T T e
v B At

e
=

82

- e e

= T
By i M
(=t e
1 I‘ ARy
H 15
Tl
:

SCHUTZ -ROTHSCHUH

Bau und Funktionen

~ des menschlichen Kérpers




Bau und Funktionen

des menschlichen Korpers

Einfiibrung in die Anatomie und Physiologie
des Menschen fiir Nichtmediziner

Von
Proressor Dr. MED. ERICH ScHiiTZ
und

Proressor Dr. MED. KArRL E. ROTHSCHUH

Dritte, vollstindig neu bearbeitete Auflage
mit 213 Abbildungen

1956

VERLAG VON URBAN & SCHWARZENBERG
MUNCHEN UND BERLIN



Die beiden ersten Auflagen dieses Buches sind bekannt unter dem Titel ,,Mair - Schiitz,
Einfithrung in die Anatomie und Physiologie des Menschen”. Die Abbildungen 183
und 186 bringen witr mit freundlicher Genehmigung des Verlages Springer, Berlin.

Alle Rechte, auch die des Nachdrucks, der photomechanischen Wiedergabe und der
Ubersetzung, behalten sich Urheber und Verleger vor. Es ist insbesondere nicht gestattet,
ohne Genehmigung des Verlages das Buch oder Teile daraus auf photomechanischem
Wege (Photokopie, Mikrokopie) zu vervielfiltigen. © Urban & Schwarzenberg,
Miinchen-Berlin 1956.

Printed in Germany. Satz und Druck von Presse-Druck- und Verlags-GmbH. Augsburg



Inhaltsverzeichnis

I. Anatomie

EHIGIE0E o o B B o amie s oy s S 5 RS S w e

Zellen- und Gewebelehre . . . . . . . . . . . ... oo,

Das Knochensystem und die Gelenke . . . . . . . . . . . .. 11
Detr Muskelapparat < o &« & o 6 o « o & & w w5 5 @ o= & s bW 42
Hetz, GebaBsystem, Blit . - « « s = = « « # & s & » s & « o o 65
Atmungsapparats « « « 5 s @ @ 8 8 ow oW 8w w8 W oa ow ¥ oG G 78
Der Verdauungsapparat . . . . . . . . . . . . . .. .. . 87
Die HHROFZANE & & 5 o ¢ o o o m o o # & 5 & o 6 3 & o @ o 97
Die innersekretorischen Organe . . . . . . . . . . . . . . . . 100
Die Fortpflanzungsorgane . . . . . . . . . . . . . . . . .. 102
Das Netvensystem . . . . . . . . . .« .« o . v 0 000 112
DasAuge o o s a5 5 v 9w n o v°x 2 8 5°28 0 £ ¢ 5 9 ¢ 9 126
Das Gehor- und das Gleichgewichtsorgan . . . . . . . . . . . 129
PieHdifle «s 3o Fa G A G0E pmw a A @ AR T E QB J o 133

II. Physiologie

EBinleitung: : ¢ « 2 s ¢ s 2 & & 5 ¢ & & & & 3 85 8 & & & % ¥ 138
Dhas HetZ: : o+ 2 ; 56 o % s B p & & o 6 ¢ @ 868 % & 5 5[ W 139
Der Blutkreislauf . . . . . . . . . ... 0L L L L 152
DagBIut o o 5 4 & how o o @ o o o oo ox bomow Bk 5B s oaow 164
DieAtmung « = « = o 5 o5 5 5 5 5 & = & & & 2 & 5 @ & & 176
Der Stoffwechsel . . . . . . . . ..o 184
Die Temperatutrepulatiofl . « « « « « « o « s & & & % = « = s 191

DieErmabtung s s s o s o & 3 3 5 % & & & & « & & & 5 & 5 194



2

Die VIamine « s « 5 % & o 5 @ ® @ & 6 6 5 & & 6 & @ & K @ w 198
Die Verdauung und Ausscheidung . . . . . . . . . . . .. .. 202
Innere Sekretion. . . . . . . . . . . . . ..o 211
DieNetven : « & « 5 % % & 5 @ & & & 5.6 9 & & & & & % & 5 5 222
DicMisskell . o5 2 5 5 5 5 o w5 6 6 % & % @ B % 8 W 5 @ @ 226
Das Riickenmark . . . . . . . . . . ..o 236
DasGehith  « « ¢ s & ¢ & 5 ¢ s & 4 % 6 6 0 6. &6 85 & & & 243
Haltung und Bewegungsregelung . . . . . . . . . . . . . .. 255
DasSehen . . . . . . . . . ..o e e e e e e e e 262
Dasioel m me v ews weos F ddBPbasds bes o 269
DIeSPrache . . « « v s o b e e e et e e e e 273
SchluBbettachtufiz . o v « o o w w v % w & & o & & @ W ow ow e s 274

III. Schlagworterverzeichnis . . . . . . . . . . . . . .. 275



Vorwort zur 3. Auflage

Das vorliegende Buch wendet sich auch in dieser neuen Auflage wiederum an
den Kreis von ,,Hérern aller Fakultiten®, die durch ihr Fachgebiet auf das Studium
von Bau und Funktionen des menschlichen Organismus hingewiesen werden, also
an Biologen, Anthropologen, Psychologen, Physiker und Chemiker, aber auch
an Kiinstler, Sportstudenten, Krankengymnastinnen und technische Assisten-
tinnen, fiir die Sondetvorlesungen oder Ausbildungskutse an vielen Universiti-
ten stattfinden. Biologen, die neben Zoologie und Botanik ihren Schiilern auch
einige Kenntnisse des menschlichen Koérpers nahebringen sollten, werden die
ausreichende Grundlage dafiir in diesem Buch erhalten. Psychologen, die ein
Verstindnis der Beziehungen zwischen Koérper und Seele suchen, werden im
anatomischen Teil die notwendigen morphologischen Grundkenntnisse und im
physiologischen Teil die Wirkungsweise der nervésen Apparate dargestellt fin-
den. Fiir Sportstudenten und Kranken-Gymnastinnen ist der Bewegungsapparat aus-
fithrlicher behandelt worden. Auch fiir die besonderen Interessen der medigi-
nisch-technischen Assistentinnen wurde entsprechend Sorge getragen. Da fiir die drgz-
lichen Hilfskrifte die Kenntnis der lateinischen Bezeichnungen unentbehrlich ist,
wurden diese stets neben den deutschen Benennungen mit angegeben. SchlieBlich
hoffen wir, daB auch manche Krankenschwester und Didtassistentin das Bediirfnis
haben wird, zu einem tieferen Verstindnis von Bau und Funktionen des mensch-
lichen Organismus vorzudringen. Durch die Gliederung des Textes in GroBdruck
und Kleindruck sind die fiir alle Leser wichtigen Teile von jenen Abschnitten
abgehoben, die fiir besondere Interessenten ausfiihrlicher dargestellt wurden.

In der vorliegenden Auflage ist das Buch die Fortsetzung der fritheren Auflagen,
in denen der physiologische Teil von dem einen von uns und der anatomische Teil
von dem verstorbenen Kollegen Prof. Mair bearbeitet wurde. Die Fortfithrung
des Buches hat sehr unter den ungtinstigen Zeitverhiltnissen gelitten. Kriegs- und
Nachkriegszeit lieBen das Erscheinen weiterer Auflagen zunichst nicht zu. Um
eine nochmalige Verzégerung in der Auslieferung des Buches zu vermeiden,
haben sich die jetzigen Herausgeber auf Grund ihrer langjihrigen Unterrichts-
erfahrungen im anatomischen und physiologischen Unterricht von Nichtmedizi-
nern dazu entschlossen, unter Neufassung des anatomischen Teils diese 3. Auflage
herauszugeben. Dabei wurden der anatomische und der physiologische Teil mog-
lichst eng aufeinander abgestimmt. Fithrend war dabei der Gedanke, die Anatomie
mehr funktionell als deskriptiv aufzubauen. So wurde der AnschluBl an die Dar-
stellung der physiologischen Leistungen im zweiten Teil des Buches erleichtert.
Die Verfasser hoffen, daB es ihnen dadurch gelungen ist, noch mehr als bisher
zu einer einheitlichen Gesamtdarstellung zu gelangen.

Es sei an dieser Stelle darauf hingewiesen, daBl eine erweiterte Auf-
lage des physiologischen Teils des vorliegenden Buches im gleichen Verlag er-
scheint, bei der unter Beibehaltung des Grundplanes alle die zusitzlichen Er-
kenntnisse und Methoden aufgenommen sind, die fiir den Studierenden der

Schiitz-Rothschuh, 1



Medizin erforderlich sind. Wer nach der Lektiire des vorliegenden Buches tiefer
in die Materie eindringen und leichter den Zugang zu den groBen Lehr- und
Handbiichern der Physiologie finden will, sei auf diese erweiterte Darstellung
aufmerksam gemacht.t)

Sicherlich kann jede tiefere biologische Erkenntnis nicht allein aus Biichern ge-
wonnen werden. Sie bedarf der Erginzung durch das erliuternde, gesprochene
Wort, das Anschauen von Priparaten und Modellen und das Erlebnis des Experi-
ments. Daher mége diese einfiihrende Darstellung besonders zum Gebrauch ne-
ben den anatomisch-physiologischen Votlesungen dienen, wie sie an vielen Uni-
versititen neben den eigentlichen medizinischen Hauptvorlesungen iiblich sind.

Dem Verlag Urban & Schwarzenberg dafiir zu danken, daB er sich die Neuauf-
lage dieses schon so lange vergriffen gewesenen Buches hat angelegen sein lassen,
ist uns ein besonderes Bediitfnis.

Miinster (Westf.), im September 1956 E. Schiitz
K. E. Rothschuh

1) Schiitz, Physiologie, Leitfaden fiir Studierende, 4. Aufl. (1954)
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Einleitung

Aufgaben der Anatomie: Die Anatomie beschiftigt sich mit dem Aufban,
die Physiologie mit den Funktionen des menschlichen Korpers. Dementsprechend
beschreibt die Anatomie beispielsweise am Herzen den Aufbau aus den 4 Herz-
abteilungen, die Herzklappen, den Aufbau der Wandung usw., wihrend die
Physiologie die Arbeitsweise des Herzens, seine Zusammenziehung und Eir-
schlaffung, seine Pumpfunktion, die Bildung und den Ablauf der Erregungs-
vorginge behandelt.

Es sind also vornehmlich die Formen und Strukturen, welche zum Aufgaben-
gebiet der Anatomie gehéren und zwar sowohl mit Hinblick auf das, was man mit
bloBem Auge erkennen kann (= makroskopische Anatomie), als auch mit Hinblick
auf die Feinstruktur, die nur bei Anwendung vergréBernder Gerite beobachtet
werden kann (= mikroskopische Anatomie oder Histologie). Hier wird die ma-
kroskopische Anatomie im Vordergrunde stehen.

Ohne Anatomie gibt es kein Verstindnis physiologischer Vorginge. Jeden-
falls sind die physiologischen Prozesse fast alle irgendwie strukturgebunden, und
man kann schon aus dem anatomischen Bau Vieles iiber die Arbeitsweise eines
Otrganes vermuten. Aber ohne Physiologie bleibt die beschreibende Anatomie
eine Summe von Einzelheiten. Erst die Kenntnis der Funktion macht begreiflich,
warum ein Organ diese oder jene Teile und jene Strukturen besitzt. Ja, sie 146t
vielfach schon bestimmte anatomische Strukturen erwarten, weil das Organ
sonst nicht funktionsfihig wire. So sind Anatomie und Physiologie im Grunde
untrennbar und niemand kann eine sinnvolle Anatomie ohne Physiologie und um-
gekehrt lehren. Die Trennung der Biologie des Menschen in einen anatomischen
und physiologischen Teil ist also mehr eine methodische als eine gegenstind-
liche, indem die Anatomie mehr durch Zergliederung und mikroskopische Unter-
suchung, die Physiologie mehr durch physikalische-chemische Untersuchung das
gemeinsame Ziel verfolgt, die Leistungen des Organismus und seiner Organe mit
ihren Beziehungen zueinander zu verstehen.

Praktisch umfal3t aber die Anatomie ein bestimmtes Lehrgebiet, vor allem den
Aufbau des Kérpers und der Organe, ihre Lage, ihre formalen Eigentiimlich-
keiten und die Verdnderungen wihrend der Entwicklung, sodann die Lehre von
der Gliederung und den Proportionen der menschlichen Gestalt und andere Ge-
biete, in denen es sich vorwiegend um die Sprache und Eigenart der Formen,
ganz unabhingig von den Fragen der Funktion, handelt.

Die Lehre von den Proportionen: Der menschliche Organismus besitzt in
seiner Gestalt, wie wir glauben, Ebenmaf3 und Schénheit, zum mindesten hingt
die Schénheit eines Korpers irgendwie auch mit seinen Proportionen zusammen.
Ein EinheitsmaB fiir alle Lebensalter und beide Geschlechter gibt es aber nicht.
Rumpflinge und GliedmaBenlinge schwanken betrichtlich, zumal im Ubergang
von der Kindheit zum Erwachsenenalter. Dabei nimmt der relative Anteil des
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Kopfes an der Gesamtkorperlinge ab. Die Nabelhohe, die beim Neugeborenen
etwa in der Kérpermitte liegt, steigt nach und nach immer héher, denn die relative
Beinlinge nimmt vom Kind zum Erwachsenen betrichtlich zu (Abb. 1).

Die etwachsene Frau hat meist einen lingeren Rumpf, eine breitere Hiiftgegend
und kiirzere Gliedmafien als der Mann. Der Mann hat durchweg eckigere, die
Frau weichere Formen. Das hingt u. a. mit der vergleichsweise stirkeren Ent-
wicklung des Knochengeriistes beim Mann und mit der Entwicklung eines stir-
keren Fettpolsters in dem Unterhautgewebe der Frau zusammen. Auch die Mus-
kelnsind beim Mann kriftigerangelegt. Aber geradesolche Eigenarten wiedie Stirke
des Knochenbaues, die Ausbildung der Muskulatur und die Neigung zur Bildung
eines Fettpolsters sind auch von der Konstitution eines Menschen mitgeprigt.

Abb. 1. Verschiebungen in den Kérperproportionen im Verlaufe des Lebens. Es ver-
indert sich u. a. der Anteil der Kopfhéhe an der Linge des Gesamtkorpers (Punkte) und
die Lage der Halbierungslinie der Kérperhohe. Die Ursache liegt in einer verschiedenen
Wachstumsgeschwindigkeit der Korperteile (nach StraTz).



Zellen- und Gewebe-Lehre (Histologie)

Die Zelle

So wie jedes andere Lebewesen besteht auch der menschliche Organismus aus
Zellen, also aus nur mikroskopisch sichtbaren kleinsten Bauelementen. Allen
Zellen ist eine gewisse Grandausriistung gemeinsam, die dem Vollzug der jeder
Zelle eigenen Grundfunktionen des Stoff- und Energiewechsels, der Atmung, der
Zellteilung usw. dient. Dariiber hinaus sind bei dem hoch organisierten Korper
des Menschen die meisten Zellen morphologisch differenziert und mit Strukturen
ausgeriistet, durch welche sie zu bestimmten Spezialleistungen wie Kontraktion,
Erregungsleitung, Aufnahme von Sinnesreizen, Sekretion usw. befihigt sind.
Zellen gleicher Spezialleistung liegen oft in Zellverbinden zusammen. Die ein-
zelne Zelle ist weder fiir sich alleine leistungsfihig noch unabhingig bzw. indivi-
duell selbstindig. Ihre Leistung hingt z. B. von dem Antransport von 0, und
Nihrstoffen iiber die Blutbahn,also von der Titigkeit anderer Zellverbinde ab. Von
ihrer eigenen Leistung aber hingen wieder andere Glieder des Korpers ab. Jede
Zelle, jeder Teil ist stets Glied eines groBen einheitlichen Zusammenhanges, in
dessen Bauplan er etwas bedeutet. Der Organismus ist also ein Ganzes, aber
dieses Ganze ist gegliedert in zahllose (ca. 60 Billionen) kleinste Bauelemente, die
wir Zellen nennen. Die GroBe der Zellen liegt etwa zwischen 10 und 250p
(1Ip = 1/1000 mm) Durchmesser.

_ Zentrosoma

Mitochondrien ~_

Kern ( Nuclens) ~~ < - Binnennetz,

Sricplaima dar Zetiho=~ -~ Kernkorperchen ( Nucleolus)

Fetttrapfchen -~

Abb. 2. Schema der tierischen Zelle

Zallmenibran™ (in Anlehnung an WALLRAFF)

v Kernchromatin

An der tierischen Zelle (Abb. 2) unterscheiden wir zunichst den aus Proto-
plasma aufgebauten Ze//eb und den Zellkern. Die duBere Begrenzung des Zell-
leibes wird als ,, Membran* bezeichnet; diese ist befihigt, Bau- und Betriebsstoffe
einzulassen und Schlacken abzugeben. Sie ist auch Sitz einer elektrischen Ladung.
Der meist runde oder ovale Zel/kern (Nucleus) enthilt reichlich Chromatin (Kern-
eiweill) und ist zugleich ein wichtiges Stoffwechselzentrum. In ihm findet sich
hiufig ein Kernkérperchen (Nucleolus). Im Protoplasma finden sich ferner die



8 Gewebelehre

Mikrosomen, die durch ihren Reichtum an Fermenten (s. S. 202) fiir die Zelleistun-
gen von besonderer Wichtigkeit sind.

Die Gewebe

Mit dieser Grundausriistung alleine vermégen die Zellen noch keine spegifischen
Leistungen durchzufithren. Auf Grund der strukturellen Differenzierung kann
man bestimmte Zell- und Gewebstypen unterscheiden. Als Gewebe bezeichnen
wir Verbinde gleichartig differenzierter Zellen und ihrer Abkémmlinge. Wir un-
terscheiden 4 Hauptformen von Geweben :

1. Epithelgewebe : Plattenepithel, kubisches Epithel, Zylinder-, Flimmer-, Driisen-
epithel,
2. Binde- und Stiitz gewebe : Embryonales, netzformiges, faseriges Bindegewebe;

Fettgewebe, Knorpel- und Knochengewebe,

3. Muskelgewebe : glatte Muskelfasern, quergestreiftes Skeletmuskelgewebe, quer-
gestreiftes Herzmuskelgewebe,
4. Nervengewebe : Nervenzellen, Nervenfasern, Gliagewebe.

Das Epithel- oder Deckgewebe kleidet ZuBere und innere Oberflichen des
Korpers aus. Manchmal ist es einschichtig, manchmal mehrschichtig angeordnet.
Je nach seiner Gestalt bezeichnet man es als Plattenepithel oder kubisches oder
Zylinder-Epithel. Einschichtiges Plattenepithel (Abb. 3a) kleidet die Blutgefille
und die Eingeweidehohlen aus, mehrschichtiges Plattenepithel besitzt die Haut,
Zylinderepithel findet sich im Magendarmkanal. Die hohen Epithelien der Atem-
wege und des Eileiters tragen bewegliche fadenférmige ,,Haare* und heilen
Flimmerepithelien (Abb. 3c). Besonders spezifizierte Epithelzellen, die zur Bildung
und Absonderung bestimmter Stoffe befihigt sind, nennt man Driisenepithelien.
Die vornehmlich aus Driisenzellen aufgebauten Organe nennt man Driisen (z. B.
Speicheldriise, Leber, Niere).

Die Binde- und Stiitzgewebe bestehen (mit Ausnahme des Fettgewebes) aus
Zellen und der von ihnen gebildeten zwischenzelligen Grundsubstanz. Das embryo-
nale Bindegewebe (Mesenchym) ist das Muttergewebe von Binde-, Fett- und Stiitz-
gewebe und von Blutzellen. Es bildet lockere netzf6rmige Verbinde, in deren
Maschenriumen sich Gewebsfliissigkeit befindet. Thnen dhnlich ist das refikulire
Bindegewebe (Abb. 3e). Es bildet ebenfalls ein rdumliches Fasergitter. Man findet
es in den Spalten vieler Gewebe, besonders im Knochenmark, in der Milz und im
Lymphgewebe, wo durch die Umwandlung von Retikulumzellen die Bluzzellen
entstehen (s. S. 66). Die Zellen des retikuliren Bindegewebes sind in besonderem
MaBe zur Speicherung von korperfremden Stoffen und Gewebstriitmmern, bzw.
zur Phagozytose (s. S. 67) von Bakterien befihigt. Aus dem retikuliren Binde-
gewebe leiten sich die Fezzzellen ab (Abb. 3f). Das sind Zellen, die in ihrem Zell-
leib eine groBe Menge von Fettstoffen zu speichern vermégen. Vielfach ist das
Zellplasma durch einen riesigen Fetttropfen ganz an den Rand der Zelle gedringt.
Das Jockere Bindegewebe fiillt die Rdume zwischen den Spezialzellen des Kérpers,
verbindet und begleitet die Muskelfasern, die Driisenschliduche, die Gefille usw.
Wenn das Bindegewebe weniger Zellen und mehr Faserausliufer entwickelt, die
sich dicht durchflechten, spricht man auch von dem kollagenen, bzw. dem faserigen
und straffen Bindegewebe (Abb. 3d); man findet es z. B. in der Haut, in den Hirn-
hiuten und in der Lederhaut des Auges. Vergesellschaftet mit diesem straffen
Bindegewebe treten vielfach besondere elastische Fasern auf, z. B. in der Wand
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der groBen Arterien und in den Lungenblischen. An der Bildung des Skelets
nehmen Knorpel und Knochen, die beiden Hauptformen des Stiitzgewebes, Anteil.
Beide Gewebe bestehen aus Zellen, die in eine Grundsubstanz eingebettet sind.
Beim Knorpel liegen die Zellen in dieser Interzellularsubstanz einzeln oder zu
zweit oder in Gruppen verstreut (Abb. 3g). Die Grundsubstanz kann dabei struk-
turlos (hyalin) oder faserig und elastisch sein. Das Knochengewebe besteht aus den
Knochenzellen, die in die harte, druck- und zugfeste Grundsubstanz eingelagert
sind. Von den Knochenzellen aus durchziehen diinne Ausliufer die Grundsub-
stanz und verbinden sich mit denen benachbarter Zellen (Abb. 3h). Bei der Bil-
dung des Knochens ordnen sich diinne Schichten schalenférmig um einen lang-
gestreckten Hohlraum (= Haversscher Kanal), der vielfach von kreisférmig
angeordneten Knochenzellen umgeben ist. In diesem Kanal verlaufen die ernih-
renden Blutgefile.

Das Muskelgewebe ist als einziges Gewebe des Koérpers zur Verkiirzung
befihigt und dient zur Korperbewegung oder Transportleistung. Es besteht aus
Fasern, in deten Zellplasma (Sarkoplasma) die Myofibrillen eingelagert sind. Die
Glatten Muskelfasern haben meist Spindelform ; vielfach sind sie verzweigt (Abb. 3i).
Sie lassen keine Querstreifung erkennen (daher ,,glatt). Man findet sie in den
Wandungen der Eingeweide, besonders im Darm, an der Blase, in der Gebir-
mutter und in den BlutgefiBlen usw. Sie unterliegen nicht dem EinfluB des Wil-
lens. Die Skeletmuskulatur besteht aus guergestreiften Muskelfasern (Abb. 3k), die
10-100 p. dick sind und viele randstindig gelegene Kerne enthalten. In ihrem un-
differenzierten Sarkoplasma liegen dicht gebuindelt feinste Myofibrillen, die aus
hellen und dunklen Abschnitten bestehen und dadurch der Skeletmuskelfaser ihre
auffillige Querstreifung verleihen. Die ganze Faser ist von dem bindegewebigen
Sarkolemm eingeschlossen. Wiihrend die Skeletmuskelfasern einzeln ohne Ver-
bindungen nebeneinander liegen, baut sich das /Herg aus quergestreiften Fasern
(Abb. 31) auf, die miteinander durch Faserausliufer (Anastomosen) in Verbindung
treten. Dadurch entsteht ein endloses Geflecht (Synzytium). Durch besondere
Querplatten innerhalb der Herzmuskelfasern (= Glanzstreifen) werden jeweils
einzelne ,,Segmente‘* abgegrenzt, die einen zentral gelegenen Kern besitzen. Die
quergestreifte Muskulatur des Herzens ist dem Willen nicht unterworfen.

Das Nervengewebe besteht erstens aus den Nerven- oder Ganglienzellen mit
ihren Ausliufern, den Nervenfasern, und zweitens aus dem Gliagewebe, welches
im Nervensystem etwa dem Bindegewebe entspricht. Die Ganglienzelle (Abb. 3m)
mitihrenFortsitzenheiBt,,Neuron®. Dies ist ein wichtiges Struktur-und Funktions-
element des Nervensystems. Man unterscheidet die langen Fortsitze der Ganglien-
zelle, die Neuriten, von den kurzen Fortsidtzen oder Dendriten. Die Neuriten kén-
nen eine Linge von mehr als 1 m erreichen und verbinden die Nervenzellen mit
oft weit entfernt gelegenen Organen, z. B. den Muskeln. Die kurzen Dendriten
veristeln sich in der Regel nicht weit von ihrer Ganglienzelle und dienen der Ver-
bindung der Ganglienzellen untereinander. Die Neuriten, alsojenelangen peripheren
Fortsitze der Ganglienzellen, die wir in den Nerven zu Biindeln zusammengela-
gert antreffen, erhalten aulerhalb des Zentralnervensystems eine Hiille, die Mark-
scheide, welche den innen gelegenen Achseng ylinder umgibt (Abb. 3m). Die mark-
reichen Nervenfasern sehen wie die aus ihnen aufgebauten Nerven weil aus.
AuBen auf der Markscheide liegt die ganz diinne Schwannsche Scheide. Im Ab-
stand von etwa 1 mm haben die markhaltigen Fasern ringférmige Verschmiile-
rungen ihrer Markscheide, die ,,Ranvierschen Einschniirungen®, welche den Ner-
ven wohl zu seiner sehr schnellen Fortleitung von Impulsen befidhigen.



10 Gewebe

Abb. 3. Die wichtigsten Gewebetypen des menschlichen Kérpers (Schema). a) einfaches
Plattenepithel, b) kubisches Epithel, c) Zylinderepithel mit Flimmerhaaren, d) faseriges
Bindegewebe, €) netzférmiges (retikulires) Bindegewebe, f) Fettgewebe, g) Knorpel-
gewebe, h) Knochengewebe, i) glatte Muskelfasern, k) quergestreifte Skeletmuskel-
fasern, 1) quergestreifte Herzmuskelfasern, m) Ganglienzelle mit kurzen Dendriten und
langem Neuriten mit Markscheide, die von den Ranvierschen Schniirringen unterbrochen
wird.
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Selten kommen irgendwo im Korper Zellverbinde einer Art ganz fiir sich vor,
sondern sie vereinigen sich in der Regel mit anderen Geweben zu Funktionsge-
meinschaften. So findet man im Herzen Muskelgewebe, Bindegewebe, Blutgefile,
Nerven. Herz, Muskel, Leber, Magen sind daher keine Gewebe, sondern Orgaze.
Sind mehrere Organe zu besonders enger Funktionsgemeinschaft zusammen-
gefiigt, so sprechen wir von Organsystemen.

Die wichtigsten Organsysteme sind folgende:

1. Das Knochensystem einschlieBlich der Gelenke dient der Stiitze, dem Schutz und
der Bewegung des Korpers.

2. Das Muskelsystem liefert die bewegenden Krifte.

3. Das Herzg-Kreislanfsystem ist das Transportsystem zur Versorgung der Organe
mit Nihrstoffen, energetischem Material, Wasser und Sauerstoff iiber das Blut.

4. Der Atmungsapparat dient der Aufnahme des Sauerstoffs und der Abgabe der
Kohlensiure.

5. Detr Verdanungsapparat dient der Nahrungsaufnahme, ihrer Zerlegung in auf-
saugbare Abbauprodukte und der Ausscheidung unbrauchbarer Bestandteile.

6. Der Harnapparat dient der Normalisierung der Blutzusammensetzung und fithrt

Stoffwechselschlacken, iiberschiissiges Wasser und Salze aus dem Korper ab.

. Die Fortpflangungsorgane dienen der Erzeugung von Nachkommen.

. Das Nervensystem ist ein kompliziertes Steuerungssystem, welches die leistungs-
dienliche Zuordnung der Teilfunktionen zueinander und zur Gesamtordnung
der Organverrichtungen im Organismus bewirkt.

9. Das innersekretorische System hat durch die Bildung und Abgabe von chemischen
Stoffen (Hormonen) an dem abgestimmten Zusammenwirken der Organe
wesentlichen Anteil.

10. Das Sinnessystem leitet dem Nervensystem Informationen aus der Umwelt oder

der Innenwelt des Korpers zu.

o

Das Knochensystem und die Gelenke

Allgemeine Lehre vom Skelet (Abb. 4 und Abb. 5)

Die Zahl der Knochen im Korper des Erwachsenen betrigt tiber 200. Der
Form nach unterscheiden wir a) Rohrenknochen, das sind meist lange Knochen
mit einem markhaltigen Hohlraum z. B. Oberarmknochen, Oberschenkelknochen.
b) Platte Knochen z. B. Hirnschidelknochen, Beckenknochen, Schulterblatt.
c) Kurze Knochen z. B. Handwurzelknochen und d) unregelmiBig geformte
Knochen, z. B. am Gesichtsschidel.

Aufbau des Knochens (Abb. 6)

Der Rohrenknochen besteht aus dem Schaft (Diaphyse) und den 2 verdickten
Endstiicken (Epiphysen). Das korpernahe Endstiick hei3t proximale, das korper-
ferne distale Epiphyse. Die Diaphyse ist hohl und mit Knochenmark ausgefiillt,
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Abb. 4. Knochen, Gelenke und Binder (Vorderansicht).



