Blut und Blutkreislauf

Bau und Funktionen der Blut-
bestandteile

Durch den Kérper eines erwachsenen Menschen
flieRen etwa 5 bis 6 Liter Blut. Wissenschaftler be-
zeichnen Blut als fliissiges Organ. Mithilfe eines
Mikroskops kannst du einige Bestandteile des
Blutes erkunden.

Betrachtest du beispielsweise mithilfe des Mikro-
skops einen Blutausstrich (Abb. 1), siehstduin ei-
ner Kklaren Fliissigkeit zahlreiche rétliche
scheibenférmige Gebilde und vereinzelt groflere
farblose und unterschiedlich geformte Gebilde
schwimmen.

Das Blut besteht namlich aus einem fliissigen Be-
standteil, dem Blutplasma, und festen Bestand-
teilen.

Zu den festen Bestandteilen gehoéren die roten
Blutzellen, die weiffen Blutzellen und die Blut-
pldttchen (Abb. 2, 3).

Durch ein einfaches Experiment kann man die
Bestandteile des Blutes erkunden. Man holt bei-
spielsweise frisches Blut vom Schlachthof, gibt es
in einen Messzylinder, setzt ein Salz zur Verhin-
derung der Gerinnung hinzu und l4sst das Blut
stehen.

1 Im Blutausstrich sind die verschiedenen Blutzellen
des Menschen zu erkennen.

Liter « i
6[—
5 '~ . t
| Blutplasma | flussiger

4l Bestandteil
3=
5 1 rote Blutzellen !

o i este

N we|Be"BIutzeIIen S
1B Blutplattchen

2 Blutsenkung - Anteil der Bestandteile

Nach einiger Zeit setzt sich ein dunkelroter Nie-
derschlag ab, dariiber steht eine helle, triibe Fliis-
sigkeit (Abb.2). Dieser Vorgang wird Blutsen-
kung genannt

Betrachtest du mikroskopisch den Niederschlag,
so findest du rote Blutzellen, weifSe Blutzellen und
Blutplitichen. Der Niederschlag wird also von
den festen Bestandteilen gebildet. Er umfasst
etwa 45% des Blutes (Abb. 2).

Die helle Fliissigkeit, die ca. 55% des Blutes aus-
macht, ist das Blutplasma. Es besteht etwa zu
90% aus Wasser (Blutserum), in dem ca. 10% ge-
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3 Die Bestandteile des Blutes in einer Ader haben
unterschiedliche Aufgaben.
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16ste Stoffe, z.B. EiweiRe, Traubenzucker, Harn-
stoff, Kochsalz, enthalten sind.

Im Blutplasma wird beispielsweise — im Gegen-
zug zum Sauerstoff — der grote Teil des im Kor-
per entstehenden Kohlenstoffdioxids zur Lunge
transportiert und iiber die Lungenblédschen aus-
geschieden. Die bei der Verdauung der Kohlenhy-
drate und EiweiBe entstandenen Ndhrstoffbau-
steine (Traubenzucker und Aminosduren) gelan-
gen durch die Darmwand ins Blut. Sie werden im
Blutplasma zu allen Zellen des Kérpers gebracht,
von denen sie als Aufbaustoff und Energieliefe-
rant genutzt werden. Im Gegenzug dazu werden
die in den Zellen entstehenden Stoffwechselend-
produkte, z.B. Kohlenstoffdioxid, Harnstoff, im
Blutplasma zu den Ausscheidungsorganen, wie
Lunge, Nieren und Haut (s.S. 59, 70, 76), gebracht
und ausgeschieden.

Das Blutplasma transportiert auch Mineralstoffe
und Vitamine vom Darm sowie Botenstoffe, Hor-
mone genannt, die von Hormondriisen (s.S. 141)
gebildet werden, in den Kérper.

Die roten Blutzellen enthalten den roten Blut-
farbstoff Hédmoglobin. In der Lunge gelangt der
Sauerstoff aus den Lungenbldschen ins Blut. Der
Blutfarbstoff Himoglobin bindet den Sauerstoft.
Mit den roten Blutzellen wird der lebensnotwen-
dige Sauerstoff in alle Teile des Kérpers, z.B. zu
den Zellen der Muskeln und der inneren Organe,
transportiert.

Die weillen Blutzellen vernichten eingedrunge-
ne Krankheitserreger und Fremdkorper und tra-
gen zur Antikdrperbildung bei (s.S. 49).

Eine wesentliche Rolle spielen auch die Blut-
pldttchen, ndmlich bei der Blutgerinnung und
dem Wundverschluss.

Das Blut ist ein vielseitiges Transportmittel. Die

roten Blutzellen nehmen Sauerstoff auf und

transportieren ihn von der Lunge in den Kor-

per.

Im Blutplasma werden z.B. Ndhrstoffbausteine

vom Darm in den Kérper und Kohlenstoffdio-
xid aus dem Ké&rper zur Lunge gebracht.
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Blutgerinnung und Wundverschluss

Wird ein BlutgefaB3 verletzt (Abb. 1), sind die
Blutplattchen zur Stelle und bewirken eine Ver-
engung des BlutgefaBes, damit langsamer Blut
austritt. Die Blutplattchen bilden einen Pfropfen
und verschlieBen das GefaB.

Bei groBeren Verletzungen setzen die Blutplatt-
chen einen Stoff frei, einen Gerinnungsfaktor,
der die Bildung von Fibrin bewirkt. Fibrin ist nicht
|6slich, besteht aus sehr langen, diinnen Faden,
die sich zu einem feinen Netz verdichten. In die-
sem Fibrinnetz verfangen sich Blutplattchen und
Blutzellen. Die Blutplattchen geben einen Stoff
ab, der das Fibrinnetz festigt. Auf diese Weise
entsteht ein Gerinnsel, das die Wunde ver-
schlieBt. Dieser Vorgang heiBt Blutgerinnung
(Abb. 2).

Das Blutgerinnsel trocknet zu einer Kruste. Diese
Kruste verhindert als Wundschorf das Eindringen
verschiedener Fremdkorper, z.B. Bakterien und
Schadstoffe.

Blutplattchen rote Blutzellen
1 Verletztes BlutgefaB3

Muskel

Fibrinfaden

2 Blutgerinnung



1.2.2. Bestandteile des Blutes und deren Funktion

B ist lebensnotwendig. Es transportiert Atemgase, Ndhrstoffe,
-tof fwechselprodukte, Bestandteile zur Abwehr von
rankheitserregern sowie Botenstoffe(Hormone) zur Korperregulation.
LuBerdem ist es wichtig fiir die Warmeverteilung im Korper.
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1ml Blut enthdlt ca. 4,5 bis 5  1ml Blut enthdlt ca. 5000 iml Blut enthdlt ca. 250000
Millionen bis 9000 weife Blutzellen. Blutpldttchen.
Aufgabe: Transport von Aufgabe: Vernichtung Aufgabe: Gerinnung des Blutes
Sauerstoff eingedrungener und Wundverschluss
ohne Zellkern Krankheitserreger und ohne Zellkern
Lebensdauer ca. 120 Tage Fremdkorper, Lebensdauer ca.4-10 Tage
Antikdrperbildung
mit Zellkern
Lebensdauer ca. 10 Tage




Blut und Blutkreislauf

rote Blutzellen
(Erythrozyten)

Sie sind kernlos und auBBen um-
grenzt durch eine Zellmembran.
Sie enthalten den roten Farbstoff
Hamoglobin. Sie sind kreisrund,
scheibenférmig und auf beiden

chenmark, z.B. in den Wirbeln, im
Brustbein. Da sie nur eine Lebens-
dauer von etwa 120 Tagen haben,
miissen sie laufend neu gebildet
werden. 1 mm? Blut enthélt ca.
4,5 bis 5 Mio. rote Blutzellen.
Aufgabe:

Transport von Sauerstoff

weiBe Blutzellen
(Leukozyten)

Sie besitzen einen Kern und
bewegen sich amoboid vor-
warts. Sie kénnen ihre Form
laufend andern (bis 0,02 mm

Seiten in der Mitte eingedellt Durchmesser). der Luft.

(7 um bis 8 um Durchmesser). Ihr Bildungsort ist das thr Bild st

Ihr Bildungsort ist das rote Kno- Knochenmark. FBIaUNgSOrt1stGas
Knochenmark.

lhre Lebensdauer betragt

etwa 10 Tage.

1 mm?3 Blut enthilt ca. 5000 bis
9000 weiBe Blutzellen.
Aufgabe: Vernichtung einge-
drungener Krankheitserreger
und Fremdkorper, Antikorper-
bildung (s. 5.49)

Blutplattchen
(Thrombozyten)
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Sie sind kernlose, sehr
kleine, verschieden
geformte Gebilde (0,5um
bis 2,5um Durchmesser).
Sie zerfallen sehr leicht an

lhre Lebensdauer be-
tragt etwa 4 bis 10 Tage.
1 mm? Blut enthilt ca.
250000 Blutplattchen.
Aufgabe:

Gerinnung des Blutes
und Wundverschluss
(s.S.39)

Blutgruppen und Blutiibertragung

Nach Operationen oder grofen Blutverlusten
wird oftmals eine Blutiibertragung (Bluttransfu-
sion) notwendig. Wird wahllos das Blut eines
Spenders tibertragen, kann es passieren, dass
sich die roten Blutzellen des Empfangers zusam-
menballen. Diese Blutpfropfen wiirden die Blut-
gefdBe verstopfen. Der Empfinger wiirde ster-
ben. Durch Untersuchungen wurde festgestellt,
dass das Blut jedes Menschen bestimmte Stoffe
enthdlt, die unterschiedliche Eigenschaften her-
vorrufen. Aufgrund des Vorhandenseins oder
Fehlens dieser Stoffe wird das Blut den Blutgrup-
pen A, B, AB oder 0 (Null) zugeordnet.

Die eine Stoffgruppe bilden Eiwei3-Zucker-Ver-
bindungen. Diese befinden sich auf der Oberfl4-
che (Zellmembran) der roten Blutzellen. Diese

Stoffe werden Antigene genannt. Es gibt zwei An-
tigene, das Antigen A und das Antigen B.

Erblich ist festgelegt, ob die roten Blutzellen das
Antigen A oder B, die Antigene A und B oder gar
kein Antigen besitzen. Danach wird das Blut in
die Blutgruppen A, B, AB oder 0 eingeteilt (Abb.'1,
S.42).

Besitzen die roten Blutzellen das Antigen A, bil-
den sie die Blutgruppe A; besitzen sie das
Antigen B, bilden sie die Blutgruppe B. Befinden
sich die Antigene A und B auf den roten Blutzel-
len, gehort das Blut zur Blutgruppe AB. Sind keine
Antigene auf den roten Blutzellen, hat das Blut
die Blutgruppe 0 (Null).

Die zweite Stoffgruppe sind Eiweile. Diese Stoffe
werden Antikorper genannt. Sie sind im Blutplas-
ma enthalten. Man unterscheidet auch 2 Anti-
korper, den A-Antikdrper und den B-Antikdrper.
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Das Blutplasma der Blutgruppe A enthélt den B-
Antikdrper, das Blut der Blutgruppe B den A-Anti-
korper. Das Blut der Blutgruppe AB hat keine Anti-
korper. Im Blut der Blutgruppe 0 kommen beide
Antikorper (A- und B-Antikérper) vor (Abb. 1).
Die Verklumpung des Blutes wird durch diese
Antikorper im Blutplasma ausgelst.

Bei einer Blutiibertragung sollte immer Blut der
gleichen Blutgruppe verwendet werden. Es gibt
aber Notsituationen, z.B. Konservenmangel bei
den seltenen Blutgruppen B und AB, operative
Eingriffe oder schwere Unfille, die blutgruppen-
ungleiche Transfusionen notwendig machen. Bei
solchem ABO-ungleichen Spenderblut sollten
grundsitzlich Konzentrate von roten Blutzellen
verwendet werden. Bei diesen Konzentraten sind
mit dem Blutplasma auch die Antikdrper weitge-
hend entfernt worden. Bei der Blutiibertragung
von roten Blutzellenkonzentraten gelten folgende
Regeln:

1. O-rote Blutzellenkonzentrate koénnen auf
Empfinger der Blutgruppe 0 und diirfen auf
Empfinger der Blutgruppen A, B und AB
tibertragen werden.

2. A- und B-rote Blutzellenkonzentrate diirfen
nur blutgruppengleich und kénnen auf Emp-
fanger der Blutgruppe AB tibertragen werden.

3. AB-rote Blutzellenkonzentrate diirfen nur auf
Empfinger der Blutgruppe AB iibertragen
werden.

Bei der Transfusion von roten Blutzellenkonzen-

traten sind die Spender der Blutgruppe 0 Univer-

salspender, die Empfinger der Blutgruppe AB

Universalempfinger (Abb. 1).

Vor einer Blutiibertragung muss das Blut auf

Vorhandensein der Antigene und Antikérper un-

tersucht werden, um eine Verklumpung zu ver-

meiden. Deshalb wird das Blut der Spender und

Empfinger im Labor untersucht und eine Blut-

gruppenbestimmung vorgenommen.
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1 Bluttransfusionsschema fiir das ABO-System bei Verwendung der Konzentrate von roten Blutzellen als Spen-

derblut (@ nicht verklumpt; i verklumpt)
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Leistungen von KARL LANDSTEINER

Seit mehreren Jahrhunder-
ten haben Wissenschaft-
ler versucht, Menschen
durch Blutubertragun-
gen zu helfen. Aber
nur wenige waren
erfolgreich. Meistens
war das Ergebnis der
Tod des Patienten. Erst
ab 1901 wurde die Blut-
Ubertragung eine verlass-
liche Hilfe ftr den Arzt.
Der Wiener Arzt DR. KARL LANDSTEINER hatte
namlich 1901 die Ursachen fir den Nichterfolg
der Blutiibertragungen gefunden. Durch in-
tensive Untersuchungen stellte er Folgendes
fest: Wenn man Blut verschiedener Menschen
mischt, dann verklumpen einige Blutmischun-
gen, andere aber nicht. In weiteren Untersu-
chungen trennte er das Blut verschiedener
Testpersonen in die roten Blutzellen und das
Blutserum (Blutplasma mit Fibrin). Anschlie-
Bend vermischte er jeweils das Serum und die
roten Blutzellen der verschiedenen Testperso-
nen untereinander. Wieder traten bei einigen
Testpersonen in den Blutmischungen Ver-
klumpungen auf. Bei anderen Testpersonen
wurden hingegen die roten Blutzellen von

Blut und Blutkreislauf

keinem der Blutseren aller Testpersonen ver-
klumpt. Nach seiner Meinung musste es also
drei verschiedene Blutgruppen geben. Er
nannte die beiden zur Verklumpung fuhren-
den Blutgruppen A und B und die nicht zur
Verklumpung fuhrende Blutgruppe C. Diese
Blutgruppe wurde erst acht Jahre spater als
Blutgruppe 0 (Null) bezeichnet.

Im Jahre 1902 wurde die vierte Blutgruppe
von LANDSTEINERS Mitarbeitern entdeckt. Spa-
ter erhielten die vier Blutgruppen die Be-
zeichnung A, B, 0 (Null) und AB.

Mit der Entdeckung der vier Blutgruppen und
der Feststellung von LANDSTEINER, dass im Se-
rum eines Menschen der Antikorper fehlt, der
gegen die eigene Blutgruppe gerichtet ist (A
hat nicht Antikérper A), wurde die Bluttiber-
tragung von Mensch zu Mensch ermdéglicht
und ihre Gefahr reduziert.

Fur seine Entdeckungen der Blutgruppen be-
kam LANDSTEINER im Jahre 1930 den Nobel-
preis. Neben der Erforschung der Blutgrup-
pen gelang es LANDSTEINER herauszufinden,
dass an den roten Blutzellen weitere Substan-
zen vorhanden sind, die bei einer Bluttber-
tragung ebenfalls beachtet werden mussen,
z.B. Rh-Faktor (Rhesus-Faktor). Das Blutmerk-
mal Rh kommt etwa bei 85% der Mitteleuro-
péer vor (Rh-positives Blut). Es fehlt bei etwa
15% (Rh-negatives Blut).

1 KARL LANDSTEINER (1868-1943)

2 Blutiibertragung im 17. Jahrhundert
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1 Blutkonserven

Oftmals hingt das Leben von Verungliickten oder
Kranken von einer schnellen Blutiibertragung
(Abb. 2) ab. Deshalb wird u.a. vom Roten Kreuz
zu Blutspenden (Abb. 3) aufgerufen. Unter medi-
zinischer Aufsicht und Kontrolle kénnen gesunde
Menschen Blut spenden.

Das gespendete Blut wird griindlich untersucht,
u.a. auf HIV (s.a. S. 50) und Gelbsucht. Nur wenn
diese Tests ohne Befund bleiben, werden die
Blutkonserven (Abb. 1) zur Verwendung freigege-
ben. Die Blutprdparate werden auf Abruf durch
die Krankenhiuser in speziellen Kiihlrdumen

3 Blutspender sind Lebensretter.
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2 BlutUbertragungsapparaturen

(Abb. 4) fiir einen begrenzten Zeitraum aufbe-
wabhrt.

Nach dem Vorhandensein oder Fehlen von |
Stoffen an den roten Blutzellen — Antigene ge- |
nannt — wird das Blut den Blutgruppen A, B, AB |
und 0 (Null) zugeordnet.
Im Blutplasma befinden sich ebenfalls Stoffe — |
Antikérper genannt — , die eine Verklumpung |
des Blutplasmas auslosen kénnen.

Bei einer Blutiibertragung sollte immer Blut |
der gleichen Blutgruppe verwendet werden. |

4 Blutkonserven werden im Kihlraum aufbewahrt.



1.2.3. Blutgruppen

Das Blut der Menschen wird in vier verschiedene Blutgruppen

unterteilt:

Da sich im Blutplasma Abwehrstoffe(Antikérper) gegen andere

Blutgruppen befinden, darf man bei einer Bluttransfusion nur
bestimmte Blutgruppen mischen.




Blutgruppe A Blutgruppe B Blutgruppe AB Blutgruppe O

(o)loftolo

Rote Blutzelle mit Antigen Blutplasma mit Antikérper

Durch die Antikérper im Blutplasma wird bei einer Vermischung
verschiedener Blutgruppen eine Verklumpung des Blutes
ausgeldst, wenn z.B. Antikérper A auf Antigene A treffen.




1.2.4_MaBnahmen zur Verhinderung von Erkrankungen der
Herz-Kreislauf-Organe

Herzinfarkt, Bluthochdruck, Arterienverkalkung
Schlaganfall, Krampfadern




