	
	
	



Fragenkatalog Biomechanik
1. Nenne die 2 Bereiche, in die man die Biomechanik einteilen kann und definiere sie.
· Festkörpermechanik: Zusammenhang zwischen Kraft und Deformation
· Fluidmechanik: Zusammenhang zwischen Kraft und Deformationsgeschwindigkeit
2. Definitionen Biomechanik und Mechanobiologie
· Biomechanik: Relation zwischen Kraft und Deformation
· Mechanobiologie: Biologische Reaktion in Folge von Kraft und Deformation 
3. Nennen Sie mögliche Anwendungen der Biomechanik in der Medizintechnik, in denen Fluidmechanik keine Rolle spielt.
· Gelenkprothesen (Hüfte, Knie, Bandscheiben)
· Ergometrie (Fahrräder, höhenverstellbare Tische) 
· Exoskelette, Gelenkstützen
4. Definieren Sie Biofluidmechanik und nennen Sie mögliche Anwendungen der Biofluidmechanik in der Medizintechnik.
· Definition: Gebiet der Biomechanik, die sich mit der Mechanik von biologischen Fluiden bzw. Fluiden in einem biologischen System beschäftigt
· Zusammenhang zwischen Kraft und Deformationsgeschwindigkeit im biologischen System
· Anwendungen: 	- Kardiovaskuläre Implantate
-  Lungenfunktionsdiagnostik
-  Herz-Lungen-Maschine
-  Dialyse
-  Liquor-Drainage-System
5. Bei der künstlichen Beatmung kann es zur Narbenbildung auf Grund des hohen Beatmungsdrucks kommen. Nennen sie sowohl die biomechanischen als auch die mechanobiologischen Vorgänge.
· Biomechanik: Dehnung der Alveolen unter erhöhtem Druck in den Atemwegen
· Mechanobiologie: Gewebedegeneration und Narbenbildung in der Alveolarwand  Verringerung der 		            Elastizität
6. Betrachten Sie die Verlängerung des Halses durch das Tragen von Ringen. Handelt es sich dabei um einen biomechanischen oder mechanobiologischen Vorgang?
· Mechanobiologisch: von Ringen verursachte Kräfte beeinflussen das Zellwachstum in der Wirbelsäule
7. Wie hängen Biomechanik und Mechanobiologie zusammen?
· das mechanische Verhalten des Gewebes beeinflusst die biologische Reaktion
· die biologische Reaktion beeinflusst das mechanische Verhalten des Gewebes
8. Betrachten die Form des Baums, handelt es sich dabei um den Effekt eines biomechanischen oder mechanobiologischen Vorgangs? 
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· Der Baum verformt sich aufgrund der Kraft des Windes. 
àbiomechanischer Vorgang!
9. Erkläre sowohl den biomechanischen als auch den möglichen mechanobiologischen Vorgang, bei einer künstlichen Beatmung
· Biomechanischer Vorgang: Einströmende Luft (Überdruck) dehnt und füllt die Lungenflügel (Deformationen)
· Mechanobiologischer Vorgang: an der Stelle der Intubation (endotracheale Intubation) kann eine Entzündung entstehen, durch die langfristige Beatmung kann es zu Gewöhnungseffekten kommen --> eigener Atemantrieb geht zurück --> Atemhilfsmuskulatur wird abgebaut (mögliche Entzündung durch Kraft und Deformation) --> Änderung der Gewebeeigenschaften (Bindegewebe) --> Narbenbildung
--> kann weitere biomechanische Prozesse mit sich bringen, da Bindegewebe nicht so elastisch ist wie gesundes Gewebe
10. Nennen Sie ein mögliches, einfach herzustellendes physikalisches Modell für eine Stenose
· Spritzenpumpe mit veränderbarer Fließgeschwindigkeit (Herz) 
· Infusionsschläuche in verschiedenen Größen
· Klemmen als Gefäßverengungen
11. Erläutern Sie mögliche Zweckbestimmungen Ihres Modells
· Druckveränderungen bei verschiedenen Pumpleistungen 
· Auswirkungen des Grads der Enge 
12. Nennen Sie mögliche relevante Modellparameter.
· Art der Spritzenpumpe
· Material der Schläuche
· Pumpleistung
· Viskosität der Flüssigkeit
13. Nennen Sie Einschränkungen Ihres Modells.
· Spritzenpumpe simuliert keinen Herzschlag, sondern simuliert gleichbleibenden Druck 
14. Nennen Sie ein mögliches, einfach herzustellendes physikalisches Modell für ein Blutgefäß.
· Silikonschlauch
15. Erläutern Sie mögliche Zweckbestimmungen Ihres Modells.
· Analyse der Strömungseigenschaften (Geschwindigkeit, Art der Strömung)
· Analyse der Druckänderung bei verschiedenen Flussraten
· In-vitro-Untersuchungen medizinischer Implantate
16. Nennen Sie mögliche relevante Modellparameter.
· Durchmesser, Material (elastische Eigenschaften, Biokompatibilität), zu verwendende Flüssigkeit
17. Nennen Sie Einschränkungen Ihres Modells.
· Fehlende Zellschichten an Schlauchinnenwand  keine Nachbildung der Wechselwirkung mit Zellen
· Gleichmäßiger Durchmesser entlang der Schlauchlänge
· Vereinfachte Gefäßeigenschaften
18. Welche Parameter für ein Lungenmodell aus einem Luftballon sind in Bezug auf die Compliance von Bedeutung?
· Dicke des Ballons (Ballonwandstärke)
· Durchmesser des Ballons
· E-Modul des Ballons
19. Im Rahmen einer Thromusaspiration wird ein Thrombus aus einem verschlossenen Gefäß über einen Aspriationskatheter entfernt 
a) Nennen Sie mögliche relevante Unterschiede zwischen Patienten
· Geometrische und mechanische Eigenschaften der Gefäße und Thromben
· Blutdruck, weitere Erkrankungen
b) Nennen Sie möglicher externe Einflussfaktoren 
· Handhabung des Aspirationskatheters des/der Ärzt*in
· Bildgebende Ausstattung
c) Nennen Sie möglicher Reaktionen 
· Bewegung/Zittern des Patienten
· Schmerzempfindung
20. Definiere Normalspannung, Schubspannung und Drehmoment.
· Normalspannung σ: Kraft, die orthogonal auf eine infinitesimale Flächeneinheit wirkt
· Schubspannung τ: tangentiale Kraft, die sich auf einer infinitesimalen Flächeneinheit auswirkt
· Drehmoment: Drehwirkung, die eine Kraft auf einen Körper bzgl. eines gewählten Bezugspunktes verursacht 
21. Nenne und beschreibe das 3. Newtonsche Gesetz.
· Wechselwirkungsprinzip
· Übt Körper 1 auf Körper 2 eine Kraft aus, so übt Körper 2 eine gleiche entgegengerichtete Kraft auf Körper 1 aus
· Anwendung in der Biomechanik: Gewebe <-> Gewebe / Gewebe <-> Implantat
22. Was ist ein Newton’sches Fuid?
· konstante Viskosität
· Schubspannung proportional zur Scherrate
· z.B. Wasser, Luft  nicht: Blut, Treibsand, Ketchup, Wandfarbe
23. Definiere Kontinuum in Bezug auf die Biomechanik.
· Betrachtung des Gewebes als “ununterbrochener” Körper
· teilbar in infinitesimale Volumenelemente
· definiert über physikalische Größen, die gleichbleiben oder sich kontinuierlich ändern
→ bezogen auf Druck, Dichte, Geschwindigkeit, Elastizitätsmodul
24. Definiere die Kinematik. Welche 2 Betrachtungsweisen gibt es? Erkläre diese.
· Definition: Betrachtung der Bewegung (ohne Berücksichtigung der Kräfte)
· Betrachtungsweisen: 
→ Teilchenfeste Betrachtungsweise (Lagrange):
· Betrachtung eines Körpers auf seiner Bewegungsbahn
· geeignet für die Beschreibung der Bewegung von Festkörpern
· für Fluide ungeeignet: Berechnung erschwert, wenn sich das Fluidelement stark verformt
→ Ortsfeste Betrachtungsweise (Euler):
· Betrachtung eines Körpers an festen Beobachtungspunkten (ortsfest)
· geeignet für die Beschreibung von Fluiden
25. Was ist der Unterschied zwischen konvektiver und lokaler Beschleunigung? Beispiele aus der Biomechanik.
· sind zwei Anteile der Gleichung für die Beschleunigung 
→ 2 Gründe für die Beschleunigung eines Fluidteilchens
· konvektive Beschleunigung: aufgrund der räumlichen Änderung der Geschwindigkeit (Stenose)
· lokale Beschleunigung: aufgrund der zeitlichen Änderung der Geschwindigkeit (Herzpulsation)
26. Weshalb braucht man Bilanzgleichungen?
· Bilanzgleichungen stellen einen Zusammenhang zwischen der zeitlichen Änderung einer extensiven Größe innerhalb eines Volumenelements und dem Transport der Größe über die Grenzflächen des Volumens dar
27. Was beschreibt Hämostase und Hämolyse?
· Hämostase: Bildung eines Gerinnsels zum Stillstand einer Blutung.
· Hämolyse: Beschädigung bzw. Bruch der Erythrozytenmembran
28. Welche Arterientypen gibt es und welche Funktionen erfüllen sie?
· Elastischer Typ:
· Aufnahme von Blut während Systole
· Abgabe von Blut während Diastole
· Muskulärer Typ:
· Verteilung und Regelung des Blutflusses über Muskelkontraktion
29. Wozu dient die Speicherfähigkeit in Arterien bzw. Venen?
· Arterien:
Abfangen von Druckschwankungen aufgrund der Pulsation des Herzens (Windkesseleffekt)
· Venen: 
Abfangen von größeren zeitlichen Schwankungen vom Blutvolumen im Körper (unabhängig von der Pulsation)
30. Merkmale der Compliance (C = ΔV /Δp ) 
· Die Compliance von Arterien nimmt mit dem Alter ab
· Die Compliance von Arterien nimmt mit steigendem Durchmesser zu
· Die Compliance ist bei Venen höher als bei Arterien
31. Wie verändert sich die Pulswellengeschwindigkeit bzw. die Blutflussgeschwindigkeit zur Peripherie hin?
· Die Pulswellengeschwindigkeit nimmt zur Peripherie hin zu
· Die Blutflussgeschwindigkeit nimmt zur Peripherie hin ab (um Gasaustausch zu ermöglichen).
32. Auf welche Gefäßveränderung weist eine erhöhte Pulswellengeschwindigkeit hin?
· weist meist auf ein erhöhtes E-Modul der Gefäße hin (Verlust von Elastin und Austausch durch Kollagen)
· Dies kann im Alter durch zyklische Dehnung vorkommen oder ist ein Hinweis auf kardiovaskuläre Krankheiten.
33. Merkmale des physikalischen Drucks
· Innerhalb eines infinitesimalen Flächenelements dA wird der Druck als unverändert angenommen
· Verhältnis zwischen Normalkraft und Fläche 
· SI-Einheit: 1 Pa = 1 N/m2
· Körperflüssigkeiten: Angabe in Millimeter-Quecksilbersäule (1 mmHg = 133,322 Pa)
34. Aus welchem Grund wird ein unterschiedlicher Blutdruck am Handgelenk bei nach oben gestrecktem Arm und bei nach unten hängendem Arm gemessen?
· Nach Bernoulli ist die Summe der Energieanteile konstant
· Der Anteil der kinetischen Energie kann in den Arterien vernachlässigt werden
· Die Summe der potenziellen Energie und der Druckenergie kann somit als konstant angenommen werden
· Der Blutdruck sinkt mit zunehmender Höhe.
35. Wovon ist der Blutdruck im Kreislauf abhängig?
· Von der Höhe (v.a. in Arterien/Venen, nach Bernoulli)
· Vom Strömungswiderstand der Gefäße (v.a. in Arteriolen/Kapillaren/Venolen, nach Hagen-Poiseuille)
· Von der Herzpulsation (v.a. in elastischen Arterien)
36. Wie wirkt sich die stenotische Verengung eines Gefäßes auf die Schubspannung entlang der Gefäßwand aus?
· Mit der Annahme eines unveränderten Durchflusses nehmen die Scherraten und somit die Schubspannungen an der Gefäßwand zu.
37. Wie wird bestimmt, ob es sich um eine laminare oder turbulente Strömung handelt?
· Mithilfe der Reynoldszahl: für eine laminare Strömung gilt Re < 2300
38. Von welchen Dimensionen und flüssigkeitsspezifischen Größen hängt es ab, ob die Strömung im Gefäß laminar ist?
· Dimensionen: Durchmesser
· Flüssigkeit: Dichte, Viskosität
39. Für welche Strömungsarten darf das Hagen-Poiseuille-Gesetz angewandt werden?
· Nur für laminare Strömungen
40. Von welcher Größe hängt die Viskosität im Blut ab?
· Scherrate
41. Aus welchen Lagen besteht ein Gefäß?
· Intima: Einfluss auf Hämostase, Signalübertragung
· Media: Regulation / Widerstand über Gefäßtonus
· Adventitia: Stabilisierung, Verbindung mit Außengewebe
42. Welche Funktion hat die mittlere Lage der Gefäßwand?
· Regulation des Widerstands durch Änderung des Gefäßdurchmessers
43. Warum ist das Spannung-Dehnungs-Verhalten von Gefäßen nicht linear?
· Die Media besteht aus glatten Muskelzellen (Elastin, Kollagen)  beeinflussen die elastischen Eigenschaften der Gefäße 
· Bei kleinen Dehnungen dominiert das linear-elastische Verhalten von Elastin
44. Nach Kontinuitätsgleichung steigt die Strömungsgeschwindigkeit bei einer Querschnittsverkleinerung an. In der Aorta mit einem Durchmesser von ca. 2 cm beträgt die Blutgeschwindigkeit etwa 2,5 m/s. Wieso sinkt die Blutgeschwindigkeit in den Kapillaren auf nahezu 0 m/s, obwohl der Durchmesser einer einzelnen Kapillare ca. 5 µm beträgt?
· Ausschlaggebend ist nicht der Durchmesser einer einzelnen Kapillare, sondern deren gesamter Querschnitt, welcher viel größer ist als der Querschnitt der Aorta
· Dadurch ist die Blutgeschwindigkeit in den Kapillaren sehr gering (nach Massenerhaltung).
45. Woher entstehen die Kräfte, welche in der Abbildung dargestellt werden? Erklären Sie in welche Richtung der Transportdraht bewegt wird.
· Kräfte entstehen durch Reibung zwischen Stent und Gefäßinnenwand, bei der axial gerichteten Bewegung des Stents
· Draht wird nach links bewegt (gezogen)
46.  Beschreiben Sie die verschiedenen Phasen der Herztätigkeit anhand des Druck-Volumen-Diagramms.
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A-B:	Füllungsphase (Diastole), Ventrikel wird mit Blut aus Vorhöfen gefüllt und passiv gedehnt
B-C:	isovolumetrische Anspannungsphase (Systole), Ventrikel kontrahiert, das Volumen bleibt konstant, Druck im Ventrikel steigt bis sich Aortenklappe öffnet
C-D:	Austreibungsphase auxobar (Systole), bei offener Aortenklappe erfolgt 	der Auswurf bei gleichzeitiger Abnahme des Volumens und Drucksteigerung
D-A:	isovolumetrische Entspannungsphase (Diastole), Entspannung des Myokards, Druck im Ventrikel sinkt, alle Klappen sind geschlossen
Herzarbeit: eingeschlossene graue Fläche 
47.  Was passiert an den Punkten A, B, C und D?
· A: Öffnen der Mitralklappe
· B: Schließen der Mitralklappe
· C: Öffnen der Aortenklappe
· D: Schließen der Aortenklappe
48. Warum steigt die Ruhedehnungskurve nicht linear an?
· Bei der Füllung des Ventrikels (entlang der Ruhedehnungskurve) wird die Herzwandung in Umfangsrichtung gedehnt. Die Dehnung von Elastin und Kollagen bestimmen die Kurve. Bei geringer Dehnung bestimmt Elastin die Steigung der Kurve (geringe Steigung), da Kollagenfasern noch gewellt vorliegen. Mit zunehmender Dehnung werden Kollagenfasern gestrafft und deren größeres E-Modul bestimmt die Steigung der Kurve (große Steigung).
49. In welchen Phasen des Herzzyklus kann das Laplace-Gesetz angewendet werden? Warum?
· Das Laplace-Gesetz kann in der isovolumetrischen Anspannungs- und Entspannungsphase angewendet werden
· Hier herrscht ein Gleichgewicht der Kräfte. Der aufgebaute Druck ist von der Wandspannung abhängig.
50. Was gibt die Ruhedehnungskurve an? Wie erhält man die Kurven der isovolumetrischen und isobaren Maxima?
· Die Ruhedehnungskurve beschreibt die Beziehung zwischen Füllung des Ventrikels und dem Druck im Ventrikel bei ruhendem Herzen.
· Um die isovolumetrischen Maxima experimentell zu bestimmen, wird der Druck im Ventrikel bei stets geschlossener Klappe bei unterschiedlichen (enddiastolischen) Füllvolumen ermittelt.
· Um die isobaren Maxima experimentell zu bestimmen, wird das Auswurfvolumen des Ventrikels bei geöffneter Aortenklappe bei unterschiedlichen (enddiastolischen) Füllvolumen ermittelt.
51. Beschreiben Sie die biologische Grundlage des Frank-Starling-Mechanismus.
· Die Dehnung von Sarkomeren in den Muskelzellen bewirkt (bis zu einer kritischen Länge):
 Eine optimale Überlappung der Aktin- und Myosinfilamente zur Krafterzeugung
 Erhöhung der Ca2+-Sensitivität und somit Ca2+-Einstrom zur weiteren Steigerung der Kraft während 
der Kontraktion
52. Erklären Sie, wie der linke Ventrikel nach dem Frank-Starling-Mechanismus auf eine erhöhte Füllung reagiert. 
· Erhöhte Füllung des Ventrikels  Erhöhung der Dehnung der Muskelzellen  Erhöhung der Kontraktionskraft der Muskelzellen, somit der Spannung im Ventrikel  Schlagvolumen und Herzarbeit erhöhen sich 
53. Wann kommt es bei der auxobaren Kontraktion zu einem Druckanstieg?
· Beim Volumenauswurf des Ventrikels kommt es zu Druckanstieg (aufgrund der Compliance der Aorta) 
54. Wird der Druckanstieg bei der auxobaren Kontraktion größer oder geringer, wenn die Compliance der Aorta sinkt?
· Der Druckanstieg wird größer
55. Welche Funktion hat die Lunge?
· Die Lunge übernimmt die Funktion der äußeren Atmung
· Sauerstoff (für Stoffwechselvorgänge benötigt) eingeatmet, Kohlenstoffdioxid (vom Stoffwechsel produziert) ausgeatmet
· 2/3 der Atmungsarbeit wird vom Zwerchfellmuskel geleistet, 1/3 von den Interkostalmuskeln
56. Durch welche Gewebe erfolgt der Gasaustausch?
· Alveolar-Kapillar-Membran (zwischen Alveolarraum und Blut)
57. Nennen Sie die unterschiedlichen Formen der Transportprozesse innerhalb der Lunge und die Lungenbereiche, in denen sie wirken.
· Gaskonvektion: Trachea, Bronchien, Bronchiolen
· Gasdiffusion: respiratorische Bronchiolen, Alveolarraum
· Gasaustausch (Lösungs-Diffusions-Prozess): zwischen Gasphase in Alveolen und Blut in Lungenkapillaren
58. Was besagt die Avogadro-Konstante?
· Sie gibt an wie viele Teilchen ein Mol eines Stoffes enthält
· ≅ 6,022 x 1023 mol-1
59. Was versteht man unter einem idealen Gas?
· System punktförmiger Teilchen (ohne Volumen), die keine Kräfte aufeinander ausüben
60. Ein Gesetz lautet: „Die Konzentration eines Gases in einer Flüssigkeit ist direkt proportional zum Partialdruck des entsprechenden Gases über der Flüssigkeit.“ Nennen Sie den Namen dieses Gesetzes.
· Henry Gesetz
61. Worin unterschieden sich die Transportprozesse Konvektion und Diffusion?
· Konvektion: Stoffe bewegen sich mit Strömungsgeschwindigkeit in Strömungsrichtung
· Diffusion: Stoffe bewegen sich entgegen dem Konzentrationsgradienten aufgrund der Brown´schen 	           Molekularbewegung
62. Erläutern Sie den Unterschied zwischen dem 1. Und 2. Fick´schen Gesetz?
· 1.:  Gibt an, wieviel Mol eines Stoffes pro Zeiteinheit und Querschnittsfläche entgegen dem       	Konzentrationsgradienten dieses Stoffes strömt
· [image: ]2.:  beschreibt die zeitliche Änderung der Stoffmenge bzw. der Konzentration innerhalb eines 	Volumenelements und ergibt sich aus der Bilanzierung der hinein- und hinausströmenden 	Stoffmengenströme
63. Das erste Ficksche Gesetz (eindimensional) lautet: Geben Sie an, wie die Konstante Di genannt wird und für was diese ein Maß ist.
· Der Diffusionskoeffizient 𝐷𝑖 (Proportionalitätskonstante) ist ein Maß für die Beweglichkeit eines Gases.
64. Von welchen Faktoren hängt die Konstante 𝐷𝑖 ab?
· Sie hängt ab von der Gaskomponente i, dem Stoff in dem sich das Gas befindet, von der Temperatur und von dem Druck.
65. Zur Beschreibung der Löslichkeit wird der Koeffizient 𝛼𝑖 = 𝐾𝐴𝑖 /𝑝 in der Lungenfunktion verwendet. Geben Sie den Namen dieses Koeffizienten an und die Einheit.
· Bunsen-Löslichkeitskoeffizient
· Einheit: 1/Pa
66. Was besagt die Vitalkapazität (VC) und aus welchen Volumen/Kapazitäten setzt sich diese zusammen?
= maximales Volumen, das ein- und ausgeatmet werden kann
· Ergibt sich aus:
1) Totalkapazität – Residualvolumen
2) = inspiratorisches Reservevolumen + Atemzugvolumen + exspiratorisches Reservevolumen
67. Nennen Sie zwei personenabhängige Faktoren, welche die Vitalkapazität beeinflussen.
· Alter, Geschlecht, Körpergröße, Gewicht, allgemeine Fitness
68.  Nennen Sie zwei Phasen der Ventilation im Ruhezustand und wodurch sich diese unterscheiden.
· Inspiration: erfolgt aktiv über Muskelkontraktion des Zwerchfells bzw. der Interkostalmuskeln
· Exspiration: erfolgt passiv über die Rückstellkraft der Lungen und des Thorax
69. Was ist die Pleura und welche Funktion hat die in ihr enthaltene Pleuraflüssigkeit?
· Pleura: dünne Haut, welche die Lunge von der Thorax-Muskulatur und dem Zwerchfell trennt
· Pleuraflüssigkeit: überträgt/leitet die Kraft zwischen Thorax und Lungengewebe durch ihre Inkompressibilität
70. Ist der (relative) Druck in der Pleuraflüssigkeit im Ruhezustand positiv, null oder negativ? Welchen Effekt hat das auf die Alveolarwand?
· Im Ruhezustand ist der Druck negativ
· Führt zur Dehnung der Alveolarwand  Laplace-Gesetz
71. Wodurch unterscheiden sich obstruktive und restriktive Ventilationsstörungen? Nennen Sie jeweils eine mögliche Ursache.
· Restriktive Ventilationsstörungen:
 Compliance der Lunge verringert
 Ursache: Lungenfibrose
· Obstruktive Ventilationsstörungen:
 Strömungswiderstände in der Lunge erhöht
 Ursache: Asthma, Bronchospasmen
72. Welche Aussagen zum respiratorischen System sind richtig?
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73. [image: ]Geben Sie zwei Vorteile einer Schlauchpumpe an
· Kontakt des Mediums (Blut) lediglich mit dem Schlauch
· Exakt und reproduzierbar
· Keine Rückschlagventile
74. Betrachten Sie den in vitro Aufbau in der Abbildung. Welche Vereinfachung wird in Bezug auf die Ventrikelbewegung getroffen?
Bei der Systole kontrahiert der Ventrikel nicht, sondern weitet sich auf 
75. Bei der Strömungsmessung über PIV wird die Position von Partikeln zu zwei verschiedenen Zeitpunkten erfasst. Welche Schwierigkeit besteht bei der Berechnung der Geschwindigkeit, wenn der Zeitabstand zwischen den beiden Erfassungen sehr klein ist?
· Die Partikel können nicht mehr korrekt zugeordnet werden
76. Nenne Sie zwei Nachteile der Strömungsmessung über PIV.
· Einsatz von durchsichtiger Flüssigkeit 
· Einsatz von transparentem Modell
77. Was ist ein Impuls?
· Vektorielle Größe, welche den mech. Bewegungszustand eines Objektes beschreibt, wobei
· Richtung der Bewegungsrichtung des Objekts entspricht
· Betrag das Produkt von Objektmasse und Geschwindigkeit beträgt
78. Wofür wird der Impulserhaltungssatz verwendet? Grundsätzliche Bedeutung in der Biomechanik
· Informationen über Fluidströmung bezüglich: 
· Druck p
· Geschwindigkeitskomponente vx, vy, vz
 Perfusion von Organen im Blutkreislauf und auf die Resorption
79. Definition Fluid
· Stoff, der sich unter Einwirkung von Scherkräften - unabhängig von deren Betrag - kontinuierlich deformiert
80. Definition Viskosität
· Fluidgröße, welche den Zusammenhang zwischen Spannungen und Geschwindigkeitsgradienten im Fluid beschreibt
81. Was ist eine 1) Stromlinie, 2) Stromfaden, 3) Stromröhre
· Bahnkurve von Fluidteilchen zu der die Geschwindigkeit v in jedem Punkt tangential ist
· Volumen mit infinitesimalem Querschnitt dA entlang einer Stromlinie
· Stromlinie bilden Mantelfläche der Stromröhre, Stromfaden mit endlichen Querschnitt Ai
82. Was ist die Ventilfunktion?
· Gewährleistung einer unidirektionalen Strömung
83. Was ist die isovolumetrische Kontraktion und Maxima?
· Kontraktion: Der Blutauswurf ist durch die geschlossene Klappe verhindert. Der Druck im Ventrikel steigt durch die Spannung des Herzmuskels
· Maxima: Beziehung zwischen Füllung des Ventrikels und Druckanstieg im Ventrikel (experimentell bei stetig geschlossener Klappe)
84. Was ist die isobare bzw. isotonische Kontraktion und Maxima?
· Kontraktion: Der Blutauswurf ist durch die offene Klappe ungehindert. Der Auswurf erfolgt bei konstantem Druck.
· Maxima:  Beziehung zwischen Füllung des Ventrikels und maximal geförderten Volumen bei konstantem Druck (experimentell ermittelt bei geöffneter Aortenklappe)
85. Was ist die auxobare Kontraktion? (reeller Kontraktionsvorgang)
· Bei offener Aortenklappe erfolgt der Auswurf bei gleichzeitiger Abnahme des Volumens und Drucksteigerung
· Die Drucksteigerung erfolgt nach der Compliance der Aorta
86. Wie kommt es zu einer Herzinsuffizienz?
  Wenn das Herz die vom Körper benötigte Blutversorgung nicht mehr gewährleisten kann
· Erhöhung der Nachlast und somit der erforderlichen Herzarbeit
· Unterversorgung des Herzens auf Grund von Atherosklerose in Koronargefäßen, Verringerung der Herzarbeit
· Erkrankung des Herzmuskels (Kardiomyopathie)
87. Nennen Sie die Effekte der Pulsation auf die Strömung in Gefäßen (am Bsp. Körperkreislauf)
· Aufgrund der pulsatilen (diskontinuierlichen, stoßweisen) Blutförderung des linken Ventrikels ist die Strömung in der Aorta und in den größeren Gefäßen pulsatil, somit zeitabhängig
· Am Anfang der Systole erhöht sich der Druck zunächst hinter der Aortenklappe, somit im proximalen Bereich der Aorta. Die Gefäßwand weitet sich auf entsprechend der Gefäß-Compliance
· Der Druckgradient führt zu einer Blutbeschleunigung in axialer Richtung
· Eine Druckwelle entsteht, die zur progressiven Aufweitung der Aorta und von großen Arterien führt
88. Was gibt die Wellengeschwindigkeit an?
· Die Wellengeschwindigkeit c ist ein Indikator für die Elastizität eines Gefäßes und somit ihrer Compliance
· Eine geringere Compliance resultiert in eine höhere Geschwindigkeit der Druckwelle
89. Was gehört zu den oberen und zu den unteren Atemwegen?
· Obere: Nasen- und Mundhöhle (Pharynx), Rachenraum
· Untere: Kehlkopf (Larynx), Lunge
90. Was gehört zum Bronchialbaum?
· Trachea (Luftröhre)
· Bronchien
· Bronchiolen
91. Was ist Molekulare Diffusion?
· Bei der molekularen Diffusion handelt es sich um einen Materietransport, der durch Konzentrationsunterschiede hervorgerufen wird. Die treibende Kraft hierfür ist die Brown´sche Molekularbewegung
92. Welche Funktionen hat das Blut?
· Transport von Sauerstoff / Nährstoffen
· Entfernung von CO2 und Stoffwechselprodukten
· Immunabwehr
· Transport von Hormonen
· Wärmetransport (Temperaturregelung)
93. In welche Arten kann man das Blut einteilen?
· Arterielles Blut: Herz  Körpergewebe
· Oxygeniertes Blut: mit Sauerstoff gesättigt
· Venöses Blut: Körpergewebe  Herz
· Desoxygeniertes Blut: sauerstoffarm, ungesättigt
94. Definition Hämatokrit 
· Volumenanteil der zellulären Elemente im Blut
· Erythrozyten-Konzentration im Blut (ca. 45%)
95. Was sind die Folgen eines Thrombus?
· Beschleunigung des Blutes
· Erhöhung der Schubspannung
· Ablösung von Teilen des Thrombus (Embolien)
96. Arten der Gefäße
· elastische Arterien: hohe Elastizität, hohe Speicherfähigkeit
· muskuläre Arterien: Verteilung / Regelung des Blutflusses über Muskelkontraktion
· Arteriolen: hauptsächlicher Widerstand zur Blutströmung
· Kapillaren: Transport mit umliegendem Gewebe
· Venolen und Venen: hohe Speicherfähigkeit, Venenklappen zur Unterstützung der unidirektionalen      Strömung
97. Schubspannung ist abhängig von 
· Durchfluss
· Gefäßdimensionen
98. Spannungs-Dehnungsdiagramm von Elastin, Kollagen und Gewebe
[image: ]
99. Der Pleuraspalt trennt die Pleura parietalis und die Pleura visceralis und ist mit einer Flüssigkeit gefüllt. Die Flüssigkeit ermöglicht eine abgleitende Bewegung von Lunge und Thorax/Rippen. Die Flüssigkeit ist inkompressibel, würde beispielsweise Luft durch eine Perforation eindringen, kann die Lunge kollabieren/ zusammensacken / ihre Arbeit nicht verrichten…
100. Definition Vorlast: 
Blutdruck im Ventrikel am Ende der Diastole; resultieren in einer Vorspannung des Myokards 
 nach dem Frank-Starling-Mechanismus reagiert das Herz auf eine Änderung der Vorlast mit einer Änderung des Auswurfvolumens 
101. Definition Nachlast: 
mittlerer Blutdruck gegen den der Ventrikel über Muskelspannung Blut auswirft 
 im physiologischen Zustand entspricht er dem Zustand der Aorta 
(erhöht durch Arterosklerose oder Aortenklappenstenose)
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‘Die Ruheatmung wird vom somatischen (wilkirlichen) Nervensystem gestevert.
Der BegriffVentaton beschveibt e Belaftung de Lunge dber de Lungenmustuiatur.

Die Exspirationefolgtn Ruhe passi durch e elasischen Elgenschafien der unge.

Dl Vialkapazis beschreiot das Volumen, das be edem Atemzug aufgenommen und wieder abgegeben wit.
Mit steigendem Alternimemt die Vitalkapazitst ab.
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Der Rachenraum it Teil der Oberen Atemwege.
Der rechte und der ke Lungenfiogel haben jeweisdrei Lungenlappen.

Der Transportvon Gasen nnerhalder Lunge erlt ber Gaskonvektion und Gasdsion.

Die Gesetze dr Thermodynamik Komnen angewendet werden, um de Transportprozesse z bescheiben.
Der Bronchielbaum Ist eingetelitIn eine Leitungszone, elne Obergangszone und elne Respirationszone.
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Gerade Schlduche zur Modellierung eines GefaRes:

[ Kommen auf Grund der Vereinfachung (GefiRe sind gewunden) nicht zum Einsatz im Rahmen Laboruntersuchungen
[X] Werden beispielweise im Chandler Loop verwendet

[ kénnen die Compliance eines GefaRen nicht abbilden

[X] Sind von Vorteil, wenn eine laminare Strémung nachgebildet werden soll

[X] Werden beispielsweise fiir die Untersuchung der biologischen Wechselwirkung von Implantaten verwendet.
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Aufgabe 2 -

mechanik und Mechanobiologie

Betrachten Sie die Form des Baumes.

Handelt es sich dabei um den Effekt eines biomechanischen oder mechanobiologischen Vorgangs?

hitp://victorpaul-vicsmuse blogspot com
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