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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 Histologie, Physiologie

Blut und Blutplasma

1.1 Knochenmark
Henrik Holtmann

00 Histologie, Physiologie

Das Knochenmark fiillt die inneren Hohlrdume aller Knochen des
menschlichen Korpers aus und steht tiber Aa. nutriciae mit dem
Blutkreislauf in Verbindung. Das Grundgeriist des Knochenmarks
ist aus Retikulumzellen aufgebaut, die in retikuldres Bindegewebe
eingebettet sind. Bei den Retikulumzellen wird zwischen fibro-
blastischen und fettbeladenen Zellen unterschieden. In den weiten
Ridumen des himatopoetisch aktiven roten Knochenmarks findet
zwischen den fibroblastischen Retikulumzellen, eingebettet in
das Stroma aus retikularem Bindegewebe, die Himatopoese statt.
Fettbeladene Retikulumzellen dienen als Platzhalter und schaf-
fen bei erhohtem Bedarf an Blutzellen durch Abgabe des Speicher-
fetts Raum fiir die Himatopoese. Sie dominieren im gelben Mark,
das nicht in die Blutzellbildung involviert ist. Fettbeladene Retiku-
lumzellen sind keine Adipozyten!

MERKE

Phasen der Hamatopoese: In den ersten 12 EW findet sie im Dotter-
sackmesenchym statt (mesoblastische Periode). Ab der 8. EW wird
die Blutzellbildung zunehmend in die Leber verlagert (hepatische Pe-
riode), ab der 16. EW findet sie parallel zur Leber auch in Milz und
Thymus statt (hepatolineale Periode). Ab der 24. EW findet sie dann fast
ausschlieBlich nur noch in Knochenmark und Milz statt (lienomyelo-
poetische Periode) und schlieBlich nur noch im Knochenmark (mye-
lopoetische Phase; mit Ausnahme der T-Lymphozyten).

Die Verteilung von rotem und gelbem Mark ist altersabhingig ver-
schieden. Beim Kind fiillt das rote Mark alle Knochen aus, mit zu-
nehmendem Alter nur noch bestimmte Knochen, z.B. Becken-
kamm, Brustbein sowie proximaler Oberarm- und Oberschenkel-
knochen.

Weitere generelle Bestandteile des Knochenmarks sind Sinus.
Dabei handelt es sich um Kapillaren mit Endothel vom diskonti-
nuierlichen Typ mit bis zu 3 um grofen Fenstern. Die Kapillaren
speisen sich aus den versorgenden Blutgefifien und transportieren
— im Fall des roten Knochenmarks - reife, neu gebildete Blutzellen
wie auch die Knochenmarkmakrophagen, die durch Apoptose
untergegangenen Blutvorlduferzellen phagozytieren und eine sti-
mulierende Funktion bei der Erythropoese haben.

Jetzt bist du dran!
Uberblick gewinnen

Notiere dir ca. 5 Stichworter aus diesem Unterkapitel.
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1.2 Blutzellbildung

Henrik Holtmann
00 Histologie, Physiologie

Ursprung der Blutzellbildung ist die himatopoetische Stammzel-
le des Knochenmarks. Diese multipotente, dem Endost anliegende
Zelle hat lebenslang die Potenz, sich selbst zu erneuern und zu dif-
ferenzieren. Allerdings hat sie selbst nur eine geringe mitotische
Aktivitat. Jedoch entwickeln sich aus ihr stirker mitotisch aktive
multipotente Progenitorzellen, die lymphatische und myelo-
ische Progenitorzellen hervorbringen.

Lymphatische Progenitorzelle Hieraus entwickeln sich T- und
B-Lymphozyten. T-Lymphozyten wandern bereits auf einer fri-
hen Entwicklungsstufe aus dem Knochenmark aus und in die Thy-
musrinde ein.

B-Lymphozyten hingegen bleiben im Knochenmark und reifen
hier antigenunabhingig heran. Erst dann besiedeln sie die sekun-
ddren lymphatischen Organe . Da B-Lymphozyten bei Vogeln in
der Bursa fabricii heranreifen, werden diese Zellen auch beim
Menschen als B-Lymphozyten bezeichnet.

NK-Zellen scheinen sowohl im Knochenmark als auch im Thy-
mus heranzureifen.

Myeloische Progenitorzelle Aus ihr gehen Colony forming
units (CFU) hervor, und daraus entwickeln sich reife Erythrozy-
ten, Granulozyten, Monozyten, Thrombozyten, aber auch Mastzel-
len.

Steuerung der Blutzellbildung Die Entwicklung der einzelnen
Blutzellen steht unter dem Einfluss von Zytokinen. Jene, die Ein-
fluss auf die CFU haben, werden auch als Colony stimulating fac-
tors (CSF) bezeichnet. Der Ursprung der Zytokine liegt iberwie-
gend in den Retikulumzellen und den Knochenmarkmakropha-
gen. Die Stammzelle erhilt dariiber hinaus Uberlebenssignale von
nahe liegenden Osteoblasten.

Erythropoetin, das iiberwiegend aus der Niere stammt, wirkt
auflerdem stimulierend auf die Erythropoese (Bildung roter Blut-
korperchen).

Die Thrombozytopoese wird durch das von Hepatozyten gebil-
dete Thrombopoetin gefordert.

KLINIK
In Rahmen einer gesteigerten Hamatopoese, z.B. nach einer starkeren
Blutung, tauchen vermehrt Retikulozyten, die Vorlduferzellen der Ery-
throzyten (normal < 1 % aller zirkulierenden Erythrozyten) im peripheren
Blut auf. Sie enthalten Reste von Polyribosomen (Substantia granulo-
filamentosa).

KLINIK
Als reaktive Linksverschiebung wird ein vermehrtes Auftreten stab-
kerniger Granulozyten im peripheren Blut bezeichnet, die auf einen er-
hohten Bedarf an Phagozyten hindeutet und Ausdruck einer bakteriellen
Infektion sein kann.

Jetzt bist du dran!
Uberblick gewinnen

Notiere dir ca. 5 Stichworter aus diesem Unterkapitel.
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Fabian Rengier, Vorauflage: Bjorn Jacobi

00 Histologie, Physiologie

1.3.1 Funktionen des Bluts

Das Blut erfiillt eine Transportfunktion fiir:

e 0, und CO,

 Nihrstoffe und Abbauprodukte

e Wirme

» Hormone und andere Signalstoffe

Daneben hat das Blut weitere wichtige Aufgaben:

» Homdostase: Aufrechterhaltung des inneren Milieus mit Iso-
ionie und Isotonie sowie Pufferfunktion mit Stabilisierung des
pH-Werts

« Reparaturfunktion: Blutstillung und -gerinnung, Fibrinolyse,
Einleitung der Wundheilung

o Abwehrfunktion: gegen Infektionen und kérperfremde Subs-
tanzen.

1.3.2 Blutvolumen

Das Blutvolumen macht beim erwachsenen Menschen ca. 7-8 %
des Korpergewichts aus. Das entspricht einem Blutvolumen von
etwa 70 ml/kg KG beim Mann und 65 ml/kg KG bei der Frau. Ab-
solut hat somit ein 70 kg schwerer Mann ein Blutvolumen von ca.
51. Bei Neugeborenen ist der Anteil des Bluts am Korpergewicht
mit bis zu 100 ml/kg héoher, im hohen Alter mit ca. 50 ml/kg nied-
riger. Das Blutvolumen kann mit dem Indikator-Verdiinnungs-
verfahren gemessen werden.

KLINIK
Normovolamie bezeichnet das normale Blutvolumen. Ein pathologisch
erhohtes Blutvolumen, Hypervolamie, findet man z.B. bei Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen. Ein pathologisch vermindertes Blutvolumen, Hypo-
volamie, entsteht z. B. durch Blutverlust.

1.3 Blut 3

1.3.3 Blutbestandteile

Das Blut besteht aus:

o Blutzelle: Erythrozyten, Leukozyten und Thrombozyten, Kon-
zentrationen > Tab. 1.1

« Blutplasma: Wasser, Plasmaproteine, niedermolekulare Stoffe
und Elektrolyte

Tab. 1.1 Blutzellen, Konzentrationen

Blutzellen Durchschnittliche Kon- | Normbereich [/ul Blut]
zentration [/ul Blut]

Erythrozyten 5 Mio. o Q:4,0-5,2 Mio.

e J:4,3-6,1 Mio.
Leukozyten 7000 4000-10.000
Thrombozyten ~ 250.000 150.000-440.000
CHECK-UP

* Welche Funktionen erfiillt das Blut?
* Wie groB ist das normale Blutvolumen und wie verandert es sich mit
dem Alter?

—ee Jetzt bist du dran! e
Uberblick gewinnen

Notiere dir ca. 5 Stichworter aus diesem Unterkapitel.
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1.4 Blutplasma

Fabian Rengier, Vorauflage: Bjorn Jacobi
00 Histologie, Physiologie

Wasser macht zu ca. 90 % das Volumen des Blutplasmas aus. 10 %
sind im Wasser geloste Substanzen, dazu gehoren:

e Plasmaproteine: 70 %

o Niedermolekulare Stoffe (Glucose, Harnstoff, Kreatinin): 20 %

o Elektrolyte: 10 %

MERKE
Blutserum Der flissige Anteil des Bluts nach abgeschlossener Gerin-
nung. Blutserum ist im Gegensatz zum Blutplasma frei vom Plasmaprote-
in Fibrinogen.

1.4.1 Elektrolyte und niedermolekulare Stoffe

Glucose hat im Blut eine Konzentration von 3,6-6,1 mmol/l
(=65-110mg/dl). > Tab. 1.2 fasst die wichtigsten Elektrolytkon-
zentrationen zusammen. Gemeinsam haben alle Elektrolyte eine
osmolare Konzentration von ca. 290 mosmol/l. Dies entspricht
einem osmotischen Druck von ca. 5700 mmHg (= 750 kPa) und
der osmotischen Wirksamkeit einer 0,9-prozentigen Kochsalzlo-
sung.

Tab. 1.2 Wichtigste Elektrolytkonzentrationen im erwachsenen Blut-
plasma

Elektrolyt Konzentration im Plasma [mmol/I]

Natrium 135-145
Kalium 3,5-5
Calcium (frei und gebunden)  2,1-2,7
Chlorid 95-110
Bicarbonat 21-26

1.4.2 Plasmaproteine

Die normale Proteinkonzentration betrdgt 60-80g/l Plasma. Der
von den Plasmaproteinen erzeugte osmotische Druck heifSt kol-
loidosmotischer Druck oder auch onkotischer Druck. Er betrigt
ca. 25 mmHg (= 3,3 kPa), macht also weniger als 1 % des gesamten
osmotischen Drucks des Plasmas aus. In den Kapillaren jedoch ist
das Endothel gut durchléssig fiir Ionen, aber schlecht durchlissig
fiir Proteine. Dadurch ist hier der kolloidosmotische Druck fiir die
Wasserretention entscheidend. Daneben erfiillen die Plasmapro-
teine weitere Funktionen wie den Transport wasserunldslicher
Stoffe, die Blutgerinnung, die humorale Immunabwehr und die
Blutpufferung.

Es gibt mehr als 1000 verschiedene Plasmaproteine. Sie werden
in fiinf Fraktionen eingeteilt (> Tab. 1.3): Albumin sowie a;-,
a,-, p- und y-Globuline. Die Serumelektrophorese liefert fiinf
Banden, wobei jede Bande einer Proteinfraktion entspricht.
Wertet man die Banden fotometrisch aus, kann man die Menge
der Proteinfraktion relativ zu einem Referenzwert bestimmen. Die
groflen, negativ geladenen Albumine wandern bei der Gelelek-
trophorese in Richtung Pluspol (> Abb. 1.1).

KLINIK

Hypoproteinamie Bezeichnet eine verminderte Plasmaproteinkon-
zentration. Die haufigste Form ist die Hypalbuminamie. Der durch die
verminderte Proteinkonzentration verursachte Abfall des kolloidosmoti-
schen Drucks flihrt zu einer erhGhten Plasmafiltration und somit zu inter-
stitiellen Odemen, Hypovolamie und Blutdruckabfall.

Albuminfraktion Albumin ist mit einer Konzentration von
30-50g/1 die grofite Plasmaproteinfraktion. Gleichzeitig macht es
ca. 80 % des kolloidosmotischen Drucks aus. Es transportiert apo-
lare Substanzen wie Fettsduren und Bilirubin sowie viele Medika-
mente. Albumin wird ausschliefSlich in der Leber synthetisiert, ist
aber kein Glykoprotein und wird deshalb nicht tiber Glykoprotein-
rezeptoren in der Leber abgebaut.

Tab. 1.3 Fraktionen der Plasmaproteine mit wichtigen Vertretern sowie deren Funktion

Praalbumin
Albumin

Albumin 30-50

7-12 4 as-Lipoprotein (HDL)

Transcortin

a-Globuline
a,-Globuline a,-Makroglobulin
a,-Haptoglobin
a,-Antithrombin
Coeruloplasmin
Transferrin
B-Lipoprotein (LDL)
Fibrinogen
7-17 16 IgA

lgD

IgE

lgG

IgM

B-Globuline

y-Globuline

Konzentra- | Anteil an Plasma- | Wichtige Vertreter
tion [g/l] proteinen [%]
60

Thyroxinbindung

Kolloidosmotischer Druck, Stofftransport (u. a. Calcium, Fettsauren,
Bilirubin), Reserveeiwei3

Lipidtransport
Glukokortikoid-Transport
Proteinasehemmung
Hamoglobintransport
Thrombinhemmung
Kupfertransport
Eisentransport

Lipidtransport

Blutgerinnung

Antikorper, Schleimhaute
Antikdrper, B-Zell-Aktivierung
Antikorper, Allergien, Parasitenabwehr
Antikérper, spate Reaktion
Antikorper, frilhe Reaktion



Abb. 1.1 Serumelektrophorese; Alb: Albuminfraktion und a;-y-Fraktionen mit
relativen Anteilen in Prozent) [0523]

Auf der Hohe des Albumins lduft im Gel zu einem geringen Teil
auch Prdalbumin. Praalbumin wird auch als Transthyretin be-
zeichnet und transportiert Thyroxin.

KLINIK

Da Albumin in der Leber synthetisiert wird, ist die Albuminkonzentration
im Plasma ein Indikator fiir die Syntheseleistung und den Funktionszu-
stand der Leber. Bei einer Leberzirrhose vermindert sich deshalb die
Albuminkonzentration.

Aufgrund seines Molekulargewichts von 69 kD und seiner negativen
Ladung kann Albumin nicht die glomeruldre Filtrationsbarriere in den
Nieren passieren. Kommt es beim nephrotischen Syndrom oder bei
diabetischen Spatschaden der Niere zu Durchldssigkeit des Filters,
kann Albumin im Urin ausgeschieden und diagnostiziert werden. Es
kommt zur Albuminurie.

a,-Globuline Bei den a;-Globulinen spielt das a,;-Antitrypsin
mengenmiflig die grofite Rolle. a;-Antitrypsin ist ein Serinpro-
tease-Inhibitor und hemmt die im Blut und an Entziindungsorten
vorkommenden Serinproteasen. Ein Mangel an «;-Antitrypsin
zeigt sich in einer schwécheren Bande in der Serumelektrophore-
se. Beim a,;-Antitrypsin-Mangel kommt es zum Abbau von gesun-
dem Gewebe, v.a. in der Lunge und Leber. Die Folge ist ein Lun-
genemphysem bzw. eine Leberzirrhose.

KLINIK
Substanzen im Tabakrauch kénnen Methionin im aktiven Zentrum des
as-Antitrypsins oxidieren. Damit ist die Bindung der Protease Elastase im
Lungengewebe an a;-Antitrypsin gehemmt. Elastase kann ungehindert
Lungengewebe abbauen und es kommt zum Lungenemphysem.

a,-Globuline  Zu den a,-Globulinen gehoéren a,-Makroglobulin,
Haptoglobin und Antithrombin. Haptoglobin bindet freies Himo-
globin im Blut und verhindert so den Verlust von Eisen bei Himo-
lyse. Antithrombin hemmt den Blutgerinnungsfaktor Thrombin.
B-Globuline Die wichtigsten Vertreter sind Transferrin, Fibri-
nogen und die Lipoproteine LDL und VLDL. Fibrinogen ist nur
Bestandteil des Blutplasmas, nicht des Blutserums.

y-Globuline y-Globuline sind die Inmunglobuline. Als eine der
wenigen Ausnahmen werden sie nicht in der Leber, sondern in
Plasmazellen gebildet. Den Hauptanteil stellt das IgG.

1.4 Blutplasma 5

KLINIK
Das Plasmozytom ist ein bosartiger Tumor der Plasmazellen, bei dem
es zur krankhaft erhhten Bildung von Immunglobulinen wie IgG kommt.
In der Elektrophorese ist dann ein groBer Ausschlag im Bereich der y-
Globuline zu sehen.

1.4.3 Akute-Phase-Proteine

Wihrend eines Entziindungsprozesses kommt es zum Anstieg von
Akute-Phase-Proteinen im Plasma, darunter Fibrinogen, C-reak-
tives Protein, Haptoglobin und a;-Antitrypsin.

Produziert die Leber vermehrt Akute-Phase-Proteine, geht das
auf Kosten anderer Proteine. Proteine, deren Konzentration bei
der akuten Entziindungsantwort im Plasma sinken, nennt man
negative Akute-Phase-Proteine oder Anti-Akute-Phase-Proteine.
Die wichtigsten sind Albumin und Transferrin.

1.4.4 Leber und Plasmaproteine

Die Leber ist mit einem speziellen Abbaumechanismus fiir Glyko-
proteine ausgeriistet. Es sind die Zuckerketten der Glykoproteine,
die endstindig mit dem Zucker N-Acetyl-Neuraminsiure, der Sia-
linsdure, verkniipft sind. Kommt es mit zunehmender Alterung
der Plasmaproteine zur Abspaltung der Sialinsduren, wird die in
der Zuckerkette folgende Galaktose freigelegt. Die Leber besitzt
Asialoglykoprotein-Rezeptoren, die die sialinsdurefreien Glyko-
proteine erkennen. So wird sichergestellt, dass gealterte Plasma-
glykoproteine rasch erkannt und abgebaut werden.

MERKE
Mit Ausnahme von Albumin sind fast alle Plasmaproteine Glykoprotei-
ne mit endstandigen Sialinsduren, die in der Leber abgebaut werden.

CHECK-UP
« \Welche Konzentrationen haben Natrium, Kalium, Calcium, Chlorid
und Bicarbonat im Blutplasma?
« Welche ungefahren prozentualen Anteile an der Plasmaproteinkon-
zentration haben die einzelnen Plasmaproteinfraktionen?
* Was ist der kolloidosmotische Druck und welche Funktion erfilllt er?

Jetzt bist du dran!
Uberblick gewinnen

Notiere dir ca. 5 Stichworter aus diesem Unterkapitel.




KAPITEL

00 Biochemie, Physiologie

Erythrozyten, Hamoglobin und
Sauerstofftransport

2.1 Erythrozyten

Fabian Rengier, Vorauflage: Bjoérn Jacobi

00 Biochemie, Physiologie

2.1.1 Lebenszyklus der Erythrozyten
Erythropoese

Erythrozyten entwickeln sich wie alle Blutzellen aus den multi-
potenten himatopoetischen Stammzellen, die sich beim Er-
wachsenen im roten Knochenmark befinden. Aus diesen undeter-
minierten Stammzellen entstehen schliellich spezialisierte Vor-
lauferzellen der einzelnen Blutzellen. Diese werden auch als Colo-
ny forming units (CFU) bezeichnet.

Die Entwicklung der erythroiden Vorlduferzelle (CFU-E,
> Abb. 2.1) wird durch Erythropoetin (EPO) reguliert. EPO ver-
starkt zundchst die Proliferation und Differenzierung, anschlie-
Bend steigert es die Himoglobinbildung. Proliferation und Diffe-
renzierung sind abhangig von Cobalamin (Vitamin B;,) und Fol-
sdure, die Himoglobinbildung von Eisen.

Im letzten Entwicklungsschritt im Knochenmark wird der Kern
ausgestoflen, und es entsteht der Retikulozyt. Dieser enthilt noch
Reste von Kernchromatin. Nachdem er in die Blutbahn ausgewan-
dert ist, verliert der Retikulozyt innerhalb eines Tages Ribosomen
und Mitochondrien und wird so zum reifen Erythrozyten.

EPO wird in der Nierenrinde von peritubulér gelegenen fibro-
blastendhnlichen Zellen produziert, vermehrt bei niedrigem
Sauerstoffpartialdruck (Hypoxie). Hypoxie stabilisiert den Tran-
skriptionsfaktor HIF-1a. Dieser induziert die EPO-Produktion.

MERKE
Das bei Hypoxie vermehrt in der Nierenrinde gebildete EPO kann die Ery-
thropoese um das 5- bis 10fache steigern.

KLINIK

Erythropoetin kann bei bestimmten Andmien als Medikament eingesetzt
werden. AuBerdem kann Erythropoetin missbrauchlich als Dopingmittel
zur Verbesserung der Sauerstofftransportkapazitat und damit der Aus-
dauerleistungsfahigkeit verwendet werden. Als Nebenwirkung kann es
durch die Erhéhung der Blutviskositat zu Blutgerinnseln und somit throm-
boembolischen Ereignissen wie Herzinfarkt oder Schlaganfall kommen.

Leben und Abbau

Die mittlere Lebensdauer eines Erythrozyten betrdgt 120 Tage.
Damit haben sie die langste Verweildauer aller Blutzellen im Blut-
kreislauf. Der Abbau erfolgt im mononukledren Phagozyten-Sys-
tem (MPS), vor allem in Milz und Knochenmark. Aufgrund ihrer
geringeren Verformbarkeit konnen iiberalterte Erythrozyten die
engen Schlitze der Milzsinus nicht mehr passieren und werden so
herausgefiltert. Das beim Abbau durch Makrophagen gewonnene
Eisen wird im Blut, an Transferrin gebunden, transportiert und
dem Knochenmark fiir die Neusynthese von Hidmoglobin zuge-
fithrt. Das ebenfalls frei werdende unkonjugierte (,indirekte®) Bi-
lirubin wird im Blut, an Albumin gebunden, zur Leber transpor-
tiert.

KLINIK
Pathologische Hamolyse Neben der geschilderten physiologischen
Hamolyse kann es durch friihzeitigen Abbau von Erythrozyten zu einer
pathologischen Hdmolyse kommen. Griinde hierfir sind u.a.:
« Zellmembrandefekte des Erythrozyten
« Hdmoglobinopathien, z. B. Sichelzellandmie
« Enzymdefekte, z. B. Glucose-6-Phosphat-Dehydrogenase-Mangel
* Toxische oder andere, die Erythrozytenmembran schadigende Subs-
tanzen im Plasma, z. B. Toxine von bestimmten Streptokokken
« Mechanische Hindernisse, z.B. kiinstliche Herzklappen.

Das Plasmaprotein Haptoglobin bindet v.a. bei intravasaler Ha-
molyse, d.h. Himolyse im Gefaflumen, das frei werdende Himo-
globin.

Knochenmark Blut
multi- CFU-E Pro- baso polychro-  orthochro- U Reti-  Erythro-
potente Erythro- philer matlscher matischer M kulozyt zyt
Stammzelle blast Erythro rythro- Erythro-
blast blast blast

(

@é@é@é@%@%@»n»cw

Abb. 2.1 Erythropoese im Knochenmark [L106]
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