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Mein Befund -
Meine Gesundheit
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Fiir lhre Gesundheit

Laboruntersuchungen sind heute eine Selbst-
verstdndlichkeit in jeder Arztpraxis, bei der
sich auch die Fortschritte der Medizin wider-
spiegeln: Uber 1000 verschiedene Tests ste-
hen den Medizinern heute zur Verfigung.
Sie erméglichen nicht nur das Erkennen von
Krankheiten oder die Uberwachung einer Be-
handlung, sondern auch die Vorbeugung ge-
gen Erkrankungen. Das Ergebnis dieser Tests
ist der Befund: Er stellt eine Momentaufnah-
me unseres Gesundheitszustandes dar.

Aber keine noch so griindliche Laborunter-
suchung ersetzt das drztliche Ge-
sprach! Als Vorbereitung kénnen
Sie wichtige Messdaten selbst
erheben: |hre KérpergréBe
und lhr aktuelles Kérperge-
wicht. Daraus lasst sich der
Body-Mass-Index (BMI) er-
rechnen (siche Checkliste auf

Seite 28).

Mit dieser Broschiire wollen wir lhnen
helfen, Ihren Befund besser zu verstehen.
Die auf den folgenden Seiten behandelten
Laboruntersuchungen werden haufig im Rah-
men von Vorsorgeuntersuchungen, einige
auch im Rahmen der Blutspende durchge-
fuhrt. Aber Achtung: Die Blutspende ist kei-
ne Gesundenuntersuchung! Die Ergebnisse
der Tests dienen der Sicherheit von Blutkon-
serven, auch wenn der Blutspender bei Ab-
weichungen vom Normalwert von seinem
Blutspendedienst verstandigt wird.

Wie Sie lhren Befund selbst lesen.

Den Befund
zu werten bleibt
alleine lhrem Arzt

vorbehalten!

Dr. Eva Menichetti

Medizinische Leiterin

Blutspendezentrale fiir Wien,
Niederésterreich und Burgenland

Ihre Blutspende rettet Leben - sie ersetzt
aber nicht die regelmaBige Untersuchung
durch den Hausarzt. Er entscheidet, welche
Untersuchungen gemacht werden missen.

Diese Broschiire soll Ihnen helfen,
Ihren Befund nach einer solchen
Untersuchung ,lesen” zu kén-
nen. Sie ersetzt aber nicht
das Gesprach mit dem Arzt.
Denn welcher im Befund an-
gegebene Wert ,normal” ist
und welcher nicht, ist sehr weit
gefasst. Werte knapp tber oder
unter dem Normbereich bedeuten noch
nicht, dass man an einer schweren Krankheit
leidet. Den Befund zu werten und ihn letzt-
lich zu erklaren bleibt alleine lhrem Arzt vor-
behalten.

Mit freundlichen GriiBen lhre

A A0

Dr. Eva Menichetti

Vorwort
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ie soll man leben?

Bluthochdruck~
Gefahr auf
leisen S_ohl_ n e

Gesundheit beginnt im Kopf.

Kaum ein Thema beherrscht unser Leben
so sehr wie die Gesundheit: angefangen
beim milliardenschweren Geschaft mit
Diaten und Fitness tGber die Fortschritte
der Medizin bei der Behandlung von
Aids und Krebs bis hin zur Krise in der
Finanzierung des Gesundheitswesens.
Gesundheit ist aber mehr als das
Produkt des modernen medizinischen
Versorgungsapparates oder des Bio-
Kults: Sie ist der positive ,Nebeneffekt”
einer gesunden Lebensweise.

Falsche Erndhrung, Bewegungsmangel,
Stress und Missbrauch von Alkohol und
Nikotin kénnen auch durch die modernsten
Medikamente oder die Jahreskarte fiir das
Fitnessstudio nicht wieder wettgemacht wer-
den. Gesundheit beginnt im Kopf: Wer bis

Blutunterglichung ins Alter gesund und aktiv bleiben will, der
N muss bei seiner Erndhrung und bei seiner
Der Blutdruck NN 18 Lebensweise ansetzen.
Dos Blutbild 20
Nﬂ_@krﬁ_’f N 21 Die zahlreichen Méglichkeiten der modernen
' e\nl\f," “@' » L 22 Medizin helfen dabei, die Vorsorgeunter-
Leukozyten } :'5 N ) 23 suchung gehért dazu. Aber die Zahlen, die
Auf die Leber achten 24 in einem Befund aufscheinen, miissen auch
Hepatitis A, B und C 25 erklart werden. Diese Broschiire soll Ihnen
Aids und HIV 26 diese ,Lesbarkeit” erméglichen.
Was bringt Blutspenden? 27
Checklisten 28 Wenn die Werte in Ihrem Befund aber ein-
Einheiten und Abkiirzungen 29 mal nicht ,normal” ausfallen, suchen Sie das
Wo kann ich Blut spenden? 31 Gesprach mit [hrem Arzt. Denn zum Helfen
ist er da. (Y
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Fettstoffwechsel

Die Energie-Speicher
des Korpers.

Fette (Lipide) kommen in allen menschlichen
und tierischen Zellen vor. Sie sind als Bau-
stoffe des Kérpers, zur Energiegewinnung
und zur Speicherung von Energie notwendig
und unersetzlich. Vor allem Cholesterin bil-
det das Grundgeriist fiir verschiedene Hor-
mone (zum Beispiel Sexualhormone, Corti-
son). Es fordert als Teil der Gallensdure auch
die Verdauung, und erst durch Cholesterin
wird Vitamin D (ein fettlssliches Vitamin, das
mit der Nahrung aufgenommen wird) im
Kérper verfigbar.

Auch Triglyzeride zdhlen zu den Blutfetten.
Sie dienen den Zellen als ,Brennstoff” zur
Energiegewinnung. Wie Cholesterin werden

Vorsorgeuntersuchung

"

Zu viel Fett: Die BlutgeféaBe ,verkalken”

auch sie mit der Nahrung aufgenommen. Der
Korper kann sie aber auch selbst aus Alkohol
oder Kohlehydraten bilden. Uberschiissige
Triglyzeride werden im Fettgewebe als Ener-
giereserve abgelagert.

Die standige Erhéhung der Blutfettspiegel
bzw. eine Stérung der Verarbeitung von Fett
im Kérper kénnen zu erheblichen Gesund-
heitsschaden fiihren. Zu hohe Fettspiegel im
Blut verursachen zumeist tiber Jahre hinweg
keine Beschwerden, denn sie (iben ihre schad-
lichen Einflusse unbemerkt aus. SchlieBlich
kénnen sie durch Ablagerungen zu GefaBver-
kalkung und in der Folge zu Herzinfarkt,
Hirnschlag und Nierenversagen fithren. Auch
schwere Durchblutungsstérungen kénnen
die Folge sein. Sowohl dem Cholesterin als
auch den Triglyzeriden kommt daher nicht
nur eine besondere Bedeutung unter den
Fetten zu - beide Stoffe haben auch besonde-
re Aussagekraft in Bezug auf mégliche
Gesundheitsrisken.




Sport und Didt helfen
gegen zu viel Cholesterin

Cholesterin

Quelle: Cholesterin-Konsensus

Nur selten durch
Vererbung erhéht.

Cholesterin kommt ausschlieBlich im tieri-
schen und menschlichen Organismus (also
nicht im pflanzlichen) vor und wird auch aus-
schlieBlich tiber tierische Nahrungsmittel auf-
genommen.

Das wdre genau genommen gar nicht not-
wendig, weil fast 75 Prozent dieses benétigten
Fetts im Korper selbst von der Leber herge-
stellt werden kénnen. Die Héhe des Choleste-
rinspiegels ist nicht nur ernéhrungsabhangig,
sie wird auch vom Alter und - ganz selten -
von der Vererbung bestimmt.

Uberschiissiges Cholesterin, das der Korper
nicht benétigt, zirkuliert jedenfalls im Blut-

Was sind Normalwerte?

Cholesterin kommt als freies Cholesterin im Blut vor. Wegen
seiner schlechten Wasserloslichkeit wird ein Teil aber auch
an Eiwei gebunden. Dieses Transport-Cholesterin heit
HDL (,gutes” Cholesterin) beziehungsweise LDL (,schlechtes”
Cholesterin). Da Verénderungen der Werte wesentliche
Risikofaktoren fiir Herzinfarkt und Schlaganfélle sind, soll-
ten Veranderungen des Cholesterinprofils Anlass zu einer
ausfihrlichen @rztlichen Beratung sein. Danach wird das
individuelle Risiko ermittelt und wenn nétig die entspre-

chenden TherapiemaBnahmen eingeleitet.

Normalwerte (mg/dl)

kreislauf und kann
sich schlieBlich an den
Arterienwanden an-
legen (,Plaque”). So
kommt die Arterienverkalkung (Arterloskle-
rose) mit all ihren vorhin erwéhnten Folgeer-
scheinungen zustande.

Was tun fiir den
idealen Cholesterinspiegel?

MaBig erhchte Werte kénnen durch choleste-
rinarme Nahrung relativ einfach gesenkt wer-
den. Ubergewichtige sollten abnehmen, Rau-
cher Nikotin maBig konsumieren bzw. das
Rauchen am besten ganz auf-
geben. Eine Diat und sportliche
Aktivitaten helfen, einen maBig
erhéhten Cholesterinspiegel in
den Griff zu bekommen. In be-
stimmten Fdllen kann ein erhoh-
ter Cholesterinspiegel auch
durch Medikamente reduziert
werden. Das ist bei - selten erb-
lich bedingten - krankhaft er-
hohten Werten angebracht. So

genannte Lipidsenker haben

aber zum Teil starke Neben-

wirkungen. Sehr niedrige Blut-

werte fir Cholesterin kénnen

bei gestérter Nahrungsauf-

nahme, aber auch bei einer
Uberfunktion der Schild-

drise und bei angeborenen

unter 20 iiber 20  Sl-Einheit' mmol/l =
Jahren Jahre mg/dl x 0,02586
Gesamt-Cholesterin 150 200 5,2 mmol/I
LDL-Cholesterin <100 <130
HDL-Cholesterin > 35 > 50
G Chelian bl <4 <5

Stoffwechselstérungen vor-
kommen.

1) Zu den Sl-Einheiten siehe Seite 29.
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Triglyzeride

Falsche
Ernghrung hat 8
fatale Folgen \‘

"“J :ré _ ‘.’.

Die Folgen hoher Werte.

Die Zusammenhdnge zwischen Verkalkungs-
risiko und hohen Triglyzeridwerten sind nicht
bis ins Detail erforscht. Fest steht, dass der
Kérper bei hoher Zufuhr von Triglyzeriden
Cholesterin verstdrkt neu bildet. Ein erhoh-
ter Triglyzerid-Spiegel hangt auch mit Stoff-
wechselerkrankungen wie Diabetes mellitus
zusammen. Falsche Erndhrung sowie chro-
nischer Alkoholmissbrauch fiihren zu Uberge-
wicht und zu erhohten Triglyzeridwerten -
und férdern so Bluthochdruck, Leber- und
Nierenleiden, Gicht, Schilddriisenunterfunk-
tion und Entziindungen der Bauchspeichel-
drise.

Die haufige Aufnahme von fetten und sii-
Ben Speisen treibt den Wert ebenfalls in die
Hohe. Frauen zwischen 40 und 60 Jahren, die
einen hohen Triglyzeridspiegel haben, erlei-

Vorsorgeuntersuchung

den &fter einen Herzinfarkt oder Schlaganfall.
Sie leiden auch viel haufiger unter schweren
Erkrankungen als Frauen mit normalen Wer-
ten. Bei erhohten Triglyzeridwerten sollte
jedenfalls nach der Ursache dafir gesucht
werden.

Was tun fiir ideale Triglyzeridwerte?

Eine einmalige Triglyze-

riderhohung hat nicht
genigend Aussage-
kraft, sollte aber als

Anlass fir die regel-

maBige Kontrolle
genommen werden.

Durch verninftige

Erndhrung mit Ein-

schrankung des Konsums von
Alkohol, SoBen, SiiBigkeiten, Streichfetten,
Wurst (versteckte Fette!) sowie Mehlspeisen
lassen sich erhohte Triglyzeridwerte drastisch
senken.

Normalgewicht und sportliche Betdatigung
beeinflussen den Triglyzeridspiegel ebenfalls
gunstig. Medikamente kommen nur in Frage,
wenn Diat und Sport nichts niitzen.

Woas sind Normalwerte?

Triglyzerid-Normalwerte sind stark alters-
und geschlechtsabhdngig und werden auch
durch Medikamente verdndert. Als Faust-
regel fur ein Herz-Kreislauf-Erkrankungs-
risiko kénnen aber folgende Werte gelten:

Referenz/Normalwerte

SI-Einheit
< 2,3 mmol/l

alte Einheit
50-172 mg/dl'

Erwachsene

1) Nach 12 Stunden Nahrungskarenz.



Blutsenkung

Unterschiedliche Normalwerte
bei Frauen und Mannern.

Die Blutsenkung ist die bekannteste, dltes-
te und bereits etwas veraltete Methode zur
Feststellung von Verdnderungen. Dabei wird
eine Blutprobe aus der Vene mit Natriumzi-
trat versetzt (damit sie nicht gerinnt) und in
einem senkrecht stehenden Messréhrchen
aufgezogen.

Nach einer beziehungsweise zwei Stunden
wird gemessen, mit welcher Geschwindigkeit
sich die roten Blutkérperchen absetzen. An-
hand dieser Blutkérperchen-Senkungsge-
schwindigkeit (BSG) kann der Arzt feststellen,

Woas sind Normalwerte?

Die Normalwerte des Blutes sind bei Man-
nern und Frauen unterschiedlich, weil
Frauen im Verhaltnis zu ihrer Gesamtblut-
menge weniger Blutzellen haben. Deswe-
gen sinken die Blutkdrperchen bei ihnen
schneller ab.

ob irgendwo im Kérper krankhafte Prozesse
im Gange sind. Weitere Untersuchungen
miissen dann deren Art klaren.

Was tun bei abweichenden Werten?

Eine erhdhte Senkungsgeschwindigkeit zeigt
dem Arzt, dass es im Kérper einen Entziin-
dungsherd gibt. Auch bei Leberschaden, Nie-
renerkrankungen oder Blutarmut kann die
BSG erhoht sein. Ab dem 60. Lebensjahr
kénnen Werte bis zu 30 Millimeter pro Stun-
de vorkommen, ohne dass eine Erkrankung
vorliegt. Eine Blutsenkungsgeschwindigkeit
unter den Normalwerten kann bei Blutkrank-
heiten auftreten, aber auch auf Medikamen-
te zuriickzufiihren sein.

alte Einheit SI-Einheit alte Einheit SI-Einheit
Erythrozyten (rote Blutkérperchen) 4,3-5,9 4,3-5,9 10'%/1 3,5-5,0 3,5-5,0 10'%/I
Millionen/pl Millionen/pl
Leukozyten (weiBe Blutkérperchen) 4-10 4-10 10%/1 4-10 4-10 10%/1
Tausend/pl Tausend/pl
Thrombozyten (Blutpldttchen) 150-400 150-400 10°/1 150-400 150-400 10%/1
Tausend/pl Tausend/pl
Hamoglobin Hb (siehe auch Seite 21)  14-18 g/100ml 140-180 g/I 12-16 g/100ml 120-160 g/I
Hématokrit Hk 40-54 % 37-47 %
nach einer Stunde 3 bis 8 Millimeter 3 bis 10 Millimeter
nach zwei Stunden 6 bis 20 Millimeter 6 bis 20 Millimeter

Vorsorgeuntersuchung 9



1,5 Liter pro Tag.

Bei der Umwandlung von Néhrstof-
fen in Energie fallen in unserem Kérper
Abfallstoffe an. Sie sind fur den Kér-
per nicht verwertbar und miissen aus-
geschieden werden. Deshalb wird
das Blut in den Nieren von ihnen ge-
reinigt, die Abfallstoffe mit dem Harn aus-
geschieden.

Rund 1,5 Liter Harn scheidet unser Kor-
per Tag fir Tag aus. Seine Farbe @ndert
sich mit der Menge der Flussigkeit, die wir
pro Tag zu uns nehmen: Wer wenig trinkt,
dessen Harn wird dunkler - und umgekehrt.

Die Untersuchung des Harns (dazu wird
Morgenurin oder 24-Stunden-Urin verwen-
det) gibt wichtige Hinweise auf mégliche Sto-
rungen oder Erkrankungen im Kérper. Ei-
weiB im Harn zum Beispiel deutet auf eine
mdgliche Schadigung der Nieren hin. Wenn
der Blutzuckerspiegel zu hoch ansteigt, wird

10 Vorsorgeuntersuchung

Die Nieren -

Zucker im Harn nach-
weisbar.

Bilirubin, ein Gal-

lenfarbstoff, ent-

steht beim natir-
lichen Abbau des

Blutfarbstoffs Ha-
moglobin in der
Leber und wird in der

Galle tiber den Darm
ausgeschieden. Bei einer
Leberschadigung steigt der
Bilirubinspiegel, der Stoff kann dann im Harn
nachgewiesen werden.

Verschiedene Werte im Harn kénnen
schon mit Teststreifen ermittelt werden, auf
denen die im Harn enthaltenen Stoffe eine
bestimmte Farbreaktion auslésen.

Zur grindlichen Untersuchung sollte aber
auch eine Harnuntersuchung im Labor veran-
lasst werden.



Harnsdure

Kristalle
verursachen Gicht.

Die DNS (Desoxyribonukleinséure) ist der
Bauplan und die Betriebsanleitung unseres
Koérpers. Purine sind das Grundmaterial fiir
die DNS. Sie werden im Kérper zu Harnséu-
re abgebaut und tiber die Nieren ausgeschie-
den. Weil die DNS in jeder Kérperzelle vor-
kommt, findet auch in jeder einzelnen ein
Abbau zu Harnsdure statt.

Fallt zu viel Harns@ure an, steigt der Harn-
sauregehalt des Blutes. Harnsdurekristalle
lagern sich im Gewebe ab, und der Mensch
erkrankt an Gicht. Hauptsachlich davon
betroffen sind die Gelenke und die Nieren.
Gelenke werden von der Gicht systematisch
zerstort. Am hdufigsten beginnt Gicht im
Bereich der groBen Zehe. Die damit ver-
bundenen Schmerzen zéhlen zu den
heftigsten, die es gibt. Andert ein
Gicht-Patient seinen Lebenswandel
nicht, werden Gelenke und Nieren
allmahlich zerstort.

flusst die Werte ebenso wie

M

: kérperliche und psychische
{ Belastung (Stress!). Auch
bei Alkoholismus steigen
£ die Harnséurewerte
stark an. Zu niedrige
Harnsdurewerte sind
haufig harmlose Neben-
wirkungen von Medikamen-
ten. Seltener ist eine schwe-
re Lebererkrankung oder
eine Vergiftung mit Schwerme-

tallen die Ursache.

Was beeinflusst den
Harnséurewert?

Von Gicht sind haufig Menschen
(Manner ofter als Frauen) betroffen,
die wegen falscher Erndhrung unter
Ubergewicht, Bluthochdruck, hohem
Cholesterinspiegel oder Zuckerkrank-
heit leiden. Auch bei einer radika-
len Nulldiat steigen die Harnsdu-  BRVCERITT BECYInTC WY S X2
rewerte stark an. Der hdaufige
Genuss von Fleisch, gerdgucher-
tem Fisch oder Fleisch, Innereien,
Hilsenfrichten und Hefe beein-

Im Serum: bei Frauen bei Ménnern
2,5-6,0 mg/dl 3,5-7,0 mg/dl
24-Stunden-Urin: < 1g/24 Stunden

Vorsorgeuntersuchung 11




Die Chemiefabrik des Koérpers

Eines der wichtigsten Organe:
die Leber.

Das zweitgréBte Organ unseres Kérpers
wiegt 1,5 Kilogramm und erfillt iber 500
Aufgaben - weshalb die Leber auch als ,che-
mische Fabrik” des Kérpers bezeichnet wird.
Zu ihren vielen Funktionen zdhlen die Herstel-
lung von Gallenflussigkeit, die Synthese von
EiweiBen, der Abbau von Hormonen, die
Speicherung von Stoffen fiir Mangelzeiten
und die Umwandlung von Nahrungsbaustei-
nen in fir den Kérper verwertbare Einzel-
teile.

12 Vorsorgeuntersuchung

Die Entgiftungsstation

Die Hauptaufgabe der Leber ist die
Entgiftung des Kérpers: Stoffe, die
ihm schaden konnten, werden tiber
die Leber abgebaut. Gerade weil
sie an so vielen lebenswichtigen
Prozessen beteiligt ist, muss die
Belastung der Leber durch che-
mische Substanzen wie Alkohol,
Medikamente oder Chemie in
der Nahrung und falsche, unge-
sunde Erndhrung verhindert
werden. Die Folge vieler Leber-
schadigungen ist zuerst die
Leberverfettung, die sich zur
Leberzirrhose (Zerstérung der
Leberzellen und Ersatz durch
Narbengewebe) weiterentwickeln
kann.
Beschwerden kénnen erst lange
nach dem Beginn der verminderten
Leberfunktion auftreten, aber bereits friih
an Blutwerten abgelesen werden. Denn bei
einer Schadigung werden bestimmte Enzy-
me frei und treten dann in iberhéhten Men-
gen in Blut und Harn auf. Die wichtigsten
sind Gamma-GT, GOT und GPT: lhr Wert
spiegelt das AusmaB einer Leberschadigung
deutlich wider.




Anzeiger fiir Leberschaden.

Enzyme sind fur den menschlichen Kérper
unentbehrlich. Sie regeln verschiedenste
Stoffwechselprozesse und dienen als Anzei-
ger fur Stérungen, die dem Kérper zu schaf-
fen machen. Gamma-GT (Gamma-Glu-
tamyl-Transferase) zéhlt zu den wichtigsten
Leberenzymen. Es regelt die Aufnahme von
EiweiBbausteinen (Aminoséuren) in die Le-
berzellen und ist ein sehr empfindlicher Grad-
messer bei Leber- und Gallenwegserkran-
kungen. Die beiden Enzyme GOT (Glutamat-
Oxalazetat-Transaminase) und GPT (Gluta-
mat-Pyruvat-Transaminase), die ebenfalls in
der Leber vorkommen, sind am Abbau von Ei-
weiBbausteinen beteiligt. Ein erhéhter Gam-
ma-GT-Wert alleine ist noch kein Beweis fur
eine Leberschadigung. Ein aussage-
kraftiges Urteil ist erst im Zusam-
menhang mit anderen Leberwer-

Leberenzym Ménner

dingt weitere Untersuchungen durchgefiihrt
werden.

Was beeinflusst die Werte von
Gamma-GT, GOT und GPT?

Die Leber ist in erster Linie durch ,schleichen-
de Vergiftung” gefdhrdet, etwa durch zu
hohen Alkoholkonsum und fettreiche Er-
ndhrung lber lange Zeit oder durch Medika-
mentenmissbrauch. Auch eine Hepatitis-
Infektion (Leberentziindung) kann die Leber
zerstéren. Die Virus-A-Hepatitis wird durch
fakalienverseuchtes Wasser und Lebensmit-
tel tbertragen, heilt aber ohne bleibende
Folgen aus.

Schlimmer sieht es bei Hepatitis B und C
aus (zu Ubertragung und Infektionsgefahr
siche Seite 24). [

Was sind Normalwerte?

Frauen

teg méglich. Gamma-GT weniger als 55 U/l weniger als 38 U/I
ind jedoch Gamma-GT-Werte
GPT ter 45 U/I ter 34 U/I
und andere Laborwerte wie GOT il aner
und GPT erhéht, so miissen unbe- el unter 35 U/l unter 31U/l

Vorsorgeuntersuchung 13



Bei einer Storung keine
Energie fiir die Zellen.

Domit Muskeln und Organe arbeiten kén-
nen, damit die Kérpertemperatur aufrecht-
erhalten werden kann, braucht unser Kérper
Energie. Als schnell verfugbarer Treibstoff
sind die Kohlehydrate eine unserer Hauptener-
giequellen. Sie werden beim Stoffwechsel in
einfachen Zucker (Glukose, besser bekannt un-
ter dem Namen , Traubenzucker”) gespalten.

Was sind Normalwerte?

Beim Glukosebelastungstest wird nach zehn
Stunden Nichternsein eine Zuckerlésung
getrunken. Danach wird der Blutzucker
innerhalb von zwei Stunden mehrmals
gemessen. Das erbringt den Nachweis,
wie gut der Zucker im Kérper umgesetzt
wird.

70-100 mg/dl
101-130 mg/dI

Normalwert:
Grenzbereich:

Ab 180 mg/dl ist die so genannte Nieren-
schwelle iiberschritten, und der Zuckerwert
kann auch im Urin nachgewiesen werden.

.  Zucker -
ein Treibstoff des Kérpers

14 Vorsorgeuntersuchung
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Damit Glukose von den Zel-
len verwertet werden kann, ist
das Hormon Insulin, erzeugt von der Bauch-
speicheldriise, notwendig. Produziert die Bauch-
speicheldriise zu wenig Insulin, kann Zucker
von den Zellen nicht aufgenommen werden
und steht ihnen damit auch nicht als Treibstoff
zur Verfiigung. Die Blutzuckerwerte steigen
an, ab einem bestimmten Wert im Blut (,Nie-
renschwelle”) wird der Zucker mit dem Urin
wieder ausgeschieden, ohne die Zellen mit
Energie versorgt zu haben. Bei zuckerkran-
ken Menschen kann Zucker nicht nur im Blut,
sondern auch im Urin festgestellt werden.

Was beeinflusst den
Zuckerwert?

Stark kohlehydratreiche Erndhrung LT
fuhrt zu Diabetes, auch bestimmte \ 3
Medikamente wie Cortison oder -
Ostrogene erhéhen die

Werte. Untererndhrung oder
erbliche Veranlagung fiihrt
ebenso zu veranderten Werten
wie Stress, Schwangerschaft und
Erkrankungen der Bauchspeicheldriise. &




Natrium & Kalium

Der richtige Wasserhaushalt.

Fi]r das Funktionieren des menschlichen
Organismus sind auch Mineralstoffe, die mit
der Nahrung aufgenommen werden, uner-
lasslich. Zu ihnen zahlen Natrium und Kali-
um. Natrium, das unser Kérper zum gréBten
Teil aus Kochsalz gewinnt, hat eine Wasser
speichernde Wirkung.

Seine wichtigste Aufgabe ist die Regelung
der Wasserverteilung in den Kérperrdumen:
Natrium halt die Menge der Flissigkeit au-
Berhalb der Zellen immer gleich.

Denn wenn Zellen zu viel Wasser verlieren,
trocknen sie aus, altern schneller und ster-
ben schlieBlich ab. Uber die Bestimmung des
Natriums kann also der Fliissigkeitshaushalt
des Kérpers beurteilt werden: Ein erhéhter
Wert bedeutet einen Mangel, ein zu niedri-
ger ein Zuviel an freiem Wasser im Kérper.

Kalium wiederum sorgt im Zusammenspiel
mit Natrium fir ausreichend Wasser in den
Zellen. Es ist auBerdem an den elektrischen
Vorgéngen in Nerven und Muskeln beteiligt.
Wenn bei einem Kaliummangel das richtige
Verhdltnis von Natrium zu Kalium gestért ist,

werden die Muskeln tréage, es kann

zu Lahmungserscheinun-

gen und zur Bildung

von Flissigkeitsan-
sammlungen

{so genannten

Odemen)

kommen.

Kérperzelle -
trocknet ohne Wasser aus

Was beeinflusst
den Natrium- und Kaliumwert?

Zu niedrige Natriumwerte kénnen bei star-
kem Schwitzen, Erbrechen, Durchfall und
Einnahme bestimmter Medikamente (z. B.
Entwdsserungsmittel) auftreten, erhohte bei
Durchfall, Fieber und so genannten ,Kochsalz-
vergiftungen”.

Zu niedrige Kaliumwerte treten bei Alkohol-
krankheit, Magersucht, chronischem Durch-
fall oder Erbrechen und ebenfalls durch die
Einnahme von Entwdsserungsmitteln auf.
Ursache fir erhohte Kaliumwerte kann die
Einnahme bestimmter Medikamente, aber
auch ein Nierenleiden sein. )

Was sind Normalwerte?

Natrium im Blut: 130-150 mmol/I
Natrium im 24-Std.-Urin: 130-260 mmol/Tag
3,5-5,0 mmol/I
35-100 mmol/Tag

Kalium im Blut:

Kalium im 24-Std.-Urin:

Vorsorgeuntersuchung 15



Blut - ein besonderer Saft

Die 15.000fache VergréBerung eines Blutstropfens: Blut
besteht aus zwei Hauptbestandteilen, der Blutflussigkeit
(= Blutplasma) und den festen Bestandteilen (Blutzellen
wie rote und weiBe Blutkorperchen, Blutpldttchen).
Ungefdhr 55 Prozent des Blutes sind Plasma, das wie-
derum hauptsdchlich aus Wasser besteht und in dem
EiweiBe, Nahrstoffe, Minerale und Abfallstoffe gelost
sind. Der Blutkreislauf ist das gréBte Transportsystem
im Korper. Er transportiert Nahrstoffe und Sauer-
stoff zu den Kérperzellen und Abfallstoffe aus
den Zellen zu den Lungen und Nieren. Blut
enthdlt viele Abwehrkrafte des Kérpers,
und schlieBlich regelt der Blutkreislauf
auch die Kérpertemperatur, indem er
Wearme aus der Kérpermitte nach auBen
zu den Armen und Beinen tragt.

Die Klugsten e0000000

Die kleinen weiBen Blutkérperchen (Lymphoz
ten) zdhlen zum Abwehrsystem des Kérpers.
Sie vergessen niemals einen Feind: Generatio-
nen von kleinen weiBen Blutkérperchen ,mer-
ken” sich Krankheitserreger. Wer etwa als
Kind die Masern hatte, dessen Lymphozyten
haben das Masern-Virus kennen gelernt. Sie
finden und erkennen es immer wieder, wenn
es in den Kérper eindringt, und zerstéren es -
auch noch mit 80 Jahren.

Die GroBBten ee o e o0 o

Auch groBe weiBe Blutkérperchen
(Monozyten) gehéren zur Krankheits-
abwebhr. Sie bewegen sich sehr rasch,
umzingeln Krankheitserreger und ver-
schlingen sie.

16 Blutuntersuchung



e o ¢ Die ersten Angreifer

Die haufigsten weiBen Blutkérperchen heiBen Granulozyten.
Auch sie werden im Knochenmark hergestellt. Dringen
Krankheitserreger in den Kérper ein, sind die
Granulozyten die ersten Angreifer. Sie gehen
sofort daran, die Eindringlinge zu umzingeln.

' @ o Die Haufigsten
Bis zu 30 Billionen rote Blutkérperchen (Erythro-
zyten) besitzt der Mensch. Sie transportieren
Sauerstoff durch den Kérper und enthalten den
Blutfarbstoff Hamoglobin. Erythrozyten leben

nur drei Monate. Das Knochenmark bildet aber
pro Sekunde zwei Millionen neue Erythrozyten

#"nach. In em einzigen Tropfen Blut

- befinden sich finf Millionen rote,

#" aber nur 9000 weiBe
=5 Blutkérperchen.

. _‘._

L P

Fdlle fiir Zellen »

) Fibrin-Faden bilden bei Verletzungen
Die einer Ader ein dichtes Netz, das die
Blutplattchen (Thrombo sammeln sich austretenden Blutzellen aufféngt und
an Stellen, an denen eine Ader verletzt wurde, die Wunde verschlieBt, bis sie ver-
und verschlieBen die Offnung wieder. heilt ist.
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Wie Sie lebensbedrohenden
Krankheiten rechtzeitig
vorbeugen.

Das soll eine Maschine erst einmal schaf-
fen: im Jahr mehr als eine Million Liter Flissig-
keit durch ein verzweigtes Réhrensystem von
96.000 Kilometer Lénge zu pumpen,

Tag und Nacht, ohne Pause. So
wie unser Herz: eine Pumpe,
die das mit den 3,5 bis sieben
Litern Blut unseres Kérpers
stdndig macht.

Der Blutkreislauf ist das
groBte Transportsystem des
Kérpers. Er bringt Nahrstoffe,
die tber den Darm
ins Blut gelangen,
und Sauerstoff
aus den Lungen
zu den Kérper-
zellen, die bei-
des in Energie

S

= B

\ |
il

J

&

S

{
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.'I : :
SYSTOLISCH - DIASTOLISCH

o
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A \

Beim Blutdruckmessen werden zwei Werte gemessen:

der systolische und der diastolische Druck.

umwandeln. Gleichzeitig ist er
die Mullabfuhr der Zellen und
transportiert Abfallstoffe
entweder zu den Lungen,
wo wir sie als Kohlen-
dioxid ausatmen,
oder zu Nieren und
Leber, von wo
aus sie mit dem
Harn ausgeschie-
den werden.
Damit das Herz seine
volle Pumpleistung erfiillen
kann, hat unser Kérper fir seine Blutgefa-
Be ein ausgekligeltes Hoch- und Nie-
derdrucksystem entwickelt.

X Auf leisen Sohlen
I" "'3 Vom Herzen wird sauerstoffrei-
A ches Blut mit hohem Druck in
N : die Organe gepumpt. Dort

sinkt der Druck in der Weite
der zu durchstrémenden Ge-

N biete, der Riickfluss zum Her-
. zen erfolgt dann unter scho-
nenden Niederdruck-Be-
dingungen - jedenfalls

Das Zusammenziehen des Herzens heiBt Systole.
Der systolische Druck ist der héchste Druck, der auf
die Arterienwdnde ausgetibt wird.

im ,Normalzustand”.
Standiger hoher Blut-
druck fihrt auf leisen
Sohlen zu schweren
und tddlichen Er-
krankungen. Er scha-
digt wegen der mit
ihm verbundenen
Mehrarbeit das

Die Erschlaffungsphase der Herzmuskeln, die auf

die Systole folgt, heiBt Diastole. Der diastolische Druck
entsteht kurz vor dem ndchsten Herzschlag. Er ist

der niedrigste Druck — wenn der Herzmuskel sich
entspannt hat und neues Blut in die Herzkammern
stromt.

i
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Herz und die BlutgefaBe. Das
trugerische Fehlen von Beschwer-
den bedeutet nicht, dass man
vor den Folgen des Bluthoch-
drucks verschont bleibt: Jahre vor
der Zeit wird das Herz durch Mehrarbeit tiber-
fordert. Hoher Blutdruck ist daher einer der
Risikofaktoren fir Herzinfarkt, Schlaganfall,
Angina Pectoris und Verkalkung der Adern.
Mehr als die Halfte der Menschen, die in
industrialisierten Landern wie Osterreich
leben, sterben an Herzinfarkt oder Schlagan-
fall - und Bluthochdruck ist der Férderer
Nummer eins dieser Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen. 1,6 bis zwei Millionen Hypertoniker
(Menschen, die unter Bluthochdruck leiden)
gibt es in Osterreich.

Was tun fiir normalen Blutdruck?

Héchstens die Halfte
von ihnen ist in arzt-
licher Behandlung. Es
muss also rund
800.000 unentdeckte
Hypertoniker in Oster-
reich geben.

Das bedeutet, dass
im Jahr Tausende
Schlaganfdlle und |160

Herzinfarkte darauf /
zuriickzufithren sind 140 /

dass die Betroffenen |120

nichts von ihrem er- [,
geringe maBige
Belastung  Belastung

,normaler” Blutdruck?

hohten Blutdruck wis-

sen und daher auch

nichts dagegen tun. 60 l
Der Blutdruck ist

auch beim Gesunden

80

\ 4

Normalwert 120/80

Auch der normale Blutdruck steigt mit der
kérperlichen Belastung - aber was ist ein

200
180 J

maximale
Belastung

Mehrarbeit

schadet dem Herzen

eine sehr schwankende
GroBe. Deshalb ist es mit
einer Einzelmessung nicht
getan. Jeder sollte seinen
Blutdruck zu Hause selbst
messen. Mit Hilfe von 30 Selbst-

messwerten kann der Arzt die Blutdrucksitua-

tion beurteilen und feststellen, ob man unter
Bluthochdruck leidet.

Den Arzt fragen!

Die Selbstmessung erspart nicht den Arzt:
Sie dient aber dazu, eine entsprechende Be-
handlung, die genau zum Patienten passt, zu
ermoglichen, nachdem die mannigfachen und
oft allzu persénlichen
Ursachen fur den Blut-
hochdruck herausge-
funden worden sind. &

Systole/Diastole

niedrig bis 100/60
normal 120/80
grenzwertig 120/80 bis 140/90
erhoht > 140/90

Die Tabelle zeigt den normalen Tages-
blutdruck. Bei gesunden Menschen
sollte der Blutdruck im Alltag nicht
Uber die angegebenen Werte steigen.

1) In Ruhe bei mehrmaliger Messung.
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Blutbild

Was alles im roten
JLebenssaft” steckt.

Beim ,Blutbild” werden die verschiedenen
Zellarten des Blutes ermittelt. Das so genann-
te ,kleine Blutbild” beinhaltet die Bestim-
mung und Zdhlung

der roten Blutkérperchen (Erythrozyten),
der weiBen Blutkdrperchen (Leukozyten),
der Blutpléattchen (Thrombozyten),

der Menge an rotem Blutfarbstoff
(Hémoglobin) sowie

des Anteils der Blutzellen am
Gesamtblut (Hamatokrit).'

[~ 2 o & o o

Eine Beurteilung des roten Blutbildes wird nie-
mals anhand eines einzelnen Laborwertes
erfolgen, sondern setzt immer die Kenntnis
verschiedener Parameter - z. B. Erythrozyten-
zahl, Hémoglobin und Hamatokrit - voraus.

Rote Blutkérperchen (Erythrozyten)

Rote Blutkérperchen transportieren Sauer-
stoff. Sie werden im Knochenmark
gebildet und nach etwa 120
Tagen von der Milz abge-
baut.

Was bedeuten
abweichende Werte?

Ein zu niedriger Wert, also ein
Mangel an Erythrozyten (Andmie),
kann zustande kommen durch Blutverlust (z. B.
bei Blutungen nach innen oder auBen), unge-
ntuigende oder fehlerhafte Bildung, zu schnel-
len Abbau oder Zerstérung der Erythrozyten

20  Blutuntersuchung

im Organismus. Der haufigste Grund fir
ungenigenden Aufbau ist ein Mangel an
Eisen, Vitamin B12 oder Folsdure. Uberhshte

Werte durch Vermehrung (Polyglobulie)
sind selten. Ursachen kénnen ein ver-
ringertes Angebot an Sauerstoff
(etwa Aufenthalt in groBen Hohen),
verringertes ,inneres” Angebot |
von Sauerstoff (z. B. bei
chronischen Lungen-




oder Herzerkrankungen) oder eine Erkran-
kung des Knochenmarks sein.

Blutfarbstoff (Hamoglobin)

4 Der wichtigste Bestandteil der roten Blut-
kérperchen ist der rote Blutfarbstoff Hdmoglo-
bin. Er macht 90 Prozent des Trockenge-

| wichts der Erythrozyten aus und ist fir den
» Sauerstofftransport verantwortlich. Dieser

Vorgang erfolgt, indem der rote Blutfarbstoff
I den Sauerstoff an sich bindet, in alle Gewe-

be transportiert und dort im Austausch mit
Kohlendioxid (CO,) abgibt. Blut, dessen
Hamoglobin mit Sauerstoff beladen ist, hat
eine hellrote Farbe; sauerstoffarmes Blut da-
gegen ist dunkel.

Was bedeuten abweichende Werte?

Der Hamoglobinwert steigt und fallt dbli-
cherweise mit der Erythrozytenzahl. Aber
auch wenn nur der Wert des roten Blut-
farbstoffs Hamoglobin erniedrigt ist, spricht
mann von Blutarmut (Anémie). Eine Erho-
hung des Normalwerts geht in der Regel
mit einer Vermehrung der roten Blut-
kérperchen Hand in Hand und
deutet auf zu starke Vermeh-
rung von Erythrozyten (Poly-
globulie) hin.

Hamatokrit

Der Hamatokrit (Hk) gibt
an, welchen Anteil die festen
Blutbestandteile (also die Blut-
zellen) am Gesamtblut (also den
festen und flissigen Bestandteilen

1) Die Normalwerte finden Sie auf Seite 9.

zusammen) haben. Mit Hilfe einer Zentrifuge
wird das Blut dazu in seine festen und fliissi-
gen Bestandteile aufgetrennt, danach wird
das Verhdiltnis in Prozent abgelesen.

Was bedeuten
abweichende Hamatokritwerte?

Ein erniedrigter Hamatokritwert besagt,
dass entweder die festen Anteile des Blutes
vermindert sind (dementsprechend miissen
dann die Erythrozyten und das Hamoglobin
vermindert sein) oder dass der fliissige
Anteil des Blutes erhoht ist, meist durch
Blutverlust oder Zerstérung (Héamolyse).

Eine Erhohung der Hamatokritwerte
bedeutet entweder eine Vermehrung der
festen Blutbestandteile (Polyglobulie) oder
eine Verminderung der fliissigen (zu starke
Entwasserung des Kérpers, Eindickung des
Blutes).

Hamatokrit-Bestimmung im Laborautomaten
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Blutplattchen (Thrombozyten)

Die Blutplattchen sind ein
wichtiger Zellbestandteil
des Blutes, mit dessen
Hilfe Verletzungen von
GefaBen - sofern sie
nicht zu groB sind -
innerhalb von norma-
lerweise nicht mehr
als ein bis drei Minuten
verschlossen sind.
Wird ein GefaB ver-
letzt, so lagern sich Throm-
bozyten an die Wundrander
an, geben ,Botenstoffe” ins Blut ab,
die die Blutgerinnung in Gang bringen und
andere Blutzellen zur Reparatur des Scha-
dens heranlocken, und bilden dann einen
Blutpfropfen (Thrombus), der einen weiteren
Blutverlust verhindert.

Werden Sie

Blutkomponenten-Spender!

Bei der so genannten Blutkomponenten-
spende spenden Sie nicht Vollblut, son-
dern jeweils den Blutanteil (Blutkompo-
nente), den die meist schwerstkranken
Patienten am dringendsten brauchen,
wie z. B. Plasma und Thrombozyten.

Bei diesem maschinellen Verfahren ist es
aber auch méglich, zwei Erythrozytenkon-
zentrate bei einem Termin zu spenden.
Der Zeitaufwand betragt je nach Kompo-
nente zwischen 30 Minuten und einein-
halb Stunden.

Telefonische Auskunft gibt die Rotkreuz-
Blutspendezentrale in Ihrer Néhe (S. 31).
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Was bedeuten
abweichende Werte?

Voriibergehende Erhéhungen der
Thrombozytenzahlen finden sich

zum Beispiel nach schweren
Infektionskrankheiten, nach

akuten Blutverlusten oder
nach Entfernung oder Ver-

letzung der Milz (sie ist das
Abbauorgan fiir die Blutplatt-
chen und Blutzellen).

Stark erhéhte Werte fithren
zu einem Thromboserisiko! Ei-

ne zu niedrige Thrombozytenzahl
wiederum kann von einer Produk-
tionsstérung im Knochenmark, etwa bei
Schadigung durch Medikamente, Gifte, aber
auch durch einen erhéhten Verbrauch oder
Abbau (z. B. Sepsis) hervorgerufen werden.

Die ausreichende Neubildung von Throm-
bozyten wird auch von bésartigen Erkrankun-
gen des Knochenmarks (Leukdmie) beein-
trachtigt oder gar verhindert.

Stark erniedrigte Thrombozytenzahlen fiih-
ren zu verléngerten Blutgerinnungszeiten.
Das bedeutet wiederum, dass eine Blutung
lebensbedrohliche AusmaBe annehmen kann!

Blutkomponenten-Spenden retten Leben



WeiBe Blutkérperchen
(Leukozyten)

Die weiBen Blutkérperchen wer-

den auch als ,Polizei des Blutes”
bezeichnet, da sie bei der Abwehr

von Fremdstoffen und Krankheitser-
regern besonders wichtig sind. Wann
immer der Kérper durch das Auftreten
von ,Feinden” wie Bakterien, Pilzen oder
anderen Fremdkérpern, aber auch durch
extreme koérperliche oder psychische Belas-
tung in Alarmbereitschaft versetzt wird, wer-
den Leukozyten mobilisiert, die ihren Kampf
gegen die Eindringlinge aufnehmen, der sich
in der Folge als Entziindung GuBert.

Was bedeuten abweichende Werte?

Die haufigste Ursache fiir einen erhéhten
Wert ist eine Auseinandersetzung des Kor-
pers mit tiblicherweise Bakterien, Pilzen oder
Parasiten (zum Beispiel mit Malariaerregern),
seltener mit Viren.

Seltenes AB negativ

Verteilung der Blutgruppen in Osterreich in Prozent

Weiters konnen

jede Form von extremem

Stress und jeder Schockzustand eine - zu-
meist nur kurz anhaltende - Vermehrung
von Leukozyten bewirken. Extrem ausgeprdg-
te Erhdhungen der Leukozytenzahl finden

-y

Leukozyten (links) und rotes Blutkérperchen

sich bei den schwersten Erkran-

kungen unseres Blutsystems,

den Leukdmien. Verminderte

Leukozytenwerte lassen sich

im Rahmen schwerster Infek-

tionen als Ausdruck der Er-

schépfung des Abwehrsystems

des Organismus, bei Schadigun-

gen des Knochenmarks (zum Beispiel

durch Medikamente, Réntgenstrahlen oder

chemische Substanzen), bei vielen Virusinfek-

tionen und bei bestimmten Erkrankungen
des Blutsystems finden.
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Schaden vermeiden.

Eine Schadigung der Leber kann durch
Alkohol, Medikamente sowie durch Chemika-
lien ausgel6st werden. Die Alkoholmenge,
die wir problemlos genieBen kénnen, ist lei-
der nur schwer festzustellen, weil es sehr
groBe individuelle Unterschiede gibt. Ge-
sichert ist, dass Frauen weniger als Manner
vertragen. Bei ibermdaBigem Alkoholge-

Immer wieder werden neue
Hepatitis-Erreger gefunden

wicht und Stoffwechselstérungen die
Ursache.

Eine Leberentziindung (Hepatitis) wird
meist durch Viren hervorgerufen. Die
wichtigsten Viren sind mit dem ,Hepatitis-
Alphabet” von A bis G gekennzeichnet. In
der akuten Phase der Entziindung kann
die Leber der Entgiftung von Schadstoffen
im Blut nicht mehr nachkommen. Durch
den Gallenfarbstoff, der ebenfalls nicht
abgebaut wird, kommt es zur Gelbsucht.
Fir die Hepatitis A und die Hepatitis B
gibt es eine Schutzimpfung, sodass der
Gefahr vorgebeugt werden kann. Das
Virus, das fiir die Hepatitis C verantwort-
lich ist, die haufig chronisch verlauft, wurde
erst 1989 entdeckt. Es gibt leider bis heute
keine Impfung, wohl aber seit einigen Jahren
sehr wirksame Behandlungen. Bei erhshten
Leberwerten sollte daher immer auch eine
asymptomatische Hepatitis-C-Infektion aus-
geschlossen werden.

Bei Plasmaprodukten, die Patienten etwa
nach einem Unfall oder bei einer Operation
verabreicht werden, liegt die Gefahr einer
Infektion heute bei null, denn diese Prapa-
rate werden allesamt einer Virusinaktivie-

nuss entsteht zuerst eine so genannte Fett- rung unterzogen. )
leber. Wird das Lebergewebe in
weiterer Folge durch Narbenge- . 4 OFMAIe LELE
webe ersetzt, so entsteht im Laufe
der Zeit die Leberzirrhose. Auch Gamma-GT weniger als 55 U/l weniger als 38 U/I
d!e nl.cht alkoholische Fettleber ISF GPT unter 45 U/ unter 34 U/I
ein Lifestyle-Problem, denn bei
GOT unter 35 U/I unter 31 U/I

fast allen Patienten sind Uberge-
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Hepatitis
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alle Hepatitisviren sind gleich gefdhrlich.

HAV. Die Virus-A-Hepatitis wird meist bei
schlechten hygienischen Verhdltnissen, etwa
durch mit Fakalien verunreinigte Nahrungs-
mittel oder durch schmutziges Wasser, tiber-
tragen. Hepatitis A heilt fast immer folgen-
los aus. Ein Impfstoff ist vorhanden.

HBV. Weltweit sind zwei Millionen Men-
schen an Hepatitis B erkrankt. Eine Virus-B-
Hepatitis kann in zehn Prozent der Falle
chronisch verlaufen und zu Leberzirrhose
fuhren. Sie wird meist durch sexuellen Kon-
takt, bei Tatowierung oder durch den Ge-
brauch verunreinigter Nadeln beim Drogen-
konsum tibertragen. Eine weitere Gefahren-
quelle stellt das vor allem bei Jugendlichen
in jingster Zeit beliebte ,Piercing” dar. Ein
Impfstoff ist vorhanden.

HCV. Auch die Virus-C-Hepatitis kann
durch Blut tibertragen werden, bei der Half-
te aller Infektionen sind die Ubertragungs-
wege aber nicht bekannt. Eine Erkrankung
an Virus-C-Hepatitis zieht sich ebenfalls oft
sehr lange hin und kann mit schwer wie-
genden Schadigungen der Leber verbunden

sein. Mehr als 50 Prozent der Erkrankungen
werden chronisch. Die Leberwerte Gamma-

Gentechnik - im Einsatz
fur die Gesundheit

GT, GOTund GPT (siehe dazu Seite 13)
steigen im Falle einer Hepatitis-Infektion

meist an.

Viren auf der Spur

Jedes Lebewesen fiihrt seinen ,Bauplan”
und seine ,Betriebsanleitung” in jeder
Kérperzelle standig mit sich: die DNS
(Desoxyribonukleinséure), den Tréger
der Erbinformation. Ein neuer Test, die
Polymerase-Kettenreaktion (Polyme-
rase Chain Reaction, PCR), kann jede
DNS oder ihre Bruchstiicke erkennen
- also auch die von Viren. Blutspenden
werden daher routinemdBig mit diesem
Test untersucht, um Krankheitserreger
- wie beispielsweise Hepatitis-Viren oder
das HI-Virus - noch schneller und besser
erkennen zu kdnnen (siehe Seite 26). Das
Risiko einer Infektion tiber Blutkonserven
wird mit Hilfe des PCR-Tests noch einmal
ein groBes Stiick kleiner.
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Aids — nur Vorsicht schiitzt!

Das Rote Kreuz
untersucht Blutspenden
genauestens auf HIV.

Aids ist eine durch ein Virus hervorgerufene
Krankheit. HIV bedeutet ,human immunode-
ficiency virus” (humanes Immunschwdéche-
Virus), Aids ist die Abkiirzung fiir ,acquired
immune deficiency syndrome” (erworbenes
Immunschwéiche-Syndrom). Nach einer Anste-
ckung kommt es zur Schwéchung und spéter
zum Zusammenbruch der natirlichen Abwehr-
krafte. Der Organismus wird mit bestimmten
Krankheitserregern - auch solchen, die fiir die
Gesundheit normalerweise harmlos sind — nicht
mehr fertig. Die Folge sind schwere Infektions-
krankheiten, es konnen aber auch seltene
Krebsformen und Verdnderungen des Gehirns
auftreten. HI-Viren sind auBerhalb des mensch-
lichen Kérpers nicht lange lebensfahig. Damit
es zu einer Infektion kommt, miissen sie be-
stimmte Abwehrzellen des Kérpers erreichen.
Dort befallen sie diese Zellen, vermehren sich
in ihnen und zerstoren sie schlieBlich.

Was sagt ein HIV-Test aus?

Eine HIV-Infektion lasst sich feststellen, in-
dem man entweder den Erreger selbst oder
Abwehrstoffe (Antikérper) gegen ihn im Blut
nachweist. Dies geschieht mit einem Antikor-
per-Suchtest fiir HIV und zusatzlich dem Nach-
weis des Virus. Das Osterreichische Rote
Kreuz unterzieht alle Blutspenden solchen
Aids-Tests, um die Ubertragung von HIV
durch Blutkonserven auszuschlieBen.

Im Falle eines positiven Testergebnisses
erfolgen eine neuerliche Blutabnahme und
die Durchfiihrung von Bestétigungstests. &
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Wie wird das HI-Virus iibertragen?

* Durch ungeschiitzten Geschlechtsverkehr
mit einem infizierten Partner/einer infi-
zierten Partnerin,

e durch infiziertes Blut, z. B. beim gemein-
samen Gebrauch von Injektionsnadeln,

* von einer infizierten Frau wahrend der
Schwangerschaft bzw. wahrend der
Geburt auf ihr Kind.

Wie wird das HI-Virus nicht tibertragen?

* Durch Kérperkontakte wie Handeschit-
teln, Umarmen, Streicheln oder Kiissen,

¢ Anniesen oder Anhusten,

e Zusammenleben mit HIV-Infizierten oder
Aids-Kranken,

e gemeinsamen Gebrauch von Geschirr,
Glasern, Besteck und Handtiichern,

¢ Beniitzen von Toilette, Bad und Dusche,

¢ Besuche im Schwimmbad, in der Sauna
oder beim Sport,

* Besuche beim Arzt, Zahnarzt, Gyndko-
logen und im Krankenhaus,

* Haustiere oder Insektenstiche,

* beim Blutspenden,

¢ Erste-Hilfe-MaBnahmen, wenn die
tblichen VorsichtsmaBnahmen einge-
halten werden.

HI-Viren sind sehr empfindlich. Hoch-
prozentiger Alkohol, aber auch chlor-
haltige Haushaltsreiniger machen sie
unschadlich.



Was bringt Blutspenden?

Der Blutspender bekommt
aber noch mehr:
* die kostenlose Bestimmung seiner Blut-

gruppe, seines Rhesusfaktors und seines
Hamoglobinwertes,

* die kostenlose Uberpriifung auf Hepatitis-
B- und -C-Viren bzw. ob man eine unent-
deckte Infektion durchgemacht hat,

* den kostenlosen Nachweis eventueller
Blutgruppen-Antikérper (diese zu kennen

ist lebenswichtig fur den Fall, dass man
selbst einmal Blutkonserven benétigt),

* einen kostenlosen Blutspendeausweis (fiir
den Fall, dass man selbst einmal Blutkon-
serven benétigt, sind fur die Hilfeleis-
tenden wichtige Informationen schon
bekannt) und

* die Benachrichtigung bei Verdacht auf
Erkrankungen.

Es rettet Leben und dient

der eigenen Gesundheit! Jf| Blut spenden kénnen,

| erfahren Sie auf Seite

B % 4 31 und im Internet auf
eim Blutspenden werden dem J1 www.blut.at!

Spender 450 Milliliter Blut aus der Al

Armvene entnommen. Wer vor dem kleinen + ﬁ

Stich Angst hat, dem empfielt Josef Fisch- T

bach, der mit seinen beiden S6hnen bereits e T ——— I

tber 200-mal Blut gespendet hat: ,Einfach o e~

wegschauen. AuBerdem gibt’s nachher Scho- B

kolade als Belohnung.” .
AuBerdem erhdlt jeder Blutspender die =

gute Gewissheit: Ein anderer Mensch, Opfer —

eines Verkehrsunfalles oder einer akuten

Erkrankung, wird durch meine Spende wei- i ------

terleben.

L
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Checklisten — Meine Gesundheit

Ein wichtiges Indiz fir lhre Gesundheit ist Formel zur Errechnung des BMI:
der Body-Mass-Index (BMI). Der BMI sollte
zwischen 19 und 24 liegen. Sie kénnen ihn
leicht selbst berechnen.

Vermeiden Sie einseitige Diéten. Bei gerin- Berechnungsbeispiel: ~ KérpergréBe: 1,70 m
gem Ubergewicht ist Gewicht halten besser ggr:ggwgng ;%9
als ein Auf und Ab! Aber wenn Sie an Diabe- — :
tes, Fettstoffwechselstérungen oder Bluthoch- Bis zu einem BMI von 30 spricht man von mé&Bi-
druck leiden, sprechen Sie mit Ihrem Arzt. gem Ubergewicht. Idealgewicht ware also 68 kg.

Kérpergewicht in kg

KorpergroBe in m x KérpergroBe in m

Vorsorge ist besser als Heilen. Mit dieser Checkliste kénnen Sie tiberprifen, wie gesund |hr Lebens-
stil tatsachlich ist. Bitte beantworten Sie den Fragebogen ehrlich. Sollten Sie mehr als drei
Fragen mit ,Ja” beantwortet haben, ist es an der Zeit, gute Vorsatze auch in die Tat umzusetzen.

BM! tiber 24.

Ich leide an einer chronischen Krankheit.

Ich bin Raucher/Raucherin.

Ich trinke regelmaBig Alkohol.

Ich betreibe weniger als dreimal wochentlich Sport.

In den letzten zwei Wochen habe ich Medikamente eingenommen.

Ich trinke weniger als 2,5 | Wasser, Krduter- oder Friichtetee taglich.

Ich fuhle mich haufig gestresst oder tiberlastet.

Gehen Sie regelmaBig zu Kontrolluntersuchungen. Tragen Sie als Merkhilfe die Termine hier ein:

Ich gehe zweimal jahrlich zur Kontrolle zum Zahnarzt.

Ich gehe jahrlich zum Augenarzt.

Ich gehe jahrlich zur Vorsorgeuntersuchung.

Fir Manner: Ich gehe einmal im Jahr zum Urologen.

Fur Frauen: Ich gehe jahrlich zur Kontrolle zum
Gynakologen und mache monatlich die
Selbstuntersuchung der Brust.

Ich Gberpriife regelméBig meinen Impfschutz
(besonders vor Fernreisen).
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Einheiten und ihre Abkiirzungen

Was sind ,alte Einheiten”, was sind
Sl-Einheiten?

Wir haben in dieser Broschiire die Werte in
,alten Einheiten” und SI-Einheiten angegeben.
In der Medizin galten tber die Jahrhunderte

A

g | Gramm

mg | Milligramm = 0,001 Gramm

I | Liter

ihrer Geschichte sehr unterschiedliche Norm-
systeme, die sich an verschiedenen historisch
gewachsenen Messsystemen orientierten.

Das Systeme international d'unité (kurz SI),
regelt die Verwendung von Einheiten in den
Naturwissenschaften, hat sich aber in der

medizinischen Praxis wenig durchgesetzt.

Werte, die von manchen Labors in SI

Einheiten angegeben werden, haben wir
in ,alten” und SI- Einheiten aufgelistet.

dl | Deziliter = 0,1 Liter 101 Dezi d

ml | Milliliter = 0,001 Liter 102 Zenti G

pl | Mikroliter = 0,001 Milliliter = 10-¢ Liter 103 Milli m

U | Units (MaBzahl fiir Enzymaktivitét) 10-¢ Mikro M

mU | Milliunits = 0,001 Units 10-? Nano n
mol | MaBanzahl fiir Stoffmenge 10-"2 Piko p
mmol | Millimol = 0,001 Mol 10-* Femto f
G/l | Giga pro Liter 10° Giga G
T/l | Tera pro Liter 101 Tera T

Wenn Sie sich gesund fiihlen,
kénnen Sie Leben retten,
indem Sie Blut spenden.
Trotzdem gibt es einige Vor-
- aussetzungen und Kriterien,
die Sie erfiillen sollten.
Sie finden diese auch im Internet unter www.
roteskreuz.at/213.html oder erfahren sie un-
ter der Servicenummer 0800 190 190.
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Weitere Informationen

Mehr Informationen zum Thema Befund und Gesundenuntersuchung:

Christine Schottdorf-Timm und Volker Herbert Woschnagg und Wolfgang Exel:
Maier: GU-KompaB Laborwerte. Mein Befund. Laboruntersuchungen ver-
Miinchen: Grafe und Unzer Verlag 1997, standlich gemacht.

96 Seiten, EUR 7,10 Wien: Ueberreuter, 2., aktualisierte Auf-

lage 2001, 384 Seiten, EUR 29,95

. B oy ]
Mehr Informationen zum Thema Blut finden
Sie im Internet unter www.blut.at. b [P
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Bestellen Sie weitere Broschiiren des
Osterreichischen Roten Kreuzes unter der
E-Mail-Adresse service@roteskreuz.at oder
telefonisch unter 01/589 00-357.

'OSTERREICHISCHES ROTES KREUZ

Mehr Informationen zu unseren Publikationen
finden Sie auch im Internet unter
www.roteskreuz.at/89.html.
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lhre Chance zu handeln

Wo Sie in Osterreich Blut
spenden konnen.

Osterreichisches Rotes Kreuz
Blutspendezentrale fiir W, NG, BGLD
Wiedner HauptstraBe 32

1041 Wien

Telefon: 01/589 00-202

Fax: 01/589 00-209

E-Mail: blut@roteskreuz.at

Landesverband Kérnten
Blutspendezentrale fur Karnten
Grete-Bittner-StraBe 7

9020 Klagenfurt

Telefon: 0463/466 55-1921
Fax: 0463/466 55-1929

E-Mail: organisation@blz k.roteskreuz.at

Landesverband Oberésterreich
Blutspendedienst fur Oberasterreich
KrankenhausstraBe 9

4017 Linz

Telefon: 0732/77 70 00

Fax: 0732/77 70 00-12

E-Mail: office@blutz.o.redcross.or.at

Landesverband Salzburg
Blutspendedienst fiir Salzburg
LindhofstraBe 20

5020 Salzburg

Telefon: 0662/43 99 27

Fax: 0662/43 99 27-20

E-Mail: blutspendedienst@s.roteskreuz.at

Landesverband Steiermark
Blutspendedienst fiir die Steiermark
Merangasse 26

8010 Graz

Telefon: 0316/32 20 00

Fax: 0316/36 01-199

E-Mail: blutspendedienst@st.roteskreuz.at

Landesverband Tirol
Blutspendedienst fiir Tirol
AnichstraBe 35

6020 Innsbruck

Telefon: 05 05 04-22935
Fax: 05 05 04-24730
E-Mail: blut@t.roteskreuz.at

Landesverband Vorarlberg
Blutspendedienst Feldkirch
Carinagasse 41

6800 Feldkirch

Telefon: 05522/732 75

E-Mail: mail@bb.v.roteskreuz.at
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