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Geleitwort

,Die Hamatologie - Theorie und Praxis fur medizinische
Assistenzberufe” erscheint hier in der 3. Auflage. Dies allein
zeigt, wie wichtig und wie aktuell das hier vermittelte
Wissen ist. Erneut besticht das Buch durch klare
konzeptuelle Gliederung in einen theoretischen und einen
praktischen Teil. Diese Trennung fuhrt zu einer sehr klaren,
praxisrelevanten, tief greifenden und aktuellen Darstellung
der Einzelaspekte. Das dabei ausgebreitete Wissen,
beginnend bei der Praanalytik bis zu komplexen
Labormethoden, deren Durchfihrungsbestimmungen
ebenso wie die umfassende und abgewogene Interpretation
der Befunde, besticht in allen Aspekten. Die klinische
Einordnung ist vorbildlich, die erhobenen Ergebnisse und
pathologischen Konstellationen werden jederzeit in einen
patientenrelevanten Zusammenhang gestellt, der die
Benutzung dieses Buches weit Uber den Informationswert
hinaus wertvoll macht.

Die Abbildungen sind instruktiv und erganzen den Textteil
hervorragend, die Tabellen lassen eine rasche Ubersicht zu
und ermoglichen ein schnelles Nachschlagen. Der Text
ermoglicht durch seine Klarheit einen raschen Zugriff auf die
vielen hier dargebotenen Informationen.

Auch die morphologischen Abbildungen sind von hoher
Qualitat und illustrieren diese wichtigen Aspekte hilfreich.
Besonders hervorzuheben ist, wie das Buch die Balance
zwischen der Vielzahl notwendiger Informationen und der
Klarheit der Darstellung mit rascher Orientierbarkeit erneut
umgesetzt hat. Der aktuellen Auflage kann man nur eine
weitreichende Verbreitung wunschen: Wer sich fur
Hamatologie interessiert oder diese umfassend, didaktisch
geschickt und auf aktuellen Niveau nachlesen oder lernen
mochte, ist hier bestens beraten.



Munchen, im April 2014
Prof. Dr. med. Dr. phil. Torsten Haferlach



Geleitwort

Die ,Theorie und Praxis far medizinische Assistenzberufe”
erscheint nun in der 3. Auflage. Das spricht dafur, dass die
Autoren und der Verlag trotz der heutigen Moglichkeiten,
sich umfassend durch Internetrecherchen zu informieren, es
erneut als sinnvoll erachtet haben, ein deutlich
aktualisiertes und konzeptionell Uberarbeitetes
»Printmedium* heraus zu bringen. Dies ist auRerordentlich
erfreulich, denn Buchern kommt trotz Internet unverandert
eine wichtige Funktion zu, ndmlich einen Uberblick Uber ein
gesamtes Gebiet - didaktisch gegliedert und aufbereitet -
zu geben. Das ist mit der 3. Auflage gelungen. Uber 120
selbst aufgenommene mikroskopische Bilder hoher Qualitat
wurden eingearbeitet und stehen dem Text zugeordnet zur
Verfugung, ohne in einen Anhang umblattern zu mussen.
WHO- und FAB-Klassifikationen der hamatologischen
Neoplasien werden immer differenzierter und wurden
ebenso wie zahlreiche Testverfahren aktualisiert, so auch im
Bereich der Blutgruppenserologie und Hamostaseologie.
Man merkt auch dieser Auflage den Enthusiasmus an, mit
dem sich die Autoren - ein begeisterter Hamatologe und
eine aulerst erfahrene Hamatologieassistentin - den
Themen gewidmet haben. Zusammenfassend liegt mit der
3. Auflage ein breit gefachertes Buch vor, das es einem
leicht macht, sich auf aktuellstem Stand im Bereich der
klassischen Hamatologie, der hamatologischen Neoplasien
sowie der Blutgruppenserologie und Hamostaseologie
weiter- und fortzubilden. Die neue Auflage wird nicht nur far
Assistenzberufe im Labor interessant sein, sondern auch fur
die Arzte, die sich in der Weiterbildung zum Hamatologen
oder Laborarzt befinden.
Trier, im April 2014

Prof. Dr. med. Dr. med. habil. Michael Clemens
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Hamatologie

Hamatologie befasst sich mit der Lehre des Blutes und
seinen Krankheitsbildern. Die Bezeichnung stammt aus dem
Griechischen und steht fur:

e Ham = das Blut und

e Logie = die Lehre.

Der Fachbereich Hamatologie ist in einen Theorie- und
einen Praxisteil gegliedert und beinhaltet:

 morphologische Untersuchungen,
e gerinnungsphysiologische Untersuchungen,
e blutgruppenserologische Untersuchungen.

Unter Morphologie (Morphe = Gestalt) versteht man die
Untersuchungen von Blut und Knochenmarkzellen
hinsichtlich ihrer Anzahl, physiologischem Aussehen und
pathologischen Veranderungen. Hierzu benotigt man die
Kenntnis verschiedener Farbe- und Auszahltechniken, des
Mikroskopierens von Zellen und von Messmethoden
neuester Technologie.

Hamostaseologie, auch ein Begriff aus dem Griechischen,
bedeutet Blutungsneigung. Hier werden erste
gerinnungsphysiologische Ablaufe der Blutgerinnung und
der Fibrinolyse beschrieben, insbesondere die Fahigkeit des
Blutes, bei Verletzungen zu gerinnen bzw. die Modglichkeit,
bei Erkrankungen des Gerinnungssystems Patienten mit
Medikamenten einzustellen. Es handelt sich um ein
standiges FlieSgleichgewicht zwischen Blutungsneigung und
Gerinnung.



Im Bereich der Immunhamatologie fuhren MTA
Bestimmungen der Blutgruppen und der Rhesusantikorper
und Blutkomponenten fur Bluttransfusionen durch. Far
Transplantationen von Organen werden
Gewebetypisierungen durchgefuhrt. Diese Untersuchungen
ermoglichen es, Patienten das Leben 2zu retten bzw.
dauerhafte Schaden zu vermeiden.

Hamostaseologie und Immunhamatologie sind zwei
eigenstandige Themen, denen dieses Buch nur einen
kleineren Teil der Ausfuhrungen widmet. Umfassendere
Informationen finden Sie in der weiterfUhrenden Literatur
und im Internet.
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Das Blut als Organ

Blut ist ein flussiges Organ, bestehend aus festen und
flussigen Bestandteilen mit verschiedenen Funktionen wie
der Transport von Stoffen im gesamten Korperkreislauf.

2.1 Blutmenge

Das Blutvolumen eines erwachsenen Menschen liegt bei vier
bis sechs Litern, das entspricht etwa 6-8% seines
Korpergewichts. Neugeborene haben ca. 300-350ml
Blutvolumen. Die Menge des zirkulierenden Blutvolumen
lasst sich mit Farbindikatoren oder exakter mit

Radioisotopen bestimmen. Hierzu wird 131] oder 125]

radioaktiv markiertes Albumin oder 2lCr markierte
Erythrozyten injiziert und mittels der
Isotopenverdinnungsmethode mit der Formel:

A (bekannt hohe Aktivitat)

a (geringe Aktivitit)

die Konzentration des zirkulierenden Blutvolumens
errechnet.

Das Gesamtvolumen betragt im Mittel bei Mannern 62-
68ml/kg, bei Frauen ist es etwas niedriger. Ein Blut-Depot-
Organ wie z. B. bei den Hunden die Milz, gibt es im
menschlichen Korper nicht. Sauerstoffgesattigtes Blut (Abb.
2.1 Aorta/Arterien rot dargestellt) aus der Lunge wird von
der linken Herzkammer unter erhohtem Druck in den grolsen
Blutkreislauf gepumpt, wo Gewebe und Organe den

V (Gesamtmenge) = - v (Blutmenge)



