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VORKLINIK

NAILLE

Alle Organe - alle Facher - alles drin!

Vorklinik Finale sind Priifungsskripten fiir das Physikum, die nach
Organsystemen gegliedert sind. Bereits in der Vorklinik kdnnen sie dir
helfen, dich in den vielen neuen Inhalten zu orientieren und Themen im
Gesamtiiberblick einzuordnen.

Das ist drin:
® Zur Vorbereitung auf das Physikum findest du in Heft 1-24 alle
relevanten Inhalte inkl. Lernhilfen.

m Kleine Lerneinheiten in Heften, die du rasch abhaken kannst.
Das hilt die Motivation oben!

® Heft 25 gibt dir Tipps fiir den Start ins Medizinstudium und fuirs
Lernen, und enthilt Lern- und Kreuzpléne fiirs Physikum.

Zusammenhinge verstehen — organbasiert geht’s besser!

= Du wiederholst die Inhalte organbasiert in einem sinnvollen
Zusammenhang.

= Relevante klinische Inhalte sind immer direkt integriert.

= Du bist gut vorbereitet auf den klinischen Abschnitt, denn da geht es
organbasiert weiter.

= Doppelte Inhalte, die bei ficherbasierter Darstellung haufig auftreten,
sind hier bereits zusammengefasst.

Aktiv lernen bringt dich weiter!
= Besonders priifungsrelevante Inhalte sind farbig hinterlegt.

® Fragen zum Selbsttest und/oder zur Vorbereitung auf miindliche
Priifungen.

® An jedem Kapitelende gibt es eine Seite mit Vorschlagen, wie du
Inhalte durch Zeichnen wiederholen kannst.
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Ubersicht nach Heften/Organen

Diese Ubersicht zeigt dir alle Hefte und Kapitel der Vorklinik-Finale-Reihe. Daneben sind jeweils die zugehérigen Ficher vermerkt.

Tipp: Eine Ubersicht nach Fichern findest du am Ende dieses Heftes.

Heft 1 Soziale Interaktion & Wissenschaftliches Arbeiten

1 Individuum, Gesellschaft, Normen Psych-Soz
2 Arzt und Patient Psych-Soz
3 Gesundheitssystem Psych-Soz
4 Messen und Rechnen Physik

5 Methodische Grundlagen Psych-Soz

Heft 2 Atome und Naturgesetze

1 Struktur der Materie Biochemie, Chemie,

Physik
2 Mineralstoffe und Spurenelemente Biochemie, Chemie
3 Warmelehre Physik
4 Elektrizitat und Magnetismus Physik, Physiologie
5 lonisierende Strahlung Physik

1 Chemische Bindung Chemie
2 Stereochemie Chemie
3 Funktionelle Gruppen und Stoffklassen Chemie
4 Stoffumwandlungen/chemische Reaktionen ~ Chemie

Heft 4 Biomolekiile

Kohlenhydrate Biochemie, Chemie
Aminosduren, Peptide, Proteine Biochemie, Chemie
Fettsduren, Lipide Biochemie, Chemie
Nukleinsauren, Nukleotide, Chromatin Biochemie, Chemie
Vitamine und Co-Enzyme Biochemie, Chemie
Thermodynamik und Kinetik Biochemie, Chemie

o Ul AW —

Heft 5 Zellbiologie, Allgemeine Histologie & Mikrobiologie
1 Zellen, Organellen

Biologie, Biochemie,

Histologie, Physiologie

2 Transportprozesse Biologie, Biochemie,
Physiologie

3 Signaltransduktion Biologie, Biochemie,
Physiologie

4 Zellzyklus, Zellteilung, Zelltod Biologie, Biochemie,
Physiologie

5 Histologische Methoden und allgemeine Histologie

Gewebelehre

6 Gewebe Histologie

7 Mikrobiologie Biologie

1 Enzyme Biochemie

2 DNA-Replikation und -Transkription Biochemie

3 Translation und Proteinprozessierung Biochemie

4 Biochemische Verfahren Biochemie

5 Vererbungslehre Biologie

6 Meiose und Entwicklung der Gameten Biologie, Biochemie,

Anatomie

7 Embryologie Anatomie

Heft 7 Bewegungsapparat 1

1 Allgemeine Anatomie Anatomie
2 Binde- und Stiitzgewebe Biochemie, Histologie
3 Obere Extremitét Anatomie

Heft 8 Bewegungsapparat 2
1 Untere Extremitat

Anatomie

2 Leibeswand Anatomie

Heft 9 Motorik und Bewegungsablaufe

‘

Bewegungslehre Physik
2 Muskeltypen Biochemie, Histologie,
Physiologie
3 Motorik Physiologie
4 Rilckenmark und Reflexe Physiologie
5 Bewegungsabldufe im ZNS Physiologie
6 Arbeits- und Leistungsphysiologie Physiologie

Heft 10 Kopf und Hals
Entwicklung von Kopf und Hals

Schadel, Muskulatur, Kopf- und Halseinge-
weide

‘

Anatomie

N

Anatomie

3 Him- und Halsnerven, vegetative Innervation Anatomie
4 Arterien, Venen, Lymphsystem Anatomie
5 Angewandte und topografische Anatomie  Anatomie

Heft 11 Nervensystem

1 Nervengewebe Histologie

2 Gliederung des Nervensystems Anatomie, Histologie
3 Funktionsprinzipien des Nervensystems Physiologie

4 Neurotransmitter und Rezeptoren Biochemie, Physiologie
5 Vegetatives Nervensystem Physiologie

Heft 12 Zentralnervensystem

1 Entwicklung des Zentralnervensystems Anatomie
2 Encephalon Anatomie
3 Stammhirn Anatomie
4 Rickenmark, Systeme und Bahnen Anatomie
5 Liquorrdume und Meningen Anatomie
6  GefdBversorgung und Topografie des ZNS ~ Anatomie

Heft 13 Bewusstsein, Corticale Interaktion & Therapiemethoden
1 Bewusstsein und corticale Interaktion
2 Therapiemethoden und ihre Grundlagen

Physiologie, Psych-Soz
Psych-Soz



Heft 14 Sinnesorgane 1 Heft 21 Energiestoffwechsel & Anabole Stoffwechselwege

1 Schwingung, Wellen, Akustik Physik, Physiologie 1 Citratzyklus und Atmungskette Biochemie
2 Hor- und Gleichgewichtsorgan Anatomie, Histologie 2 Gluconeogenese und Glykogenstoffwechsel  Biochemie
3 Horvorgang und Gleichgewichtssinn Physiologie 3 Lipidsynthese Biochemie
4 Haut und Hautanhangsgebilde Histologie 4 Nukleotidstoffwechsel Biochemie
5 Somatoviszerale Sensorik Physiologie 5 Stoffwechsel der Leber Biochemie

6 Fettgewebe Biochemie

Heft 15 Sinnesorgane 2

1 Optik Physik
2 Sehorgan Anatomie, Histologie 1 Harnorgane Anatomie, Histologie
3 Sehen Physiologie 2 Nierenfunktion Physiologie, Biochemie
4 Chemische Sinne Anatomie, Histologie, 3 Saure-Basen-Reaktionen Chemie
Physiologie 4 Séure-Basen-Haushalt Physiologie, Biochemie
5 Wasser- und Elektrolythaushalt Physiologie, Biochemie

Heft 16 Lunge und Atmung

1 Entwicklung von Pleuraperikardhéhle, Anatomie, Histologie Heft 23 Endokrines System

Herz und Schlundbogenarterien

) o . 1 Endokrines System Biochemie, Histologie,
2 Anatomie der Atmungsorgane Anatomie, Histologie Physiologie
3 Mechanik des Kreislaufsystems Physik 2 Epiphyse Histologie
4 Atemung Physiologie 3 Hypothalmus-Hypophysen-System Biochemie, Histologie,
5 Gasaustausch Physiologie Physiologie
4 Endokrines Pankreas Biochemie, Histologie
Heft 17 Herz-Kreislauf-System 5  Schilddrise Anatomie, Biochemie,
1 Aufbau des Herzens Anatomie, Histologie Histologie, Physiologie
2 Nerven und GefBe der Brusteingeweide Anatomie 6 Nebenschilddriisen ﬁ_nit?ml?, E}'ﬁchelm'e_'
3 Physiologie des Herzens Physiologie ) ) ) s ? ogle., YS'O oglle
. o . - . Endokrine Funktionen der Niere Physiologie, Biochemie
4 Anatomie und Physiologie des Kreislauf- Anatomie, Histologie, ) . ]
systems Physiologie 8  Nebenniere Anatomie, Biochemie,
Histologie, Physiologie
T L A ?0 zﬁfuszshneuroendoknnes System (DNES) ,I:‘nathom@, I-:rs]tol.olgm.
1 Blut und Blutplasma Histologie, Physiologie ewebshormone lochemie, Fhysiologie
2 Erythrozyten, Hdmoglobin & Sauerstoff- Biochemie, Physiologie -
transport Heft 24 Geschlechtsorgane und Reproduktion
3 Thrombozyten, Hamostase und Fibrinolyse  Histologie, Physiologie 1 Entwicklung der Geschlechtsorgane Anatomie
4 Leukozyten und Immunsystem Anatomie, Biochemie, 2 Weibliche Geschlechtsorgane Anat.omie', Histologie,
Histologie, Physiologie Physiologie
3 Mannliche Geschlechtsorgane Anatomie, Histologie,
Heft 19 Gastrointestinaltrakt LA dte und t fische Anatomi /F;hyst|o|o.g|e
1 Mundhohle, Rachen, Speiseréhre Anatomie, Histologie, ngeW?n eun opo“gra pene r?a ormie ne om!e
Physiologie 5 BlutgeféBe, LymphgefaBe, vegetative Inner-  Anatomie
Magen-Darm-Trakt Anatomie, Physiologie vation ) ) o
- ; 6 Sexualhormone Biochemie, Physiologie
Organe des Magen-Darm-Kanals Anatomie, Histologie, - ) o
Physiologie 7 Sexualitat und Reproduktion Physiologie, Psych-Soz
4 Leber, Gallenblase und Pankreas Anatomie, Histologie, ~ 8  Schwangerschaft und Geburt Anatomie, Histologe,
Physiologie Physiologie
5 BlutgefaBe, LymphgeféBe, vegetative Anatomie
Innervation Heft 25 Medizinstudium: Lernen, Organisation, Physikum
1 How To ... Vorklinik
Heft 20 Verdauung & Abbau von Nahrstoffen 2 How To ... Physikum
1 Okologie, Energie- und Wérmehaushalt Biochemie, Biologie, 3 Lernplane
Physiologie 4 Kreuzen
2 Nahrungsaufnahme Biochemie, Physiologie
3 Abbau der Kohlenhydrate Biochemie
4 Fettsdureabbau und Ketonkorperstoffwechsel  Biochemie
5 Aminosdurestoffwechsel und Harnstoffzyklus  Biochemie



Ubersicht nach Fachern

Du vermisst die Ficher? Bitte sehr, hier siehst du die Kapitel der Vorklinik-Finale-Reihe nach Fachern sortiert!

Viele Kapitel kombinieren Inhalte mehrerer Ficher und werden deshalb mehrfach genannt.

Die Ubersicht nach Heften/Organen findest du am Anfang dieses Heftes.

Allgemeine Embryologie

Heft 06 | 6 Meiose und Entwicklung der
Gameten

Heft 06 | 7 Embryologie

Heft 07 | 1 Allgemeine Anatomie

Heft 07 | 3 Obere Extremitat

Heft 08 | 1 Untere Extremitét

Heft 08 | 2 Leibeswand

Heft 10 | 1 Entwicklung von Kopf und Hals

Heft 10 | 2 Schadel, Muskulatur, Kopf- und
Halseingeweide

Heft 10 | 3 Himn- und Halsnerven, vegetative
Innervation

Heft 10 | 4 Arterien, Venen, Lymphsystem

Heft 10 | 5 Angewandte und topografische
Anatomie

Heft 11| 2 Gliederung des Nervensystems

Heft 12 | 1 Entwicklung des Zentralnerven-
systems

Heft 12 | 2 Encephalon

Heft 12 | 3 Stammhirmn

Heft 12 | 4 Riickenmark, Systeme und Bahnen
Heft 12| 5 Liquorrdume und Meningen

Heft 12 | 6 GefaBversorgung und Topografie
des ZNS

Sinnesorgane

Heft 14 | 2 Hor- und Gleichgewichtsorgan
Heft 15 | 2 Sehorgan
Heft 15 | 4 Chemische Sinne

Lunge, Herz, Kreislauf, Immunsystem

Heft 16 | 1 Entwicklung von Pleuraperikardhohle,
Herz und Schlundbogenarterien

Heft 16 | 2 Anatomie der Atmungsorgane
Heft 17 | 1 Aufbau des Herzens

Heft 17 | 2 Nerven und GefaBe der Brusteinge-
weide

Heft 17 | 4 Anatomie und Physiologie des Kreis-
laufsystems

Heft 18 | 4 Leukozyten und Immunsystem

Gastrointestinaltrakt

Heft 19 | 1 Mundhthle, Rachen, Speiserchre
Heft 19 | 2 Magen-Darm-Trakt

Heft 19 | 3 Organe des Magen-Darm-Kanals
Heft 19 | 4 Leber, Gallenblase und Pankreas

Heft 19 | 5 BlutgefdBe, LymphgefaBe, vegetative
Innervation

Endokrines System

Heft 23 | 5 Schilddrise

Heft 23 | 6 Nebenschilddriisen
Heft 23 | 8 Nebenniere

Heft 23 | 9 Diffuses neuroendokrines System
(DNES)

Heft 22 | 1 Harnorgane

Heft 24 | 1 Entwicklung der Geschlechtsorgane
Heft 24 | 2 Weibliche Geschlechtsorgane

Heft 24 | 3 Mannliche Geschlechtsorgane

Heft 24 | 4 Angewandte und topografische
Anatomie

Heft 24 | 5 BlutgefdBe, LymphgefaBe, vegetative
Innervation

Heft 24 | 8 Schwangerschaft und Geburt

Histologie

Allgemeine Histologie
Heft 05| 1 Zellen, Organellen

Heft 05 | 5 Histologische Methoden und
allgemeine Gewebelehre

Heft 05 | 6 Gewebe

Bewegungsapparat

Heft 07 | 2 Binde- und Stiitzgewebe
Heft 09 | 2 Muskeltypen

Kopf, Hals, Nervensystem

Heft 11| 1 Nervengewebe
Heft 11| 2 Gliederung des Nervensystems

Sinnesorgane

Heft 14 | 2 Hor- und Gleichgewichtsorgan
Heft 14 | 4 Haut und Hautanhangsgebilde
Heft 15| 2 Sehorgan

Heft 15 | 4 Chemische Sinne

Lunge, Herz, Kreislauf, Immunsystem

Heft 16 | 1 Entwicklung von Pleuraperikardhohle,
Herz und Schlundbogenarterien

Heft 16 | 2 Anatomie der Atmungsorgane
Heft 17 | 1 Aufbau des Herzens

Heft 17 | 4 Anatomie und Physiologie des Kreis-
laufsystems

Heft 18 | 1 Blut und Blutplasma

Heft 18 | 3 Thrombozyten, Hdmostase und
Fibrinolyse

Heft 18 | 4 Leukozyten und Immunsystem

Gastrointestinaltrakt

Heft 19 | 1 Mundhthle, Rachen, Speiserchre
Heft 19 | 3 Organe des Magen-Darm-Kanals

Heft 19 | 4 Leber, Gallenblase und Pankreas

Endokrines System

Heft 23 | 1 Endokrines System

Heft 23 | 2 Epiphyse

Heft 23 | 3 Hypothalmus-Hypophysen-System
Heft 23 | 4 Endokrines Pankreas

Heft 23 | 5 Schilddriise

Heft 23 | 6 Nebenschilddriisen

Heft 23 | 8 Nebenniere

Heft 23 | 9 Diffuses neuroendokrines System
(DNES)

Harn- und Geschlechtsorgane

Heft 22 | 1 Harnorgane

Heft 24 | 2 Weibliche Geschlechtsorgane
Heft 24 | 3 Ménnliche Geschlechtsorgane
Heft 24 | 8 Schwangerschaft und Geburt

Biochemie

Grundlagen

Heft 02 | 1 Struktur der Materie

Heft 02 | 2 Mineralstoffe und Spurenelemente
Heft 04 | 1 Kohlenhydrate

Heft 04 | 2 Aminosduren, Peptide, Proteine
Heft 04 | 3 Fettsauren, Lipide

Heft 04 | 4 Nukleinsduren, Nukleotide, Chromatin
Heft 04 | 5 Vitamine und Co-Enzyme

Heft 04 | 6 Thermodynamik und Kinetik
Zellbiologie, Molekularbiologie, Meiose

Heft 05| 1 Zellen, Organellen

Heft 05 | 2 Transportprozesse

Heft 05 | 3 Signaltransduktion

Heft 05 | 4 Zellzyklus, Zellteilung, Zelltod

Heft 06 | 1 Enzyme

Heft 06 | 2 DNA-Replikation und -Transkription
Heft 06 | 3 Translation und Proteinprozessierung
Heft 06 | 4 Biochemische Verfahren

Heft 06 | 6 Meiose und Entwicklung der
Gameten

Bewegungsapparat, Nervensystem,
Immunsystem

Heft 07 | 2 Binde- und Stlitzgewebe
Heft 09 | 2 Muskeltypen



Heft 11 | 4 Neurotransmitter und Rezeptoren

Heft 18 | 2 Erythrozyten, Hamoglobin & Sauer-
stofftransport

Heft 18 | 4 Leukozyten und Immunsystem

Anabole und katabole Stoffwechselwege

Heft 20 | 1 Okologie, Energie- und Wérmehaus-
halt

Heft 20 | 2 Nahrungsaufnahme
Heft 20 | 3 Abbau der Kohlenhydrate

Heft 20 | 4 Fettsdureabbau und Ketonkérper-
stoffwechsel

Heft 20 | 5 Aminosdurestoffwechsel und Harn-
stoffzyklus

Heft 21| 1 Citratzyklus und Atmungskette

Heft 21 | 2 Gluconeogenese und Glykogenstoff-
wechsel

Heft 21 | 3 Lipidsynthese

Heft 21 | 4 Nukleotidstoffwechsel

Heft 21| 5 Stoffwechsel der Leber

Heft 21 | 6 Fettgewebe

Niere, Saure-Basen-, Wasser- und Elektrolyt-

haushalt

Heft 22 | 2 Nierenfunktion

Heft 22 | 4 Saure-Basen-Haushalt

Heft 22 | 5 Wasser- und Elektrolythaushalt
Heft 23 | 1 Endokrines System

Heft 23 | 3 Hypothalmus-Hypophysen-System
Heft 23 | 4 Endokrines Pankreas

Heft 23 | 5 Schilddrise

Heft 23 | 6 Nebenschilddriisen

Heft 23 | 7 Endokrine Funktionen der Niere
Heft 23 | 8 Nebenniere

Heft 23 | 10 Gewebshormone

Heft 24 | 6 Sexualhormone

Physiologie
Zellphysiologie

Heft 02 | 4 Elektrizitat und Magnetismus
Heft 05 | 1 Zellen, Organellen

Heft 05 | 2 Transportprozesse

Heft 05 | 3 Signaltransduktion

Heft 05 | 4 Zellzyklus, Zellteilung, Zelltod
Heft 09 | 2 Muskeltypen

Heft 09 | 3 Motorik

Heft 09 | 4 Riickenmark und Reflexe

Heft 09 | 5 Bewegungsabldufe im ZNS

Heft 09 | 6 Arbeits- und Leistungsphysiologie

Heft 11| 3 Funktionsprinzipien des Nerven-
systems

Heft 11 | 4 Neurotransmitter und Rezeptoren
Heft 11| 5 Vegetatives Nervensystem

Heft 13 | 1 Bewusstsein und corticale Inter-
aktion

Heft 14| 1 Schwingung, Wellen, Akustik

Heft 14 | 3 Horvorgang und Gleichgewichtssinn
Heft 14 | 5 Somatoviszerale Sensorik

Heft 15| 3 Sehen

Heft 15 | 4 Chemische Sinne

Heft 16 | 4 Atmung

Heft 16 | 5 Gasaustausch

Heft 17 | 3 Physiologie des Herzens

Heft 17 | 4 Anatomie und Physiologie des Kreis-
laufsystems

Heft 18 | 1 Blut und Blutplasma

Heft 18 | 2 Erythrozyten, Hamoglobin & Sauer-
stofftransport

Heft 18 | 3 Thrombozyten, Hdmostase und
Fibrinolyse

Heft 18 | 4 Leukozyten und Immunsystem
Verdauung, Energie- und Warmehaushalt
Heft 19 | 1 Mundhthle, Rachen, Speiserchre
Heft 19 | 2 Magen-Darm-Trakt

Heft 19 | 3 Organe des Magen-Darm-Kanals
Heft 19| 4 Leber, Gallenblase und Pankreas

Heft 20 | 1 Okologie, Energie- und Wérmehaus-
halt

Heft 20 | 2 Nahrungsaufnahme

Niere, Saure-Basen-, Wasser- und Elektrolyt-
haushalt

Heft 22 | 2 Nierenfunktion

Heft 22 | 4 Séure-Basen-Haushalt

Heft 22 | 5 Wasser- und Elektrolythaushalt
Heft 23 | 1 Endokrines System

Heft 23 | 3 Hypothalmus-Hypophysen-System
Heft 23 | 5 Schilddrtse

Heft 23 | 6 Nebenschilddriisen

Heft 23 | 7 Endokrine Funktionen der Niere
Heft 23 | 8 Nebenniere

Heft 23 | 10 Gewebshormone

Heft 24 | 2 Weibliche Geschlechtsorgane
Heft 24 | 3 Ménnliche Geschlechtsorgane
Heft 24 | 6 Sexualhormone

Heft 24 | 7 Sexualitat und Reproduktion
Heft 24 | 8 Schwangerschaft und Geburt

Heft 05 | 1 Zellen, Organellen

Heft 05 | 2 Transportprozesse

Heft 05 | 3 Signaltransduktion

Heft 05 | 4 Zellzyklus, Zellteilung, Zelltod
Heft 05 | 7 Mikrobiologie

Heft 06 | 5 Vererbungslehre

Heft 06 | 6 Meiose und Entwicklung der
Gameten

Heft 20 | 1 Okologie, Energie- und Wérmehaus-
halt

Heft 02 | 1 Struktur der Materie

Heft 02 | 2 Mineralstoffe und Spurenelemente
Heft 03 | 1 Chemische Bindung

Heft 03 | 2 Stereochemie

Heft 03 | 3 Funktionelle Gruppen und Stoffklassen

Heft 03 | 4 Stoffumwandlungen/chemische
Reaktionen

Heft 22 | 3 Saure-Basen-Reaktionen

Heft 04 | 6 Thermodynamik und Kinetik
Heft 04 | 1 Kohlenhydrate

Heft 04 | 2 Aminosduren, Peptide, Proteine
Heft 04 | 3 Fettsauren, Lipide

Heft 04 | 4 Nukleinsduren, Nukleotide,
Chromatin

Heft 04 | 5 Vitamine und Co-Enzyme

Heft 01 | 4 Messen und Rechnen

Heft 02 | 1 Struktur der Materie

Heft 02 | 3 Warmelehre

Heft 02 | 4 Elektrizitt und Magnetismus
Heft 02 | 5 lonisierende Strahlung

Heft 09 | 1 Bewegungslehre

Heft 14 | 1 Schwingung, Wellen, Akustik
Heft 15| 1 Optik

Heft 16 | 3 Mechanik des Kreislaufsystems

Med. Psychologie, Med. Soziologie

Heft 01| 1 Individuum, Gesellschaft, Normen
Heft 01 | 2 Arzt und Patient

Heft 01 | 3 Gesundheitssystem

Heft 01 | 5 Methodische Grundlagen

Heft 13 | 1 Bewusstsein und corticale Inter-
aktion

Heft 13 | 2 Therapiemethoden und ihre Grund-
lagen

Heft 24 | 7 Sexualitat und Reproduktion



Herzlich willkommen bei Vorklinik Finale!

Hier findest du alle Inhalte,
die du fur das Physikum brauchst!

Egal ob du am Beginn des Medizinstudiums stehst oder schon
kurz vor dem Physikum, ob du in einem Regel- oder Reformstu-
diengang studierst — Vorklinik Finale unterstiitzt dich beim effi-
zienten Lernen und Uberblick gewinnen!

Gliederung nach Organen:

Durch die Gliederung nach Organen bzw. Organsystemen stehen

hier die Inhalte zusammen, die zusammengehéren: Die Bioche-

mie, Physiologie und Histologie der Muskeltypen - alles in einem

Kapitel. Physik/Optik, Anatomie der Augen und Physiologie des

Sehens - direkt aufeinander folgend. Das hat mehrere Vorteile:

e Zum einen wird viel deutlicher, warum du naturwissenschaftli-
che Grundlagen lernst.

o Zum anderen bereitet dich diese Darstellung optimal auf den
klinischen Abschnitt und die drztliche T4tigkeit vor.

» Und auerdem: Bei der Darstellung nach Fiachern werden viele
Inhalte doppelt dargestellt, damit die Inhalte einem logischen
Autbau folgen. Im Vorklinik Finale sind diese Inhalte bereits
zusammengefasst, das erleichtert dir das Lernen! Selbstver-
standlich sind alle relevanten Inhalte der Ficher enthalten.

Das steckt drin:

Vorklinik Finale erldutert dir von Heft 1 bis Heft 6 wichtige Grund-
lagen - diese lassen sich keinem Organsystem zuordnen, da musst
du leider durch! - und fithrt dich von Heft 7 bis Heft 24 einmal
durch alle Organsysteme. Heft 25 gibt dir wertvolle Tipps zum
Lernen im vorklinischen Abschnitt und zur Vorbereitung auf
das Physikum. Schau doch mal rein!

Du kannst die Hefte auf unterschiedliche
Art nutzen:

o Wihrend des vorklinischen Abschnitts, um dir einen Uberblick
tiber den gesamten Lernstoff zu verschaffen und Inhalte einzu-
ordnen.

o Wihrend des vorklinischen Abschnitts, um schnell zu sehen,
wie Inhalte aus den einzelnen Fichern bei einem bestimmten
Organsystem zusammenkommen.

¢ Und natiirlich zur Vorbereitung auf das Physikum.

Alles drin und Uberblick garantiert!

Ganz vorne und ganz hinten im Heft findest du jeweils eine Ge-
samtiibersicht, einmal nach Organen und einmal nach Fichern.
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KAPITEL

00 Biochemie, Biologie, Physiologie

Okologie, Energie- und Warmehaushalt

1.1 Okologie

Thomas Wenisch

00 Biologie

1.1.1 Stoffkreislaufe

Die Gesamtheit aller Organismen in einem Biotop (Biozonose)
einschliefSlich der abiotischen Faktoren der Umgebung wie Roh-
stoff- und Energiequellen bilden ein Okosystem.

Innerhalb eines Okosystems stehen die einzelnen Lebensfor-
men in gegenseitigen Wechselbeziehungen.

Die abiotische Umwelt stellt anorganische Grundstoffe und die
Versorgung mit Primérenergie zur Verfiigung.

Produzenten erzeugen aus anorganischen Stoffen organische
Verbindungen. Sie sind autotrophe Organismen, Grundlage ihres
Stoftwechsels ist meist die Fotosynthese. Produzenten sind alle
Pflanzen und Algen.

Konsumenten sind heterotrophe Organismen. Sie sind von der
Syntheseleistung der Produzenten abhéngig:

o Primirkonsumenten sind alle Herbivoren (Pflanzenfresser).

Sie erndhren sich von den Produzenten.

o Sekundirkonsumenten sind Carnivoren (Fleischfresser). Ihre

Nahrungsquelle bilden die Primédrkonsumenten.

Destruenten sind ebenfalls heterotrophe Organismen. Ihre Ener-
giequelle sind organische Abfille, die sie wieder in ihre anorgani-
schen Grundstoffe zerlegen.

In jedem Okosystem finden stindig Energie- und Stoffumwand-
lungen statt. Die chemischen Elemente befinden sich in einem
Kreislauf, sie werden stindig recycelt.

KLINIK
Fiir jedes biologisch bedeutende Element, z.B. Kohlenstoff, Stickstoff,
Sauerstoff, Mineralien und Spurenelemente, besteht ein Stoffkreislauf.

1.1.2 Nahrungskette

Im Stoffkreislauf eines Okosystems wird Biomasse in mehreren
Stufen aufgebaut. Es bildet sich eine Nahrungskette: (pflanzli-
cher) Produzent — (herbivorer) Primarkonsument — (carnivorer)
Sekundérkonsument.

Die Nahrungskette kann sich noch weiter fortsetzen, mit eben-
falls carnivoren Tertidr- oder Quartirkonsumenten. Die Ernih-
rungsstufen einer Nahrungskette werden auch trophische Stufen
genannt.

Entlang der Nahrungskette findet ein Energiefluss statt. Beim
Ubergang von jeder Stufe auf die nichstfolgende wird Energie um-
gewandelt. Dabei wird der Energieinhalt der aufgenommen Nah-

rung auf der jeweils nichsten trophischen Stufe nur zu etwa 10 %
wieder in Biomasse umgewandelt. Aufgrund der Energieverluste
zwischen den trophischen Stufen haben Nahrungsketten nicht
mehr als 4-5 Stufen.

Die Bilanz einer Nahrungskette ldsst sich in Form einer 6kologi-
schen Pyramide darstellen. An der Basis der Pyramide stehen die
Primarproduzenten und mit jeder weiteren Stufe verjiingt sich die
Pyramide nach oben.

Die Produktionseffizienz eines Organismus ist das Verhiltnis
der in Biomasse umgesetzten Energie zur insgesamt assimilierten
Energie. Sie ist abhidngig vom Stoffwechseltyp, dem Verhiltnis
zwischen Korpermasse und Korperoberfliche sowie den Umge-
bungsbedingungen. So muss ein Kolibri im Verhéltnis zu seiner
Masse wesentlich mehr Nahrung aufnehmen als ein Elefant.

1.1.3 Populationsdynamik

Individuen der gleichen Spezies, die sich in einem gemeinsamen
Lebensraum fortpflanzen bilden eine Population. Die Grof3e einer
Population bleibt im zeitlichen Verlauf nicht konstant. Sie wachst
durch Geburten oder Einwanderung weiterer Individuen in den
gemeinsamen Lebensraum. Todesfille oder Abwanderung redu-
zieren die Populationsgrofie.

Die Populationsdichte wird durch verschiedene Faktoren be-
grenzt. Dichteunabhingige Faktoren sind externe Faktoren, die
nicht von der Zahl der Individuen beeinflusst werden:

e Umweltbedingungen wie Klima und Bodenbeschaffenheit

 Konkurrenz mit fremden Spezies um Nahrung und Lebensraum

o Plotzlich auftretende Naturkatastrophen wie Uberschwem-
mungen, Vulkanausbriiche etc.

Dichteabhingige Faktoren werden durch den gegenwartigen Zu-

stand der Population bestimmt:

o Intraspezifische Konkurrenz um Nahrung und Lebensraum

e Sozialer Stress

o Parasitenbefall und Verbreitung von Infektionskrankheiten

» Vermehrung von spezifischen Fressfeinden durch erhéhtes

Beuteangebot
Es entsteht ein Regelkreis, bei dem die dichtebegrenzenden Fakto-
ren dem weiteren Anwachsen der Population immer stéirker ent-
gegenwirken. So stellt sich ein dynamisches Gleichgewicht zwi-
schen wachstumsfordernden und wachstumshemmenden Einfliis-
sen ein und die Populationsdichte dndert sich nur noch geringfiigig.

1.1.4 Wechselbeziehungen zwischen
artverschiedenen Organismen

In jedem Okosystem leben die verschiedenen Arten nicht vonein-
ander isoliert, sondern sie teilen sich den gemeinsamen Lebens-
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raum und befinden sich untereinander in stindiger Wechselwir-
kung. Eine solche Lebensgemeinschaft wird als Biozonose be-
zeichnet.

Das Zusammenleben der Organsimen kann unterschiedliche
Formen annehmen:

Konkurrenz Konkurrenz ist der Wettbewerb um einen Faktor
wie Nahrung oder Lebensraum.

Symbiose Symbiose bezeichnet das Zusammenleben zweier Ar-
ten mit gegenseitigem Nutzen. Sie haben sich durch lange Prozes-
se gegenseitiger Anpassung und Selektion entwickelt. Die Verdn-
derung eines Symbiosepartners beeinflusst auch die Uberlebens-
chancen des anderen.

Kommensalismus Kommensalismus bedeutet in etwa Mitesser.
Der Kommensale erhilt oder nimmt sich Nahrung von seinem
Wirt, ohne diesem zu nutzen. Er schidigt den Wirt aber auch nicht.
Parasitismus Parasitismus ist die Nutzung eines Wirtsorganis-
mus, bei der der Wirt geschadigt wird. Im Extremfall fithrt der
Parasitenbefall zum Tod des Wirts. Ein Beispiel hierfiir ist die lyti-
sche Vermehrung der Viren. Milben, Zecken, Flohe und Liuse
sind Ektoparasiten, sie leben auf der Oberfliche ihrer Wirte. En-
doparasiten leben im Inneren des Wirtsorganismus, z. B. Wiirmer
und Protozoen.

CHECK-UP
« Wie ist eine Nahrungskette aufgebaut?
« Welche Faktoren begrenzen das Wachstum einer Population?
« Nenne vier Formen des Zusammenlebens verschiedener Organsimen.

—ee. Jetzt bist du dran! e
Uberblick gewinnen
Notiere dir ca. 5 Stichworter aus diesem Unterkapitel.




1.2 Energiehaushalt

Isa Jauch, Vorauflage: Ludwig Schlemm, Fabian Bock

00 Biochemie, Physiologie

1.2.1 Grundlagen

Die Einheit der Energie (Arbeit) ist Joule (J), Kalorie (cal) oder
Wattsekunde (Ws). Eine Kalorie entspricht ungefihr 4,2 J oder
4,2 Ws. Haufig verwendet wird auch die Einheit Kilokalorie (1 kcal
= 1000 cal). Ein gesunder Erwachsener verbraucht pro Stunde ca.
420 kJ. Die Energie wird im menschlichen Korper (insb. in Fett-
zellen) in Form von Triazylglyzeriden gespeichert. Bei der Nutz-
barmachung der gespeicherten Energie wird intermedidr ATP ge-
bildet. Die Phosphorylierung von ADP zu ATP geschieht vorrangig
in den Mitochondrien. Dabei wird O, zu H,0 reduziert.

1.2.2 Energieumsatz

Der gesamte Energieumsatz im menschlichen Korper setzt sich
aus verschiedenen Komponenten zusammen (> Tab. 1.1).

Der Korper verbraucht im Ruhezustand zur Aufrechterhaltung
der Korpertemperatur, also zur Warmeproduktion, und zur Auf-
rechterhaltung der basalen Stoffwechselfunktionen stidndig Ener-
gie. Der Grundumsatz ist der benétigte Energiebedarf, um die
Homdostase unter thermoneutralen Bedingungen, nach 12-stiin-
diger Nahrungskarenz und bei vollkommener korperlicher und
mentaler Ruhe aufrechtzuerhalten. Dieser betragt bei Médnnern ca.
7000 k]/d. Der Ruheumsatz beinhaltet aufferdem die Energie, wel-
che durch Verdauungstitigkeit und leichte Bewegung wie z. B. Ge-
hen benétigt wird. Er betragt etwa 8000 kJ/d. Ruhe- und Grund-
umsatz werden stark beeinflusst von
o Fettfreier Korpermasse: Umsatz 1
e Zunehmendes Alter: Umsatz {

e Geschlecht, mannlich: Umsatz 1

e Schilddriisenhormonen: Umsatz 1

Der Anteil einzelner Organe am gesamten Ruheumsatz findet sich
in > Tab. 1.2. Der Energieumsatz erhoht sich nicht nur bei kor-
perlicher, sondern auch bei geistiger Arbeit. Allerdings wird dies
auf eine gleichzeitige unbewusste Erh6hung der Muskelaktivitit
zuriickgefiihrt.

Tab. 1.1 Komponenten des Energieumsatzes

| |Anteil (%] [Kommentar |

Ruheenergieverbrauch 5075 Sichert Zell- und Organfunktion
Aktivitdtsabhangiger 15-40 Abhangig vom Lebenswandel
Energieverbrauch

Nahrungsinduzierte bis zu 10 Abhdngig von der Erndhrung

Thermogenese

Tab. 1.3 Stoffwechselkennwerte der Makronahrstoffe

1.2 Energiehaushalt 3

Der Gesamtenergieumsatz des Korpers kann mithilfe zweier

Methoden quantifiziert werden:

¢ Direkte Kalorimetrie: Die vom Korper abgegebene Warme
wird direkt bestimmt.

¢ Indirekte Kalorimetrie: Nach Bestimmung des O,-Verbrauchs
kann unter Zuhilfenahme der kalorischen Aquivalente (s. u.),
die fiir die Hauptnahrungsbestandteile fast identisch sind, der
Energieverbrauch wie folgt angenahert werden:

Energieverbrauch [kJ/h] = 20,2 x O, — Verbrauch [I/h]

1.2.3 Energiequellen

Der menschliche Korper nimmt Energie in Form verschiedener
Substrate zu sich. Diese lassen sich im Wesentlichen in vier grofle
Gruppen einteilen: Kohlenhydrate, Fette, Proteine und Alkohole
(Ethanol). Die Stoffgruppen besitzen einen unterschiedlichen phy-
sikalischen und physiologischen Brennwert (> Tab. 1.3).

Brennwerte Man unterscheidet zwischen dem physikalischen
und dem physiologischen Brennwert. Der physikalische Brenn-
wert ist der Energiegehalt, der in einem Nahrstoff steckt, wenn er
vollstindig verbrannt wird. Der physiologische Brennwert hin-
gegen ist der biologische Brennwert, also der Energiegehalt, der
aus einem Nihrstoff gewonnen wird, wenn er im lebenden Orga-
nismus verbrannt wird. Der physikalische und der physiologische
Brennwert eines Nahrstoffs sind identisch, wenn der Nihrstoff im
Korper vollstindig verbrannt wird. Fiir Kohlenhydrate, Fette und
Alkohol trifft das zu, denn sie konnen vollstandig zu CO, und Was-
ser abgebaut werden. Der physiologische Brennwert spiegelt die
brutto in der Zelle entstehende Energie wider und berticksichtigt
nicht die zum Abbau nétige, vom Korper aufzubringende Energie.

MERKE

Bei Proteinen entspricht der physiologische nicht dem physikalischen
Brennwert. Denn die Aminogruppe lasst sich nur in Form von toxischem
Ammoniak energieaufwendig entsorgen. Das endgiiltige Abbauprodukt
Harnstoff ist zwar noch energiehaltig, wird aber ausgeschieden. Protei-
ne werden also nicht vollstandig zu CO, und Wasser abgebaut. Aus die-
sem Grund liegt der physikalische Brennwert mit 23 kJ/g tber dem phy-
siologischen Brennwert von 17 kJ/g.

Tab. 1.2 Ruheenergieverbrauch einzelner Organe (Mittelwert von
Méannern und Frauen)

Oorgan [ Beteiligung [%]

Muskel 23
Gehirn 23
Herz 10
Leber 21
Nieren 10
Fettgewebe 6

Physikalischer Physiologischer Kalorisches Aquiva- Anteil an Gesamt-
Brennwert [kJ/g] Brennwert [k)/g] lent [kJ/1 0] nahrung (Soll in %)
17 17 21 1,0 55

Kohlenhydrate
Fette 39 39
Proteine 23 17

19 0,7 30
19 08 15
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KLINIK

Rechenbeispiel: Ein Patient in der Adipositastherapie soll sich fettfrei er-
nahren und téglich 1309 Proteine zu sich nehmen. Das ist eine sog.
High-Protein-Erndhrung. Er nimmt damit 1309 x 17 kl/g = 2210 kJ auf.
Um auf seinen taglichen Grundumsatz von 7100 kJ/g zu kommen, muss
er aber noch 7100 kJ — 2210 kJ = 4890 kJ an Kohlenhydraten aufneh-
men. 4890 kJ entsprechen 4890 kJ + 17 kJ/g ~ 2909 Kohlenhydraten,
die er aufnehmen muss, um seinen basalen Energiebedarf zu decken.
Interessanterweise konnte in einer Studie gezeigt werden, dass sich die
Erfolge einer High-Protein-, einer Low-Carb- und einer Low-Fat-Didt
kaum unterscheiden.

Kalorisches Aquivalent und respiratorischer Quotient Bei
der Energiegewinnung aus Nahrungsbestandteilen wird O, ver-
braucht, und es entsteht CO,. Ohne O,-Verbrauch kénnen Makro-
molekille dem nicht oxidativen Substratstoftwechsel zugefiihrt
werden (Speicherung, Synthesen). Das kalorische (oder auch
energetische) Aquivalent eines Nahrungsstoffs [k]/1 O,] be-
schreibt, wie viel Energie im Korper entsteht, wenn ein Liter
Sauerstoff verbraucht wird und die jeweilige Stoffgruppe das ein-
zige Substrat darstellt. Der respiratorische Quotient (RQ) ist defi-
niert als CO,-Produktion/O,-Verbrauch. Die leichte Messbarkeit
dieser Groflen macht man sich bei der indirekten Kalorimetrie
(> Kap. 1.2.2) zunutze. Aufgrund der Stochiometrie des Abbaus
der verschiedenen Stoffe unterscheiden sich die Werte in den ein-
zelnen Stoffklassen (> Tab. 1.3). Ebenfalls unterschiedlich ist die
fiir die Verwertung der Nahrungsbestandteile von dem Organis-
mus aufzubringende Energie. Diese ist besonders hoch fiir Protei-
ne, weshalb der Energieumsatz nach einer eiweifireichen Mahlzeit
besonders stark zunimmt.

Alkohol Der Brennwert von Alkohol ist mit 30 kJ/g sehr hoch
und muss bei Didtplanen beriicksichtigt werden.

FOKUS
Alkoholabusus  Wird aufgrund eines hohen Alkoholkonsums und der
damit verbundenen hohen Energiezufuhr nicht ausreichend Nahrung zu-
gefiihrt, kann es zu einem Mangel an Vitamin B, (Thiamin) kommen.
Dieses wird als Co-Faktor im Stoffwechsel bendtigt, bei einem Mangel
kommt es zu einer Enzephalopathie und Amnesien (Wernicke-Korsa-
kow-Syndrom).

Parenterale Erndhrung Parenterale Erndhrung ist eine Form
der kiinstlichen Erndhrung, bei der der Magen-Darm-Trakt um-
gangen wird. In der Regel werden fliissige Nahrungsbestandteile
iiber eine Vene infundiert.

KLINIK
In der parenteralen Ermnahrung werden einzelne Aminoséuren zugefihrt
und keine Proteine. Die Infusion von Proteinen wiirde Antikdrperbildung
und immunologische Reaktionen auslosen.

KLINIK
Eine 5% Glukoseldsung enthélt 5g Glukose pro 100ml also 509 Gluko-
se pro Liter. Das heiBt in einem Liter der Glukoseldsung stecken
509 x 17 kl/g = 850 kJ Energie.

CHECK-UP

* Was ist der durchschnittliche Grundumsatz eines Erwachsenen und
wovon hangt er ab?

« Aus welchen vier groBen Stoffgruppen setzt sich die menschliche Nah-
rung zusammen?

« Wie ist das kalorische Aquivalent definiert und wozu wird es verwen-
det?

« Welche Organe tragen prozentual am meisten und am wenigsten zum
Ruheumsatz bei?

« Wie viel Gramm Kohlenhydrate mssen einem Patienten zugefiihrt
werden, der sich von 120g Proteinen und fettfrei ernahrt, um seinen
taglichen Energiebedarf von 9000 kJ zu decken?

« Wie hoch ist der Energiegehalt von 2 Liter einer 10 % Glukoseldsung?

Jetzt bist du dran!

Uberblick gewinnen

Notiere dir ca. 5 Stichworter aus diesem Unterkapitel.




1.3 Warmehaushalt und Temperatur-
regulation
Isa Jauch, Vorauflage: Ludwig Schlemm

()0 Physiologie

1.3.1 Koérpertemperatur
Allgemeines und Definitionen

Der Mensch ist im Gegensatz zu Reptilien und Fischen ein gleich-

warmes (homoiothermes) Lebewesen, d. h. er besitzt eine von du-

Beren Einfliissen weitgehend unabhingige Korperkerntempera-

tur. Wahrend die Temperatur der Korperschale (Extremitaten und

Haut) bei sich verdndernder Umgebungstemperatur variiert, be-

hilt der Korperkern (v.a. Herz, Gehirn und Leber) stets die Nor-

maltemperatur. Diese liegt beim Menschen zwischen 36,4 °C und
37,4°C. Liegt die Korperkerntemperatur unter 35,5 °C spricht man
von Unterkiihlung (Hypothermie), bei Werten von iiber 37,5°C
ohne eine Verinderung im Sollwert von Uberwirmung (Hyper-
thermie). Ist der Sollwert im Hypothalamus nach oben verstellt,
handelt es sich um Fieber.

Die Korperkerntemperatur unterliegt rhythmischen Schwan-
kungen:

e Sie ist am niedrigsten in der zweiten Nachthilfte und am
hochsten am spéaten Nachmittag.

e Sie liegt bei Frauen post-ovulatorisch (Lutealphase, zweite Half-
te des Zyklus), durch Progesteron vermittelt, ca. 0,5°C hoher als
praovulatorisch.

Die Korpertemperatur kann auf verschiedene Weisen bestimmt

werden:

o Rektal: Verzogerte Verdnderung bei dynamischen Prozessen

o Tympanal: Schnelle Durchfithrung, ungenau

« Sublingual, axilldr: Hiufigste Methoden in der klinischen Pra-
xis, grofite Ungenauigkeit

o Zentral: Uber Katheter in Aorta, Goldstandard, sehr invasiv,
selten angewandt.

Fiir die gemessenen Temperaturen gilt die Reihenfolge: axilldr (am

niedrigsten), sublingual, tympanal, rektal, zentral (am hochsten).
Der Begriff der thermischen Neutralzone ist definiert als der

Bereich der Umgebungstemperatur, in dem durch Anpassung der

Hautdurchblutung eine ausgeglichene Warmebilanz erzielt wer-

den kann. Dieser Bereich liegt bei etwa 25-30 °C. Sowohl bei hohe-

ren als auch bei niedrigeren Temperaturen steigt der Grundum-
satz merklich an. Die Indifferenztemperatur ist die als behaglich

L.
>

Abb. 1.1 Typischer dreiphasiger Fieberverlauf.
Dargestellt sind die zeitliche Verdnderung des Sollwerts
(blau) und der tatséchlichen Temperatur (griin), sowie die
physiologischen Mechanismen, die der Kérper verwendet,

Korperkerntemperatur
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empfundene Temperatur und hiangt ab von Bekleidung, Grund-
umsatz, Luftfeuchtigkeit und Windgeschwindigkeit. Bei hoher
Windgeschwindigkeit wird vermehrt die den Kérper umgebende
Warmluft konvektiv abgefithrt, was die Verdunstungsrate erh6ht
und zu subjektivem Kalteempfinden fiihrt.

Hyperthermie

Eine nicht fieberbedingte erhohte Kérperkerntemperatur (> 37,5°C)
wird durch ein Missverhaltnis zwischen Warmeproduktion und -auf-
nahme einerseits, und Warmeabgabe andererseits verursacht, und
kann Werte von bis zu 41°C erreichen. Sie ist nach Beseitigung der
Ursache reversibel. Es kommen externe oder interne Griinde infrage:
» Exogene Hyperthermie ist Folge grofier Hitzeexposition und
fihrt klinisch zu Sonnenbrand, Hitzekrdmpfen, Hitzekollaps,
Hitzeerschopfung und Hitzschlag
¢ Endogene Hyperthermie in Form von maligner Hyperther-
mie kann bei Patienten mit seltenen Erbkrankheiten beim Ver-
abreichen von Muskelrelaxanzien auftreten. Mutationen im
RyR fithren bei diesen Patienten zu einer unkontrollierten
Ca**-Freisetzung aus dem SR ins Zytosol quergestreifter Mus-
kelzellen. Eine andere Ursache ist das maligne Neuroleptika-
Syndrom (MNS) nach Gabe potenter antipsychotisch wirken-
der Medikamente.

KLINIK
Therapie der Hyperthermie Firr die exogene Hyperthermie: Be-
endigung der Hitzeexposition (z.B. Lagern im Schatten), Fliissigkeitszufuhr
und Sicherung der Vitalparameter. Bei endogener Hyperthermie ist
oftmals aktives Kiihlen mit Eisbeuteln nétig. Bei der Behandlung der mali-
gnen Hyperthermie kommt der RyR;-Antagonist Dantrolen zum Einsatz.

Fieber

Fieber ist durch eine Erh6hung des Temperatur-Sollwerts in der

Area praeoptica des Hypothalamus gekennzeichnet. Dies kann ge-

schehen durch exogene und endogene Pyrogene:

 Exogene Pyrogene: Bestandteile von Viren und Bakterien

» Endogene Pyrogene: von Granulozyten als Antwort auf Ein-
dringlinge gebildete Signalstoffe (IL-1, IL-6, TNF-a, Interferon).

Neben Infektionen kann Fieber auch verursacht werden durch ma-

ligne Neoplasien, Autoimmunerkrankungen Gewebezerstorungen,

Thromboembolien, metabolische Stérungen u.a. Findet sich keine

Ursache, spricht man von Fieber unbekannter Ursache (FUO).

Fieberanstieg

Muskelzittern (Schiittelfrost) Fieberabfall

Vasokonstriktion, SchweiRausbruch
Hautdurchblutung | Vasodilatation,
Stoffwechselsteigerung Hautdurchblutung 1
Kaltegefihl Hitzegefuihl

Plateauphase

Istwert

—

um die tatsachliche Temperatur dem Sollwert anzupassen.
[L231]
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6 1 Okologie, Energie- und Wérmehaushalt

Im Fieberverlauf (> Abb. 1.1) tritt zuerst ein Temperaturan-
stieg ein, gekennzeichnet durch Kilteempfinden, Schiittelfrost
und periphere Vasokonstriktion zum Anpassen der Ist- an die
Solltemperatur (Stadium incrementi). Es folgt eine Plateauphase
unterschiedlicher Lange und schliefllich der Fieberabfall, bei dem
der Sollwert wieder unter die aktuelle Korperkerntemperatur fallt.
Dies fiihrt dazu, dass der Organismus beginnt, Wirme abzugeben,
was sich klinisch durch Schwitzen und gesteigerte Hautdurchblu-
tung (Rote) dulBert (Stadium decrementsi).

KLINIK

Antipyretika Zur Fiebersenkung kénnen auch Medikamente gege-
ben werden, diese nennt man Antipyretika. Prominente Vertreter sind
ASS, Paracetamol und Metamizol. Sie wirken z.T. Uber eine Hemmung
der Prostaglandinbiosynthese im Hypothalamus, womit der Effekt der
Pyrogene aufgehoben wird und es schneller zur Entfieberung kommt.

Hypothermie

Ein Absinken der Korperkerntemperatur unter 35,5°C tritt ein,

wenn die Warmeverluste die Warmeproduktion iiber lingere Zeit

tibersteigen. Ursachen konnen sein:

o Kilteexposition: Begiinstigt durch alkoholinduzierte vermin-
derte Kéltewahrnehmung (plus zusitzliche Vasodilatation)

o Krankheit und Medikamente: Urdmie, Neuroleptika

0,-Mangel kann iiber einer Herabsetzung des Sollwerts im Hypo-

thalamus zu Anapyrexie (Gegenteil des Fiebers) fithren. Dies ist

im strengen Sinne keine Hypothermie.

KLINIK

Therapeutische Wiedererwarmung Hierbei ist zu beachten, dass
es bei ausschlieBlich externer Warmezufuhr zu einem Wiedererwar-
mungsschock (After drop) kommen kann. Dieser wird verursacht durch
die periphere Vasodilatation, wodurch das kalte azidotische Blut der Pe-
ripherie den Korperkern erreicht. Oftmals besser ist interne Wiedererwar-
mung mit Blasensptilung, Beatmung mit erwarmter Luft oder Hamodialy-
se. Letztere erlaubt auch eine Korrektur von ursachlichen Elektrolytsto-
rungen und des Saure-Basen-Haushalts.

1.3.2 Warmebildung

Um eine konstante Korperkerntemperatur zu gewéhrleisten, muss
der Organismus Wiarme produzieren. Dies erfolgt unter Ruhebe-
dingungen in erster Linie durch die Stoffwechselprozesse der zen-
tral gelegenen Organe. Bei physischer Arbeit konnen bis zu 90 %
der Warmeproduktion von der Skelettmuskulatur stammen. Bei
niedriger Umgebungstemperatur verfigt der Organismus iiber
verschiedene Mechanismen, um die Wérmeproduktion zu stei-
gern und/oder die Warmeabgabe zu verringern:
 Periphere Vasokonstriktion zur Minderung der Warmeabgabe
o Kiltezittern: unwillkiirlich, erst tonische, dann phasische mo-
torische Einheiten.
« Verhaltensanpassung: Bekleidung, physische Aktivitit
Dem Neugeborenen fehlt die Moglichkeit, tiber Kaltezittern Warme
zu produzieren. Jedoch kann es, anders als Erwachsene, zitterfrei
Wirme aus dem braunen Fettgewebe generieren. Dabei bewirkt
Thermogenin (Uncoupling Protein 1, UCP1) eine mechanische
Entkopplung von mitochondrialer Aktivitit und ATP-Bildung, in-

dem es den Protonengradienten der inneren Mitochondrienmemb-
ran kurzschliefit.

1.3.3 Warmeabgabe und -aufnahme

Die an der Warmeabgabe beteiligten Mechanismen lassen sich in

den dufleren und inneren Warmestrom untergliedern. Der innere

Wirmestrom fiihrt die Warme vom Ort ihrer Entstehung an die

Korperoberfliche ab. Dies erfolgt mit dem Blutstrom (Konvek-

tion). Ist eine verstirkte Warmeabgabe nétig, wird tiber einen ver-

minderten Sympathikotonus die Durchblutung der Akren gestei-
gert, bei kalter Umgebung erfolgt eine Vasokonstriktion. Dies
kann in Extremfillen zu einem Abfall bzw. Anstieg des arteriellen

Blutdrucks fithren. Das in den Extremitdten etablierte Gegen-

stromprinzip erlaubt es, einen Temperaturgradienten zwischen

dem Korperkern und den Akren aufrechtzuerhalten. Dies schiitzt
vor Wirmeverlust bei Kilte und verhindert ein Aufheizen des

Kerns bei Hitze. Von der Korperoberfliche wird die Wiarme mit

dem dufleren Wirmestrom an die Umgebung abgegeben. Dies

erfolgt tiber drei Mechanismen:

» Konduktion (Leitung): direkter Kontakt zweier Medien, War-
meaustausch proportional zur Temperaturdifferenz der Me-
dien, direkter konvektiver Abtransport im Luftstrom

« Radiatio (Strahlung): ca. 50-60 % der gesamten Wirmeabga-
be bei Ruhebedingungen

 Evaporation (Verdunstung): limitiert durch hohen Wasser-
dampfdruck; aufgeteilt in Perspiratio insensiblis (passiv,

500 ml/d) und Perspiratio sensibilis (Schwitzen, sympathisch-

Warmeabgabe Hauttemperatur
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Abb. 1.2 Gesamtwdrmeabgabe und ihre Teilkomponenten sowie mittlere
Hauttemperatur bei verschiedenen Lufttemperaturen (Windgeschwindigkeit
0,1m/s, relative Feuchtigkeit 50 %) fiir den unbekleideten Erwachsenen unter
Ruhebedingungen. Gesamtwarmeabgabe und Teilkomponenten (blaue durch-
gezogene und gestrichelte Kurven, linke Ordinate), mittlere Hauttemperatur
(rote durchgezogene Kurve, rechte Ordinate), Indifferenzbereich (griin), fiktive
Isotherme von Haut und Lufttemperatur (gepunktete rote Linie). [L106]



cholinerg gesteuert); wichtig bei schwerer korperlicher Arbeit
und in der Sauna
Die Anteile der verschiedenen Mechanismen bei unterschiedli-
chen Umgebungstemperaturen sind in > Abb. 1.2 dargestellt.

1.3.4 Temperaturregulation

Der Mensch ist darauf angewiesen, seine Kerntemperatur in einem
Bereich zwischen 36,4 und 37,4°C zu halten. Dazu steht ihm ein
ausgekliigeltes Regulationssystem zu Verfiigung, das die Wéarme-
produktion, -aufnahme und -abgabe anpasst. Gelingt ihm dies
nicht, kénnen Hyper- oder Hypothermie die Folge sein. Umge-
bungseinfliisse, die das Regulationssystem tiberfordern, sind z.B.
extreme Hitze oder Kilte, der schnelle Warmeverlust in kaltem
Wasser, oder die Warmeaufnahme nach Strahlung bei Reaktorun-
fallen.

Die Korperkerntemperatur wird konstant von zentralen und
dermalen Thermosensoren iiberwacht und in der Area praeoptica
im frontalen Hypothalamus verarbeitet. Die Information wird
dort mit einem Sollwert verglichen, der Normaltemperatur. Ist die
gemessene Temperatur zu hoch, werden Mechanismen zur Wir-
meabgabe eingeleitet, andererseits zur Warmekonservierung und
-erzeugung. Folgende Mechanismen spielen eine Rolle (> Abb.
1.3):

Verhaltensregelung

autonome Regelung

efferente vegetative Nervenfasern

Empfindungen
thermischer Komfort/Diskomfort

1.3 Warmehaushalt und Temperaturregulation

e Eine vermehrte oder verminderte Durchblutung der Extremi-
taten und der Haut, vermittelt durch den sympathisch ge-
steuerten Gefafitonus.

e Vermehrte oder verminderte Aktivierung der ekkrinen
Schweifddriisen, welche cholinerg sympathisch innerviert wer-
den: ACh bindet an postsynaptische muskarinerge Rezeptoren
(v.a. M3).

o Kailtezittern.

 Kognitiv gesteuerte Verhaltensanpassung.

Bei Kleinkindern und élteren Menschen ist das Risiko einer Tem-

peraturentgleisung, insbesondere einer Unterkiihlung, aber auch

einer Uberwirmung erhéht. Dies liegt bei Neugeborenen und

Kleinkindern an der relativ zum Korpergewicht vergrofSerten Kor-

peroberfliche, den geringen Energiereserven und dem kaum vor-

handenen Unterhautfettgewebe, welche das braune Fettgewebe
nicht ausgleichen kann. Beim élteren Menschen spielen eine her-
abgesetzte Stoffwechselrate und verminderte Vasomotorik eine

Rolle.

1.3.5 Akklimatisation

Der menschliche Organismus kann sich in begrenzter Weise an
das Klima in seiner Umgebung adaptieren. Die grofte Bedeutung
haben hier Verhaltensinderungen (Bekleidung, Behausung,

Regler

N
. Hypothalamus, Rickenmark
efferente motorische Nervenfasern N
Sollwert [<€ N\ Sollwert-
I verstellung
afferente / | afferente
sensorische P> |stwert |<€ sensorische
Nervenfasern Nervenfasern
innere Thermorezeptoren auBere Thermorezeptoren
| RegelgroRe |
Stiljr:g%gen = Korperkern Korperschale <= Stg:j;gl'fen
Warmebildung Warmeabgabe
Stellglieder
motorisches braunes Vaso- [O Schweilt- ﬁg Pilo-
System Fettgewebe motorik o sekretion | § motorik
) ) ) ) )
B-adrenerg o-~adrenerg sympathisch- a-adrenerg
cholinerg

Abb. 1.3 Temperaturregulation [L106]
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