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~Erkenne dich selbst!’’

Dieser Uberlieferte Ausspruch aus dem Altertum hat auch
heute noch seine Bedeutung. Erfahrene Arzte meinen, daR
viele Menschen Uber ihren Korper weniger Bescheid wissen
als uber ihr Motorrad oder Auto. Dabei ist es nicht nur
nutzlich und lehrreich, sondern auch interessant, sich mit
dem Aufbau des menschlichen Organismus und mit den
in ihm ablaufenden Lebensvorgangen naher zu beschaf-
tigen.

Fur die Menschen vergangener Jahrhunderte und Jahr-
tausende war das Leben noch voller Geheimnisse und
Wunder. Aberglaubische Furcht, mystische und religiose
Vorstellungen hinderten sie daran, den lebenden oder den
toten Korper genauer zu untersuchen. Erst gegen Ende
des Mittelalters sezierten fortschrittliche Arzte Leich-
name. Mit dieser wissenschaftlichen Methode begrinde-
ten sie die moderne Anatomie, die Lehre vom Bau des
menschlichen Korpers.

Aber um herauszufinden, wie die Lebensvorgange im
Menschen ablaufen, genigt es nicht, eine Leiche zu sezie-
ren. Dazu muR die Tatigkeit der Organe am lebenden
Organismus erforscht werden — und das ist Aufgabe der
Physiologie. Dieser Zweig der biologischen und medizini-
schen Wissenschaften hat sich spater als die Anatomie
entwickelt.

Natlrlich stellten schon die Arzte des Altertums Beobach-
tungen am gesunden und kranken Menschen an. Wer
jedoch die Funktion eines Organs genau erforschen will,
mul} seine Feinstruktur kennen. Das war erst moglich, als
man leistungsfahige Mikroskope entwickelt hatte. Vor allem
mufd untersucht werden, welche physikalischen und che-
mischen Eigenschaften der lebende Korper besitzt und
wie sie sich beim Ablauf der Lebensprozesse verandern.
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Die Entwicklung der Physiologie war deshalb eng mit
dem Fortschritt der Physik und Chemie verbunden. Einen
groBen EinfluR hatte auch die Entwicklung moderner tech-
nischer Gerate, mit denen die Wissenschaftler die Vor-
gange in den Organen exakt messen und registrieren
konnen.

Manche Untersuchungen lassen sich allerdings nicht ohne
weiteres am lebenden Menschen durchfiihren. Aber wir
haben ja in unseren grundlegenden Lebensvorgangen viele
Gemeinsamkeiten mit anderen Lebewesen, vor allem mit
den Saugetieren. Deshalb werden in der medizinischen
Forschung in groRem Umfang Experimente an Versuchs-
tieren vorgenommen.

Heute ist das Leben des Menschen nicht mehr voller
Ratsel und Wunder. Dank der Forschungsarbeit von Wis-
senschaftlern aus aller Welt sind viele Geheimnisse auf-
gedeckt, die noch vor wenigen Jahrhunderten als unlos-
bar erschienen.

Atrto des 16, Jahrhunderts beim Sezieren einer menschlichen Leiche
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Von den Grundbausteinen des menschlichen
Korpers

Lange Zeit konnten die Naturforscher Lebewesen nur mit
dem bloRen Auge beobachten. Es ist daher nicht verwun-
derlich, daR sie Uber den Bau und die Lebensvorgange im
Korper von Pflanze, Tier und Mensch zunachst sehr wenig
wuRten. Da entwickelten zu Beginn des 17. Jahrhunderts
hollandische Linsenschleifer und Kunsthandwerker ein
Gerat, mit dem man auch Dinge sehen konnte, die dem
Auge bis dahin verborgen geblieben waren: das Mikroskop.
Damit wurde der biologischen und medizinischen For-
schung eine neue Welt erschlossen.

An einem Sommertag des Jahres 1667 sal} der englische
Gelehrte Robert Hooke vor seinem Mikroskop und be-
trachtete die verschiedensten Gegenstande der Natur:
Sandkornchen, kieine Insekten, zarte Moosblattchen. Man-
ches war zu dick, um von den Lichtstrahlen in dem opti-
schen Gerat durchstrahlt zu werden; so auch das Stuck
Flaschenkork, welches er untersuchen wollte. Erst als
Hooke einen ganz dinnen Schnitt davon anfertigte und
unter das Mikroskop legte, konnte er etwas erkennen. Der
Kork war, wie eine Bienenwabe, aus lauter winzigen Kam-
merchen zusammengesetzt. Hooke nannte sie — nach dem
lateinischen Wort fir Kimmerchen — Zellen. Er wullte da-
mals nicht, da® er eine der groRten Entdeckungen in der
Geschichte der Biologie gemacht hatte.

Es dauerte noch bis zur Mitte des 19. Jahrhunderts, ehe
man erkannt hatte, da® diese Zellen die Grundbausteine
aller Lebewesen sind. Auch der Korper des Menschen ist
aus diesen lebenden Bausteinen zusammengesetzt.

Die im Wasser lebenden Urtierchen und niederen Algen

Robert Hooke erkennt die Pflanzenzelle unter dem Mikroskop
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sind einzellige Lebewesen. Ernahrung, Atmung, Bewe-
gung, Reizbarkeit, Fortpflanzung vollziehen sich in einer
einzigen Zelle.

Im Korper des Menschen werden diese Lebensfunktionen
von Organen ausgefthrt: Magen und Darm dienen der
Erndhrung, die Lunge dient zur Atmung. Herz und Blut-
gefalie sorgen fur den Stofftransport im Korper. Die Mus-
keln fihren die Bewegungen der Korperteile aus, mit den
Sinnesorganen orientieren wir uns in der Umwelt, und
das Gehirn sorgt als Steuer- und Befehlszentrale fir den
geregelten Ablauf aller Vorgange. Wenn wir die Organe
mit einem Mikroskop genauer untersuchen, so stellen wir
fest, dal® auch sie aus Zellen aufgebaut sind.

Der Mensch als das am hochsten entwickelte Lebewesen
auf der Erde besteht aus sehr vielen Zellen. Man schatzt
ihre Anzahl auf 30 Billionen.

Wie unvorstellbar grol diese Zahl ist und wie winzig klein
die einzelnen Zellen unseres Korpers sind, zeigt folgender
Vergleich: In einem Stick Wiirfelzucker hatten ungefahr
250 Millionen Zellen Platz.

Die Zellen des menschlichen Koérpers sind von unterschied-
licher Gestalt. Mit der Hoherentwicklung der Lebewesen
haben sie sich auf bestimmte Tatigkeiten spezialisiert; es
ist eine Arbeitsteilung im Organismus eingetreten.

Einige Grundeigenschaften haben aber alie Zellen von
Mensch und Tier gemeinsam: Jede von ihnen ist ein kom-
pliziertes lebendes System, aufgebaut aus Millionen von
Molekllen. Da sind zunachst die organischen Bestand-
teile, vor allem EiweiRe, Kohlenhydrate, Fette und Nuklein-
sauren. Aber auch viele anorganische Stoffe findet man

Zellen des menschlichen Korpers unter dem Mikroskop: 1 Nervenzelle,
2 Bindegewebszelle, 3 Knochenzellen, 4 Muskelzellen, 5 junge Ei-
zelle
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bei der chemischen Analyse einer Zelle: Natrium, Kalium,
Kalzium, Magnesium, Chlor, Schwefel und Phosphor, so-
gar Spuren von Eisen, Kupfer, Jod und anderen.

Das Leben entstand vor Milliarden Jahren im Wasser der
Urozeane. Noch heute ist Wasser ein unentbehrlicher Be-
standteil der lebenden Zellen. Im Korper eines erwachsenen
Menschen sind 40 bis 50 Liter dieser lebenswichtigen
Flussigkeit enthalten.

Die meisten Zellen benotigen zur Erhaltung des Lebens
standig Sauerstoff. Wie jedes andere System in Natur und
Technik brauchen auch die lebenden Zellen Energie fur
ihre Arbeitstatigkeiten. Diese Energie stammt aus den
organischen Nahrungsstoffen, die mit Hilfe des Sauer-
stoffs in den Zellen verbrannt werden. Naturlich ist das
keine Verbrennung mit offener Flamme wie in einem Ofen,
auch keine explosionsartige Umwandlung wie im Motor
eines Kraftfahrzeuges. Trotzdem gibt es gewisse Ahnlich-
keiten zwischen der biologischen Verbrennung und den
entsprechenden Vorgangen in einer technischen Anlage.

Es ist deshalb berechtigt, wenn wir die lebende Zelle mit
einem winzigen Laboratorium vergleichen. Den Organis-
mus konnten wir dann mit einem chemischen Kombinat
vergleichen, in dem verschiedene Laboratorien und Be-
triebsteile unter einer zentralen Leitung zusammenarbeiten.



Blut ist ein besonderer Saft

Uber das Blut und seine Bedeutung haben sich die Men-
schen schon immer Gedanken gemacht. Sie sahen diese
rote Flussigkeit bei Verletzungen aus ihrem Korper her-
ausflielBen, langsam sickernd bei kleinen Wunden oder
als kraftigen Strom bei einer groferen Verletzung. Sie
bemerkten auch, dall der Mensch sterben mufite, wenn
er zuviel Blut verloren hatte. So ist es nicht verwunderlich,
dald manim Blut ein Zeichen, ein Symbol des Lebens sah.
Viele aberglaubische Vorstellungen, Sagen und Marchen
wurden mit dem Blut verbunden. Die Urzeitjager tranken
das Blut der wilden Tiere, um ihre Kraft zu erwerben. Blut
wurde den Gottern geopfert. Blutstropfen besiegelten die
Blutsbruderschaft, die Treue bis zum Tode bedeuten sollte.
Der Held Siegfried badete im Blute eines Drachen, und
die Sage berichtet, da® er unverwundbar wurde und die
Sprache der Vogel verstehen lernte.

Seit den Anfangen der Medizin bei den alten Kulturvolkern
galt das Blut als einer der Safte, die alle Lebensvorgdange
im Korper des Menschen bestimmen. Aber es dauerte fast
3000 Jahre, bis genauer erforscht war, woraus es besteht
und welche Aufgaben es im Organismus erflllt.

Mit bloBem Auge betrachtet, scheint es einfach eine rot
gefarbte Flussigkeit zu sein. Aber Johann Wolfgang von
Goethe hat schon recht, wenn er in seinem ,,Faust” den
Mephisto sagen laft: ,,Blut ist ein ganz besonderer Saft!”
Die Untersuchung des Blutes mit modernen wissenschaft-
lichen und technischen Methoden beweist das. Solche
Blutuntersuchungen werden heute taglich vieltausendmal
in den Laboratorien unserer Polikliniken und Krankenhau-
serdurchgefihrt. Aus dem Ergebnis einer Blutuntersuchung
kann der Arzt wichtige Schlisse Uber den Gesundheits-
sustand eines Menschen ziehen.
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Schon einfache Versuche zeigen, dall Blut keine einheit-
liche Flussigkeit ist. Wenn man etwas Blut in einem Glas-
gefa® ruhig stehenlalt, setzt sich nach einiger Zeit am
Boden ein dunkelroter Anteil ab. Daruber steht eine gelb-
liche Flussigkeit.

Die durchsichtige Losung ist das Blutserum, der flussige
Teil des Blutes. Er besteht zu 90 Prozent aus Wasser.
Darin gelost sind Eiweifistoffe, Fette, Zucker und minerali-
sche Salze, die in unserem Korper eine wichtige Rolle
spielen. Unsere Blutflussigkeit ahnelt in ihrem Salzgehalt
dem Wasser der Urmeere. Daraus konnen wir schlieRen,
daB unsere entfernten Vorfahren einmal im Meer lebten.
Wollen wir den anderen Bestandteil des Blutes am Boden
unseres Versuchsgefales genauer untersuchen, miissen
wir das Mikroskop zu Hilfe nehmen. Der hollandische
Glasschleifer und Naturforscher Antony van Leeuwenhoek,
der Erfinder des Mikroskops, hat vor etwa 300 Jahren
als einer der ersten im Blut des Menschen und der Tiere
viele kleine Kugeln gesehen. Wir wissen, dal es die Zellen
des Blutes, die Blutkorperchen sind.

In den medizinischen Labors zahlt man die Blutkorperchen
in Zahlkammern. Neuerdings gibt es sogar elektronische
Zahlautomaten. Das erleichtert das Zahlen, denn 1 Kubik-
millimeter menschlichen Blutes — ein Tropfen von der
GroBe einer Stecknadelkuppe — enthalt 5 Millionen rote
und 5000 bis 8 000 weille Blutkorperchen, auRerdem noch
einige Hunderttausend Blutplattchen. Ein erwachsener
Mensch hat ungefahr 5 Liter Blut; das sind allein 25 Billio-
nen roter Blutkorperchen.

Die roten Blutzellen sind winzige linsenformige Scheiben,
nur 8/ . o Millimeter groB. Sie liegen im Blut dicht ge-

1 Rote und weille Blutkorperchen und Blutplattchen unter dem Mikro-
skop, 2 Durch Senkung der Blutkorperchen setzt sich das Blutplasma ab
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drangt, oft Ubereinander gestapelt wie Teller oder wie
Geldsticke in einer Rolle. Konnte man die 25 Billionen
roter Blutkorperchen aneinanderreihen, so ergabe das eine
Kette von 200000 Kilometer Lange — diese Kette wiirde
5mal um den Aquator reichen.

Die roten Blutkorperchen erfullen in unserem Korper eine
sehr wichtige Aufgabe. Sie sind vollgestopft mit Hamo-
globin, einer eisenhaltigen Eiweiflverbindung. Das Hamo-
globin, das dem Blut seine rote Farbung gibt, hat eine
besondere Eigenschaft: Es kann Sauerstoff an sich binden
und ihn bei Bedarf wieder abgeben. Die roten Blutkorper-
chen transportieren also in unserem Korper den lebenswich-
tigen Sauerstoff. Sie bringen ihn von der Lunge, unserem
Atmungsorgan, zu allen lebenden Zellen. Unaufhorlich
wird dieses biochemische Beforderungsmittel beladen und
entladen, denn ein Mensch verbraucht in 24 Stunden
mindestens 600 Liter Sauerstoff. Bei groRRer korperlicher
Anstrengung konnen es noch mehr sein.

Warum aber haben wir so viele Blutkorperchen? Das a3t
sich leicht erklaren. Durch die grol’e Anzahl kleiner flach-
gedrickter Korper entsteht eine Oberflache von rund 300
Quadratmetern — das ist mehr als ein halbes Fullballspiel-
feld! Diese riesige Oberflache beglinstigt die Aufnahme
und Abgabe des Sauerstoffs.

Die Beziehung zwischen dem Sauerstoff und den roten
Blutkorperchen wird auch durch folgende Tatsachen be-
wiesen:!Bei langerem Aufenthalt in sauerstoffarmerer Luf
vermehrt sich die Anzahl der roten Blutzellen. Das gilt zui

Beispiel fur Mitglieder von Hochgebirgsexpeditionen. Di

Bewohner der sudamerikanischen Anden haben in Ar

passung an die sauerstoffarmere Hohenluft nicht 5, so

Arterielles Blut (hellrot) gibt Sauerstoff an die Kérperzelien ab, nir
Kohlendioxid auf und verwandelt sich in venoses Blut (dunkelrot)
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dern 6 Millionen roter Blutkorperchen in jedem Kubik-
millimeter Blut. Bei den Saugetieren ist das ahnlich. Das
Lama, ein Bewohner der sidamerikanischen Hochgebirgs-
lander, besitzt je Kubikmillimeter Blut 19 Millionen roter
Blutzellen.

Die weiRen Blutkorperchen enthalten kein Hamoglobin
und konnen daher auch keinen Sauerstoff transportieren.
Ihre Aufgabe liegt auf einem ganz anderen Gebiet: Sie
tuben Schutzfunktionen aus. Der russische Biologe llja
lljitsch Metschnikow hat die besonderen Eigenschaften
dieser Zellen entdeckt. Wenn Bakterien oder Fremdkérper
in unseren Korper eingedrungen sind, dann verlassen die
weillen Blutkorperchen die Blutbahn, wandern in die ge-
fahrdete Zone des Korpers ein, umschlieen die Eindring-
linge und losen sie auf. Metschnikow hat ihnen deshalb
den Namen Wander- oder FreRzellen gegeben.

Wer sich an einem rohen Stuck Holz einen Splitter in die
Haut reiflt, kann miterieben, wie die weillen Blutkorper-
chen arbeiten: Die Stelle entziindet sich; sie wird rot und
heily, manchmal spurt man auch einen klopfenden Schmerz.
Spater bildet sich eine weillich-gelbe Flussigkeit, der
Eiter. Das sind Anzeichen daflr, dald die weiRen Blutkor-
perchen den Fremdkorper und die anhaftenden Bakterien
abwehren. SchlieBlich wird der Splitter aufgelost oder mit
dem Eiter aus der Haut ausgestofRen.

Die weil’en Blutkorperchen sind auch an der Bildung von
chemischen Abwehrstoffen beteiligt, die unseren Korper
gegen Krankheitserreger und fremde Eiweif3stoffe schitzen.
Dieser biochemische Schutz bleibt bei manchen Infek-
tionskrankheiten noch lange Zeit nach ihrem Abklingen

Weille Blutkdrperchen helfen dem Kérper beim Auflosen oder Ausstoen
eines Splitters und beim Verheilen der Wunde
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bestehen — der Mensch ist gegen die Krankheit immun ge-
worden. Man kann den Korper auch durch Impfungen
anregen, Abwehrstoffe gegen bestimmte Krankheiten zu
erzeugen.

Der englische Landarzt Edward Jenner fiihrte im Jahre
1769 ein Experiment durch. Fast jeder zehnte Mensch
starb zu dieser Zeit an den Pocken. Jenner beobachtete,
daf’ bei den Melkern die wenigsten Pockenfalle vorkamen.
SchlieBlich erkannte er die Ursache dafur: Die Melker
stecken sich recht haufig an den Eiterpusteln pocken-
kranker Kihe an und bekommen dadurch Kuhpocken, die
beim Menschen ziemiich harmlos verlaufen. Jenner impfte
einen Jungen mit der Flussigkeit aus den Pusteln einer
an Kuhpocken erkrankten Melkerin. 6 Wochen spater
infizierte er ihn mit echten Pocken — der Junge blieb
gesund. In seinem Korper hatten sich so viel Abwehrstoffe
gebildet, da® er immun geworden war.

Heute werden bei uns auch Schutzimpfungen gegen
Tuberkulose, Kinderlahmung, Diphtherie, Masern und
andere ansteckende Krankheiten durchgefuhrt.

Alle Blutkorperchen sind Zellen mit begrenzter Lebens-
dauer. Die roten leben etwa 100 Tage, die weiRen oft nur
wenige Tage oder Stunden. Das bedeutet: Jeden Tag
gehen in unserem Korper rund 250 Miiliarden Blutkorper-
chen zugrunde. Sie werden abgebaut und durch neue
ersetzt.

Die Blutbildungszellen im roten Knochenmark konnen sich
taglich ein oder mehrere Male teilen. In jeder Sekunde
unseres Lebens gelangen einige Millionen junger Blut-
zellen aus dem Knochenmark in die Blutbahn.

In friheren Jahrhunderten versuchte man vergeblich, Tierblut auf den
Menschen zu Gbertragen
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Daran erkennen wir, daR es im lebenden Organismus keine
Minute Stillstand gibt.

Wir verstehen jetzt auch, wie es moglich ist, dall ein
gesunder Mensch ohne Schaden Blut spenden kann. Das
entnommene Blut wird in kurzer Zeit wieder ersetzt. Dem
Menschen, dem es ubertragen wird, kann es das Leben
retten. Taglich muB in unseren Krankenhausern Menschen
Blut ubertragen werden, zum Beispiel nach einem Unfall
oder einer schweren Operation.

Blutiibertragungen mul} es schon im Altertum gegeben
haben. Der romische Dichter Ovid berichtet von einem grei-
sen Helden, dem Knabenblut eingeflofit wurde, um ihm
die Kraft der Jugend zu verleihen.

Die erste Ubertragung von Blut, lber die Dokumente
aus der Geschichte der Medizin vorliegen, ist 1492 an
Papst Innozenz VIll. vorgenommen worden. Der wegen
seiner Hexenverfolgungen beruchtigte Papst erhielt nach
einem Schlaganfall das Blut von drei Junglingen, jedoch
erfolglos.

Erst im 19. Jahrhundert wagten sich die Arzte haufiger
an die Blutibertragung von Mensch zu Mensch.

Neben gelungenen Ubertragungen traten auch immer
wieder MiBerfolge mit todlichem Ausgang auf. Nur jeder
dritte uberstand die Transfusion.

In den folgenden Jahrzehnten versuchten Wissenschaft-
ler, hierfir eine Erklarung zu finden. Schon 1832 hatte
ein russischer Frauenarzt die Vermutung ausgesprochen,
dal} es unterschiedliche Bluttypen geben musse. Ihm war
bei einer Frau nach der Entbindung eine Blutibertragung
gegliickt; aber die folgenden vier Versuche waren todlich
verlaufen.

Im Jahre 1900 gelang dem Wiener Mediziner Karl Land-

Ubertragung von menschlichem Blut aus einer Blutkonserve
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steiner der Nachweis, daR tatsachlich verschiedene Blut-
gruppen vorkommen. Sie unterscheiden sich voneinander
durch unvertragliche Stoffe auf den Blutkorperchen und
im Blutserum. Erhalt ein Mensch Blut einer anderen Gruppe,
so verklumpt das Blut in seinen Gefalen. Das war also
die Ursache fur den todlichen Ausgang so vieler Blutuber-
tragungen.

Landsteiner fand zunachst die Blutgruppen A, B und Null.
Kurze Zeit danach wurde eine vierte Gruppe, AB, ent-
deckt.

Spater erkannte man noch weitere Merkmale im Blut des
Menschen, die bei Bluttransfusionen beachtet werden
mussen.

Friher Ubertrug man das Blut direkt vom Spender auf den
Empfanger.

Heute wird das Spenderblut mit Zusatzen versehen und
in Kihlschranken als Blutkonserve aufbewahrt. Alle groRen
Krankenhduser haben eine Blutbank, wo ein Vorrat an
Blutkonserven der verschiedenen Gruppen bereitsteht.

Was ist Blutgerinnung?

Jeder kennt diese Erscheinung aus eigener Erfahrung. Aus
einer Wunde flielst das Blut zunachst schnell und gleich-
maRig, wird bald zahflussiger und erstarrt zu einer gallert-
artigen, spater trockenen und festen Masse.

Man konnte meinen, die Blutgerinnung sei nichts weiter
als das Eintrocknen des Blutes an der Luft. in Wirklichkeit
aber ist sie ein komplizierter Vorgang, an dem mehrere
Bestandteile des Blutes beteiligt sind. Sobald Blut aus
einer Wunde austritt, zerfallen die Blutplattchen. Dadurch
wird ein Wirkstoff frei, der eine ganze Kette von bio-
chemischen Prozessen auslost. Bestimmte in der Blut-
flissigkeit enthaltene Eiweildstoffe bilden ein Netz von
feinen Faden, in dem auch die Blutkorperchen enthalten
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sind. Der Blutkuchen, bei Wunden spricht man vom Schorf,
verhindert einen unnotig hohen Blutverlust bei Verletzun-
gen. Unter dieser Schutzschicht kann die Wunde ungestort
verheilen.



Pumpstation Herz

Wir wissen, dal® das Blut in unserem Korper in rohren-
formigen Adern flieft und dabei vom Herzen angetrieben
wird. Diese Erkenntnis ist aber noch gar nicht so alt. Zwar
sah man schon vor 3000 Jahren im alten Agypten und
China das Herz als Mittelpunkt des Korpers und des Blut-
stroms an. Spater entstanden dann aber viele falsche Vor-
stellungen uber dieses Organsystem.

Der griechische Naturphilosoph Aristoteles, er lebte von
384 bis 322 vor unserer Zeitrechnung, hielt das Herz fir
den Sitz der Gedanken und des Gemiuts. Noch heute
wird es in vielen Redewendungen mit der Liebe und dem
Mut in Verbindung gebracht. Der Arzt Galen, der vor etwa
1800 Jahren lebte, entwickelte eine Lehre vom Blutkreis-
lauf, die aus ungenauen Beobachtungen und falschen
Uberlegungen bestand. Er hielt die Leber fir den Mittel-
punkt der Blutbildung und Blutbewegung und nahm an,
dafl} das Blut in den Geweben und Organen des Korpers
verbraucht wird, also nicht wieder zuriickstromt.

Es dauerte langer als 1000 Jahre, bis der englische Arzt
William Harvey diese Lehren widerlegte. Er hatte den
menschlichen Koérper genau studiert und Experimente an
Tieren durchgefihrt. So konnte er 1628 als erster die
Herztatigkeit und den Blutkreislauf richtig beschreiben.
Inzwischen hat sich unser Wissen durch Anwendung
moderner Untersuchungsmethoden wesentlich erweitert.
Wir konnen heute die Form und Bewegung des Herzens
am lebenden Korper mit Hilfe der Rontgenstrahlen beobach-
ten. Die Herztone lassen sich mit dem Stethoskop ab-
hdren. Kontrastmittel, die in die Blutbahn gespritzt werden,

1 Abhoren der Herztone mit dem Stethoskop, 2 Aufzeichnen der elek-
trischen Impulse des Herzmuskels mit dem EKG (Elektrokardiograph)
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lassen den Blutstrom in den GefaRen auf dem Rontgen-
schirm erkennen. Mit dem Elektrokardiographen, einem
wichtigen Gerat der Medizintechnik, kann man sogar die
bioelektrischen Strome aufzeichnen, die bei der Herztatig-
keit entstehen.

Wenn wir die Fingerspitzen leicht unter die linke Brust-
warze legen, konnen wir den pochenden Herzschlag spii-
ren und zahlen.

Dabei zeigt sich, dald die Anzahl unserer Herzschlage nicht
immer gleich ist. Liegen wir im Bett, zahlen wir 70 bis
80 Schlage in der Minute, gehen wir langsam durch das
Zimmer, werden es schon mehr, und nach 20 kraftigen
Kniebeugen pocht das Herz laut und kraftig uber 100mal
in der Minute. Die Herztatigkeit ist also von der Arbeits-
belastung des Korpers abhangig.

Was bedeuten nun eigentlich die Herztone, und was ge-
schieht dabei in unserem Kérper?

Das Herz wird oft als der Pumpmotor des Blutstroms be-
zeichnet, und dieser Vergleich ist durchaus berechtigt.
Biologisch gesehen ist es ein Hohlmuskel. Was wir als
Herztone horen, das sind die Gerausche, die durch schnelle
Verschiebung der Muskelfasern gegeneinander, durch
Zuruckschlagen der Herz- und Aortenklappen und durch
Schwingungen der Blutsaule entstehen.

Der Druck. mit dem das Blut in den Korper gedrickt wird,
pflanzt sich in den Arterien — so nennt man die grofRen,
vom Herzen wegfuhrenden BlutgefalRe — weiter fort. Wir
konnen ihn als Pulsschlag an verschiedenen Stellen unse-
res Korpers spuren: zum Beispiel hinter dem Daumen am

Die Teilphasen der Herztatigkeit: 1 Vorhofe dricken das Blut in die
Herzkammern, 2 Kammern pressen das Blut (ber die gro3en Arterien in
den Korper, 3 das Blut stromt zurick in die Vorhdfe, 4 kurze Ruhe-
pause des Herzmuskels
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Handgelenk, wo der Arzt unseren Herz- und Pulsschlag
zahlt, aber auch am Hals oder an der Schlafe.

Unser Herz schlagt bei normaler Belastung etwa 75mal
in der Minute, das sind am Tag rund 100000 Schlage.
Dabei werden in jeder Minute 5 Liter, in einer Stunde 300
Liter und an einem Tag 7500 Liter Blut befordert. In 24
Stunden wurde unser Herz 15 Badewannen voll Flissig-
keit pumpen und dabei sogar einen Hohenunterschied
von 2 Metern uberwinden. Mit der hierfir aufgewandten
Arbeit konnte ein vollbeladener Eisenbahnwaggon fast
1 Meter hoch gehoben oder ein mit sechs Personen be-
setzter Aufzug bis zum flinfzehnten Stockwerk eines
Hochhauses befordert werden.

Dieses nur faustgrole Pumporgan, das so erstaunliche
Leistungen vollbringt, ist durch eine Scheidewand in eine
linke und rechte Halfte geteilt. Jede Herzhalfte besteht
aus einem Vorhof und einer Kammer, die miteinander in
Verbindung stehen.

Die Hauptarbeit mussen die beiden Herzkammern leisten;
ihre Muskelwand ist deshalb auch wesentlich dicker als
die der Vorhofe. An einem Schnittbild durch das mensch-
liche Herz erkennt man deutlich, dalR die linke Herzkam-
mer die starkste Wandung hat. |hre Druckkraft ist 6mal
so grold wie die der rechten Kammer, denn aus der linken
Kammer entspringt die Hauptschlagader unseres Kor-
pers, die Aorta. |hre Verzweigungen reichen bis in die ent-
legensten Teile des Organismus. Aus der rechten Herz-
kammer entspringt die Lungenarterie; sie braucht das
Blut nur bis in die benachbart liegende Lunge zu befor-
dern. Die Gesamtlange aller BlutgefalRe eines Menschen

1 Das BlutgefaBsystem durchzieht alle Teile unseres Kérpers mit Ar-
terien (rot) urnd Venen (blau), 2 in den feinsten Verzweigungen, den
Kapillaren, erfolgt der Gas- und Stoffaustausch
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wird auf 400000 Kilometer geschatzt, das entspricht der
Entfernung Erde—Mond.

In den groBen Arterien fliel3t das Blut mit einer Geschwin-
digkeit von 20 Zentimeter pro Sekunde. Allmahlich ver-
langsamt sich aber der Blutstrom. Die Blutgefale werden
immer enger und immer zahlreicher. SchlieBlich gelangt
das Biut in die Kapillaren; das sind die kleinsten Veraste-
lungen des BlutgefaRsystems. 50mal feiner als ein Men-
schenhaar, durchziehen sie alle lebenden Gewebe unseres
Korpers.

In den Kapillaren flieRt das Blut nur noch mit einer
Geschwindigkeit von weniger als einem Millimeter pro
Sekunde. Das lalt sich leicht erklaren: Die Aorta hat einen
Querschnitt von ungefahr 4 Quadratzentimetern, der Ge-
samtquerschnitt aller Kapillarenbetragtdagegen 1 500 Qua-
dratzentimeter. Die vom Herzen in die Aorta gepumpte
Blutmenge muld sich also auf eine mehr als 300fach ver-
groRerte Oberflache verteilen. Bei einem Flul}, der durch
einen See flielt, ist das ahnlich. Am ZufluB und Abfiul
ist die Stromung stark, auf dem breiten See dagegen fast
gar nicht zu bemerken.

Die geringe Stromungsgeschwindigkeit in den Kapillaren
ist biologisch notwendig: In den Kapillarbereichen findet
der Stoffaustausch zwischen dem Blut und den angren-
zenden Geweben statt. Je groRer die Oberflache und je
langsamer der Blutstrom — um so intensiver kann dieser
Austausch erfolgen.

Jenseits der Kapillargebiete beginnen die Adern, die das
Blut zum Herzen zurlGckfuhren, die Venen. Dort wird auch
die Geschwindigkeit des Blutstroms wieder groRer. In
den grolRen Hauptvenen betragt sie etwa 13 Zentimeter
pro Sekunde.

Die Venen sind dinnwandiger als die Arterien. Bei den
dicht unter der Haut verlaufenden Venen kann man deshalb
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das Blut durchschimmern sehen. Durch Lichtbrechung
erscheint es uns blaulich, in Wirklichkeit ist es dunkeirot.
Das aus dem Korper oder aus der Lunge zurickkommende
Blut gelangt zunachst in die Vorhofe des Herzens und von
hier wieder in die Herzkammern.

Jede technische Einrichtung, bei der Flussigkeiten durch
Pumpen in einem Kreislauf befordent werden, ist durch
Ventile gesichert. Auch im menschlichen Herzen gibt es
solche Ventile. Durch die Segelklappen zwischen Vorhof
und Kammer wird verhindert, dald das Blut beim Zusam-
menziehen der Kammern in die Vorhofe zurickstromt. Die
Taschenklappen am Beginn der beiden Hauptarterien lassen
das Blut nicht wieder in die Kammern zuriick. Auch die
groBen Hauptvenen enthalten taschenformige Falten, die
einen Ruckfluld des Blutes verhindern.

Ein Ruckflul konnte vor allem dort eintreten, wo das Blut
entgegengesetzt der Schwerkraft, also von unten nach
oben flielen muR. Man erkennt an diesem Beispiel, daR
zwischen technischen und biologischen Systemen man-
ches ubereinstimmt oder ahnlich ist.

Wir erwahnten vorhin schon einmal die Beziehungen zwi-
schen korperlicher Arbeitsleistung und Herztatigkeit. Hier-
fir gibt es einige interessante Beweise. Man hat zum Bei-
spiel die relativen Herzgewichte von Wildtieren und den
entsprechenden Haustierformen miteinander verglichen:
Wildkaninchen und Hase haben je Kilogramm Korpermasse
fast 9 Gramm Herzmasse, Hauskaninchen dagegen nur
2,7 Gramm. Zwei Hunde aus demselben Wurf wurden unter
unterschiedlichen Bedingungen aufgezogen. Das eine
Tier wurde als Arbeitshund abgerichtet, das andere brauchte
keine Arbeit zu leisten. Der Arbeitshund erreichte ein
Herzgewicht von 152, der andere dagegen nur 91 Gramm.
Auch die Herzen von trainierten Sportlern und nichtsport-
treibenden Menschen sind verglichen worden. Die Sport-
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ler hatten 6 bis 8 Gramm Herzmasse pro Kilogramm Kor-
permasse, die ungeubten nur 4 bis 6 Gramm.

Aus diesen Zahlen lassen sich Schlulifolgerungen fur eine
gesunde Lebensfihrung ziehen.



Vom lebenswichtigen Sauerstoff und der Atmung
des Menschen

Schon die Urmenschen wuBten aus der Erfahrung, dal
der Mensch mit dem letzten Atemzug aufhort zu leben. So
ist es nicht verwunderlich, wenn seit den Anfangen der
Medizin neben dem Blut die Luft als Trager und Quelle des
Lebens angesehen wurde. Aber da weder die chemische
Zusammensetzung der Atemluft noch ihre tatsachliche
Bedeutung fur die Lebensvorgange im Korper bekannt war,
glaubte man lange Zeit an eine geheimnisvolle Kraft. Im
alten Griechenland nannte man sie das Pneuma, im Mittel-
alter Lebensgeist, und noch im 18. Jahrhundert vertraten
Wissenschaftler die Auffassung, dall mit der Atmung ein
Lebensather aus dem Weltall in den Korper stromt.

Erst allmahtich setzte sich die neue, die naturwissenschaft-
liche Betrachtungsweise des Lebens durch. Unter dem
EinfluR der aufblihenden Chemie begann man die Grund-
lagen der Lebensprozesse in chemischen Vorgangen zu
sehen. Einer der Vorlaufer dieser neuen Forschungsrich-
tung, der chemischen Physiologie, war der Englander John
Mayow, der von 1645 bis 1679 lebte. Mayow hatte be-
obachtet, daB in einem kleinen abgeschlossenen Raum
ein Talglicht schneller verioscht, wenn sich gleichzeitig
Tiere in diesem Raum befinden, und dal® umgekehrt die
Lebensdauer der Tiere durch das brennende Licht ver-
verkurzt wird. Daraus zog er die Schlufolgerung, dal®
bei der Atmung derselbe Bestandteil der Luft verbraucht
wird wie bei der Verbrennung.

Wir kennen heute diesen Bestandteil genau: Es ist der
Sauerstoff, der rund 21 Prozent der Luft ausmacht.

Die Luft gelangt uber die Nase in den Korper.
Der Nasenraum enthalt Wandvorspringe und Gange.
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Dieses Labyrinth ist mit einer gut durchbluteten Schleim-
haut ausgekleidet, auf deren ausgedehnter Oberflache
viele Tausende von Zellen mit feinen Flimmerharchen
sitzen. Dazwischen liegen schieimproduzierende Drusen-
zellen.

Wozu dient diese komplizierte Einrichtung?

Die Atemluft mul fiir die Aufnahme in die tieferen Atem-
wege erst kontrolliert und vorbereitet werden. Grobe
Staubteilchen bleiben schon an den Reusenhaaren der
Nasenoffnungen hangen. Die Flimmerzellen ubernehmen
gemeinsam mit dem Schleim der Drusenzellen die Fein-
reinigung. Gleichzeitig wird die Atemluft angefeuchtet und
durch den Blutstrom der Schleimhautbiutgefalle ange-
warmt, denn die AuRenluft ist fur das zarte Gewebe unse-
rer Lunge zu trocken und zu kalt. Atmet man durch den
Mund ein, so wird die Luft nur unzureichend vorbereitet.
Die Nase kontrolliert aber nicht nur die Atemluft, sondern
auch unsere Nahrung. Beim Menschen spielt der Geruchs-
sinn jedoch keine so bedeutende Rolle wie bei anderen
Lebewesen, zum Beispiel den nachtlich jagenden Raub-
tieren, die sich hauptsachlich mit ihrer Splrnase orien-
tieren.

Wir besitzen nur in einem verhaltnismaRig kleinen Teil
der Nase Riechzellen, etwa 5 bis 7 Millionen auf einer
Ausdehnung von 5 Quadratzentimetern. Hunde haben in
ihrer Nase auf einer Ausdehnung von 75 bis 150 Quadrat-
zentimetern 220 Millionen Riechzellen. lhr Geruchssinn
ist so gut entwickelt, da® sie als Spurensucher auf der
Jagd, bei der Polizei oder beim Zoll eingesetzt werden.
Uber den Rachenraum und den Kehlkopf gelangt die
Atemluft in die Luftrohre. Beim Ausnehmen eines Huhnes
1 Atmungsorgane: Nasen-Rachen-Raum, Luftrohre, Bronchien, Lunge,

2 die kleinen Lungenblaschen am Ende der Atemwege, 3 jedes Lun-
genblaschen ist von Blutkapillaren umsponnen
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