Fragenkatalog zur Anatomie des Herz-Kreislaufsystems beziiglich der
Vorlesungsreihe Humanbiologie Il fur den Studiengang Medizintechnik und
Medizininformatik

Das Herz-Kreislaufsystem
Lemen Sie den grundlegenden makroskopischen und histologischen Aufbau des Herzens und
der Blutgefélie.
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Nennen Sie die Blutwege innerhalb des Herzens (Raume und Klappen) ausgehend von der
V. cava inferior zur Aorta.

FUhrt der Truncus pulmonalis sauerstoffreiches oder sauerstoffarmes Blut?

Wie sind die Herzklappen aufgebaut?

v o Welche Rdume des Herzens trennt die Mitralklappe?
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Was sind die Chordae tendineae? Sebaufadin on den Segh ol Pogilamushuln

Welche Aufgabe haben die Papillarmuskeln? Veivkn duch onfrobdion das Duichscllapn oo Sl in die Vorlsfe- ool
Ist die Tricuspidalklappe eine Segel- oder eine Taschenklappe? Saylkfaf’(’b do- Kammrsgsiole

Was wird als Mediastinum bezeichnet?

Wie schwer ist das durchschnittliche Herz?

Was bezeichnet der Humanmediziner als ,Ochsenherz*?

Welche Struktur wird Herzohr genannt?

Was bedeutet der Begriff ,Mediastinum*?

Wie kommen der erste und der zweite Herzton zustande?

Besitzen die Herzklappen eine Eigenkontraktilitat? Nea : duwch Gufluss mawb‘vﬁ
Wie viele Koronararterien entspringen aus der Aorta? e :

Welche Koronararterie versorgt den Sinusknoten?

Flhrt der Verschluss des Ramus interventricularis anterior zum Vorderwandinfarkt oder

zum Hinterwandinfarkt? o Gnduss oud Rerfrguum
Uber welches Nervensystem wird das Herz innerviert und was bewirkt es am Herzen? Ve;z,lud\vm Nerversydon
Nennen Sie die Hierarchie der Schrittmacherzentren des Herzens. 4 Siuskwte mpothikans : Jus
Nennen Sie die drei Schichten der Herzwand. Endolord, & Atk d“” Rkt
Was ist das Perikard? Hyohard, otkavel

Erklaren sie den Begriff ,Ventilebene®. Kepedwa dus Keres

Wie verandert sich die Ventilebene des Herzens bei der Systole?

Welches Blutvolumen wird durchschnittlich bei der Kontraktion aus dem linken
Ventrikel gepumpt? {02

Welches Blutvolumen wird bei der Kontraktion aus dem rechten Ventrikel gepumpt?
Wie hoch ist der durchschnittliche systolische Blutdruck in Ruhe im linken und im rechten
Ventrikel? Qedds Vedrhol: domnkly [ liakos Verbokel: A0 wm kg

Wie hoch ist das Herzminutenvolumen in Ruhe? 4% -5 Uwnu

Erklaren Sie die histologischen Begriffe: Sarkomer, Z-Scheibe, I-Bande, A-Bande, H-Bande,
M-Linie, Longitudinalsystem, Transversalsystem, Glanzstreifen.

Welche Zell-Zellverbindungen sind fur die Funktion des ,funktionellen Synzytium* zwingend
notwendig? ap juckions

Bezeichnen Sie die wichtigsten Blutgefalie bezlglich der Nomenklatur und Topographie
(siehe Liste wichtiger Blutgefalie).

Welche groeren Gefalie zweigen von der Aorta ab?

Welche gréReren Venen munden in die Vena cava inferior, welche in die Vena cava
superior?

Welche GefaRe werden zu den WiderstandsgefaRen gerechnet? Adenoln: Mwmwb
™
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Was versteht man unter dem Begriff ,Windkesselfunktion“?

Wie hoch ist das Blutvolumen im gesamten Herz-Kreislauf-System? s-6 Likr

Wie hoch ist das Blutvolumen im vendsen System? 5% e, 857 Moine Bludvesbuf , J5T in Adertsyskn,
Flhrt die Arteria pulmonalis sauerstoffreiches oder sauerstoffarmes Blut? 5% i du Meotiadsdon.
FUhrt die Venaportae hepatis nahrstoffreiches oder néhrstoffarmes Blut?

Erklaren Sie die Unterschiede zwischen dem postnatalen und fétalen Kreislauf.

Erklaren Sie die Begriffe Foramen-ovale und Ductus arteriosy i ’;"’J“‘mfdﬁ”m:

Welche groRen Gefalde verlaufen in der Nabelschnur? Jdoia & Veno.  ybilicalis

Fahrt die Venarumbilicalis im fotalen Kreislauf sauerstoffreiches oder sauersteffarmes Blut?

Was bedeuten folgende Begriffe bezlglich der Kapillaren: kontinuierlicher, fenestrierter,
diskontinuierlicher Typ? Nennen Sie jeweils ein Beispiel.

Weisen die Venenklappen eine Eigenkontrakitilitat auf? pea

Das Blut des Diinndarms gelangt tiber die Pfortader in welches Organ? sbe-

Nennen Sie die drei Schichten der grof3en Blutgefalle?

Wie wird die GefalRwand der grof3en Blutgefalie mit Sauerstoff versorgt?

Welche Arterien werden zum elastischen Typ gerechnet?

\_/_Vas unterscheidet histologisch eine Arteriole von einer Venole? Yympathikus

Uber welches Nervensystem werden die Blutgefalle innerviert? Veyiadives Novesyston

Nennen Sie mindestens 2 Gefalde, die fur eine Bypass-OP verwendet werden. /frpn mawvaro indona
Nennen Sie 2 Gefale, die als bevorzugte Zugangswege flr einen zentralen =~ Ve sepher Moo
Venenkatheter (ZVK) verwendet werden? V. jupluis inknax , V- sibclovi

Wie entstehen Odeme? r> Ashs, Ganose., G, Tockyharde. , Methuperdophie.

Welche Folgeerkrankungen entstehen bei einer Rechtsherzinsuffizenz und welche bei einer
Linksherzinsuffizenz?? — dygnoe, Gne

Nennen Sie weitere Erkrankungen, die direkt mit dem Herz-Kreislaufsystem im

Zusammenhang stehen?

Welche Medizintechnikprodukte werden bei Erkrankungen des Herz-Kreislaufsystems

verwendet?
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o Arteria axillaris (Achselarterie)

o Arteria basilaris (Schadelbasisschlagader)

 Arteria brachialis (Oberarmarterie)

o Arteria carotis communis (gemeinsame Halsschlagader)
 Arteria carotis externa (auBere Halsschlagader)

e Arteria carotis interna (innere Halsschlagader)

o Arteria facialis (Gesichtsschlagader)

o Arteria femoralis (Oberschenkelarterie)

o Arteria hepatica communis (gemeinsame Leberarterie)
o Arteria iliaca communis (gemeinsame Beckenarterie)

o Arteria iliaca externa (&4uBere Beckenarterie)

o Arteria iliaca interna (innere Beckenarterie)

o Arteria splenica (Milzarterie, syn. Arteria lienalis)
 Arteria maxillaris (Oberkieferschlagader)

o Arteria mesenterica inferior (untere Eingeweidearterie)
« Arteria mesenterica superior (obere Eingeweidearterie)
 Arteria ophthalmica (Augenschlagader)

e Arteria ovarica (Eierstockarterie)

« Arteria poplitea (Kniekehlenarterie)

o Arteria pulmonalis (Lungenarterie)

Mikro- e Arteria radialis (Speichenarterie)

zirkulation e Arteria renalis (Nierenarterie)

o Arteria subclavia (Unterschliisselbein-Arterie)

o Arteria testicularis (Hodenarterie)

o Arteria tibialis anterior (vordere Schienbeinarterie)

e Arteria tibialis posterior (hintere Schienbeinarterie)

o Arteria ulnaris (Ellen-Arterie)

o Arteria vertebralis (Wirbelarterie)

 Truncus brachiocephalicus (gemeinsamer Hals-Kopf-Stamm)

o Truncus coeliacus (StammgefaB fur die Versorgung der oberen Bauchorgane)
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gemeinsamer Stamm fiir die rechte Kopfschlagader
und die rechte Schliisselbeinarterie
(Truncus brachiocephalicus)

rechte Schliisselbeinarterie
(A. subclavia dextra)

Achselarterie

(A. axillaris)

gemeinsamer Stamm von Leber-;
Milz- und Magenarterie

(Truncus coeliacus)

tiefe Oberarmarterie ——
(A. profunda brachii)

gemeinsame Leberarterie
(A. hepatica communis)

Oberarmarterie
(A. brachialis)

Speichenarterie
(A.radialis)

(A. ulnaris)
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Gesichtsarterie
(A. facialis)
auRere Halsschlagader

(A. carotis externa)
innere Halsschlagader
(A. carotis interna)
gemeinsame Halsschlagader
(A. carotis communis)
innere Brustwandarterie
(A. thoracica interna)
linke Schliisselbeinarterie
(A. subclavia sinistra)

Achselvene (V. axillaris)

Oberarmvene (V. brachialis)

linke Magenarterie "

(A. gastrica sinistra) kopfwarts laufende V_ene
(V. cephalica)

Milzarterie

(A.lienalis)
obere Gekrosearterie
(A.mesenterica superior)

Konigsvene

(V. basilica)

untere Hohlvene
(V. cava inferior)

Speichenvene
(V. radialis)

linke Nierenarterie
(A.renalis sinistra)
untere Gekrosearterie

(A.mesenterica inferior)

linke Eierstockarterie
(A. ovaria sinistra)
gemeinsame Beckenarterie
(A.iliaca communis)

innere Beckenarterie
(A.iliaca interna)
duRere Beckenarterie
(A.iliaca externa)

Oberschenkelarterie
(A. femoralis)
tiefe Oberschenkelarterie
(A. profunda femoris)

groBe Hautvene

Kniekehlenarterie
! (V.saphena magna)

(A. poplitea)

hintere Schienbeinarterie
A, lis posterior)

Wadenbeinarterie
(A.fibularis)

vordere Schienbeinarterie
(A.tibialis anterior)

FuBriickenarterie

Ellenvene
(V.ulnaris)

Gesichtsvene
(V. facialis)

Lebervene (V. hepatica)
Kapillargebiet des Pfortaderblutes

Pfortader (V. portae hepatis)
Milzvene (V. lienalis)
linke Nierenvene (V. renalis sinistra)
obere Gekrésevene (V. mesenterica superior)
untere Gekrosevene (V. mesenterica inferior)

linke Eierstockvene (V. ovarica sinistra)

gemeinsame Beckenvene
(V.iliaca communis)

innere Beckenvene (V.iliaca interna)
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auRere Beckenvene (V.iliaca externa)
Oberschenkelvene (V.femoralis)
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Kniekehlenvene (V. poplitea)

vordere Schienbeinvene (V. tibialis anterior)
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hintere Schienbeinvene (V. tibialis posterior)

des FuRriickens

(A. dorsalis pedis)
(Arcus venosus dorsalis pedis)
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