 1mm Durchmesser brannte, war ungefihr 50 mm hoch
und beleckte mit ihrem oberen, 30 mm langen Ende das Papier. Gutz-
mann sen. verwandte nicht einen Papierstreifen des Telegraphenpapiers
wie Marbe, sondern lief den RuB seiner Ko nigschen Flamme auf ein
wagerecht gestelltes Kymographion anlecken. Verschiebt man nun die
Kymographiontrommel durch ein Gewinde wagerecht, so bekommt man eine
spiralformige, ziemlich lange RuBkurve. Wichtig ist, da die Flamme nicht
unmittelbar unter dem tiefsten Punkte des horizontal stehenden Kymographions

Abb. 42,

Fester
Einsatz.

angebracht werden darf, weil sonst die Rufringe nicht scharf genug werden.
Weit hitbschere Bilder bekommt man, wenn man sie ein wenig seitlich von
der tiefsten Stelle des Kymographions, und zwar nach der Bewegungs-
richtung des Papiers hin verschiebt. Sehr leicht kann man noch in diesem
Rufistreifen selbst mit den bekannten Apparaten, z. B. dem Engelmann-
schen Chronographen, eine Zeitkurve aufzeichnen, so daf man gleichzeitig
auch die Moglichkeit hat, die Tonhshen ohne weiteres abzulesen. Wethlo
gibt eine Versuchsanordnung mit zwei Flammen an, einem bekannten Kon-
trollton (Stimmgabel) und dem zu untersuchenden Ton. Aus dem Unter-
schied ergibt sich dann leicht die Hohe des untersuchten Tones. Seine
Versuchsanordnung zeichnet sich dadurch aus, daf sie leicht beweglich und
mit einfachsten Mitteln herstellbar ist. In den entstehenden Bildern kommt
deutlich zum Ausdruck, daf sich bei dem fest eingesetzten q sofort ein
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starker kriftiger Ring kenntlich macht, wihrend bei den leisen Einsitzen
die ersten Rufiringe gleichsam verwischt auftreten.

Am schonsten aber sind Aufnahmen, die J. Seemann mit dem
Frankschen Apparat gemacht, und die u. a. lehren, daB die eigentlichen
Vokalschwingungen erst 1/gy Sekunde nach dem Kehlkopfexplosionslaut
(spiritus lenis) eintreten, und da der gehauchte Einsatz etwa 1/, Sekunde dauert.

‘Wie der Stimmeinsatz, so kann auch der Stimmabsatz ver-
schieden sein, die Art, wie die Stimme authtrt. Ein kurz ge-
sprochenes Ja z. B. hort man nicht selten mit Coup de glotte
abbrechen, besonders im Schwedischen und nicht selten bei Singern,

wihrend es gewthnlich in leisem Absatz ausklingt.

6. Stimmlage und Stimmumfang.

Die Stimme des Neugeborenen und des Siauglings wurde
von Gutzmann sen. in Gemeinschaft mit Flatau untersucht. Sie
nahmen die Schreie der Neugeborenen und Sduglinge der Ohls-
hausenschen Frauenklinik phonographisch auf und bestimmten sie
sodann durch Abhoren der Walzen unter mehrfacher gegenseitiger
Kontrolle. Im ganzen waren es 30 Aufnahmen, die sich auf
17 Midchen und 13 Knaben bezogen. . Es zeigte sich, daf der
erste Schrei in seiner charakteristischen Eigenart, zunichst etwas
gedampft durch Schleimmassen und von Rasselgertiuschen begleitet,
erst allmahlich sich klirte und verstirkte. Man konnte dann hbald
ruhigere, gesangihnliche Téne von den Preftonen unterscheiden,
die mehr oder weniger stark von Begleitgerauschen verdeckt waren
und manchmal zu villigem Prefigerdusch mit krichzendem Charakter
wurden. Sehr hiufig wurde das Schreien von einleitenden Vokal-
bildungen vorbereitet, so durch ein weiches ¢ oder u, aus welch
letzterem manchmal eine Art von Lippen-w wurde. Ferner wurde
der dritte Nasallaut, manchmal auch der zweite Nasallaut voran-
gesetzt. Auf diese Weise kamen Schreie zustande, die wie ia, oa,
ua, wa, nga, nd usw. klangen. Besonderes Interesse hat-aber an
dieser Stelle die Hohe und der Umfang der ersten kindlichen
Stimmleistungen. Es zeigte sich n@mlich, da8 bei der grofien
Mehrheit der Aufnahmen sich a!' und h' als Hauptton zeigten
(bei 17), wihrend eine weniger grofe Zahl (10) vorwiegend in der
zweiten Oktave schrie. Der Umfang betrug gewthnlich zwei bis
drei Halbtone, in 18 Fillen von 30. Dariiber hinaus bis zu einer
Quint nur in 12 Féllen; eine Vergroferung des Umfanges stellte
sich durch die sebr hiufigen bei Einatmung erzeugten Téne beim
ersten kindlichen Schreien heraus, ferner durch die Pfeiftone, die
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man ebenfalls gar nicht selten hort. So konnten Flatau und
Gutzmann sen. bei einem 36 Stunden alten Knaben einen Pfeifton
phonographisch aufnehmen, der dem e* entsprach, wihrend er ge-
wohnlich in der zweigestrichenen Oktave schrie. Ein 3!/, Tage
alter Knabe brachte einen Pfeifton hervor in der Hthe des 23 Mit
dem Einatmungston wurde ebenfalls einigemal die dreigestrichene
Oktave erreicht.

Der leise Stimmeinsatz war tiberwiegend. Jedoch
dndert sich um die fiinfte Woche herum das Schreien des Sauglings,
da es um diese Zeit vorwiegend als Unlustdufierung auftritt, wihrend
es frither nichts weiter als eine reflektorische Erscheinung war.
Es ist nun interessant, zu sehen, wie in dieser Zeit, wo auch als
Lustsuferung das erste Lallen aufzutreten pflegt, aus einer Reihe
von lallend produzierten Vokalen mit leisem Stimmeinsatz allmihlich
Vokale mit hirterem und schlieflich mit ganz hartem und festem
Stimmeinsatz hervorgehen, und wie es dann niemals mehr lange
dauert, bis das Kind kriftig zu schreien anfingt. Man konnte
demnach, wie Gutzmann sen. es vorschlug, den leisen Stimm-
einsatz als den Lusteinsatz im Gegensatz .zum harten als
Unlusteinsatz bezeichnen. Bis zum Schulalter pflegt das Lallen
des Kindes, das sich oft als ein halbes Singen darstellt und be-
kanntlich von einem normalen Kinde den ganzen Tag iiber geiibt
wird, wenn es nicht gerade schlift, stets in den Grenzen des ge-
nannten Stimmbereichs hervorgebracht zu werden. Es iiberschreitet
sie nur dann, wenn irgend ein #ullerer AnlaB zum Aufschreien vor-
liegt: Lust- oder Unlustschrei. Gewohnlich halten sich die Lall-
monologe auf den Tonhthen fis', dis!, %, d!, ¢!, manchmal sogar c,
und gehen gelegentlich bis zu dem a' des Anfangsschreies wieder
in die Héhe oder iiberschreiten sie auch um einen oder zwei halbe
Tone. Diese von Gutzmann sen. beobachteten Durchschnitts-
umfinge der Kinder bis zum 4. und 5. Lebensjahr stimmen
mit jenen von Garbini gegebemen ziemlich gut tiberein. Erst
vom 6. Lebensjahr an stehen uns groBere Untersuchungsreihen iiber
die Tonumfinge zur Verfiigung, so die von Vierordt, Engel,
Treitel, Lennox-Browne, PaulKoch, Weinberg, Frischels,
Flatau und Gutzmann sen. u. a. Die grifte Zahl von Unter-
suchungen des Stimmumfanges von Kindern hat Paulsen
gemacht.  Seine Untersuchungen erstrecken sich auf etwa
3000 Schulkinder, und besonders eine Tabelle, in die er die
Stimmumfinge eintrug, die ungefihr 75 bzw. 259/, jedes Jahr-
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ganges gemeinsam sind, wird stets eine wichtige Unterlage fiir

die an die Stimmorgane der einzelnen Schulstufen zu stellende ge-

sangliche Aufgabe bleiben. Es mag deshalb die von Paulsen

gegebene Tabelle der Stimmumfinge vom 6. bis zum 15. Lebensjahr

hier folgen. Wenn wir nun dasjenige, was wir von der Tonhohe
Abb. 43.
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der Ssuglinge und der Tonhshe der vorschulpflichtigen Kinder bis
zum Schuleintritt wissen, mit den Paulsenschen FErgebnissen
zusammennehmen und in einfacher Weise die Entwicklungsreihe
der Tonumfénge durch Noten darstellen, so bekommen wir die obige
sehr tibersichtliche Kurve der Stimmumfinge, in welcher die halben
Noten die Khaben, die Viertelnoten die Midchen bedeuten.
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Weinberg hat 800 Kinder auf Tonumfinge hin untersucht.
Sie standen im Alter von 7 bis 14 Jahren. Von jedem  Jahrgang
untersuchte Weinberg 100 Kinder, die er nur nach dem Alter,
nicht aber nach der Stimme aussuchte. Seine Feststellungen habe ich
in der untenstehenden Kurve festgehalten (Abb. 44). Er legte Wert
darauf, daf die Umfangsbestimmungen ohne Anstrengung von seiten
der Kinder stattfanden und ging deshalb vom phonischen Nullpunkt
aus. Als Schrittmacher benutzte er gleichaltrige stimmbegabte

Abb. 44.
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Kinder und lie auf einem weich ansetzenden Vokal @, der bequem
kreszendiert werden konnte, Durverbindungen von 3 his 4 Ténen,
keine Skala, singen. Als Nebenbefund stellte er fest, dal Midchen
besser artikulieren als Knaben. Weiter sagt Weinberg: ,Bei
allen diesen Untersuchungen spielen Rasse, Klima und viele andere
Faktoren ihre Rolle, und es geht nicht an, ohne weiteres auf die
Stimmen der Kinder in Schweden beispielsweise die in Rufiland
gefundenen Resultate anzuwenden. Ein besonderes Interesse diirften
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meine Untersuchungen dadurch besitzen, daf sie an srassereinem
Material« angestellt worden sind.¢

Froschels hat dhnliche Untersuchungen an Wiener Kindern
angestellt. Sein Material umfaft aber nur 380 Kinder, die ungleich-
mifig tiber die verschiedenen Altersstufen von 4 bis 14 Jahren
verteilt waren. Er lief von ¢! an die Skala aufwirts und abwarts
singen. Als Schrittmacher wurde ein Erwachsener, in seltenen
Fillen ein gleichaltriges Kind benutzt. Es wurde auf den Vokalen
A, I'und U gesungen. Auf welchen von diesen sich die berechneten
Stimmumfinge beziehen, wird nicht gesagt. Die in der Tabelle an-
gegebenen Durchschnittswerte ergaben sich aus der Summierung der
Stimmumfinge der gleichgeschlechtlichen Kinder gleichen Alters nach
Division durch die Anzahl derselben. Die Unterschiede der drei
Kurven sind nicht allzu grof. Nur Froschels erreicht eine sehr grofie
Tiefe. Die Rassenunterschiede geniigen nicht allein zur Erklirung.
Wihrend Weinberg und Paulsen fiir ihre Kurve nur die Ttne be-
nutzen, die von allen Kindern erreicht werden, stellen Froschels
Kurvenrechunerische Durchschnittswerte dar, sind also andersberechnet
als jene von Flatau und Gutzmann, Paulsen und Weinberg.

Als MaBstab der Tongrenzen, die beim Schulgesang nicht iiber-
bzw. nicht unterschritten werden sollten, gebe ich die von Wein-
berg aus der Mittelzahl der gemeinsamen und der am h#ufigsten
gesungenen Tone errechneten Tabellen, nach Geschlecht und Alter
getrennt, unten wieder (Abb. 45).

Untersuchungen, die Gutzmann sen. mit Flatau gemeinschaft-
lich iiber die Singstimme des Schulkindes anstellte, hatten Ergebnisse,
die mit den Paulsenschen beziiglich der Stimmumfinge durchaus iiber-
einstimmten. Sie stellten ihre Umfangsuntersuchungen an 575 Schul-
kindern an, bei denen in 166 Fillen auch die laryngoskopische Unter-
suchung ausgefithrt werden konnte bzw. durfte(!). Darunter konnten
sie auch einigemal das schon erwihnte Pfeifregister untersuchen, das
zuerst von Semon, sodann von P.Schultz und Liiders beschrieben
worden ist. Schultz beschreibt die Glottis als klein und rauten-
formig, wobei Schwingungen nicht sichtbar waren, so daf wahr-
scheinlich eine dhnliche Wirkung zustande kam, wie bei der Labial-
pieife. In seinem Falle umfafit das Pleifregister die Tone ¢ bis f4.
Flatau und Gutzmann sen. konnten das Pfeifregister im ganzen
bei 14 Kindern feststellen, und zwar bei 4 Knaben und 10 Midchen.

Einige wichtige physiologische Verinderungen macht die
Stimme in der Zeit der Pubertdt durch. Der Kehlkopf wichst
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Abb. 45.
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beim minnlichen Geschlecht in rascher Weise innerhalb einer ver-
héltnisméBig kurzen Zeit, so daB die Stimmlippen um ein Drittel
ihrer Linge zunehmen. Auch beim weiblichen Geschlecht findet
sich eine Stimm#nderung, wenn dieselbe auch nicht so erheblich ist,
und wenn auch das Wachstum des Kehlkopfes durchaus nicht an-
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Angaben vonStockhausen Sprechstimme.

durch Spiess und Moritz Schmidt aufgestellt wurde, wieder-
gegeben. AuBerdem gibt es noch eine Reihe #hnlicher schematischer
Darstellungen, die auch nur den Zweck eines didaktischen Ubersichts-
bildes haben und nicht im Sinne starrer Gesetzmafigkeit aufzufassen
sind. Die individuellen Hohen-und Klangunterschiede werden als BaB,

Nach Spiess und M. Schmidt.
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Bariton, Tenor, Kontraalt, hoher Alt, Mezzosopran und Sopran be-
zeichnet. Begniigt man sich mit der Bezeichnung Ba8, Bariton, Tenor,
Kontraalt, Alt, Sopran und ihrem durchschnittlichen Ton-
umfang, so gibt das nachstehende Notenbeispiel in einfach zu be-
haltender Weise die Verh#ltnisse wieder. Danach reicht der Ba von
E (81,5 Schwingungen) bis zum ¢! (325,9 Schwingungen), der Bariton
von G (96,9 Schwingungen) bis g* (387,5 Schwingungen), der Tenor
endlich von H (122 Schwingungen) bis h! (488,3 Schwingungen). Die
drei Frauenstimmlagen sind um eine Oktave nach oben verschoben, so
daB der Kontraalt von e (162,9 Schwingungen) bis ¢? (651,8 Schwin-
gungen), der Alt von ¢ (193,8 Schwingungen) bis ¢* (775,1 Schwin-
gungen) und der Sopran von & (244,1 Schwingungen) bis h?
(976,5 Schwingungen) reicht.

Abb. 48.
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Bei dem einzelnen Individuum betrigt der Stimmumfang meist
ungefshr 2 Oktaven, bei Kunstsingern bedeutend mehr, bis
zu 4 Oktaven. Der Stimmumfang, den menschliche Stimmorgane
insgesamt umspannen konnen, betrigt nach Nadoleczny etwa
61/, Oktaven, von Kontra C (C' mit 32,33 v.d.) bis ¢* (3100 v.d.).

Die Sprechstimme bewegt sich gewdhnlich an der unteren
Grenze des Tonumfanges, und selbst die im ruhigen affektlosen
Reden eintretenden Kadenzen eingerechnet, liegt sie gewthnlich
beim Manne von A bis d bzw. nach Paulsen ¢, bei der Frau von
a bis d* bzw. ¢! (s. Abb. 47). Wesentlich grofere Sprechstimm-
kadenzen brauchen Berufsredner und Schauspieler. Die Stimmnote
des Boekeschen Knaben schwankte beim gewthnlichen Sprechen
zwischen 410 und 366 Schwingungen, d. h. annghernd zwischen a'
und /%, die Stimmnote der Frau zwischen ¢! und ais. Es scheint,
daf sich die durchschnittliche Stimmlage des Knaben wesentlich
zu hoch ergeben hat durch die Fehler, die iiberhaupt die phomo-
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graphische Aufnahme mit sich bringt: weil man in den phonographi-
schen Trichter hineinspricht, spricht man zu laut und zu hoch. Daf
dieser Fehler gleichm#fig bei phonographischen Aufnahmen vor-

kommt, beweisen die sonstigen
Angaben Boekes. Er fand bei
einem Manne mit ausgeprigter BaB-
stimme, der sdmtliche Vokale bis
zum C (64 Doppelschwingungen)
noch deutlich singen konnte, eine
durchschnittliche Sprechstimme von
¢ bis f, wihrend fiir die durch-
schnittliche Stimmnote eines Fran-
zosen, der wahrscheinlich Tenor war,
b bis d' aufgefunden wurde. Dasselbe
ist offenbar der Fall bei der eigenen
Stimme Boekes, denn er findet
seine eigene Stimme nach den phono-
graphischen Ausmessungen im Durch-
schnitt zwischen fis und ais, also
eine Oktave tiefer als die des
13jdhrigen Knaben. Dagegen stimmt
die Stimmnote der Frau recht gut
mit den bekannten, oben angegebenen
Durchschnittslagen der Frauenstimme,
die sich mit denen der Kinderstimme
durchaus decken, iiberein. Nach
Nadoleczny liegt die mittlere
Sprechstimmlage beim Ba um Gis
und A, beim Bariton um A und H,
beim Tenor um H und ¢, beim Alt
um ¢is und a, beim Mezzosopran um a
und %, beim Sopran um % und ¢! Die
Art und Weise, wie die Stimme im
Sprechen selbst schwankt, werden wir
spiter bei der Darstellung des Akzentes
noch niher zu wiirdigen haben.

Kleine Qktave _ Eingestrich Oktave Zweigestrih.Oktave Dreigestrich.Oktave Viergestrigh. Oktave

Kontra-Qktave  Grobe Oktave

Abb. 49.
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Nach Nadoleczny.

Bernstein und Schléaper haben durch umfangreiche sta-
tistische Untersuchungen an nicht ausgebildeten Singern festgestellt,
daf sowohl die Masse der Mannerstimmen wie die der Frauen-
stimmen in zwei deutlich getrennte Gruppen zerfillt, die gewohnlich
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als Baf und Tenor, Alt und Sopran bezeichnet werden. Das Ver-
hiltnis Baf: Tenor ist gleich Sopran: Alt und bei Annahme von
0,85 % infantiler Stimmen durch 5:1 hinreichend genau wieder-
gegeben. Bernstein fand ferner auf Grund der Mendelschen
Vererbungslehre, daf die halbe Zahl der Baritonisten bzw. Mezzo-
sopranistimmen gleich der Quadratwurzel aus dem Produkt der
Zahl der Bisse und Tentre bzw. Soprane und Alte ist. Weitere
Forschungen in verschiedenen Gegenden Deutschlands und Italiens
iberzeugten Bernstein, daf jenes erwihnte Verhiltnis von 5:1
der BaB-Sopranrasse sich bei den nordischen Rassen findet,
wihrend der Alt-Tenorrasse (Mittelmeerrasse) ein Verhiltnis
von etwa 1:6,5 (Sopran: Alt) entspricht.

7. Fliistern und Bauchrednerstimme.

Von ungewohnlichen Arten, die Stimme zu gebrauchen, erwihne
ich hier nur das Fliistern und das Bauchreden. Das Fliistern
geschieht, indem die austretende Luft sich zwischen den einander
gendherten Stimmlippen reibt. Gewdshnlich stellen sich die Stimm-
lippen dabei so, daf ihre vorderen Teile aneinanderliegen, wihrend
die Giefbeckenknorpel in Form eines kleinen Dreiecks voneinander
entfernt stehen. Die Stimmritze bildet so ein umgekehrtes Y. Die
Luft streicht scharf durch dieses Trigonum intercartilagineum hin-
durch. Im Kehlkopfspiegel stellt sich das, was wir fliistern nennen,
auch noch in anderen Bildern dar. Zunichst muf man streng sondern
zwischen Hauchen und Fliistern. Beim Hauchen sehen wir die
Stimmlippen stets in Form eines langen gleichschenkligen Dreiecks,
dessen beide Schenkel die gesamten Stimmlippenlingen bilden. Beim
echten Fliistern, wie es z. B. vom Ohrenarzt bei der Horpriifung
angewendet wird, treten die Mm. crico-arytaenoidei laterales in
Titigkeit. Die beiden Processus vocales legen sich eng aneinander
und damit wird auch die ligamenttse Stimmritze geschlossen, so dal
nur das kleine interkartilaginsse Dreieck offen bleibt. Wenn man
dagegen vom gewdhnlichen Hauchen ausgeht, so kommt man leicht
zu einer allméhlichen Verengerung jenes vorher erwihnten grofen
gleichschenkligen Dreiecks und bei sehr starkem Grade der An-
nzherung der beiden Schenkel zu einer so starken Verschmilerung,
daf sich dabei ebenfalls eine Art von Fliistern horbar macht. Dieses
Fliistern hat aber einen deutlich hauchigen Charakter und ist weniger
weit horbar als das echte Fliistern. Datfiir kommt es aber bei der
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allmihlichen Anniherung der Stimmlippen leicht zu einer schwachen
wirklichen Stimme, so daf eine von Hauch begleitete Stimme ertont.
Letzteres ist besonders bei dem Ungeiibten der Fall, wenn man ihn
auffordert, einen Vokal lange fliisternd auszusprechen.

Entsprechend diesen verschiedenen Vorgingen finden wir ein
verschiedenes Verhalten von Druck und Atemvolumen, sowie fiir
ihr gegenseitiges Verhiltnis.

Bei jeder Art von Fliistern ist der subglottische Druck
selbst gegeniiber leiser Stimmgebung aufBerordentlich niedrig, das
geatmete Luftvolumen dagegen fiir je 1 cm Druckwert sehr hoch.
Am niedrigsten ist letzteres bei demjenigen Fliistern, das leicht
stimmbaften Beiklang erhilt, weit hoher bei reinem Fliistern. Bei
diesem betragt das Volumen fiir 1 em Druck das Fiinf- bis Sechsfache
des bei lauter Stimme hergegebenen.

Das Fliistergersusch ist in seiner Héhe an sich nicht variabel,
die Hohe desselben hingt von der durch das Fliistern angeblasenen
Ansatzrohre ab. So steigt das Fliistergerdusch in seiner Hihe bei
den fiinf einfachen Vokalen des Alphabets in folgender Weise: w,
0, @, ¢ i. Bemerkenswert ist, daB Donders aus diesem Ton des
Fliistergerdusches seine Vokaltheorie ableitet.

DaB es moglich ist, dieses Fliistergeriusch auch ohme Kehlkopf im
Ansatzrohr kiinstlich zu erzeugen und so gleichsam ohne Mitwirkung des
Kehlkopfes zu sprechen, zeigt 1829 bereits Deleau, der ausfiihrlich in dem
bekannten Werke von Bennati (Die physiologischen und pathologischen
Verhiltnisse der menschlichen Stimme, 1833) zitiert und nachgepriift ist.
Deleaus Verfahren beschreibt er selbst wie folgt: ,Man fithre eine
elastische Rihre, welche der in einem Gefifle in komprimiertem Zustande
enthaltenen Luft den Austritt verstattet, durch ein Nasenloch bis in den
Schlund. Sobald man fiihlt, dafi die Luftsiule dessen Wandungen beriihrt,
so halte man den Atem an sich und setze die Sprachwerkzeuge in Be-
wegung, wobei man so verfihrt, als wollte man die den Lungen ent-
stromende Luft zuriickdriicken; man wird dann leise reden und deutlich
alle Teile jedes Wortes unterscheiden kénnen. Weil ich indessen fiirchtete,
bei dem Versuche, die Tétigkeit der Lungen zu unterbrechen, wihrend ich
die Sprachwerkzeuge gebrauchte, mir zu schaden, so sprach ich mit lauter
Stimme, lieB aber zu gleicher Zeit den durch die Nase vermittelten Luft-
strom in voller Stirke wirken. Alsdann ertonten gleichzeitig zwei gleich-
lautende Worter, so dafi alle Anwesenden glaubten, zwei Personen reden zu
horen. Durch diesen Versuch ist es wohl hinlingliz bewiesen, daf der
Kehlkopf zum Sprechen nicht unumginglich und in allen Fillen notig ist.“
Deleau schlof also wihrend des ersten Versuches seine Stimmlippen und
bewegte nur die Artikulationswerkzeuge in der zum Sprechen nétigen
‘Weise, wobei dann die einzelnen Artikulationshéhlen durch das kiinstliche
Fliistergerdusch angeblasen wurden.

Gutzmann, Physiologie. 2. Aufl. 6
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Die Bauchrednerstimme ist von Flatau und Gutzmann sen.
in einer ausfithrlichen Monographie in ihrer Entstehung niher ge-
schildert worden. Die Stimmbildung selbst geht dabei durch ziemlich
starke Aneinanderpressung der Stimmlippen geprefit und gleich-
zeitig durch die sehr starke Anniherung der Taschenlippen und das
gleichzeitige Uberdecken des Kehldeckels gedampft vor sich,
so daf sie mehr oder weniger fern erklingt. Das Nihere moge
man in der ausfiihrlichen Versffentlichung nachlesen.

II. Physiologie der Sprachlaute.

A. Anatomische Vorbemerkungen.

Betrachten wir die nachstehende Abbildung! Sie stellt einen Median-
durchschnitt durch das Gesicht dar bis zur Wirbelsiule. Wir erkennen sehr
leicht nach unseren bisherigen Darsteilungen den Kehlkopf und sehen, wie
der Kehldeckel an der Zunge befestigt ist. Wir nennen nun alles das, was
sich oberhalb der Stimmlippenebene befindet, Ansatzrohr. Wihrend der

Abb. 50.

Mediandurchschnitt durch den Kopf bei herabhingendem
Gaumensegel.

Kehlkopf das stimmgebende Organ ist, ist das Artikulationsrohr oder das
Ansatzrohr u. a. dazu bestimmt, diese Stimme zu verdndern. Schon bei der
ersten oberflichlichen Betrachtung dieses ,inneren Gesichts des Menschen“
erkennen wir, wie aufierordentlich kompliziert und wie merkwiirdig architek-
tonisch gegliedert es gegeniiber dem #ubBeren Gesicht ist. Findet sich doch
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hier ein ganzes Hohlensystem, und zeigt doch jede einzelne Hghle so aufler-
ordentlich viele Einzelheiten, daB eine klare Ubersicht erst gelingt, wenn
man die Haupthohlen gegeneinander abgliedert.

Die bekannteste ist unten die Mundhohle. Wir sehen die Lippen,
die Zihne, den Durchschnitt der Zunge, wir erkennen die Gaumenmandel.
Nach oben hin ist die Mundhohle abgeschlossen durch den Gaumen, der
gewissermaBen die Decke oder den Himmel der Mundhghle bildet. Gleich-
zeitig ist er jedoch der Boden der Nasemhthle, die wir dariiber in ihrer
eigentiimlichen Bildung von der Seite her erblicken. Das Dach der Nasen-
héhle ist der vorderste Teil der unteren Schidelwandung; es sitzt also

Abb. 51 (nach Henle-Merkel).

- Styloglossus

= (Hossopalat.
— Hyoglossus

" Chondroglossus

Mylohyoideus

Verlauf der extraglossalen Zungenmuskulatur, halbschematisch.

iiber dem Dach der Nasenhghle, nur durch den hier eigentiimlich geformten
Knochen von derselben getrennt, das Vorderhirn. An den vorderen Teil
des Nasendaches grenzt die Stirnhthle an, die sich als eine Aushthlung
des ‘hier sehr starken Schidelknochens zeigt; weiter hinten liegt, ebenfalls
als eine Aushohlung im Knochen, die Keilbeinhohle. Ziehen wir in der
Abbildung von dem vorderen Rande der Keilbeinhihle bis zum vorderen
Ende der Stimmlippen eine gerade Linie, so tremnen wir die Mund- und
Nasenhthle einerseits von einer langgestreckten Hiohle andererseits ab, die
nach vorn hin mit der genannten Hghle in Verbindung steht, nach liinten
hin von der Wirbelsiule begrenzt wird und nach unten hin in die Kehl-
kopfhihle iibergeht. Trennen wir durch einen weiteren Abgrenzungsstrich
die Kehikopfhohle von ihr ab, so haben wir in diesem eigentiimlich lang-
gestreckten Hohlraum den Rachen oder die Rachenhéhle (Pharynx) vor uns.
Nach der Lagerung gegeniiber den drei Hohlen: Kehlkopfhthle, Mundhéhle
und Nasenhghle, unterscheiden wir an der Rachenhthle den Kehlkopthshlenteil

6*
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der Rachenhghle (Pars Jaryngealis — Hypopharynx), den Mundhghlenteil
der Rachenhdhle (Pars oralis — Mesopharynx) und den Nasenteil der Rachen-
hohle (Pars nasalis — Epipharynx) oder Nasenrachenraum (Cavum pharyngo-
nasale). Nach oben hin endet die Rachenhihle am Schidelgrunde.

Zwischen den beiden Zahnreihen des Unterkiefers ruht am Boden der
Mundhéhle der beweglichste Muskel des Muskelapparates unseres Korpers,
die Zunge. Die einzelnen Muskeln, aus denen sich dieser FleischkloB
zusammensetzt, sind in ihrem Verlauf ziemlich verwickelt und daher hier
in ihren Einzelheiten nicht gut darstellbar.

Jedenfalls sehen wir auf dem Durchschnitt der Abb. 51 besonders zwei
grofie Muskelgruppen, einmal einen Muskel, dessen Fasern von der hinteren
Seite des Unterkieferknochens entspringen und nun ficherformig in die
ganze Zunge ausstrahlen. Das ist der Musculus genioglossus. Das Ende

Abb. 52 (nach Henle-Merkel).
Wl

Septum __ |
linguae

Frontalschnitt der Zunge.

der Fasern dieses Muskels ist ungefihr in einer Entfernung von 5mm von
der Schieimhaut der oberen Zungenfliche zu suchen. Ferner entspringen vom
Zungenteil die Musculi hyoglossi und gehen schrig nach vorn und aufwirts
zu den Seitenteilen der Zunge, wo sie sich an die Musculi genioglossi
anlegen. Von den Muskeln, die in der Zunge selbst entspringen und enden,
ist besonders der Musculus transversus linguae zu erwihnen, den man in
der Abb. 52 gleichfalls sieht. Er geht quer von links nach rechts durch
die Zunge hindurch.

Die ganze Zungenmasse ist durch eine Scheidewand (Septum lingnae)
in zwei gleiche Hilften geteilt. Diese Scheidewand, die aus Bindegewebe
besteht, stellt fast das einzige Bindegewebe in der gesamten Zungenmasse
dar. Es gibt wohl kaum ein Muskelgebilde des menschlichen Kérpers, das
so auflerordentlich wenig Bindegewebe und Fettgehalt besiBe wie die Zunge.
Diese Scheidewand der Zunge erstreckt sich nach hinten hin bis zum Kehl-
deckel, wo sie aus dem Grunde des Zungenfleisches hervortaucht und das
Kehldeckelzungenband (Ligamentum glosso-epiglotticum) darstelll. Wenn
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wir die Zunge nunmehr in ihrer Gesamtheit von oben betrachten, so miissen
wir an ihr zundchst zwei Teile unterscheiden: einen Mundteil und einen
Rachenteil. Der Mundteil der Zunge reicht von vorn bis zu der Stelle, wo
der Zungenrand seitlich aufthért, und das ist gemau die gleiche Stelle, wo
die vorderen Gaumenbigen (Arcus glossopalatini) links und rechts entspringen.
Auf dem Riicken der Zunge sieht man hier ein mit der Spitze nach vorn
gerichtetes lateinisches V, welches von sechs bis zehn sogenannten umwallten

Abb. 53 (nach Henle-Merkel).
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Medianschnitt der Zunge und des Kehlkopfes.

1 Durchschnitt des Zungenbeinksrpers. 1 Lingsmuskelfasern des Zungenriickens.
2 Driisenschichte des Zungenriickens.

Papillen (Papillae circumvallatae) gebildet wird. Der Mundteil der Zunge
steht im wesentlichen wagerecht, wihrend der Rachenteil mehr senkrecht
geneigt ist, so dal dieser Teil der Zunge gleichsam die vordere Wand des
Rachens bildet. Die Schleimhaut der oberen Zungenfliche ist rauh in der
Mundhghle, weil sie hier eine groBe Anzahl von schwammartigen Papillen
trigt; nach dem Rachen zu wird die Schleimhaut sammetartig weich, weil
in ihr aullerordentlich viele Driisen eingestreut sind. Diese Driisen werden
besonders nach hinten hin iiberaus zahlreich, und am Zungengrunde befindet
sich eine Ansammlung von adenoidem Gewebe, welches vollstindig in seiner
Struktur den Gaumenmandeln, die wir bald besprechen werden, #hnelt,
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Es ist das die sogenannte Zungenmandel. Die untere Zungenfliche ist
viel diinner. Wenn wir den Mund weit 6ffnen und die Zunge in die Lage
bringen, welche sie beim Sprechen des Lautes I, einnimmt, d.h. wenn wir

Abb. 54 (nach Henle-Merkel).
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Horizontalschnitt der Mundhéhle durch die Lippenwinkel,

die Zungenspitze bei weit geoffnetem Munde hinter die obere Zahnreihe
stellen, so sehen wir fast die ganze untere Schleimhautfliche der Zunge.

Wie wir aus der Abb. 50, sowie aus der nebenstehenden Abb. 55
sehen, zeigt die Nasenhthle eine eigentiimliche, architektonisch sehr
bemerkenswerte Bauart. Die ganze Nasenh¢hle besteht aus zwei sich ungefahr
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gleichsehenden Hilften, die voneinander durch eine in der Mittellinie des
Kopfes gelegene Scheidewand, die Nasenscheidewand, getrennt sind. Die
Nasenscheidewand ist in ihrem hinteren Teile knochern, in ihrem vorderen
Teile knorpelig. Sie endet nach hinten sowohl wie nach vorn mit einem
freien Rande.

Das Dach der Mundhshle wird durch den Gaumen gebildet. Der
feste Gaumen gleicht einem Gewdlbe, das ungefihr 4 cm lang ist. Fithrt

Abb. 55 (nach Henle-Merkel).
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man den Zeigefinger in der Mittellinie des harten Gaumens nach hinten,
und zwar so, daf man mit m#éBigem Drucke an die Wolbung des harten
Gaumens dabei andriickt, so nimmt man in dem Augenblick, wo die Schneide-
zihne des Oberkiefers das zweite Gelenk des Fingers erreichen, wahr, daf
der harte, knocherne Widerstand des Gaumens aufhért und der Finger das
Gewilbe nach oben hin wegzudriicken vermag. Der harte Gaumen endet
jedoch nach hinten schon etwas frither, da an seine Hintergrenze sich eine
sehr starke, straffe Bandplatte ansetzt, die schwer auf Fingerdruck nachgibt
und daher leicht den Knochen vortiuschen kann. Von da ab ist das Gaumen-
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gewdlbe weich und biegsam, und man nennt es infolge seiner eigentiimlichen
Form und Beweglichkeit Gaumensegel. Betrachten wir nun das Gaumen-
segel von vorn her, so sehen wir, daf von den Seitenréindern der Zunge
dort, wo sie aufhéren, frei zu sein, nach oben hin jederseits ein Bogen zieht,
die sogenannten Zungengaumenbgen (Arcus palatoglossi); dieselben endigen
mit einem kleinen nach unten konkaven Bogen am seitlichen Rande des
Zapichens. Nach hinten von ihnen sieht man zwei ihnen parallel ziehende
Bigen links und rechts vom Zipfchen herabziehen, welche in der Seitenwand
des Rachens verschwinden, die sogenannten Gaumenrachenbogen (Arcus
palatopharyngei). Die beiden Bogen fassen zwischen sich eine Nische, die
gleich einem gotischen Fenster- spitzbogenférmig von beiden Bégen eingefalit
wird, und in dieser Nische liegt jederseits eine Anhiufung adenoiden Gewebes,
die wir als Gaumenmande] bezeichnen (Tonsille).

Mediandurchschnitt durch den Kopf bei gehobenem (kontrahiertem)
Gaumensegel.

Das Gaumensegel vermag dadurch, da es sich erhebt, den Zugang
zur Nasenhohle von unten her vollstindig abzuschliefen, so daB der weiche
Gaumen mit dem harten Gaumen eine wagerechte Decke bildet, wihrend
der weiche Gaumen im ruhenden Zustand gegen den harten Gaumen einen
mehr oder weniger grofien Winkel bildet. Diese Tatigkeit des Gaumen-
segels wird vorwiegend durch einem Muskel besorgt, der aus der Tiefe der
Ohrtrompete (Tuba Eustachii) herauskommt und sich ficherfsrmig in die
Substanz des Gaumensegels ausbreitet. Der Muskel entspringt seitlich am
Schidelgrunde und geht von der einen Seite ohne Unterbrechung in den
Muskel der anderen Seite iiber, so daf auf diese Weise, da ja der Ansatzpunkt
am Schidelgrunde vollig fest ist, eine Art halbkreisférmige Schleife entsteht.
Es ist klar, da der Muskel bei seiner Kontraktion das Gaumensegel scharf
emporheben mufl. Die vorstehende Abbildung zeigt das straff erhobene
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Gaumensegel, und wir sehen, dafl sich der Muskel offenbar nicht bis zur
hintersten Grenze des Gaumensegels erstreckt. Damit das Gaumensegel
hinten anstofie, ist das auch durchaus nicht nétig; es hingt ein Teil des
Gaumensegels frei herab, und das Segel selbst erleidet durch die Zusammen-
ziehung des Gaumenhebemuskels eine scharfe Abknickung. Dieser Muskel
heifit Heber des Gaumensegels (Levator veli palatini). In der Substanz des
Gaumensegels sind weiter eingebettet die Muskeln, welche in den Gaumen-

Abb. 57 (nach Henle-Merkel).
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bogen liegen, und die, wie man bei Betrachtung des geotfneten Mundes im
Spiegel sehen kann, ebenfalls halbkreisfsrmige Schleifen darstellen miissen.
Wie die Abbildungen zeigen, gehen diese Muskeln im Gaumensegel iiber die
Schieife des Hebers hiniiber, sie werden also bei seiner Wirksamkeit in die
Hohe gerissen und gestreckt, so daf die Schleife in die Linge gezogen
erscheint. Das konnen wir in der Tat sehen, wenn wir den Mund weit
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6ffnen und nun, wihrend wir in ihn hineinblicken, kriftig und laut ¢ sagen.
Man sieht dann ganz deutlich, besonders wenn das o recht laut und hoch
gesagt wird, daB die Gaumenbogen gereckt werden, so daf die Gaumen-
pfeiler sich einander sogar etwas nihern. Ebenso klar ist aus dem Verlauf
dieser Muskeln, daf sie gleichsam die Gegenmuskeln des Hebers sind, seine
sogenannten Antagonisten. Sie ziehen bei ihrer Kontraktion das Gaumen-
segel nach abwirts. Aullerdem liegt ganz oben dicht unter der Oberfliche
und genau in der Mittellinie ein Muskelbiindel, das pinselformig frei nach
unten hin endet und mit seinem untersten Ende das Zépfchen bildet, das
ist der Musculus azygos uvulae oder Zipfchenmuskel. Er nimmt die ganze

Abb. 58 (nach Henle-Merkel).
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Darstellung der Gaumenmuskeln.

Mittellinie des weichen Gaumens ein und entspringt an einer sehnigen
Platte, die ihrerseits wieder an das hintere Ende des harten Gaumens
fest angewachsen ist. Diese sehnige Platte ist das Ende des sogenannten
Gaumensegelspanners (Musculus tensor veli palatini). Wir sehen also, daf
von diesem Gaumenmuskel keine Muskulatur sich im Gaumensegel selbst
befindet, sondern nur seine ficherformige Endsehne. Der Muskel entspringt
an einem Fortsatz des Keilbeines und an der unteren Wand der Ohrtrompete
und schligt seine Fasern um einen kleinen Knochenvorsprung der fliigel-
formigen Fortsitze des Keilbeines herum. Seinen Verlauf ersehen wir aus
der Abbildung, und wir erkennen gleichzeitig, daB bei seinem Zusammen-



— 91 —

ziehen sich das Gaumensegel nicht heben kann, sondern nur eine Spannung
erfihrt. Er ist in der Tat auch fiir das Gaumensegel ginzlich belanglos.
Viel wichtiger ist seine Titigkeit fiir die Ohrtrompete; denn da seine
Fasern an der unteren Wand des knorpeligen Teiles dieses Rohres ansetzen,
so vermag er die Ohrtrompete durch seine Zusammenziehung zu erweitern und
so eipe Liiftung der Ohrtrompete vorzunehmen. Wie aus dem Geschilderten
hervorgeht, ist die Muskulatur des Gaumensegels nicht so sehr einfach vor-
zustellen. Die Gesamtsubstanz des Gaumensegels enthidlt auller den be-
schriebenen Muskeln zahlreiche Schleimdriisen, Bindegewebe und, in der
Schleimhaut, Lymphfollikel.

Damnit der Abschlul des Gaumensegels mit der hinteren Rachenwand
inniger und fester werde, springt gleichzeitig mit dem Heben des Gaumen-
segels an der hinteren Rachenwand ein Wulst hervor, der sogenannte
Passavantsche Wulst. Derselbe wird besonders durch die obersten
Fasern der Ringmuskulatur des Rachens hervorgerufen, und zwar, wie
Gutzmann sen. zuerst betonte, durch den M. pterygo-pharyngeus, den
obersten Teil des oberen Schlundschniirers. Die hintere und seitliche Wand der
Rachenhghle nimlich zeigt eingelagert eine flache Muskulatur, den obersten, den
mittleren und den untersten Schlundschniirer oder Rachenschniirer: Constrictor
pharyngis superior, medius et inferior. Diese Muskeln entspringen alle von
der Mittellinie des Rachens, und zwar so, daf sie dachziegelartig fiiber-
einanderliegen. Der mittlere liegt zum Teil iiber dem oberen, der untere
zum Teil tiber dem mittleren. Der obere geht nun mit seinen obersten
Fasern an die schon mehrfach genannten fligelfsrmigen Fortsitze des Keil-
beines und bildet somit, da diese Schidelteile nicht bewegt werden konnen,
eine, dort an festen Punkten haftende, halbkreisfsrmige Schleife, die bei ihrer
Kontraktion notwendig eine Art Ring in den Rachen vorwilben muf. Die
iibrigen Fasern dieses Rachenmuskels verlaufen zum Teil zur Innenseite des
Unterkiefers, zum groften Teil aber gehen sie entweder unmittelbar oder
mit Zwischenlagerungen eines sehnigen Streifens in den Trompetermuskel
der Backen iiber, so daB man sogar von einem Musculus bucco-pharyngeus
sprechen kann. Der mittlere Schlundschniirer endet am Zungenbein, und der
unterste am Kehlkopf. Man merke sich also: der oberste Schlundschniirer
endet an den seitlichen Teilen des Kopfes (Musculus kephalo-pharyngeus),
der mittlere Schlundschniirer am Zungenbein (Musculus hyo- pharyngeus) und
der unterste Schlundschniirer, wie gesagt, am Kehlkopf (Musculus laryngo-
pharyngeus). Der mittlere Teil der Rachenhshle bekommt einen AbschluB
nach oben hin durch das sich erhebende Gaumensegel. Es ist sonst im
allgemeinen von diesem mittleren Teil nicht viel mehr zu sagen, aufler daB
er derjenige ist, den man im Spiegel am leichtesten bei sich selbst be-
trachten kann. Man sieht auch an ihm, wie durch die Zusammenziehung der
Rachenmuskulatur die gesamte Schleimhaut und die bewegliche Muskelmasse
der hinteren Wand der Rachenhihle beim Sprechen des Vokales ¢ scharf in
die Héhe gehoben wird. Sehen wir ein derartiges Emporsteigen der Rachen-
wand nicht, so kénnen wir immerhin daraus schliefien, daB die Beweglichkeit
der Rachenmuskulatur sehr gering ist. Der Abschluf des Nasenrachens
raumes gegen die Mundrachenh¢hle geschieht also durch sphinkterartige
Muskelzusammenziehungen im Gebiet des obersten Schlundschniirers, der
Gaumenrachenbogen und des Gaumensegels.
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Die Innervationsverhéltnisse von Gaumensegel, obersten
Teilen des Schlundes und der bedeckenden Schleimhédute sind so
uniibersichtlich und schwierig, daf sie ein eigenes Studium erfordern. Ich
gebe hier nur das Wesentlichste wieder, und zwar folge ich dabei in der
Hauptsache den Angaben Fr. Merkels (1918). Danach erfolgt die nervise
Versorgung des Gaumensegels mit motorischen Impulsen vom Plexus pha-
ryngeus aus. Es ist dies ein Nervengeflecht, das von den Endisten
mehrerer Hauptnerven gebildet wird. So sind daran beteiligt 2 bis 3 Aste
(Rami pharyngei) des Nervus glossopharyngeus und 1 bis 2 Rami pharyngei
des Nervus vagus. Letztere gehen vom Ganglion nodosum (Plexus nodosus,
Plexus ganglio-formis) oder unterhalb desselben ab. Ein grofier Teil dieser
Fasern stammt schon vom Nervus accessorius her, und zwar durch einen
Verbindungsast (sogen. Anastomose), den dieser Nerv iiber das Ganglion
nodosum dem Nervus vagus zufithrt. Schlieflich ist an dem Plexus pha-
ryngeus noch der Sympathikus mit Asten beteiligt, die aus dem Ganglion
cervicale superius stammen.

Der Plexus liegt auf der Auflenseite des M. constrictor pharyngis
medius und enthélt meist ein oder mehrere Ganglien. Seine radiir aus-
strahlenden Aste fithren die motorischen Fasern fiir die Schlundmuskeln und
senden auch dem M. levator veli palatini wie dem M. uvulae solche zu.
Die frithere Annahme, daf in der Bahn des Nervus palatinus posterior dem
M. levator veli palatini und dem M. uvulae motorische Fasern zugefiihrt
wiirden, wird demnach bestritten.

Die Innervation der Schleimhaut des Schlundes erfolgt teils von dem
intramuralen Gangliengeflecht des Plexus pharyngeus aus, teils durch den
Ramus internus des Nervus laryngeus superior. Zur Schleimhaut der
Gaumenmandelin, der Gaumenbiégen und der benachbarten Teile des weichen
Gaumens ziehen die Nervi tonsillares, Kollateraliste des Ramus lingualis
aus dem Nervus glossopharyngeus. Schliefillich stammen aus dem Ganglion
sphenopalatinum (Ganglion Meckeli, Ganglion nasale) die Nervi palatini.
Anfiénglich ein Stamm, teilt er sich in drei Aste. Der stirkste von ihnen,
der Nervus palatinus anterior oder maior, versorgt die Schleimhaut des
harten und weichen Gaumens. Der schwichste ist der Nervus palatinus
medius oder lateralis. Er verzweigt sich in der Gegend der Gaumen-
mandeln und der unteren Teile des Gaumensegels. Der dritte, Nervus palatinus
posterior oder medius, gelangt zur Schleimhaut des weichen Gaumens.

Die Kraft des Gaumen- bzw. Rachenverschlusses ist recht
erheblich. Mit dem Hartmannschen Mefverfahren bekommt man ver-
gleichbare Werte. Die einzelnen Sprachlaute haben verschiedene Abschluf-
kraft, beim g ist sie am geringsten. Folgende Werte sind durch zahlreiche
Messungen an 100 Kindern von 8 bis 16 Jahren von Biebendt gewonnen
worden (in Millimetern Quecksilber):

ol - [el T [~

382 | 422 | 415 | 415 | 412 | 626 | 522 | 583 | 51

Beim ¢ wird o6fters auch die Kraft des Verschlusses — O gefunden.
Bei ¢ soll nach Nagel der Abschlul so stark sein, daf er von dem ge-
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wohnlichen Wassergeblidse nicht iiberwunden wird. H. Stern hat Messungen
der VerschluBkraft des Gaumensegels mit Beriicksichtigung des Lebensalters
(5. bis 10., 10. bis 20., iiber das 20. Jahr hinaus) durchgefiihrt fiir Vokale
und S-Laute. Unter den Vokalen fand er beim J die grofte Verschluf-
stirke; von den Konsonanten beanspruchte das scharfe Ss di€¢ grofite Kraft.

Abb. 59 (nach Henle-Merkel).

Gesicht, fast Profil, die Augenhohle entleert, der M. orbicularis oculi (0) nebst dem

M. frontalis (Ef) zuriickgeschlagen. ZZ Ursprung und Insertion des M. zygomaticus.
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Aufiere Gesichtsmuskeln.

Die #uBleren Gesichtsmuskeln haben insofern eine gewisse Wichtigkeit
fir uns, weil ihre Titigkeit bei der dulerlich sichtbaren Bewegung, die die
einzelnen Lautbildungen kennzeichnet, zutage ftritt. In bezug auf die
Einzelheiten verweisen wir auf die Abbildung. Hier wollen wir nur her-
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vorheben, dafi der einzig bewegliche Teil des gesamten Kopfes der Unter-
kiefer ist, und dafi dieser in die Hohe gehoben wird vorwiegend durch den
Musculus masseter oder Kaumuskel und durch den Musculus temporalis oder
Schlidfenmuskel. Umgekehrt kann bei festgestelltem Kiefer die Mundoffnung
durch eine Béwegung des Schidels bewerkstelligt werden. Die Einzelheiten
der Mundoffnungsbewegung, mit der ein Verschieben des Unterkiefers
einhergeht, sind iibrigens #uberst verwickelt (Mollier). Kau- und Schlifen-
muskeln kann man in ihrer Tdtigkeit leicht durch das Getast beobachten, wenn
man kleine Kaubewegungen macht und dabei die Finger ' dicht vor das
Ohr oberhalb und unterhalb des Backenknochens anlegt. Zum Offnen
oder Herabziehen des Unterkiefers dienen Muskeln, die im Boden der
Mundhghle eingebettet sind, und deren niherer Verlauf aus den bei-
gegebenen anatomischen Abbildungen ersichtlich ist. Die Mundéffnung
wird umgrenzt durch einen ringférmigen Muskel, den Musculus orbi-
cularis oris, und in diesen hinein verlaufen radial eine grofie Anzahl von
kleineren und groferen Muskeln von der Nase her, vom Backenknochen,
vom Kinn. Man sieht, daf die Mundoffnung fast nach jeder Seite hin durch
die Zusammenziehung dieser Muskeln verzerrt werden, und da andererseits
der Mund durch das Zusammenziehen des Ringmuskels sehr stark zusammen-
gepreft werden kann. Gewisse Kombinationen der Muskeln der Oberlippe
und Unterlippe mit dem Orbicularis erméglichen es, dafi die Lippen nach
vorn geschoben werden. In der Tiefe endlich erblicken wir den ganz flachen
Musculus buccinator oder Trompetermuskel, den wir bereits bei der Rachen-
muskulatur mit erwidhnt hatten.

B. Physiologie des Ansatzrohres.

Die Wirkung des Ansatzrohres auf die menschliche Stimme
besteht vorwiegend in zwei Erscheinungen.

1. Die Stimme wird verstirkt oder auch abgeschwicht,
letzteres allerdings gewdohnlich, aber nicht immer, bei der Bauch-
rednerstimme. Die Verstirkung kann mehr oder weniger hoch-
gradig sein, je nach der Form des Ansatzrohres, die der tonenden
Luftsiule den Weg nach aullen moglichst bahnt. Sie kann durch
bestimmte Formungen des Ansatzrohres erstaunliche Grifie erreichen.

2. Die Klangfarbe des im Kehlkopf erzeugten Tones wird
durch das Ansatzrohr wesentlich verandert.

Man konnte noch an einen dritten Einfluf denken und annehmen, dafB,
ebenso wie bei Blasinstrumenten mit schwingenden Zungen durch das An-
satzrohr auch die H¢he des Tones beeinfluBt wird, das gleiche auch beim
menschlichen Ansatzrohr der Fall wire. Wihrend aber dort die Schwin-
gungszahl der Zunge durch das Ansatzrohr geradezu bestimmt wird, ist es
bei dem Ansatzrohr des Menschen umgekehrt: Der Resonanzraum, der durch
das Ansatzrohr dargestellt wird, sucht sich der Tonhohe des Kehl-
kopfes nach Moglichkeit anzupassen. Auch ist ein derartig weich-
wandiger Resonator wie das menschliche Ansatzrohr so aufiergewohnlich
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stark geddmpft, daB er in weitem Umfang auf T¢éne anspricht und sie ver-
stirkt. Daf in manchen Féllen durch plotzliche Behinderung der Haupt-
ausflufisffnung der tonenden Luftsiule, z. B. bei einseitiger Nasenverengerung,
wenn man das andere Nasenloch plotzlich zuhélt, wihrend der Resonant m
langténend ausgesprochen wird, der Ton der Stimme merklich tiefer wird,
ist von Spiess beobachtet und von Bukofzer, Gutzmann sen. und
Jérgen Moller hinreichend erklirt.

Fiir die gesamte Physiologie der Sprache am bedeutungsvollsten
ist die Veréinderung, welche die Klangfarbe des Kehlkopftones im
Ansatzrohr und durch das An-
satzrohr erleidet. Auch hier
ist es ein Versuckh von Jo-
hannes Miiller, von dem aus
wir den Ausgang unserer Be-
trachtungen nehmen. Jo-
hannes Miiller schnitt den
Kopf einer Leiche so ab, dafl
der ganze Stimmapparat mit
einem Teil der Luftrshre daran
hing. Dann wurden die Hals-
wirbel weggenommen, wie bei
der Préparation des Schlundes,
der Kehlkopi vorn bloSgelegt,
der Schlund hinter den Stell-
knorpeln (Cartilagines arytae-
noideae) gedifnet, diese Knorpel
auf einer quer durchgezogenen
dicken Stecknadel fest zu-
gebunden, ganz so wie bei den
ausgeschnittenen Kehlkopfen.
Die Schnur dieser Ligatur
wurde durch einen Schlitz des
Schlundes nach aufflen geleitet, und der Schlund, nachdem er fest
zugeniht worden war, an seinem unteren Ende unterbunden. Sodann
hingte er den Kopf mit dem Stimmapparat auf, indem er die
hintere. Wand des Stimmapparates wie gewthnlich an einem
Pteiler befestigte und besonders die von den Stellknorpeln ge-
bildete Wand daran festlegte. Wenn in dieser Anordnung
der Kehlkopf der Leiche angeblasen wurde, so wurde der
Klang der Stimme der menschlichen so #hnlich, daf aller
Unterschied des lebenden Kérpers und der Maschine ver-

Abb. 60.
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schwand. Bei passiver Bewegung der Lippen konnte Johannes
Miiller sogar zur Bildung einiger Konsonanten schreiten. Das m
und das w gelangen sehr leicht, auch die Vokale » und a wurden
durch die nétigen Veréinderungen der Munddffnung erzeugt, so daf
die Leiche also noch klare menschliche Sprachlaute produzieren
konnte. Was bei diesem Versuch besonders auffiel, war die ab-
solute Menschenihnlichkeit der so erzeugten Leichen-
stimme, was man von einem einfachen isolierten Leichen-
kehlkopf kaum sagen kann. Man kann demnach wohl ohne
Ubertreibung die Behauptung aufstellen, daB das eigentliche
Menschendahnliche in der Stimme durch die Einwirkung
des Ansatzrohres zustande kommt. Hinzuzufiigen ist noch,
daB der von den Stimmlippen erzeugte Ton bereits von den Ver-
hiéltnissen des Bronchialbaumes beeinfluBt ist. Schon Wethlo
hatte bei seinen Versuchen mit der Polsterpfeife darauf hingewiesen,
daf Linge und Weite des zum tonenden Spalt hinleitenden Wind-
rohres bei unverinderter Stellung urd Spannung der Polster von
EinfluB auf die Tonhohe sei. Nun hat Giesswein die physiolo-
gische Bedeutung des Bronchialbaumes fiir die Sprechtonlage
untersucht. Dabei stellte sich heraus, daB der Eigenton eines
Resonators von der Gréfie, Form und Art des Bronchialbaumes
tatsichlich der Hohe der menschlichen Sprechlage entspricht. Die
Klangverstirkung richtet sich dabei nach dem Durchmesser.
‘Weiterer Durchmesser bewirkt stirkeren Klang als engerer Durch-
messer. Dazu kommt noch der rein mechanische Reiz der im
Bronchialbaum schwingenden Luftsiule auf die Stimmlippen. Nach
Garten ist sogar allein die Weite der Stimmritze von solchem
Einflu8 auf die Tonhohe, daB sich Unterschiede von nahezu einer
Terz ergeben. Der Klang, den das Ansatzrohr an sich erzeugt und
dem Stimmklang beimischt, die Art, wie es die Obertone des aus
dem Kehlkopf dringenden Tones verstirkt oder erst hinzufiigt, ist
demnach schon seit langer Zeit der Hauptgegenstand der Unter-
suchung von Physiologen, Physikern und Phonetikern gewesen, und
trotz zahlreicher, zum Teil mit auBerordentlichem Scharfsinn an-
gestellter Arbeiten sind die Meinungen iiber diesen Gegenstand
unter den Forschern auch heute noch nicht ganz iibereinstimmend.

1. Die Klanganalyse der Sprachlaute.

Vorbemerkungen: Reinphysikalisch bildet die einfachste Schwingung
der Luft eine reine Sinuswelle. Die Anzahl der Wellen pro Sekunde ergibt
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die Tonhohe, wihrend die Klangstirke durch die Amplitude (Bewegungs-
grofie) ausgedriickt ist. Zu dieser einfachen Schwingung (dem Grundton)
gesellen sich fast immer Schwingungen héherer Ordnung (Obertone), deren
Schwingungszahl bei musikalischen Klingen durch ganze Vielfache der-
jenigen des Grundtones angegeben werden kionnen. Obertone und Grundton
verschmelzen fiir unser Ohr zu einem einheitlichen Klang, aus dem selbst
musikalisch geschulte Beobachter nur mit Miihe einzelne Obertone heraus-
horen konnen. Sind die Oberténe nicht harmonisch, besteht also kein ein-
faches Verhiltnis der Schwingungszahlen, dann wird die Verschmelzung
mehr und mehr unvollkommen. Wo aber die Vokale unserem Ohr als ein-
heitlicher Klang erscheinen, darf angenommen werden, dafi auch diese aus
Grundton und harmonischen Teilténen (Oberténen) bestehen, welche ganze
Vielfache der Schwingungszahl dieses Grundtones darstellen. Hat also der
Grundton eines gesungenen Vokals die Schwingungszahl 100, so wiirden die
Obertone die Schwingungszahlen 200, 300, 400, 500, 600 usw. haben.
Fiir ¢ (128 Schwingungen) wiren also die Oberténe ¢! (256 Schwingungen),
g (384 Schwingungen), ¢ (512 Schwingungen), ¢ (640 Schwingungen),
g% (768 Schwingungen), b? (896 Schwingungen), ¢ (1024 Schwingungen),
d% (1152 Schwingungen), ¢® (1280 Schwingungen) usw. Vergleicht man
diese Schwingungszahlen der physikalischen Stimmung mit denen der inter-
nationalen temperierten Stimmung?l), gegrindet auf @ — 435 Doppel-
schwingungen, so sieht man, daf mehr oder weniger groBe Differenzen be-
sonders bei den héheren Oberténen eintreten, und es ist ganz interessant,
daf bei dem bekannten Klavierversuch, den Helmholtz angegeben hat,
um die Obertone einzeln, z. B. aus der angeschlagenen Taste ¢, heraus-
zuhoren, ein einigermafien musikalisches Ohr sofort hért, daf der Oberton e?
etwas niedriger ist als der Ton der Taste ¢%, ein exakter Beweis dalfiir,
daB nicht etwa eine Gehortduschung bei der Wahrnehmung der Oberténe
vorliegen kann.

Die Klangfarbe hiéngt nun von der Zusammensetzung des Klanges aus
den Teilténen (Grundton und Oberténe) je nach Zahl und Stérke ab. Die
bekannteren Bezeichnungen dieser Klangfarbe kann man kurz nach Helm-
holtz und Mach folgendermafien bestimmen: 1. Klinge, welche aufler dem
Grundton keine oder nur sehr schwache Obertone enthalten, erscheinen
weich und dumpf. 2. Klinge mit einigen hohen Oberténen von méfiger
Stirke sind voller und angenehmer. 3. Wenn der Grundton bedeutend
starker ist als die Obertone, ist der Klang voll, im gegenteiligen Fall leer.
4.Klinge, in welchen die geradzahligen Teilténe (Oktaven, Doppeloktaven usw.)
fehlen, sind hohl und niselnd. In geringerem Grade findet dies statt, wenn
nur die ungeradzahligen Teilténe (Duodezime und ihre Oktave) fehlen.
5. Scharf ist ein Klang, welcher sehr viele hohe und starke Obertone hat.

Nach der Ohm-Helmholtzschen Theorie soll im inneren Ohr wieder
eine Analyse des wahrgenommenen Klanges in Teiltone stattfinden. Dabei
sollen die Phasenverhiltnisse auf die Klangfarbe keinen Einflul haben.
Das Stidrkeverhiltnis der einzelnen Teiltone zueinander hat dagegen
nach Stumpf einen wesentlichen Einfluf auf die Klangfarbe. Es geniigt

1) ¢ = 129,3; ¢! = 258,45; ¢! = 887,5; ¢? = 517,3; e? = 651,76;
g® = 775,08; Gis? = 921,7; ¢3 = 1034,6; d° = 1161,3; ¢3 = 1303,5 usw.
Gutzmann, Physiologie. 2. Aufl. 7
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also nicht, die Schwingungszahl der Teiltone zu bestimmen, sondern es
miissen auch die Klangstirken angegeben werden.

In der Musik unterscheidet man pianissimo, piano, mezzo-forte, forte,
fortissimo und noch einige andere Zwischenstufen. Ein genaues, objektives
Maf fiir die Tonstédrke, welches allgemein Eingang gefunden hitte, fehlt
uns aber bis jetzt noch immer. Der subjektive Eindruck mit seinen vielen
Fehlerquellen kann uns aber nur einigermafien als Richtschnur dienen.
Wollte man z. B. die Bewegungsgrofie der Luftbewegung, die Amplitude,
benutzen, st68t man auf folgende Schwierigkeiten. Wenn bei niedrigen
Tonen, z. B. 100 Schwingungen, die Amplitude schon !/;;mm und mehr
Hohe erreicht hat, braucht die Lautstirke doch erst méfig stark zu sein.
Umgekehrt sind Tone von 2000 bis 3000 Schwingungen und einer Ampli-
tudenhohe von 1f1gq9o mm bereits unertriglich stark. Obwohl also physi-
kalisch die Bewegungsgrife eines hoheren Teiltones fast gar nicht hervor-
tritt, kann doch das akustische Bild von seiner physiologischen Klangstirke
vollig beherrscht werden.

Doch selbst wenn wir, ebenso wie wir in den verschiedenen musi-
kalischen Noten ein Tonhthenmal besitzen, auch ein allgemein anerkanntes
Tonstirkenmal besifien, wire damit die Klangfarbe nun wieder noch
nicht geniigend geklirt. Die Schwingungszahl reicht zwar physikalisch aus,
um mit der Bewegungsgrofie die Luftbewegung genan zu umschreiben.
Physiologisch ist die Sache aber viel verwickelter. Jeder Ton stellt eine
Summe von Eigenschaften dar. TUnsere Seele erhdlt ein Gemisch von
Eindriicken, wofiir uns bis jetzt, #hnlich wie beim Geruch, eine gute Um-
schreibung fehlt. Wir nennen einen einfachen Ton je nach seiner Lage in
der Notenschrift dumpf, voll, hell, scharf, und doch ist damit die Zahl der
Qualititen noch gar nicht erschopft. Verschmelzen nun gar mehrere Tone,
dann werden sich auch diese Eigenschaften, Zwaardemaker nennt sie
biophone, verstirken, abschwichen, aufheben usw. und das ganze komplexe
Tonsystem kann fir unsere Psyche wieder einen einheitlichen Klang, eben
den Vokal, bilden. Ja, die Beteiligung des Ich beim Héren eines Klanges,
besonders beim verstehenden Horen, ist sogar mnoch stirker; insofern
nimlich, als durch zentrale Vorstellungen irgendwelcher Art die Objektivitit
der akustischen Aufnahme im Ohr weitgehend beeinflufit werden kann.

Wollen wir aber rationelle Einsicht in den akustischen Aufbau der
Vokale erhalten, miissen wir unbedingt damit anfangen, dall wir das kom-
plexe Schallbild in seine einzelnen Bausteine zerlegen und so analysieren.

Die verschiedenen Verfahren, mit denen man eine Lgsung dieser Auf-
gabe versucht hat, mochte ich der besseren. Ubersicht wegen zunichst in
ganz groBen Umrissen zeichnen, um dann anschliefiend die einzelnen Ver-
fahren, soweit sie praktisches bzw. besonderes historisches Interesse haben,
genauer zu beschreiben.

I. a) Einfaches Heraushoren der Teiltone mit unbewafinetem
Ohr, mit Hilfe von Resonatoren oder, mehr objektiv, mit Hilfe
von Rohren nach Kundt (dazu gehort auch die Flammen-
réhre von Rubens).

b) Anblasen, Anklopfen usw. der Mundhghle in Vokal-
stellung oder Bestimmung der Gabelténe, die dabei vor dem
Munde die stirkste Resonanz ergeben.
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II. Dimpfung (Abbau) durch Interferenz nach Quincke.

III. Direkte Beobachtung der Luftwellen (Raps), Luftstiubchen
(Boltzmann), schwingender Flammen ohne Membran.

IV. Man kann die Bewegung der Luftwellen 1. auf eine Membran ein-
wirken lassen und deren Bewegungen auf feste Schreibhebel iiber-
tragen, 2. in elektromagnetische Wellen umformen (Mikrophon)
und 3. mit Hilfe eines Lichthebels aufzeichnen. Bei Phonograph
und Grammophon ist die erhaltene Linie der akustischen Kontrolle
zuginglich. Bei den auf andere Weise erhaltenen Wellenlinien
mufl unbedingt eine physikalische Korrektur angebracht werden.
Wird z. B., wie es schon ofter geschehen ist, fiir denselben Teilton
bei der Analyse die griofite Amplitude gefunden und auch akustisch
die griBte Tonstdrke festgestellt, so miissen unbedingt grobe Fehler
gemacht worden sein (siehe oben).

Eine Verstirkung des Klanges vor der Aufnahme kann mittels
Trichter vorgenommen werden. Hierbei unterliegt aber die Wellenform
einer sehr storenden Abinderung. Eine Vergrioferung der Membran-
schwingung kann erreicht werden durch mikroskopische Beobachtung oder
durch Lichthebel, und bei den elektromagnetischen Wellen durch Saiten-
galvanometer, Oszillograph oder, wie es besonders in der letzten Zeit
geschah, durch die Elektronenrdhre.

a) Analyse der menschlichen Stimme durch Hiren, Resonatoren und
Interferens.

Bereits Rameau und d’Alembert (1717 bis 1783) wufiten,
daB jeder musikalisch brauchbare Klang, also auch die menschliche
Stimme, neben seinem Grundton noch die Duodezime und die
nichsthohere Terz horen 1a6t. Ebenso wurde, nur in ausfithrlicherer
Weise, iiber die Ergebnisse der einfachen Beobachtung der
menschlichen Stimme durch das Ohr von H. Grassmann 1854
und spiter im Jahre 1877 berichtet. Ahnliche Beobachtungen hat
zum Teil Helmholtz gemacht, indem er besonders die hohen
Obertone des ¢, e und ¢, fiir die man keine, eine erhebliche Ver-
starkung gebenden, Resonatoren beschaifen konnte, mit dem un-
bewafineten Ohre heraushorte. Er lief zu ibrer Beobachtung hohe
Tone weiblicher Stimmen oder Minnerfistelstimmen singen, weil
die Oberténe der hohen Noten in der betreffenden Gegend der
Skala nicht so nahe aneinanderliegen, wie diejenigen tiefer Noten
und deshalb leichter voneinander unterschieden werden konnen. So
lief er weibliche Stimmen das b auf den verschiedenen Vokalen
singen und horte die Duodezime f, bei einem breiten d, die Doppel-
oktave b® bei ¢ und die hohe Terz d* bei ¢, letztere oft recht
durchdringend. Bei den sogenannten tiefen Vokalen verfuhr Helm-

7*
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holtz etwas anders: er sang das # in der Skala von ¢ aufwirts
und fiihlte, daB die Erschiitterung der Luft im Munde und selbst
an den Trommelfellen beider Ohren am heftigsten wurde, wenn er
bis f gelangte, vorausgesetzt, daB er sich bemiihte, ein dumpfes u
festzuhalten, ohne es in o tibergehen zu lassen. Sobald er f iiber-
schritt, anderte sich die Klangfarbe, das starke Zittern im Munde
und das Kitzeln im Ohre horte auf. So bestimmte er die Resonanz
der Mundhohle fiir das dumpfe # auf die Hthe von f. Auch
Oskar Wolf suchte die Vokalklinge mit dem unbewaffneten Ohr
zu analysieren. Er erwihnt, da8 ein geiibter Musiker beim reinen
Ansingen eines Vokalklanges, besonders des @, einen ganzen Akkord
horen konne, und daB ihn Appun wihrend der Versuche noch be-
sonders darauf hinwies, daf gerade in freier Luft, wo die Schall-
wellen prizise ausschwingen kénnen, dieser Akkord viel deutlicher
hervortritt als im Zimmer. In etwasanderer Weise suchte Donders
die direkte Analyse des Vokalklanges herbeizufiihren, indem er sich
bemiihte, die Tonhthe des Geridusches zu bestimmen, das beim
Flistern der verschiedenen Vokale eintritt. Spricht man die
Vokale u, 0, a, ¢, ¢ flissternd hintereinander, so hort man, wie die
Tonhéhe von w bis ¢ in deutlichem Anstieg sich verindert. Jeden-
falls ist das so entstehende Geridusch durch ein geiibtes Ohr leicht
zu bestimmen, jedoch sind Irrtiimer in der Oktave ebenso gewohn-
lich, wie sie bei der Beurteilung der Pfeiftone ja allgemein bekannt
sind, die man gemeiniglich sogar um zwei Oktaven zu tief schitzt.
Auch gewisse Fliistervokale kann man, wenn man den anblasenden
Luftstrom etwas verstirkf, zum Pfeifen bringen, so 4 und 4, auch «,
wie Nagel hervorhebt, und Gutzmann sen. ebenfalls bestitigen
konnte. Ubrigens macht Helmholtz darauf aufmerksam, da8 auch
schon vor Donders iltere, wenn auch unvollstindige Wahr-
nehmungen iiber denselben Gegenstand vorliegen, von Samuel
Reyher, Chr. Hellwag, Florke und Olivier. Pipping weist
beziiglich der Analyse dieser gefliisterten Vokale auch noch auf die
Mitteilungen von Merkel in dessen Laletik und von Krionig
(1876) hin?).

Auch die Klanganalyse durch die Perkussion entweder der
Wangen (Helmholtz) oder des Kehlkopfes (F. Auerbach) oder
der Zihne (J. Czermak und Helmholtz, Tonempf., S.191) gehort

1) Eine vortreffliche historische Darstellung der gesamten Fragen und

Untersuchungsmethoden ist in Griitzners Physiologie (Handbuch von
Hermann 1, 2) enthalten.




— 101 —

noch zu den rein subjektiven Untersuchungsmethoden. Erleichtert
wurde diese Art der Untersuchung dadurch, daf man den Eigenton
des Ansatzrohres durch verschiedene Mittel stirker zum Erklingen
zu bringen suchte. Das Erklingen durch einfache Perkussion ist
zwar intensiv, aber zu schnell abklingend und dementsprechend die
Bestimmung der Resonanztone auf diese Weise auch recht unzu-
verlassig. Deshalb blies Donders die Mundhthle direkt an wie
eine Pfeife. Sein Apparat bestand aus einer Rihre, die in eine
schmale Spalte endete und vor dem Munde des Sprechers befestigt
werden konnte. Wurde durch die Rohre ein Luftstrom geleitet,
so horte man den Eigenton der Mundhghle. Ahnlich Hensen nach
Grittzner (Ergebnisse 1902, S.490).

Durch Stimmgabeln, die vor die Mundoéfinung in den ver-
schiedenen Vokalstellungen gebracht wurden, suchte nach Wheat-
stone besonders Helmholtz die Resonanz der Mundhohle fest-
zustellen. Er nahm angeschlagene Stimmgabeln von verschiedener
Hohe und brachte sie vor den geoffneten Mund, wobei dann der
Ton der Stimmgabel um so stirker gehdrt wurde, je genauer er
einem der Eigentone der in der Mundhihle eingeschlossenen Luft-
masse entsprach. Da die Stellung der Mundh&hle willkiirlich veréndert
werden kann, so kann man sie auch stets dem Ton einer gegebenen
Stimmgabel anpassen und so leicht ermitteln, welche Stellungen
man der Mundhthle geben mufl, damit ihre Luftmasse auf eine be-
stimmte Tonhohe abgestimmt sei (Helmholtz, S. 171). Dabei
stellte Helmholtz fest, daB die Tonhiohe der stirksten Mund-
hohlenresonanz nur von dem Vokal abhingig war und sich ziemlich
betrichtlich selbst bei kleinen Veréinderungen in der Klangfarbe
des Vokals, ,wie sie etwa in verschiedenen Dialekten derselben
Sprache vorkommen®, #nderte, daB dagegen die Eigentone der
Mundhthle fast unabhingig von Alter und Geschlecht waren, daB
sich dieselben Resonanzen bei Minnern, Frauen wund Kindern
ergaben. ,Was der kindlichen und weiblichen Mundhohle an
Gersumigkeit abgeht, kann durch engeren Verschluf der Offnungen
leicht ersetzt werden, so dal die Resonanz doch leicht ebenso tief
werden kann, wie in der grofleren ménnlichen Mundhohle.®

In gleicher Weise verfuhr Konig bei seinen Priifungen. In
anderer Weise versuchte Helmholtz die Analyse durch An-
wendung seiner Resonatoren. ,Man setze z. B. einen Reso-
nator, der auf b' abgestimmt ist, an das Ohr und lasse nun eipe
Bafstimme, welche geiibt ist, die Tonhthe ganz festzuhalten und
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die Vokale richtig zu bilden, auf einem der harmonischen Untertone
des b, sei es b oder B oder Ges, der Reihe nach die Vokale in
gleichm#figer Stirke singen. Man wird finden, da bei einem
reinen, voll tonenden o das b' des Resonators michtig in das Ohr
hineinschmettert. = Demnédchst ist derselbe Oberton in einem
scharfen ¢ und einem Mittelton von @ und ¢ noch sehr kriftig,
schwicher bei a, ¢, 0, am schwichsten bei % und 4. Auch findet
man leicht, daf die Resonanz des o sich merklich schwicht, wenn
man es entweder dumpfer macht und dem u nihert, oder wenn
man es offener bildet, daB es @ wird. Nimmt man den Resonator
eine Oktave hoher, b% so ist es nun der Vokal a, welcher den Re-
sonator am kriftigsten mitténen 148t, wihrend das beim ersten
Resonator kriftig wirkende o hier eine geringe Wirkung hat.*

In genau der gleichen Weise verfuhr F. Auerbach; er sang
die Vokale auf einem gegebenen Ton und brachte der Reihe nach
an sein Ohr die verschiedenen Resonatoren, welche der Oberton-
reihe des betreffenden Tones entsprachen, verglich diese je zwei
miteinander und notierte ihre relative Intensitit. Dann sang er
von neuem denselben Vokal auf einer anderen Note und begann
nun dieselben Beobachtungen. Er fithrte diese Untersuchung auf
den Tonen ¢, g, ¢! und g' aus.

In sehr interessanter Weise haben Paul von Griitzner und
Sauberschwarz die Frage zu losen versucht, wie ein vokalischer
Klang durch Anderung seiner Eigentone beeinfluft wird, um auf
diese Weise eine Analyse herbeizufithren. Sie legten sich die
Frage vor: Was geschieht mit einém Vokalklange der menschlichen
Stimme, wenn ihm dieses oder jenes charakteristische Tonelement
genommen wird? und suchten diese Frage durch zweckmifige
Interferenzapparate zu losen. Dabei ergab sich, daf durch Ver-
nichtung oder Abschwichung des Grundtones die Vokale im all-
gemeinen weniger leiden (sie klangen mehr wie von fern), als durch
Vernichtu ihrer charakteristischen Tone. Am widerstands-
fahigsten zeigte sich das a; » und ¢ dagegen biibten am leichtesten
ibren charakteristischen Vokalklang ein.

Der Quinckesche Interferenzapparat ist aus der Physik
wohl bekannt.

Schon Quincke und Seebeck betonten, daf durch derartige Appa-
rate einfache Téne nicht vollstindig ausgeloscht, sondern nur mehr oder
weniger abgeschwicht werden, weil der durch das ldngere Rohr verzogert

anlangende Ton auch naturgemiéf durch die ldingere Wegstrecke abge-
schwiicht ist, so da8 immer ein stirkerer mit einem schwicheren Ton inter-
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feriert und naturgemif die gegenseitige Herabsetzung nicht auf Null gehen
kann. Die Wirkung dieser Interferenz kann man aber bedeutend steigern,
wenn man sie nicht einmal, sondern mehrere Male hintereinander hervor-

ruft; wiirde z. B. durch die erste Interferenz der Ton auf ;bl— seiner Inten-

sitit herabgesetzt, so wiirde eine nochmalige zweite Interferenz ihn auf
ni X i = —1§ und eine dritte Interferenz auf l3 herabsetzen.

n " "

Griitzner und Sauberschwarz benutzten einen Interferenzapparat
nit sechs seitlichen Ansatzréhren, bei dem durch mehrfache Interferenz die
betreffenden Tone vollstindig ausgelscht wurden. Wichtig ist dabei, dafl
nur der durch den Interferenzapparat dringende Ton von dem Ohr auf-
gefalit wird, und nicht etwa von dem anderen Ohr der primire Ton wahr-

Abb. 61.
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genommen wird. Deswegen mufi die Zuleitung moglichst weit von dem
Horenden entfernt und durch Winde abgeschlossen sein.

Der Interferenzapparat mit dem Horrohr befindet sich demnach in dem
einen Zimmer in bequemer Héhe auf einem Tisch mit verschiebbarer Platte.
Das Leitrohr 4 B setzt sich in der Léinge von etwa 11m durch die zwei
Winde W, W; und W, W, eines zweiten Zimmers in ein drittes Zimmer
fort, in welchem 2,5m von der Wand entfernt eine trichterférmige Er-
weiterung der Leitung den Ton aufnimmt. Die ganze Leitung besteht aus
drei innen ganz glatten Messingrohren von etwas iiber 3m Linge und
10 mm innerer Weite, die durch kurze Kautschukstiickchen miteinander
verbunden und aunBerdem durch zweckmiBige Stiitzen in horizontaler Lage
gehalten werden. Die Locher in den Winden W, W; und W, W, sind
dicht mit Watte verstopft. Alle aus dem Zimmer fithrenden Tiiren sind
natiirlich fest verschlossen bzw. noch durch Teppiche verhéngt.

So gelingt es, dafl, wenn man sich das freie Ohr mit dem Finger zu-
hilt oder sonstwie dicht verstopft, auch laut gerufene Klinge nur dureh
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das mit der Leitung verbundene Ohr, aber nicht auf anderem Wege gehort
werden.

Der Interferenzapparat selbst besteht aus einem Leitrohr 4 B von
90 cm Linge und 10 mm innerer Weite. Dasselbe trigt am Ende A4 einen
dickwandigen Gummischlauch von 67 cm Linge mit einem olivenférmigen
Ansatz, der ins Ohr gesteckt wird.

Das andere gegeniiberliegende Ende B ist, wie schon erw#hnt, mit
der langen Rohrenleitung durch ein kurzes, fest anliegendes Kautschuk-
stiickchen verbunden. Alle Knickungen sind sorgfiltig vermieden. Die
seitlichen Ansatzrohren I bis VI an der Riohre 4 B sind Messingrohren von
derselben Weite wie die Réhre 4 B. Sie sind 50, 60, 70, 80, 90, 100 cm
lang und in einem Abstand von je 10 cm rechtwinklig auf das Rohr 4 B
aufgesetzt. Die erste und die letzte Rohre ist je 20 cm von A4 bzw. B
entfernt. In den genau angeschliffenen Seitenrshren bewegen sich gut
schlieBende Stempel mit holzernen Fiihrungsstielen, die in Zentimeter
eingeteilt sind. Die Zahl O bezeichnet, daB der Stempel gerade bis an
die ihm nichstgelegene Wand der Réhre 4 B heranreicht und diese selbst
vollkommen freilifit. Die anderen Zahlen geben dann die Linge der Ansatz-
rohren ohne weiteres an.

Griitzner berichtete auf der Naturforscherversammlung in Halle
iiber die ersten Versuche, daB, wenn man bei den Vokalen g, 0, v den
charakteristischen Ton auslgschte, sich in bestimmten Tonhéhen @ in o, o
in % und % in ein brummendes s verwandelte. Brachte man dagegen den
Ton, auf welchem gesungen wurde, zur Interferenz, so énderte er sich
wenig. Der Vokal wurde nur schwicher und klang wie aus der Ferne ge-
sprochen. Griitzner weist (Sauberschwarz, 8. 16) darauf hin, da8
Helmholtz schon auf die Tatsache aufmerksam gemacht hat, dal man
aus zusammengesetzten Klingen die Oberténe oft unmittelbar heraushéren
konne, namentlich wenn man die Klinge aus der Ferne hére, und daf
Seiler in Leipzig erwiahnt habe, ,dafi er in schlaflosen Nichten, auf den
Gesang des Nachtwichters lauschend, di<ns1:XMLFault xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat"><ns1:faultstring xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat">java.lang.OutOfMemoryError: Java heap space</ns1:faultstring></ns1:XMLFault>