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Gesundheits- und Rettungslehre
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Das vorliegende Buch wendet sich an Fachange-
stellte fur Baderbetriebe mit dem Ziel, dieser Be-
rufsgruppe das notwendige Wissen um Gesundheit
und Erste Hilfe nahe zu bringen, so dass die im
Berufsalltag geforderten Anspriiche sinnvoll und
verantwortungsbewusst gemeistert werden kdnnen.

Der Kontakt des Fachangestellten mit den behandel-
ten Themen findet im engen Radius um den Bade-
betrieb statt. Universelle allgemeinmedizinische und
notfallmedizinische Kenntnisse, die jeder denkbaren
Situation gerecht werden sind unabdingbare Voraus-
setzung fur die Arbeit von Rettungssanitatern und
Arzten. Sie miissen dieser Zielgruppe nicht vermittelt
werden und bleiben daher in diesem Buch ausge-
spart. Dem oft geduflerten (und verstandlichen)
Wunsch nach einer Universalausbildung wie sie pro-
fessionelle medizinische Fachkrafte genieflen, kann
und soll in dem vorliegenden Werk nicht entsprochen
werden. Der Fachangestellte fur Baderbetriebe soll
professionelle Hilfe nicht ersetzen, sondern deren
Einsatz lediglich einleiten und nach Mdglichkeit
tatkraftig unterstitzen. Im Geflige der allgemeinen
Gesundheitspolitik und vor allem in der Rettungsket-
te bei stattgefundenem Notfall muss er seinen Platz
kennen, seine damit verbundenen Aufgaben korrekt
und verantwortungsbewusst wahrnehmen und seine

Thomas Heyartz
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Kompetenzen nicht zum Schaden der Betroffenen
Uberschreiten.

Den gesundheitlichen Wert des Schwimmsportes
und die Bedeutung eines uberlegt und sicher han-
delnden Ersthelfers fiir die Uberlebenschancen
eines Verunfallten kann der Autor aus seiner eigenen
arztlichen und privaten Erfahrung heraus nur unter-
streichen. Die Aufgabe, ein Lehrbuch fir den Erst-
helfer in einer besonderen Situation zu schreiben,
erschien daher besonders reizvoll und stellte auch
eine ideale Erganzung zu der seit vielen Jahren aus-
gelbten Dozententatigkeit im Rettungswesen dar.

Diesen Wert und den damit verbundenen Anspruch
haben aber auch die Initiatoren des Rahmenlehr-
plans erkannt und dementsprechend ausgelegte und
von unnétigem Ballast befreite inhaltliche Vorgaben
festgeschrieben, denen der Autor gerne gefolgt ist.
Der Leser erhalt somit nicht nur ein Lehrbuch und
Nachschlagwerk, sondern auch eine ideal geglieder-
te Vorbereitung fur eventuell anstehende Priifungen.

Fur Ihre berufliche Zukunft und lhre Arbeit wiinsche
ich lhnen viel Erfolg und viel Freude.

Dr. med. Thomas Heyartz
Saarbriicken 2013
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1. Gesundheit

1 Gesundheit

1.1 Was ist Gesundheit?

Eine sinnvolle und zufriedenstellende Definition flr
den Begriff ,Gesundheit” existiert nicht. Am weites-
ten verbreitet ist die von der Weltgesundheitsor-
ganisation (WHO) gebrauchte Definition, wonach
Gesundheit das volle kérperliche, seelische, und
soziale Wohlbefinden bedeutet und nicht nur die
Abwesenheit von Krankheit und Gebrechen.

In diesem Sinne ist Gesundheit ein Grundrecht fir
jeden Menschen. Gleichzeitig gilt das volle korper-
liche, seelische, und soziale Wohlbefinden nicht
nur als Charakteristikum der Gesundheit, sondern
auch als deren Voraussetzung. Die Grenzen der
rein physiologischen (korperlichen) und der rein
medizinischen Betrachtungsweise sind mit dieser
Definition allerdings Uberschritten. Gesundheit ist
nunmehr Ausdruck fur das gesamte Wohlbefinden
eines jeden Individuums.

Ein Mensch ist also gesund, wenn sich sein Kor-
per, seine Umwelt und sein Geist im Gleichgewicht
befinden. Schon alleine durch diese Aussage wird
deutlich, dass die Voraussetzungen fiir das Erlangen
und den Erhalt dieses Gleichgewichts und damit
der Gesundheiterhaltung sehr vielféltig sind. Neben
dem individuellem Gesundheitsbewusstsein, einem
gut funktionierenden Gesundheits-, Bildungs- und
Sozialwesen ist namlich auch der gesamte Politik-,
Wirtschafts- und Umweltbereich fur die Gesundheit
des einzelnen von Bedeutung.

Im gesellschaftlichen Kontext kommt dem Individu-
um hinsichtlich seiner Gesundheit eine besondere
Bedeutung zu. Gesundheit ist zwar ein Grundrecht,
aber als solches nicht einklagbar. Gesundheit kann
nicht gegeben werden, sondern muss durch eigenes
Handeln und Tun erworben werden. Die Gesellschaft
kann lediglich die Rahmenbedingungen stellen.

Voraussetzungen fir Erhalt und Erwerb der Ge-
sundheit, wie sie auch in den Ausbildungsrichtlinien
fur Fachangestellte fur Baderbetriebe dargestellt
werden sind demnach:

» Das korperliche Wohlbefinden
» Das soziale Wohlbefinden
» Das seelische Wohlbefinden

Entscheidend fir den Erwerb und die Beibehaltung
von Gesundheit bleibt aber das Bemiihen des
Einzelnen.

Auch wenn die von der Weltgesundheitsorganisation
(WHO) gegebene Definition des Begriffes Gesund-
heit einleuchtend und nachvollziehbar erscheint,
muss sie auch kritisch betrachtet werden. Proble-
matisch an der Definition der WHO ist, dass die
nahere Prazisierung, was man unter Wohlbefinden
verstehen kann, nicht festgelegt oder naher erlau-
tert ist. Angesichts der realen Lebensumstande der
Menschheitsmehrheit (Armut, Not, Hunger etc.) ist
die Definition daher von vielen Seiten als zu utopisch
und zu allgemein kritisiert worden.

Es ist uns also nicht méglich, eine klare Definition
von Gesundheit vorzulegen Jeder muss fur sich
selbst festlegen, was er unter Gesundheit versteht.
Allerdings sollte man sich dabei an dem Menschen
als Ganzes orientieren, d.h. an Kérper und Seele.

Lesetipps:

- Gesundheit (http://de.wikipedia.org/wiki/
Gesundheit)

- Landesprogramm Bildung und Gesundheit
(NRW): Vom medizinischen zum sozialwis-
senschaftlichen Gesundheitsverstandnis
(http://www.bug-nrw.de)

1.2 Die Bedeutung der Badebetriebe
fiir die Gesundheit

Badebetriebe sind Sportstatten und Erholungszen-
tren. In beiden Eigenschaften sind sie Statten der
Gesundheitsbildung und Gesundheitserziehung.
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1.3 Gesundheit - Ausdauer — Sport

Hat Gesundheit wirklich etwas mit Sport zu tun?
Kann Ausdauersport die Gesundheit verbessern?
Oder ist Sport wirklich ,Mord“ und der Gesundheit
eher unzutraglich?

Wichtig fur eine gute Gesundheit ist die Belastbarkeit
des Herz-Kreislauf-Systems, d.h. die anhaltende
Fahigkeit von Herz, Lunge und Blut, Sauerstoff aus
der Luft aufzunehmen und den ganzen Kérper damit
zu versorgen. Je leistungsfahiger das Herz ist, desto
besser kann das Herz-Kreislauf-System Sauerstoff
transportieren und an jede Zelle weitergeben.

Ausdauersport tragt dazu bei, dass das ,System Kor-
per* leistungsfahiger wird und férdert somit die Ge-
sundheit, die wie beschrieben, eng mit dem Begriff
Wohlbefinden verknupft ist. Der enge Zusammen-
hang zwischen regelmaRiger sportlicher Betatigung
und gesteigertem Wohlbefinden besteht und kann
beispielsweise an den positiven Veranderungen in
der Einstellung und in der Stimmung, die kurz nach
Beginn des Trainingsprogramms auftreten und wah-
rend seiner Dauer anhalten, festgemacht werden.

Die mdglichen Erklarungen fiir diese Veranderungen
reichen vom medizinischen Aspekt (durch Sport wer-
den dem Morphin ahnliche Substanzen freigesetzt)
bis zu psychologischen Erklarungen, wie: ,Ich treibe
Sport, also habe ich mein Leben besser im Griff*.

Daraus lasst sich nach Ansicht verschiedener
Autoren schlief3en, dass sportliche Betatigung die
Personlichkeit stabilisiert. Glaubt man psychologi-
schen Tests, so sind Menschen, die Sport treiben
optimistischer und selbstbewusster. Zudem leiden
Sportler seltener an psychischen Stérungen, wie
Hilflosigkeit, Beklemmungen und Kontaktschwierig-
keiten. Dies ist eigentlich nicht weiter verwunderlich,
geht man davon aus, dass man sich im Sportimmer
wieder bewusst mit seinem Kdrper auseinander-
setzt. Gerade im Ausdauersport stéf3t man immer
wieder auf eigene Grenzen, die es zu erfahren, aber
gegebenenfalls auch zu dberwinden gilt. Hat man
einmal eine solche Hirde genommen, sieht das
Selbstbewusstsein weiteren ,Hirden” gestarkt und
gelassen entgegen.
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Auch das soziale Wohlbefinden verbessert sich
durch Sport. Gerade im Sportverein, wo man sich
regelmafig trifft und seinem Sport gemeinsam
nachgeht. Im Sportunterricht (beispielsweise im
Schwimmbad) kénnen sich stille AuRenseiter durch
eine besondere sportliche Leistung in der Gruppe
behaupten und so zu einem besseren sozialen
Wohlbefinden gelangen. Zudem hat die Ausdauer
einen hohen gesundheitlichen Wert und ist bis ins
hohe Alter noch lohnend trainierbar.

1.4 Gesundheit und Schwimmen

Schwimmen gehort zu den typischen Ausdauersport-
arten. Wie oben beschrieben, hat Ausdauersport
verschiedene Auswirkungen auf den Koérper und
damit die Gesundheit des Menschen. Schwimmen
kann als typische Ausdauersportart bezeichnet wer-
den, da der Schwimmsport dem Sportler alle Vorteile
bietet, die sich durch Ausdauersport fiir Kérper und
die Gesundheit erreichen lassen.

Zu den korperlichen Veranderungen gehoren:

* Zunahme der Sauerstoffzufuhr durch volle
Ausnutzung der Atemorgane

» \erbesserung der Sauerstoffaufnahme in den
Kreislauf und die Zellen und Gewebe (Ver-
besserung der Sauerstoffdiffusionskapazitét)

» Optimierung der Sauerstoffausnutzung im
Gewebe

» Erh6hung der Herzleistung durch Steigerung
der Herzkraft

» Ein vergroRertes Herzminutenvolumen
» Eine optimale Muskeldurchblutung
» Die Erhaltung der GefaRelastizitat

 Die erleichterte Anpassung des Kreislaufs an
unterschiedliche Bedingungen
» Die Steigerung der Muskelkraft
Diese Punkte ermdglichen dem Ausdauersportler,
sich schneller, flexibler und weniger belastend an
gesteigerte Leistungsvorgaben anzupassen.
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Um Schwimmen als Ausdauersport und gesund-
heitsférdernd zu betreiben, sollten folgende Anfor-
derungen nicht unterschritten werden:

» jeden Tag mindestens 1.500 m schwimmen

» das Tempo oder die Strecke kontinuierlich
steigern

» den Schwimmstil haufiger wechseln
» das Training bei Erkrankung aussetzen

+ das Training bei Ubelkeit und Schwache
abbrechen

Neben der Ausdauer fordert Schwimmen den Ab-
hartungsprozess. Grundlage der Abhartung ist ein
s1raining“ des vegetativen Nervensystems. Indem
der Organismus wiederholt verschiedenen, Leis-
tungsanforderungen und Reizen wie Licht, Sonne,
Temperatur, Feuchtigkeit etc. konfrontiert wird, lernt
er schnell und adaquat darauf zu reagieren. Die
schnelle Anpassung an neue Gegebenheiten ist die
Basis fur die Gesundheit abgeharteter Menschen.
Die Abhartung muss jedoch ein Leben lang immer
wieder trainiert werden.

1.5 Allgemeine Vorteile und Nachteile
des Schwimmsports

Beim Schwimmsport befindet sich der Sportler
im Wasser. Das Wasser verleiht dem Korper Auf-
trieb. Das Korpergewicht wird um die Masse des
verdrangten Wassers reduziert. Dadurch werden
Muskeln, Knochen und Gelenke weniger belastet.
Schwimmsport ist erschitterungsfrei. Im Unter-
schied zum Laufen sind die Gelenke nicht stetigen
Erschitterungen und Stauchungen, die zum raschen
Verschleil} fuhren kénnen, ausgesetzt. Der hohe
Aufwand, der zur Vermeidung solcher Schaden
hinsichtlich Kleidung und Schuhwerk getroffen wer-
den muss, entfallt. Beim Schwimmen werden fast
alle Muskelgruppen gleichmaRig und symmetrisch
beansprucht und trainiert.

Zu den Nachteilen des Schwimmsports zahlen die
Infektionsrisiken im Wasser und die Reizung der
Augenbindehaute durch Chlor. Dariiber hinaus bietet
schwimmen nur wenig Mdglichkeiten handwerkli-
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che, technische oder soziale Verhaltensweisen zu
trainieren oder das Reaktionsvermdgen zu schulen.
AuBerdem ist Schwimmen nur zu bestimmten Trai-
nings- und Offnungszeiten maoglich.
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2 Aufbau und Funktion des menschlichen Korpers

21

Der Begriff ,Leben” ist eng mit verschiedenen
Eigenschaften und Bedingungen verknlpft. Die
Kennzeichen des Lebens sind:

» Stoffwechsel

* Wachstum

Leben

+ Bewegung

* Vermehrung (verbunden mit der Moglichkeit
der Vererbung spezieller Eigenschaften)

+ Reizbarkeit (im Sinne der Ubermittiung,
Weiterleitung und Verarbeitung von Signalen
oder Reizen)

Die unglaubliche Vielfalt der bekannten Organismen
(Pflanzen, Tiere, Bakterien etc.) darf nicht dartber
hinwegtauschen, dass alle Lebensformen letztend-
lich aus einheitlichen Bausteinen aufgebaut sind,
die sich in ihren Grundstrukturen kaum voneinander
unterscheiden. Der kleinste Baustein des Lebens
ist die Zelle.

211 Zellen, Gewebe und Organe

2.1.1.1 Die Bedeutung von Zellen

Die Zelle ist der kleinste Baustein, der die Kennzei-
chen des Lebens aufweist. Alle héheren mensch-
lichen, pflanzlichen und tierische Lebewesen sind
Kombinationen aus verschieden spezialisierten
Zelltypen.

Die Bedeutung der Zelle:

* Alle Organismen wie beispielsweise der
menschliche Kérper bestehen aus mehreren
Zellen

* Alle Zellen eines Organismus stammen von
bereits existierenden Zellen ab

» Alle lebenswichtigen Funktionen eines Or-
ganismus sind Stoffwechselaktivitaten von
Zellen oder Ausdruck chemischer und phy-
sikalischer Eigenschaften von Zellen

» Zellen enthalten samtliche Erbinformationen
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und alle Strukturen, die zur Ubertragung
dieser Informationen auf nachkommende
Zellgenerationen notwendig sind.

Der menschliche Koérper ist aus ca. zweihundert
verschiedenen, hoch spezialisierten Zelltypen kon-
struiert. lnre Gesamtzahl geht in die Billiarden. Allein
ein Tropfen Blut enthalt finf Millionen rote Blutkor-
perchen, das Gehirn besteht aus hundert Milliarden
Nervenzellen. Das Aussehen dieser Zellen ist extrem
unterschiedlich, ebenso ihre Grofle. Die kleinsten
Zellen werden gerade mal einen Tausendstelmillime-
ter groB, die grof3ten Nervenzellen bilden Fasern, die
viele Zentimeter lang sein kdnnen. Der Durchmesser
menschlicher Zellen betragt durchschnittliche 0,1
Millimeter. Zellen werden geboren, sie arbeiten, ru-
hen und sterben. Jede Sekunde werden im Knochen-
mark drei Millionen neue rote Blutzellen gebildet.
lhre Lebenserwartung betragt dann etwa 130 Tage.
Jede Stunde sterben zweitausend Nervenzellen in
unserem Gehirn (und werden nie wieder ersetzt).

21.2 Allgemeiner Zellaufbau und Zellstruktur

Die lebende, aktive Zellmasse ist das Protoplasma.
Es wird bei tierischen und menschlichen Zellen von
einer diinnen Zellmembran, bei Pflanzen zusatzlich
von einer Zellwand Cellulose umgeben' . Obwohl die
meisten Zellen hoch spezialisiert sind, enthalten sie
alle die gleichen Grundelemente.

1. Zellmembran
2. Zytoplasma (Zytoplasma)

a. Zellorganellen
b. Zellflissigkeit
c. Zytoskelett
d. Zellkern

1 Es gibt auch Zellen, beispielsweise Bakterien oder
Blaualgen, mit einem leicht abweichenden Bauplan. An
dieser Stelle soll aber nur auf die ,tierische®, also auch
,menschliche” Zelle eingegangen werden.
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Jede Zelle ist von einer Membran aus Eiweil3en
und Fetten umbhiillt, durch welche sie Nahrstoffe
aufnehmen und Abfalle abgeben kann.

Die Zellmembran

Die Zellmembran hat eine Sperrfunktion (Verhindern
des Eindringens von unerwiinschten Molekulen oder
Elektrolyten) und eine Schleusenfunktion (selektive
Aufnahme von erwilinschten Molekulen oder Elektro-
lyten nach Bedarf). Sie besteht aus zwei Schichten
von Fettsauremolekiilen. Die nach auf3en gerichte-
ten Enden der Fettsduremolekiile (Carboxylgruppen)
sind wasserfreundlich (hydrophil). Die nach innen
gerichteten Enden sind wasserfeindlich (hydrophob).
Da Zellen nur in einem wassrigen Milieu existieren
und auch im Zellinneren Wasser beherbergen,
lagern sich die Schichten mit der wasserabweisei-
nenden Seite aufeinander und bilden eine Art Haut,
die Zellmembran (durchaus vergleichbar mit den
Fettaugen auf einer Suppe).

Die Aufgaben der Zellmembran:
» Abgrenzung der Zelle und der Organellen

* Regelung des Stoffaustausches zwischen
den Zellen und ihrer Umgebung

* Regelung des Stoffaustausches zwischen
den Zellorganellen und dem Zytoplasma
(Zytoplasma)

» Aufbau elektrischer Potentiale

* Erkennen von Nachbarzellen und fremden
Zellen

» Erkennen von Hormonen oder Enzyme durch
spezifisch ausgebildete Membranproteine

* Etc.

214 Zytoplasma (mit Zytosol und

Zytoskelett)

Das Zytoplasma beschreibt den gesamten Zellinhalt,
einschlief3lich:

* Den Zellorganellen
» der Zellflissigkeit
« dem Zytoskelett
Die Zellorganellen nehmen etwa 50% des Zellin-

nenraums ein. Den Rest bildet das Zytosol. Das
Zytosol entspricht der intrazelluldren Flussigkeit,
in der wichtige Bestandteile wie Proteine, Enzyme,
Mineralien und lonen gelést sind.

90% des Zytosols sind Wasser, das eine genau
definierte Konzentration geldster Teilchen enthalt.
Stabile Konzentrationen gewahrleisten einen ein-
wandfreien Ablauf aller chemischen Zellfunktionen.

Das Zytoskelett ist ein Gerlst von Proteinfaden, das
das ganze Zytosol durchzieht.

21.5

Zellen haben keine Organe sondern Zellorganellen.
Zellorganellen sind kleine, abgrenzbare Strukturen
innerhalb der Zelle, die spezielle Funktionen und
Aufgaben des Zellstoffwechsels wahrnehmen.

Die Zellorganellen

Zellorganellen sind also Strukturen zur Erfiillung
bestimmter Aufgaben. Sie regulieren beispielsweise
den Stoffwechsel oder die Fortpflanzung der Zelle.
Wie die Zelle sind auch die Organellen von einer
Membran umgeben. Typische Organellen sind die
Mitochondrien, Das endoplasmatische Retikulum,
die Ribosomen, der Golgi Apparat und andere.

* Die Mitochondrien:

Kraftwerke der Zelle. Die vom Organismus aufge-
nommene Nahrung wird in die Zellen verteilt und dort
in den Mitochondrien oxidiert, um Speicherenergie
zu produzieren. Diese Energie wird in energiereichen
molekularen Verbindungen wie Adenosintriphosphat
(ATP) gespeichert.

* Endoplasmatisches Retikulum (ER):

Zellorganell, welches als schlauchartige Struktur im
Zytoplasma lokalisiert ist. In der Zelle erfullt es vor
allem Synthese- und Speicherungsaufgaben. Das
raue endoplasmatische Retikulum enthalt die der
Proteinsynthese dienenden Ribosomen. Das glatte
endoplasmatische Retikulum ist fur die Bildung von
Hormonen oder die Speicherung von Kohlenhydra-
ten und Kalzium etc. verantwortlich.

¢ Ribosomen:

Kleine Partikel im Zytoplasma oder auf dem ER, an
denen EiweilRe (Proteine) analog dem in der DNA
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festgelegten Erbgutes durch ,Ablesen” der RNA
hergestellt werden.

* Golgi-Apparat:

Zellorganell, in dem Proteine, die vom endoplasmati-
schen Retikulum hergestellt wurden, modifiziert und
sortiert werden. AuRerdem schnirt er kleine Vesikel
(Blaschen) ab, die Zellprodukte sammeln, welche zur
Sekretion (Entfernung aus der Zelle) bestimmt sind.

2.1.6 Der Zellkern

Der Zellkern ist das groRte Zellorganell der tieri-
schen Zellen. Er wird von einer Doppelmembran
umschlossen. Der Stoffaustausch zwischen Kern
und Zytoplasma erfolgt Uber die Kernporen.

Im Zellkern befindet sich das Chromatingeruist (wah-
rend der Zellteilung in Form von Chromosomen).
Die Chromosomen kontrollieren und steuern die
Zellaktivitaten, insbesondere die in den Ribosomen
stattfindende Proteinsynthese. Chromosomen be-
stehen aus DNA-Strangen.

* Lysosomen

winzige, von einer Membran umschlossene ku-
gelférmige, im Golgi-Apparat gebildete Blaschen.
lhre Hauptfunktion besteht darin, Fremdstoffe oder
korpereigene Stoffe mittels der in ihnen enthaltenen
Enzyme zu verdauen.

Die DNA (Desoxyribonukleinsaure) ist die Grundsub-
stanz des Erbmaterials. Hierbei handelt es sich um
ein langes Makromolekdil mit einem GrundgerUst aus
Phosphorsaure und dem Zucker Desoxyribose, an
dem vier verschiedene Stickstoffmolekile hangen:
Adenin, Cytosin, Guanin und Thymin.

Die spezifische, individuelle Auspragung der DNA
ist die codierte Erbinformation; die Chromosomen
sind somit die Trager der Erbanlagen.

Golgi-Apparat
mit Lysosomen

Zellkern

Mitochondrium

Zytoplsma

Endoplasmatisches
Retikulum mit
Ribosomen

Abb. 1: Die Zelle
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21.7 Die Zellteilung

2.1.7.1 Mitose: Teilung einer Zelle in zwei Toch-
terzellen

Die haufigste Art der Teilung ist die Mitose. Dabei teilt
sich eine Zelle (Mutterzelle) in zwei Zellen (Tochter-
zellen) mit gleicher Erbsubstanz. Die Erbsubstanz
der Mutterzelle muss daher vor jeder Teilung ver-
doppelt werden.

2.1.7.2 Phasen der Mitose

Interphase: Von jedem
der 46 Chromosomen

eines Menschen entsteht f :*
eine Kopie (Chromatide). | v e
Die Interphase gehort | L o/
nicht zur eigentlichen Mi- <N
tose. '

Prophase: Die Chromo-
somen verklirzen sich. g
Die Chromatiden (= ver-
doppeltes Chromosom) (
sind deutlich erkennbar. |
Der Zellkern I6st sich |
auf. Das Zentriolenpaar
I6st sich auf. Die einzel-
nen Zentriolen wandern
zu den Polen der Zelle.
(Zentriolen sind winzige
Zellorganellen, die im wei-
teren Verlauf der Mitose
eine bedeutende Rolle
spielen).

=

¥i

1

i

4
2!

"
%/

Metaphase: Die Chromo-

somen ordnen sich in der Mitte der Zelle zwischen
den Polen an (vergleichbar dem Aquator auf einem
Globus). Zwischen den Zentriolen an den beiden
Polen haben sich feine Faden gesponnen, sog.
Mitosespindeln), die die Bewegungen der Chromo-
somen steuern.
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Anaphase: Die
Mitosespindeln
ziehen die |* \&% l‘ﬂﬁ}g *
Chromatiden

eines Chromo-

soms in Richtung der Pole. Eine Chromatide (das
Original) wandert zu dem einen Pol, die andere
Chromatide (die Kopie) zu dem anderen Pol.

Telophase: Die an einem Pol befindlichen Chro-
matiden werden wieder von einer entstehenden
Kernmembran umgeben. Die Zelle schnirt sich zwi-
schen den Po- =

len ein und teilt

sich schlieBlich. | %r:;,
Zwei neue Zel- <

len mit identi-
schem Erbgut
sind entstan-
den.

Abb. 2: Die Phasen der Zellteilung

2.1.7.3 Meiose: Teilung einer Zelle in vier Ge-
schlechtszellen (Keimzellen)

Gesteuert wird die Funktion jeder Zelle durch die
DNA, auf der sich auch die Erbinformation befin-
det. Die DNA (auf Deutsch DNS) befindet sich im
Zellkern. Dort liegt sie abgepackt in Zweiersets
vor, die man Chromosomen nennt. Jede Erbanlage
ist in jeder Zelle des Korpers demnach doppelt
vorhanden. Ausnahme sind die Geschlechtszellen,
d.h. die Samenzellen des Mannes und die Eizellen
der Frau. In ihnen sind die Erbanlagen nur einmal
vorhanden, damit bei der Fortpflanzung, der Ver-
bindung von Ei und Spermium, nicht ein vierfacher,
sondern wieder nur ein doppelter Chromosomensatz
entstehen kann.

Die Bildung der Geschlechtszellen wird als Reifetei-
lung oder Meiose bezeichnet. Aus Zellen mit einem
doppelten Chromosomensatz entstehen hierbei
Geschlechtszellen (Eier oder Spermien) mit einem
einfachen Chromosomensatz.

Die Meiose gliedert sich in zwei Reifeteilungen:
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2.1.7.4 Erste Reifeteilung

Prophase 1 Wahrend der
Prophase liegtin der Zelle
eine diploide Chromoso-
menanzahl von 46 (2n =
46) vor, d.h., in der Zelle
befindet sich ein doppel-
ter Chromosomensatz
(jeweils einer vom Vater
und einer von der Multter).
Jedes Erbmerkmal ist also doppelt vorhanden.

£y

Von jedem der 46 Chromosomen eines Menschen
existiert zusatzlich eine in der Interphase entstande-
ne Kopie des jeweiligen Chromosoms (Chromatide).

In der Zelle existieren:

« Das Erbgut der Mutter als Original auf 23
Chromosomen und als Kopie (Chromatiden)

» Das Erbgut des Vaters als Original auf 23
Chromosomen und als Kopie (Chromatiden)

Die jeweils identischen

Chromosomen legen sich E

dann parallel aneinander. %x 1
Die Zelle bereitet sich auf | {/"I 2 ,'b W |
die Kernteilung vor; Spin- 7

\ |
delfasern bilden sich aus, ! i % /
die Kernhille und das
Kernkérperchen l6sen
sich auf.

Metaphase 1: Der Spindelapparat ordnet die ge-
paarten Chromosomen in die Aquatorialebene der
Zelle ein. Die Verteilung von vaterlichen und mutter-
lichen Chromosomen ist dabei zufallig. Vaterliches
und mitterliches Erbgut wird so durchmischt.

die homologen

an -
.erbgleichen”

Chromosomen zu den unterschiedlichen Zellpolen.
Somit befindet sich an jedem Zellpol ein einfacher
(haploider) Chromosomensatz.

Anaphase 1:
Der Spindel-
apparat zieht
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Telophase 1:
Wenn die Chro-
mosomen die % %
Pole erreicht

haben, wird die

Zellteilung ein-

geleitet. Das Zellplasma teilt sich (Zytokinese). Nach
der Teilung existieren in jeder durch die Teilung ent-
standenen Zelle nur 23 Chromosomen statt 46. Das
Erbgut ist nur noch einfach und nicht mehr doppelt
vorhanden. Allerdings existiert es immer noch in
Form von Chromatiden als Kopie.

In den durch die Teilung entstandenen Zellen exis-
tiert das ,,durchmischte” Erbgut von Mutter und Vater,

* jeweils als Original (verteilt auf 23 Chromo-
somen)

» und als Kopie (verteilt auf die Chromatiden).

2.1.7.5 Zweite Reifeteilung

Es finden in der 2. Reifeteilung ebenfalls 4 ver-
schiedene Phasen statt. Sie ahneln jetzt aber der
Ldurchmischte“ Erbgut

mitotischen Zellteilung.

von Mutter und Vater,

jeweils als Original (verteilt auf 23 Chromosomen)
und als Kopie (verteilt auf die Chromatiden).

Prophase 2 In den
durch die erste Reife-
teilung entstandenen
Zellen existiert das

Diese Phase verlauft in groRen Teilen wie Prophase
1: Die Chromosomen werden sichtbar und der Spin-

delapparat bildet sich aus.
Spindelapparat zieht
an den Chromoso-

men und zerteilt diese dabei in zwei Halften: die
Chromatiden. Diese werden an jeweils entgegen-

Metaphase 2: Es
erfolgt erneut eine
Einordnung der
Chromosomen in die
Aquatorialebene.

Anaphase 2: Der
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gesetzte Zellpole gezogen, an denen nun einfache
(haploide) Chromatidensatze vorliegen.

Telophase 2: An bei-
den Zellpolen bildet sich
eine Kernmembran, die
nun die Chromosomen
endglltig umschlief3t. Es
entsteht eine Zellmemb-
ran, die jede Zelle in zwei
neue aufteilt.

In den (vier) neuen Zelle existiert:

* jeweils das Erbgut von Mutter und Vater,
durchmischt und auf 23 Chromosomen
verteilt.

(Jede der vier neuen Zellen hat unterschiedliches
Erbmaterial!)

2.1.7.6 Befruchtung

Bei der Beinahe-Ertrinkendurch die Verschmelzung
einer Samenzelle mit einer Eizelle entsteht eine Zelle
mit dem doppelten Satz Erbanlagen, die befruchtete
Eizelle. Die Halfte der Erbanlagen stammt aus der
Geschlechtszelle der Mutter, die andere Halfte aus
der Geschlechtszelle des Vaters.

Durch Teilung der befruchteten Eizelle und ihres
Kerns entstehen Tochterzellen, die sich ebenfalls
wieder teilen und vermehren kénnen. Vor jeder Tei-
lung werden von den Erbanlagen exakte und prazise
Kopien erstellt. Die Kopie (und somit die gesamte
Erbinformation), wird qualitativ und quantitativ unver-
andert an samtliche Tochterzellen weitergegeben.

Wichtig:

Alle Zellen eines Menschen haben identische,
fur den jeweiligen Menschen typische und
unverwechselbare Erbanlagen.

Schon kurz nach den ersten Teilungen der Eizelle
beginnt die Spezialisierung der Zellen. Sie verandern
und entwickeln sich entsprechend ihren spateren
Aufgaben im Gesamtorganismus (Zelldifferenzie-
rung).
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I. Ubungen zur Zelle und deren Funktionen

a. Welche Bedeutung hat die Zelle fiir das Leben
(die Lebensformen)

b. Welche Funktion hat der Zellkern?

c. In welchen Organellen erfolgt die Energieum-
wandlung?

d. Welche gemeinsamen Lebensauflerungen
kann man Zellen zuschreiben? Nennen Sie
mindestens vier.

e. Was verstehen Sie unter Zellstoffwechsel?

f.  Erklaren Sie den Begriff ,Zelldifferenzierung®.

Welche Bedeutung hat die Mitose. Was sind die
Charakteristika der Zellen, die nach Abschluss
einer meiotischen Teilung entstehen hinsichtlich
des darin erhalten Erbgutes?

Welche Bedeutung hat die Meiose. Was sind die
Charakteristika der Zellen, die nach Abschluss
der ersten Reifeteilung entstehen hinsichtlich
des darin erhalten Erbgutes? Beantworten Sie
die Frage auch flr die zweite Reifeteilung.Wie
nennt man den nach der zweiten Reifeteilung
vorhandenen Zelltypus?

i. Bringen Sie die Begriffe ,Erbgut® (DNA),
Chromosom und Chromatide in den richtigen
Zusammenhang.

2.2 Gewebe

Alle Zellen leben und haben eine exakt definierte
Funktion in unserem Koérper. Den dauerhaften
Verbund von Zellen mit gleicher Funktion, gleichem
Aufbau und gleichen Eigenschaften nennt man
Gewebe. Der Zweck eines solchen Verbundes ist
die Arbeitsteilung.

Beispiele fur spezialisierte Gewebe sind Knochen-,
Knorpel- , Nerven- , Muskel- oder Driisengewebe.

2.3 Organe

Mit ihren jeweils &hnlichen, einander erganzenden
Funktionen bilden die Gewebe schliellich Orga-
ne, so beispielsweise das Auge oder auch den
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Diinndarm. Bilden funktionell einander zugehorige
Organe sogenannte Systemgruppen so spricht man
von Organ- oder Korpersystemen. So werden bei-
spielsweise die Organe, die Reize aus der Umwelt
aufnehmen, als Sinnesorgane bezeichnet. Herz, Ar-
terien und Venen zahlen zum Herz- Kreislaufsystem.

Der menschliche Korper ist ein dulRerst komplexes
Gebilde. Verschiedene Organsysteme und deren
Bausteine (Einzelteile) ermdglichen durch ein streng
geregeltes Zusammenspiel die Funktionen, die un-
ser Leben bestimmen. Damit dieses Zusammenspiel
funktioniert, missen die einzelnen Systeme und
Bausteine- dhnlich wie die Bauteile einer Maschine
- direkt oder indirekt miteinander verbunden sein.
In seiner heutigen ,Bauweise® ist der Mensch zwar
das Ergebnis eines langen evolutionaren Prozesses,
aber ,bautechnisch* noch immer auf dem Stand
eines anderer Organismen.

I. Ubungen zu Geweben und Organen
Erklaren Sie den Begriff ,Gewebe*
Wie sind ,,Organe” definiert?

Finden Sie andere Beispiele fir Organsysteme?

N

Finden Sie Argumente dafiir, dass das Blut ein
Organ ist.

N
- Organismﬁs -

s
Organsysteme

2.3.1 Die Haut

2.3.2 Die Haut als Organ und ihre

Funktionen

Die den menschlichen Kérper umhiillende Haut ist
das grofite Organ des Menschen. Ihre Oberflache
betragt 1,5 bis 2 Quadratmeter. Das entspricht in
etwa einem grof3en Badetuch. Die Haut wiegt zwi-
schen 3 bis 10 Kilogramm und macht damit etwa 16
Prozent des Kérpergewichts aus.

Sie ist durch ihr Aussehen, ihre Anhangsgebilde
(Nagel oder Haare) und dariber, wie sie sich anfiihlt,
auch fir den ersten Eindruck verantwortlich, den
man von einer Person erhalt, wenn man ihr begeg-
net. Die Haut ist somit eine nicht zu unterschatzende
Visitenkarte unseres Korpers.

2.3.2.1 Funktionen

Physiologisch erflllt die Haut mehrere Funktionen.
Die Haut ist Schutzorgan, Ausscheidungsorgan,
Organ zur Regulation des Warme-, Wasser- und
Elektrolythaushaltes und vieles mehr.

Die Haut als Schutzorgan:

Schutz vor Warme, Kalte, Erregern, Strahlung, me-
chanischer Beanspruchung oder Schmutz.

Die Haut als Ausscheidungsorgan:

Zusammen mit Talg und Schweill werden ver-
schiedene Stoffwechselprodukte ausgeschieden.
Die SchweilRsekretion dient dabei vor allem der
Ausscheidung von Salzen (Mineralien). Gleichzeitig
wird Uber die Talgbildung die Schutzschicht der Haut
erneuert (Die Bildung von Talg und gelegentlich
Schweifly macht durchaus Sinn, auch wenn sie kos-
metisch unerwiinscht ist).

Die Haut als Organ zur Regulation der Korper-
temperatur (Warmehaushalt)

Durch Verengung oder Erweiterung der in der Haut
befindlichen Blutgefalie kann die Durchblutung der
haut reguliert werden. Vermehrte Durchblutung
bedeutet vermehrte Warmeabgabe, verminderte
Durchblutung verminderte Warmeabgabe bzw.
Warmespeicherung.
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Die Haut als Organ zur Regulation des Wasser-
haushalts

Die Ausscheidung von Flussigkeit und Salzen
(Schwitzen) hat unmittelbaren Einfluss auf die im
Korper vorhandene Menge an Flissigkeit?.

Die Haut als Organ zur Vermittlung von Sinnesein-
driicken

Die Haut beherbergt Sinneszellen zur Wahrnehmung
von thermischen Reizen, Berlihrungen, Schmerzen
etc.

Die Haut als Organ der Imnmunabwehr

Die Haut schitzt den Kérper vor dem Eindringen von
Mikroorganismen wie Viren, Bakterien oder Pilze.
Wunden werden verschlossen, bevor Krankheits-
erreger eindringen konnen.

Die Haut als Kommunikationsorgan

Erréten, Erblassen oder ,Zornesflecken® beispiels-
weise verraten viel Uber den Gefiihlszustand eines
Menschen. Man sagt, die Haut sei der ,Spiegel der
Seele*. Uber Duftstoffe, die Pheromone genannt
werden, sendet die Haut auch Geruchsbotschaften.

Die Haut als Speicherorgan und Organ des
Stoffwechsels

Die Haut speichert Fett als Depotfett und ist unter
anderem an der Verstoffwechslung von Vitamin D
beteiligt.

2.3.2.2 Anmerkungen zur Regulation der Kérper-
temperatur

Ein wichtiger Regler der Korpertemperatur ist die
Durchblutung der Haut. Warme wird im Korper
Uber das Blut transportiert. Je naher Blut an die
Korperoberflache gelangt, desto mehr Warme gibt
es an die Umgebung ab (Konvektion). Die Haut ist
die Briicke zwischen der Koérperkerntemperatur, die
in engen Grenzen konstant gehalten werden muss

2 Veranderungen der Flussigkeitsmenge haben immer
auch Auswirkungen auf die Konzentration von Salzen
(Elektrolyten) und umgekehrt. Wasserhaushalt und Elekt-
rolythaushalt als wichtige zu regelnde GroR3en sind immer
unmittelbar voneinander abhangig. Eine stark schwitzende
Person bendtigt daher Wasser und Mineralien zum Aus-
gleich der Defizite.
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(ca. 37°) und der Umgebungstemperatur, die starken
Schwankungen unterliegt.

Um Warmeenergie zu sparen (z.B. bei Unter-
kihlung), werden die Arterien der Haut verengt
(Vasokonstriktion). Die Durchblutung der Haut wird
dadurch vermindert. Weniger Blut gelangt an die
Korperoberflache. Der Warmeverlust wird reduziert.
Die Haut ist blass und kalt.

Um Uberschissige Warme abzugeben (z.B. bei
Fieber), werden die Arterien der Haut weit gestellt
(Vasodilatation). Die Durchblutung der haut wird
erhdht. Mehr Blut gelangt vermehrt an die Kor-
peroberflache. Die Warmeabgabe wird gesteigert.
Die Haut ist rosig, rot und warm.

Wichtig:

Die Warmeabgabe uber die Haut durch Kon-
vektion istim Wasser und im Wind an zugigen
Platzen deutlich gesteigert! Auch bei ,,sché-
nem*“ Wetter kann es daher in Schwimmba-
dern schnell zur gesteigerten Warmeabgabe
kommen, die in einer Unterkiihlung enden
kann.

Ein anderer, besonders fiir in Badebetrieben ar-
beitende Personen wichtiger Aspekt der Haut ist
ihre Empfindlichkeit insbesondere gegenuber UV-
Strahlung. Langes und haufiges Sonnenbaden ist
~chic“ aber auch gefahrlich. AuRerdem wird der
Alterungsprozess der Haut deutlich beschleunigt.
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Die Haut besteht aus drei Hautschichten: Oberhaut,
Lederhaut und Unterhaut.

Der anatomische Aufbau der Haut

] 1. Oberhaut (Epidermis)
2. Lederhaut (Dermis, Corium)

3. Unterhaut (Subcutis)

Abb. 3: Aufbau der Haut (Schema)

2.3.3.1 Oberhaut

Die Oberhaut ist aus mehreren Zellschichten zusam-
mengesetzt. In der untersten Schicht (Basalzellen)
entstehen durch kontinuierliche Teilung immer neue
Zellen. Sie gelangen an die Oberflache der Haut,
sterben ab bilden Hornschuppen. Der Gewebstyp
der Oberhaut wird deswegen als ,verhornendes
Plattenepithel” bezeichnet. Die Oberhaut ist mit der
darunter befindlichen Lederhaut fest verzahnt.

2.3.3.2 Lederhaut

Die mittlere der drei Hautschichten, die Lederhaut,
ist durchsetzt von Schweil3-, Talg- und Duftdrisen,
Haarfollikeln, BlutgefaRen und Sinneszellen, die in
die Faserproteine Kollagen und Elastin eingebettet
sind. Diese Proteine verleihen der Haut Stabilitat und
Elastizitat. Falten und Runzeln sind Alterserschei-
nungen der Faserproteine (UV-Strahlung!).

2.3.3.3 Unterhaut

Die Unterhaut besteht aus Fettgewebe. Das Fettge-
webe schitzt vor Kalte und gibt Auskunft Gber den
Ernahrungszustand. Die wasserspeichernde Funkti-
on des Unterhautfettgewebes ist zu vernachlassigen.
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Haare, Nagel und Duftdriisen sind Hautanhangsge-
bilde. Haare sind verlangerte Hornfaden, die stark
von Pigmenten durchzogen sind. Haar erneuert sich

Hautanhangsgebilde
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alle vier Jahre und ist von Talg und Schweilldriisen
umgeben. Duftdriisen sind modifizierte SchweilRdrii-
sen. Haut kann heilen. Das Ergebnis sind Narben.
In Narben sind keine Hautanhangsgebilde mehr
vorhanden.
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Die Bedeutung der Haut wird beim Lernen oft
unterschatzt. Sie ist ein wichtiger Indikator fir den
Allgemeinzustand des Menschen und spielt eine
wesentliche Rolle beim ,Screening” von Patienten,
bzw. Personen, die Hilfe bendtigen.®

Bedeutung der Haut fiir die Erste Hilfe

Auch fir die Beurteilung der Haut (und damit eines
Patienten) gilt die Standardregel: Sehen, (Horen),
Fahlen.

2.3.5.1 Sehen
Achten Sie beispielsweise auf:
» Zyanose

(z.B. bei Atemwegserkrankungen, Unterkih-
lung etc.)
» Blasse, weilllich graue Hautfarbe

(z.B. bei Schock, Durchblutungsstérungen,
Unterklhlung, peripherem arteriellem Ver-
schluss, Blutarmut etc.)

* Rosig, rote Hautfarbe

(z.B. bei peripherem vendsem Verschluss,

Fieber, thermische (Warme) Schaden, Koh-

lenmonoxid Vergiftung, Entziindungen etc.)
» Hautausschlag

(z.B. bei anaphylaktische Reaktion, Infekti-
onserkrankungen etc.)

» Schwellungen
(z.B. nach Luxationen, Distorsionen, Frak-
turen oder bei Odemen, Entziindungen,
Einblutungen etc.)

* Prellmarken und Hamatome

(z.B. nach stumpfer Gewalteinwirkung etc.)

3 Besprechen Sie diese Beispiele mit lhrem Lehrer fur
Erste Hilfe.

4 ,Hoéren“entfallt naturlich bei der Beurteilung der Haut
durch Ersthelfer
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* Wunden

(z.B. nach stumpfer oder perforierender
Gewalteinwirkung)
» Oberflachenzustand

(z.B. glanzend schweilig, glanzend ge-
spannt, trocken, faltig etc.)
» Gelbliche Hautfarbe (lkterus)

z. B. bei Lebererkrankungen (Infektionsge-
fahr bei Hepatitis!) oder einem Gallenwegs-
verschluss.

« Etc.

2.3.6 Fuhlen
Achten Sie beispielsweise auf:
* Warme Haut

(z.B. bei Fieber, peripherem venésem Ver-
schluss, Hitzschlag oder anderen thermi-
schen Notfallen etc.)

» Kalte Haut

(z.B. bei Kéalteschaden, Schock und anderen
Herz- Kreislauferkrankungen etc.)
+ Hautfeuchte

(z.B. kaltschweif3ig bei Schock, Herzinfarkt
und starken Schmerzen oder warmschweilig
bei Fieber etc.)

» Hautturgor (Hautspannung)

(z.B. bei Dehydration nach Volumenverlust
infolge Erbrechens, Schwitzen oder thermi-
scher Dysregulation etc.)

+ Schwellungen, Odeme oder andere Raum-
forderungen

« Etc.
lll. Ubungsfragen

Nennen Sie die drei Hautschichten und erar-
beiten Sie mit Hilfe des Internets oder anderer
Fachbucher kurze Stichworte zu deren Bedeu-
tung und Funktion.

a.

Erarbeiten Sie sich kurze Stichworte zu folgen-
den Aufgaben der Haut:

» Schutzfunktion

» Ausscheidefunktion
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» Sinnesfunktion
» Speicherfunktion
* Thermoregulation

» Kommunikation (Spiegel der Seele)

c. Welche Hautanhangsgebilde kennen Sie?
Welche Drisen findet man in der Haut?
e. Welche Aufgaben erfiillen die Schweiliproduk-

tion und die Talgproduktion der Haut?

f.  Welche Hinweise gibt lhnen die Haut bei der
Beurteilung des Gesundheitszustandes eines
Badegasts. Unterteilen Sie nach ,ernst” und
~weniger bedrohlich®.

2.4 Der Stiitz und Bewegungsapparat

241 Einteilung des Stiitz- und
Bewegungsapparates

Der Stltz- und Bewegungsapparat beschreibt drei
Bereiche der Anatomie: Knochen, Gelenke und Ske-
lettmuskulatur. Alternativ zur Unterscheidung nach
Stltz- und Bewegungsapparat wird auch nach pas-
sivem und aktivem Bewegungsapparat differenziert.

Passiver Stiitz- und Bewegungsapparat mit

» Skelett
* Knochen
* Knorpel
» Gelenken

Aktiver Stiitz- und Bewegungsapparat mit
» Skelettmuskulatur
» Sehnen
+ Béndern

Der passive Stltz- und Bewegungsapparat hat eine
reine Stiitz- oder Schutzfunktion. Der aktive Stiitz-
und Bewegungsapparat ermoglicht Bewegungen.

2.4.2 Das Skelett

Das Skelett ist Teil des Stitz- und Bewegungsap-
parates des Menschen. Es gibt dem Korper Halt,
Stabilitat und Form und besteht aus Knochen- und
Knorpelverbindungen.
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Das Skelett eines neugeborenen Kindes besteht
zunachst noch aus mehr als 300 Knochen und
Knorpeln. Im Verlauf der kérperlichen Entwicklung
wachsen sie teilweise zusammen und werden dabei
fester und stabiler. Ein Erwachsener hat etwa 206
Knochen, von denen sich mehr als die Halfte in
den Extremitaten (Arme mit Handen und Beine mit
FiRen)befindet.

Knochen sind miteinander verwachsen oder be-
weglich Uber Gelenke verbunden. Gelenke sind
also bewegliche Knochenverbindungen. Fur die
Bewegung sorgt die Skelettmuskulatur. Kraftuber-
trager der Bewegung sind die Sehnen, einer Seite
eines Gelenks am Knochen angewachsen sind auf
der anderen Seite des Gelenks im Muskel verankert
sind. Bander dienen dazu, stark belastete Gelenke
zu festigen und zu sichern.

Das Skelett Iasst sich einfach untergliedern in:
Schadel

Brustkorb (Thorax)

Wirbelsaule

Obere Extremitaten (Gliedmafien) und der
Schultergurtel

Untere Extremitaten (Gliedmafien) und das
Becken

Schadel
Hirnschadel

Gesichtsschadel

Rumpf

Wirbelsaule
Brustkorb (Thorax)

Extremitaten
*  Obere Extremitaten
Schultergurtel
Armskelett

Untere Extremitaten

Beckengurtel
Beinskelett

Abb. 4: Das Skelett
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Knochen sind fest, hart und dabei doch elastisch.
Sie existieren in vielen Gréen und Formen, die
sich zum Teil erheblich voneinander unterscheiden.
Funktionen des Knochens sind:

Knochen

» Bildung des Kdérpergerusts
+ Bildung von Gelenken und Hebeln
» Bereitstellung von Muskelansatzpunkten

Gemeinsam mit den Muskeln, Sehnen, Bandern
und Gelenken ist der Knochen fiir die biome-
chanischen Eigenschaften des menschlichen
Korpers verantwortlich. Er dient der Kraftiiber-
tragung und -weiterleitung.

Knochen sind lebendige Zellgewebe mit hohem
Kalziumanteil. Das Kalzium verleiht den Knochen
lhre Festigkeit. RegelmaRige Belastung baut den
Knochen auf und halt ihn stabil. Ruhigstellung
dagegen fuhrt zum Abbau von Knochensubstanz
(Knochen—atrophie).

Jeder Knochen weist vier Bestandteile auf: Die Kno-
chenmasse, die Knochenbalkchen, die Knochenhaut
und das Knochenmark.

Die Knochenmasse bildet die feste duRere Knochen-
schicht und umgibt die inneren Knochenbalkchen. In
der Mitte eines Knochens ist die Knochenmasse be-
sonders kompakt. Die Knochenbalkchen im Inneren
des Knochens bilden ein faszinierendes Stiitzgebalk,
das den Knochen extrem stabil und gleichzeitig
leicht macht. Der Aufbau erinnert an Stahlgeruste
moderner Briicken oder Gebaude.

Die Knochenhaut, das Periost, umgibt den Knochen
wie eine zarte Hille. Im Gegensatz zum Knochen
ist das Periost gut innerviert und dementsprechend
schmerzempfindlich. Das Periost enthalt viele Os-
teoblasten. Das sind Zellen, aus denen sich neue
Knochenzellen bilden kédnnen. Die Osteoblasten sind
die ,Ausgangspunkte” des Knochenwachstums und
der Knochenheilung.

Grof3e Knochen sind in der Mitte hohl. Im Hohlraum
befindet sich das Knochenmark. Im Knochenmark
entwickeln sich standig neue Blutzellen.

Knochen sind unbeweglich (fest) oder beweglich
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miteinander verbunden. Unbewegliche Kno-
chenverbindungen sind Nahte (wie am Schadel),
Knorpelverbindungen (wie an den Rippen) oder
Bander. Diese bindegewebigen oder knéchernen
Verbindungen werden auch als unechte Gelenke
bezeichnet. Bewegliche Knochenverbindungen sind
(echte) Gelenke.

244

Knorpel ist ein druckfestes, extrem wasserreiches,
glattes und gefaRlloses Gewebe. Beim Erwachsenen
findet man Knorpel fast nur noch als elastischen
und stabilen Uberzug in Gelenken. Dort hat er die
Funktion eines ,StoRdampfers® und vermindert
gleichzeitig die Reibung der Knochen aufeinander.
Bekannte Knorpelscheiben sind die Bandscheiben
oder die Meniski.

Knorpel

Eine andere Art des Knorpels ist der elastische
Knorpel. Er ist beispielsweise im Kehlkopf, Ohrmu-
schel, Gehdérgang und Ohrtrompete enthalten und
gibt diesen Gebilden Form und Halt.

2.4.5

Um Korperbewegungen ausfiihren zu kdnnen, mis-
sen die einzelnen Knochen unter-einander in Verbin-
dung stehen und gegeneinander verschiebbar sein.

Gelenke

Grundlage fur die Beweglichkeit sind die Gelenke
(Articulationes). Sie uUberbriicken einen groRen Teil
der Uber 200 Knochen des Skeletts.

2.4.5.1 Einteilung nach der Gelenkart

Man kann die Gelenke des menschlichen Korpers
in ,echte” (diskontinuierliche) und ,unechte” (konti-
nuierliche) Gelenke unterteilen.

* Unechte Gelenke (Haften) sind feste Ver-
bindungen zwischen Knochen oder Knorpel
und Knochen

» Echte Gelenke verbinden die Knochen be-
weglich
2.4.5.2 Unechte Gelenke (Haften, Synarthrosen)

Unechte Gelenke sind kontinuierliche knorpelige,
bindegewebige oder bereits verknécherte Kno-
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chenverbindungen, die keine Unterbrechung (Spalt)
aufweisen und daher auch nur eine eingeschrankte
Beweglichkeit besitzen. Zu ihnen z&hlen beispiels-
weise:

* Bandhaften

Verbindung von Knochen durch kollagenes
oder elastisches Bindegewebe (z.B.: zwi-
schen Elle und Speiche am Unterarm oder
Schien- und Wadenbein)

* Knorpelhaften

Verbindung von Knochen durch Knorpel
(z.B. zwischen Rippen und Brustbein oder
als Symphyse)

* Knochenhaften
Verbindung von ehemals getrennten Kno-
chen, die jetzt kn6chern verwachsen sin (z.B.
die ,Nahte" der Schadelknochen).

2.4.5.3 Echte Gelenke (Gelenke)

Echte Gelenke (Diarthrosen) weisen zwischen den
am Gelenk beteiligten Knochen eine Unterbrechung
auf. Diesen Spaltraum nennt man Gelenkspalt. Er
ermdglicht die Bewegung von Knochen gegenein-
ander. Art und Ausmaf’ der Bewegungen sind von
der Bauform der Gelenke abhangig.

Charakteristische Merkmale eines echten Gelenkes
sind:

¢ Gelenkkopf:

Ende eines Gelenk bildenden Knochens.
Bildet das Gegenstlick zur Gelenkpfanne
und passt sich dieser optimal an. Dies sorgt
fur ausreichende Stabilitat des Gelenkes.

¢ Gelenkpfanne:

Ende des zweiten Gelenk bildenden Kno-
chens. Gegenstiick zum Gelenkkopf.
* Gelenkknorpel:

Uberzieht die Knochenenden (Gelenkpfanne
und Gelenkkopf) und vermindert somit Rei-
bung und fangt StéRe auf.

* Gelenkspalt:

Unterbrechung zwischen den am Gelenk
beteiligten Knochen. Er trennt die vom Ge-

lenkknorpel Uberzogenen Gelenkflachen.
Die innere Schicht der Gelenkkapsel sondert
einen Schmierstoff, die Synovialflissigkeit
ab. Sie vermindert ebenfalls Reibung und
erndhrt den Gelenkknorpel.

* Gelenkkapsel:

Verbindet die gelenkbildenden Knochen und
schlie3t die Gelenkhdhle nach auf3en hin ab.
Die auRere Schicht der Gelenkkapsel besteht
aus straffem Bindegewebe.

* Gelenkbander:

Diese aus sehnenartigem Bindegewebe
bestehenden Ligamenta (Bander) verstarken
die Gelenkkapsel und bieten einen weiteren
Schutz nach aulRen. Bander geben auch den
Bewegungsumfang eines Gelenkes vor.

Abb. 5: Das Hiiftgelenk

1. Gelenkkopf (Oberschenkelknochen)
2. Gelenkpfanne

3. Gelenkknorpel

4. Gelenkspalt

5. Gelenkkapsel mit Gelenkbandern
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2.4.6

Die wie ein ,Doppel S* geschwungene Form der
Wirbelsaule ist die vertikale Achse des Menschen
und ermoglicht ihm seinen aufrechten Gang. Als
Korperachse tragt sie den Kopf, die Rippen und die
oberen GliedmaRen. Die einzelnen Wirbel bilden
einen Kanal fir das Rickenmark, welches das
Gehirn Uber das Nervensystem mit den Ubrigen
Organen verbindet. Das Rickenmark reicht beim
Erwachsenen bis in die Lendenwirbelsaule (LWS).

Die Wirbelsaule

2.4.6.1 Aufgaben und Funktionen der Wirbelsaule
Die Hauptaufgaben der Wirbelsaule sind:
» Stitzung des Korpers

* Federung (vor allem zum Schutz gegen
Erschiitterungen des Gehirns)

» Schutz des Riickenmarks

2.4.6.2 Einteilung der Wirbelsaule in Abschnitte

Die Wirbelsaule besteht aus 33-34 Wirbeln (Verte-
brae), die verschiedenen Abschnitten zugeordnet
werden kénnen. Abschnitte und Wirbel sind ent-
sprechend den Korperregionen benannt. Es werden
folgende Abschnitte der Wirbelsaule vom Hals bis
zum Steiflbein unterschieden:

¢ Halswirbelsaule (HWS)

mit 7 Halswirbeln. Die Halswirbelsdule be-
steht aus dem oberen (Atlas) und dem unte-
ren (Axis) Kopfgelenk und aus den restlichen
5 Halswirbeln.

¢ Brustwirbelsaule (BWS)

mit 12 Brustwirbeln.

* Lendenwirbelsaule (LWS)
mit 5 Lendenwirbeln.

¢ Kreuzbein (Os sacrum)

aus 5 miteinander verwachsenen Kreuz-
beinwirbeln.
e Steibein (Os coccygis)

aus 3-5 verwachsenen und zuruickgebildeten
Steilwirbeln.

In der Hals-, Brust- und Lendenwirbelsaule sind die
Wirbel beweglich miteinander verbunden. Kreuzbein
und SteilRbein sind starr.

Der oberste Wirbel der Halswirbelsaule heil3t Atlas,
der zweite Wirbel heil3t Axis. Bestimmte Briiche
des Axis (Dens axis) werden als Genickbruch be-
zeichnet. Die Halswirbelsaule ist leicht nach vorne
gebogen (Lordose).

An den 12 Brustwirbeln der Brustwirbelsaule setzen
die Rippen an. Die Krimmung der BWS weist nach
hinten (Kyphose).

. TWS (12)

= |WS (5)

> Kreuzbein

. } SteiBbein

Abb. 6: Die Wirbelsaule



