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Blut und Blutbild-
storungen — Teil 1

Blut ist dicker als Wasser. Wie wahr dieses Sprichwort ist, erkennt man spatestens
dann, wenn man sich die Bestandteile des Blutes einmal genauer anschaut - allerhand

Zellen tummeln sich darin.

Es gibt wohl kaum ein Korperteil, das mehr Symbolkraft be-
sitzt als das Blut: Auf der ganzen Welt finden sich Vorstel-
lungen, (Aber)Glaube, Legenden, Marchen und Mythen. Es
wird dabei ebenso mit dem Tod wie mit dem Leben assozi-
iert. So kann tiefe Freundschaft mit einer Blutsbriderschaft
besiegelt werden, enge Verwandte werden als blutsver-
wandt bezeichnet und in vielen Volkern gilt bereits seit
Jahrtausenden das Trinken von Tier- oder Menschenblut als
kraftigend und heilend - bis hin zum ewigen Leben. Doch
genauso muss Blut auch geopfert werden, sei es im religio-
sen Verstandnis oder im Sinne uralter Handlungen wie
Blutrache oder Blutzoll zahlen. ,,Blut ist ein ganz besonde-
rer Saft“ wusste auch schon Goethes Mephisto. Und das lasst
sich auch aus physiologischer Sicht so sagen, denn Blut lasst
sich als fliissiges Gewebe oder sogar fliissiges Organ betrach-
ten, das vielfdltige Transport- und Regulationsfunktionen
erfiillt; mit Hilfe der mechanischen Kraft des Herzens ge-
langt es dabei in jeden Teil unseres Korpers. Etwa 70 bis 80
Milliliter Blut pro Kilogramm Korpergewicht werden so
stindig durch unser Gefaf3system gepumpt, das entspricht
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etwa funf bis sechs Litern. Dabei besteht diese besondere
Flussigkeit aus einer protein- und mineralstofthaltigen, flis-
sigen Interzellularsubstanz, dem Blutplasma, in dem sich
verschiedene Blutzellen bewegen. Der zelluldre Anteil liegt
zwischen 40 und 50 Prozent — und genau um den geht es in
diesem Teil des Repetitoriums.

Von Erys, Leukos und Thrombos Am Anfang steht die
pluripotente Knochenmarkstammezelle, sie ist die Mutter
aller Blutzellen. Der Vorgang wird Himatopoese genannt
und lauft mit einer Produktionsrate von mehreren Milliar-
den reifer Blutzellen pro Tag ab. Denn viele der Blutkorper-
chen haben nur eine begrenzte Lebensdauer und miissen
daher stindig erneuert werden. So gehen Erythrozyten nach
30 bis 120 Tagen oder Thrombozyten sogar bereits nach drei
bis zehn Tagen zugrunde.

Im Fall von Erythrozyten, Thrombozyten, Granulozyten
und Monozyten findet die komplette Differenzierung im
Knochenmark statt (myeloische Zellen). Die Fertigstellung
von B- und T-Zellen geschieht in den lymphatischen Orga-
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nen wie Thymus oder Lymphknoten (lymphatische Zellen).
Dabei stehen alle Produktionswege im Gleichgewicht und
sind von verschiedenen Stellgrof3en, Einflussfaktoren und
dem Abbau der jeweiligen Zelltypen abhingig. Rote Blut-
korperchen entstehen zum Beispiel durch den Einfluss des
in der Niere produzierten Hormons Erythropoietin (EPO),
es entstehen vermehrt Retikulozyten (unreife rote Blutzel-
len), die sich zu reifen Erythrozyten entwickeln. Bei dieser
auch als Erythropoese bezeichneten Reifung und Prolifera-
tion spielen auflerdem Eisen, Vitamin B , und Folsdure eine
Rolle. Dies wird unter anderem zur Bildung des Himoglo-
bins bendtigt, einem Proteinkomplex, der sich in der Blut-
zelle befindet und fir den Transport von Sauerstoff ge-
braucht wird. Ist ihre Zeit gekommen, tibernehmen Milz
und Leber die Entsorgung der Erys, wobei das anfallende
Héamoglobin zu Urobilin abgebaut wird, das fiir die typische
Farbung des Urins verantwortlich ist; freiwerdendes Eisen
wird recycelt. Genauso wie Thrombozyten sind Erythrozy-
ten eigentlich keine richtigen Zellen, denn sie besitzen kei-
nen Zellkern. Eine weitere Besonderheit der roten Blutkér-
perchen ist ihre Form, wie kleine in der Mitte eingedriickte
Scheiben wandern sie als unser Sauerstofflieferant durch das
Gefiaf3system. Und dabei sind sie auch noch sehr flexibel,
denn sie miissen sich durch eine Vielzahl unterschiedlichs-
ter Gefifle bewegen - dafiir miissen sie verformbar sein.
Etwa 99 Prozent aller Zellen im Blut sind Erythrozyten, ein
gesunder erwachsener Mensch hat etwa 25 Billionen davon.
Daher kann der Himatokrit, das Verhaltnis aller Blutzellen
zum Blutplasma, im Grunde fir die Konzentrationsbestim-
mung der roten Blutkorperchen herangezogen werden.

Thrombozyten, die Blutplattchen, werden in einem &hn-
lichen Prozess gebildet, der entsprechend Thrombopoese
genannt wird. Thrombopoietin ist hierbei die wichtigste
Stellgrofle. Obwohl sie die kleinsten Zellen unter den Blut-
zellen sind, kommt ihnen eine grofle Aufgabe zu. Bei einer
Verletzung heften sie sich an das umliegende Gewebe
(Thrombozytenadhésion) und aneinander (Thrombozyten-
aggregation) und sorgen so fiir den ersten Wundverschluss.
Zusitzlich setzen sie gerinnungsfordernde Stoffe frei und
fordern damit die anschlieffende Blutgerinnung.
Leukozyten, die weiflen Blutzellen, bilden sich in einem
Vorgang, der auch als Leukopoese bezeichnet wird. Die Im-
munzellen haben unterschiedliche Aufgaben und Funktio-
nalitaten, weshalb ihre Bildung etwas komplexer ist. Nach
ihrer Entstehung werden sie in bestimmten Organen (zum
Beispiel Milz, Mandeln, Lymphknoten) auf ihren zugedach-
ten Dienst gepréigt. Das heifft im Groflen und Ganzen: Sie
lernen, was korpereigen und was korperfremd ist, was wird
verschont, was muss angegriffen werden. Man unterteilt
Leukozyten in: Granulozyten (neutrophile, eosinophile und
basophile), also Fresszellen, die Bakterien, Pilze und Viren
phagozytieren, B-Zellen, die fiir die Antikérper-Produktion
zustiandig sind, T-Zellen, die zusammen mit den B-Zellen
die erworbene Immunantwort bilden und natiirliche Killer-
zellen, die abnorme Zellen, wie beispielsweise Tumorzellen
oder von Viren befallene Zellen, angreifen und abtoten. Au-
Berdem zdhlen noch Makrophagen (Fresszellen), Mastzellen
(beteiligt an allergischen Reaktionen) und Antigenprasen-
tierende Zellen wie die Langerhans'schen Inselzellen zu den
Leukozyten.
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Hamatologie: Zu viel oder zu wenig? Leichte Schwan-
kungen bei den Blutwerten sind normal. Erkéltungen,
Stresssituationen, aber auch das Ernahrungsverhalten oder
die korperliche Konstitution konnen Einfluss auf die zellu-
lire Zusammensetzung des Blutes haben. Daher werden fiir
die einzelnen Fraktionen keine exakten Werte sondern viel-
mehr Referenzbereiche angegeben, in denen sich die Werte
bei einem gesunden Menschen bewegen sollten. Finden sich
jedoch deutlich zu viel oder zu wenig von einer Zell-Sorte
im Blut, sollte genauer hingeschaut werden und gegebenen-
falls ein Himatologe hinzugezogen werden. In der Himato-
logie beschiftigt man sich mit den Krankheiten des Blutes
beziehungsweise der blutbildenden Organe. Die hdufigsten
Erkrankungen in diesem Bereich stellen Andmien und Leu-
kdmien dar.

ZUSAMMENSETZUNG
DES BLUTPLASMAS

Das Blutplasma macht ungeféhr 50 bis 60 Prozent
des Blutes aus und besteht aus:

+

+

+ + + +

etwa 90 Prozent Wasser,

Plasmaproteinen (Albumine, Lipoproteine,
Immunglobuline, Fibrinogen),

Elektrolyten,
Nahrstoffen (z. B. Glukose, Lipide, Vitamine),
Organischen Sauren (z. B. Laktat, Citrat),

Abbauprodukten zum Abtransport (Kreatinin,
Harnsaure) und

Hormonen.

Blass, blasser - Anamie Die Anamie wird im Volksmund
auch Blutarmut genannt, wobei das nicht in jedem Fall kor-
rekt ist. Es handelt sich vielmehr um einen Mangel an Ha-
moglobin und/oder Erythrozyten. Zur Diagnosestellung
werden vorrangig drei Kriterien betrachtet: Erythrozyten-
zahl, Hamatokrit (HKT) und Hdmoglobinkonzentration
(Hb). Sind diese erniedrigt, liegt eine Andamie vor. In der
Folge kann der Korper nicht mehr ausreichend mit Sauer-
stoff versorgt werden, das Herz muss mehr pumpen, um De-
fizite auszugleichen. Die klassischen und gleichzeitig recht
unspezifischen Symptome sind daher Blasse, Miudigkeit,
Kopfschmerzen, Schwindel, Kurzatmigkeit und eventuell
Herzrasen. Bevor therapeutisch eingegriffen werden kann,
muss zunachst die Form der Andmie ermittelt werden. So
liegt eine relative Andmie vor, wenn die Erythrozytenzahl
normal, das Blutvolumen aber verringert ist, wie es beispiels-
weise bei einer Schwangerschaft der Fall ist. Ist das Blut-
volumen normal, die Zahl der roten Blutk6rperchen aller-
dings vermindert, spricht man von einer absoluten Anamie.
Im Fall einer Schwangerschaft gibt es noch den Sonderfall
der Pseudoandmie. Dabei ist der Hb-Wert trotz normaler
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Erythrozytenzahl aufgrund von Wassereinlagerungen er-
niedrigt.

Zur Klassifizierung werden weitere Parameter herangezo-
gen, die sogenannten Erythrozyten-Indices: das mittlere
Erythrozytenvolumen (MCV; Grofie der Blutkorperchen),
die Himoglobinmenge im Verhéltnis zur Erythrozytenzahl
(MCH), die durchschnittliche Himoglobinkonzentration
pro Erythrozyt (MCHC) und die Erythrozytenverteilungs-
breite (EVB; wie stark die Abweichung der Grof3e der roten
Blutkorperchen ist).

Die hdufigste Form ist die Eisenmangelanamie, von der hau-
figer Frauen betroffen sind. Im Blutbild erscheint der Hb-
Wert erniedrigt, die Erys sind kleiner und enthalten weniger
Hamoglobin als gewo6hnlich. Haufigste Ursachen sind Blu-
tungen oder Mangelerndhrung. Dabei konnen sowohl sicht-
bare Verletzungen oder die Menstruation sowie versteckte
Blutungen (zum Beispiel Blutungen im Magen-Darm-
Trakt) eine Rolle spielen. Eine verminderte Aufnahme be-
ziehungsweise ein erhohter Bedarf an Eisen und Vitamin B,
(vegane Erndahrungsweise) sowie an Folsdure konnen zu
einer Eisenmangelandmie fithren, genauso wie Aufnahme-
storungen, Alkoholismus oder eine zu geringe Aufnahme
von Forderstoffen wie Vitamin C. Dabei sollte zur Gehalts-
bestimmung nicht der Eisengehalt des Blutes herangezogen
werden - er ist durch die Erndhrung zu schnell beeinflussbar
- sondern der Ferritin-Wert, das sogenannte Depot-Eisen.

Die Bildung der Erythrozyten kann auch durch eine ver-
minderte EPO-Ausschiittung bedingt sein, in diesem Fall
spricht man von einer renalen Anamie bei beispielsweise
(chronischen) Nierenfunktionsstorungen. Ebenso wie eine
verminderte Bildung, kann auch ein erhohter Abbau Grund
fiir eine Andmie sein, zum Beispiel durch eine vergrofierte
Milz, Arzneimittel oder Infektionskrankheiten. Ein bekann-
tes Beispiel fiir einen Erythrozytendefekt, der in Folge zu
nicht funktionsfahigen Erys fithrt und damit zu einer Ana-
mie, ist die Sichelzellenandmie. Ein genetischer Defekt, der
frither sehr niitzlich war, denn in den wie Sicheln geformten
roten Blutkdrperchen vermehrte sich der Malaria-Erreger
nicht so gut. Weshalb die Erkrankung vor allem in fritheren
Malariagebieten zu finden ist. Der Nachteil ist jedoch, dass
in diesen funktionslosen Erys kein Sauerstoff transportiert
werden kann, da das Himoglobin beschadigt ist. Natiirlich
konnen auch Knochenmarksschidigungen oder -erkran-
kungen sowie Tumoren zu einer Andmie fiihren, dies
kommt jedoch im Vergleich zu anderen Formen eher selten
vor. W

Farina Haase,
Apothekerin/Redaktion
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* Effekt wahrend und nach dem zweiten Anwendungstag (Anwendung eines Wéarmepflasters fir jeweils acht Stunden) bei akuten, unspezifischen Schmerzen gezeigt fiir den unteren Ricken.
** Ohne Menthol, Alkohol, Eukalyptus.
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