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Einleitung

1 Einleitung

Die Anatomie beschreibt den Aufbau des menschlichen Kérpers und seiner Organe,
die Physiologie beschiftigt sich mit den Funktionsabliufen eines gesunden Organis-
mus. Das Verstindnis fiir die Inhalte dieser Fachgebiete erfordert einige physikalische,
chemische und biologische Grundlagen. Dieses Buch befasst sich zuerst mit diesen
Grundlagen und baut darauf die Inhalte der folgenden Kapitel auf. In jedem Kapitel
werden zuerst die anatomischen Grundlagen und danach die physiologischen Funktio-
nen der jeweiligen Organsysteme besprochen. Die kurze Besprechung pathophysiologi-
scher Inhalte am Ende des jeweiligen Kapitels, die die krankhaften Verdnderungen der
Funktionsabliufe zum Inhalt hat, ist der aktuellen 6sterreichischen Handreichung des
Bundesministeriums fiir die Pflegeausbildung geschuldet.

Inhaltlich orientiert sich dieses Lehrbuch an den Lehrinhalten sowohl fiir das Bache-
lorstudium der Gesundheits- und Krankenpflege, das Bachelorstudium fiir die Ausbil-
dung zur Hebamme als auch fiir die Pflegefachassistenz und Pflegeassistenz. Es obliegt
den jeweiligen Lehrenden, inwieweit sie in den einzelnen Kapiteln in die Tiefe gehen
konnen und wollen bzw. wo die jeweiligen Schwerpunkte der einzelnen Institutionen
liegen.

Anatomie und Physiologie sind Grundlagenficher, auf deren Inhalte im weiteren Ver-
lauf der Ausbildung aufgebaut werden muss. Deshalb sehe ich ein fundiertes Wissen,
welches sich an den Anforderungen des Curriculums orientiert, als die Basis fiir einen
erfolgreichen Wissenserwerb in vielen Unterrichtsfichern der hoheren Semester. Mei-
ne langjihrige Unterrichtstitigkeit sowohl in der Bachelorausbildung der Gesundheits-
und Krankenpflege und der Hebammen als auch in der Ausbildung zum Krankenpfle-
gediplom ist die Grundlage fiir dieses Buch.

1






Teil |
Medizinische Terminologie



Medizinische Terminologie

2 Medizinische Terminologie

Der Begriff Terminologie leitet sich vom lateinischen Terminus (Fachausdruck) ab und
bedeutet so viel wie die ,Lehre von den Fachausdriicken“. Unter Nomenklatur (lat. no-
men = Name) hingegen versteht man eine systematische Sammlung von Fachbegriffen
zu einem bestimmten Fachgebiet.

Die medizinische Terminologie ist die Grundlage der Fachsprache aller Menschen,
die in medizinischen Berufen arbeiten. Diese einheitliche Sprache erleichtert die Ver-
stindigung untereinander und zwischen den verschiedenen Berufsgruppen im Gesund-
heitswesen. Sie ermoglicht aber auch das Verstehen von Fachliteratur.

Die anatomische Terminologie leitet sich in erster Linie aus dem Lateinischen ab,
einige Begriffe wurden auch aus dem Altgriechischen tibernommen. Die organspezifi-
schen Fachausdriicke werden in den spezifischen Organkapiteln gelehrt. Am Ende die-
ses Kapitels sind die wichtigsten Ausdriicke geordnet nach Organsystemen in Tabellen
zusammengefasst.

Ich empfehle dringend, sich beim Studium der Anatomie von Anfang an die lateinischen
Fachausdrticke anzueignen!

2.1 Deklinationen

Im folgenden Kapitel werden die wichtigsten Deklinationen, also die Abwandlungen
von Wortern nach Geschlecht, Zahl und Fall, besprochen. Im Lateinischen werden
sechs Fille (Nominativ, Genitiv, Dativ, Akkusativ, Vokativ und Ablativ) unterschieden,
fur die Bezeichnungen von anatomischen Begriffen reichen der erste und der zweite
Fall Singular und Plural aus.

a-, o- und konsonantische Deklination

Substantive der a-Deklination sind meist feminin, jene der o-Deklination, welche im
Nominativ Singular auf -us enden, sind meist maskulin, und jene Substantive, die auf
-um enden, sind meist neutrum. Es gibt jedoch zahlreiche Ausnahmen. Die Endungen
der Adjektive werden an jene des Substantivs angepasst.

Tab. 1: a-, o- und konsonantische Deklination

a-Deklination o-Deklination konsonantische Deklination
Singular / Plural Singular / Plural Singular / Plural
Nominativ -a/ -ae -us, -um/ -i, -a -or, -0s, -er (m.)
-0,-s, X (f)/-es/ -a
- us, -men (n.)
Genitiv -ae / -arum -i / -orum -is / -um

Beispiele

a-Deklination:
vesica/-ae (f.): Blase
trigonum vesicae: Dreieck der Blase, Blasendreieck



Achsen und Ebenen durch den Koérper

o-Deklination:
uterus/-i (m.): Gebirmutter
cervix uteri: Hals der Gebiarmutter, Gebiarmutterhals

collum/-i (n.): Hals
ptrygium colli: Fliigelfell des Halses

Konsonantische Deklination:
dolor/-oris (m.): Schmerz

pes/pedis (m.): Fufy

dorsum pedis: Riicken des Fufles, Fufdriicken

i-, u- und e-Deklination

Substantive der i-Deklination, die im Nominativ Singular auf -is enden, sind in der Re-

gel maskulin oder feminin, jene, die auf -e enden, sind neutrum. In der u- und e-Dekli-
nation enden alle Nominative auf -us bzw. -es.

Tab. 2:i-, u- und e-Deklination

i-Deklination u-Deklination e-Deklination

Singular / Plural Singular / Plural Singular / Plural
Nominativ  -is, -e / -es, -ia -us / -us, -ua -es / -es
Genitiv -is / -ium -us / -uum -ei / -erum

Beispiele

i-Deklination:
mensis/-is (m): Monat
menses (Plural): Monatsblutung

u-Deklination:
manus/-us (f.): Hand
palma manus: Fliche der Hand, Handflache

e-Deklination:
caries/-ies (f.): Fiaulnis

2.2 Achsen und Ebenen durch den Korper

Zur besseren Orientierung im menschlichen Kérper werden die in den Koérper proji-
zierten Achsen-, Ebenen- und Richtungsbezeichnungen an den Anfang dieses Kapitels
gestellt.

Achsen durch den Koérper

Entsprechend den drei Raumrichtungen lassen sich drei Achsen durch den Koérper be-
stimmen, welche jeweils im rechten Winkel aufeinander stehen. Die Lingsachse oder
Longitudinalachse zieht von oben nach unten durch den Korper, die Pfeilachse oder
Sagittalachse durchdringt den Korper von vorne nach hinten und die Querachse oder
Transversalachse zieht von rechts nach links.
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Ebenen durch den Korper
Ebenen werden jeweils zwischen zwei Achsen aufgespannt, dementsprechend werden
folgende Ebenen unterschieden:

Die Frontalebenen liegen zwischen Longitudinalachse und Transversalachse. Sie ,zer-
teilen“ den Korper von vorne nach hinten in Schichten. Alle Frontalebenen sind parallel
zum Os frontale, dem Stirnbein.

Die Sagittalebenen werden von jeweils einer Longitudinalachse und einer Sagittalachse
aufgespannt. Sie teilen den Korper in Lingsrichtung von rechts nach links in Schichten.
Eine besondere Sagittalebene ist die Medianebene genau durch die Korpermitte, die
einzige Ebene, die den Korper in zwei spiegelgleiche Hilften teilt.

Die Transversalebenen oder Horizontalebenen liegen zwischen Transversalachse und
Sagittalachse, sie teilen den Korper in horizontale Schichten von oben nach unten.

wperior
kranol

kawotol

erion
/boméér/bﬁ

drictel / dorral
Tt ~_ )1
<7
olexber :
== / venéral
S— Qnéerion
Linrer

Abb. 1: Achsen und Ebenen durch den Kérper



2.3 Richtungenim Raum

Richtungen im Raum

Zur besseren Orientierung und zur Beschreibung der Lage von Korperteilen werden
folgende Richtungsbezeichnungen verwendet:

Tab. 3: Richtungen im Koérper

anterior: vorne liegend
superior: oben liegend
ventral: bauchseitig

kranial: zum Schdadel hin
(beim Menschen also oben)

lateral: zur Seite hin gelegen
dexter: rechts

proximal: zum Korper hin gelegen
(an einer Extremitat)

nasal: zur Nase hin gelegen

J‘t/-/?é’rlb/\

V

inferior

Abb. 2: Bezeichnungen am Korper

proximel

arietal

posterior: hinten liegend
inferior: unten liegend
dorsal: rlickseitig

kaudal: zum SteiB3 hin
(beim aufrecht stehenden Menschen unten)

medial: zur Mitte hin gelegen
sinister: links

distal: vom Korper entfernt gelegen
(an einer Extremitat)

okzipital: zum Hinterkopf hin gelegen

kranial

Okprtal nasal
Frontal
dorsal ventral
posterion antercor
kauolal

Es sei ausdriicklich darauf hingewiesen, dass sich die Richtungsbezeichnungen immer
auf den Korper selbst beziehen und nicht auf den Betrachter! Rechts ist dort, wo sich der
rechte Arm des Individuums befindet. Das gilt auch fiir die Organe — der rechte Vorhof
des Herzens ist jener, der zum rechten Arm seiner Besitzerin weist.
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Tab. 4: Richtungen an den Extremitdten

ulnar: zur Elle hin radial: zur Speiche hin
palmar: zur Handflache dorsal: zum Handrlcken
tibial: zum Schienbein fibular: zum Wadenbein
plantar: zur FuBsohle dorsal: zum FuBricken

2.4 Bewegungsrichtungen der Extremititen in den Gelenken

In den Gelenken, vor allem in den groflen Gelenken der Extremititen, lassen sich je
nach Freiheitsgraden unterschiedliche Bewegungen durchfiihren.

Tab. 5: Bewegungsrichtungen

Flexion: Beugen (z.B. Kniegelenk) Extension: Strecken

Abduktion: Wegfiihren vom Koérper Adduktion: Heranflhren an den Kérper
(z.B. Hiftgelenk)

Innenrotation: Drehen nach innen AuBenrotation: Drehen nach auf3en

(z.B. Hiftgelenk)

Anteversion: Bewegung nach vorne Retroversion: Bewegung nach hinten
(z.B. Schultergelenk)

Supination: Auswartsdrehen von Handflache  Pronation: Einwdartsdrehen von Handflache
oder FuBsohle oder FuBsohle

2.5 Farbbezeichnungen

Die Bezeichnungen fiir Farben werden in der Medizin sowohl aus dem Lateinischen
als auch aus dem Altgriechischen {ibernommen. Da in der lateinischen Sprache die
Artikel in den Wortendungen stecken, sind die lateinischen Farbadjektive sowohl mit
maénnlicher (maskuliner) als auch mit weiblicher (femininer) und sichlicher (neutraler)
Endung angegeben.

Tab. 6: Farbbezeichnungen

Farbe Lateinische Griechische Beispiele
Bezeichnung Bezeichnung

weif3 albus, -a, -um leukos Albinismus (Pigmentstérung)
Leukozyt (weiBe Blutzelle)

schwarz niger, nigra, -um melas Substantia nigra (pigmentiertes Areal
im Gehirn)
Melanozyt (Pigmentzelle)

rot ruber, rubra, -um  erythros Nucleus ruber (roter Kern im Gehirn)
Erythrozyt (rote Blutzelle)

grin viridis, -e glaukos Streptokokkus viridans

chloros (vergriinendes Bakterium)

Glaukom (grtner Star)



blau caeruleus, -a, -um  kyaneos
gelb flavus/Iuteus xanthos
bleich, blass pallidus, -a, -um
grau griseus, -a, -um/  polios
cinereus, -a, -um
2.6 Zahlen

Wichtige Abklrzungen

Locus coeruleus (Struktur im Gehirn)

Corpus luteum (Gelbkérper)
Xanthom (Fettablagerung in der Haut)

Globus pallidus (blasser Kern im Gehirn)

Substantia grisea (graue Substanz im
Nervensystem)

Poliomyelitis (Entztindung der grauen
Substanz)

Auch die Zahlen werden sowohl aus dem Lateinischen als auch aus dem Griechischen
entlehnt. Die 12 Hirnnerven werden mit romischen Ziffern bezeichnet.

Tab. 7: Zahlen
Zahl
eins
zwei
dre
vier
funf
sechs
sieben
acht
neun

zehn

Lateinischer Wortstamm  Griechischer Wortstamm ROmische Ziffern

uni-

bi-

tri-
quadr-
quint-
sex-
septem-
octem-
novem-

deci-

2.7 Wichtige Abkiirzungen

mon- I
di- I
tri- I
tetra- v
pent- V
hexa- Vi
hept- VI
oct- Vil
non- IX
deka- X

Einige Strukturen im Korper werden im Zusammenhang mit ihren Bezeichnungen
(Namen) abgekiirzt. Wird nur eine Struktur bezeichnet, verwendet man nur den An-
fangsbuchstaben, handelt es sich um mehrere Strukturen, verwendet man den Anfangs-
buchstaben doppelt.

Arterie(n): A., Aa.
Vene(n): V., Vv.
Nerv(en): N., Nn.
Muskel(n): M., Mm.
Lymphknoten: Ln., Lnn.
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2.8 Vokabel

Am Ende des Kapitels ,Medizinische Terminologie“ soll anhand einiger Tabellen das
Erlernen der lateinischen Fachausdriicke erleichtert werden. Im Lateinischen ist es iib-
lich, dass der zweite Fall als Endung an das Substantiv abgehingt wird (caput, -itis).
Dies dient dazu, das Wort der richtigen Deklination zuordnen zu kénnen. Im folgenden
Kapitel soll jedoch davon Abstand genommen werden und auch die lateinische Bezeich-

nung nur im 1. Fall erscheinen.

Tab. 8: Skelett

Deutsche Bezeichnung

Kopf

Stirnbein
Scheitelbein
Schlafenbein
Hinterhauptsbein
Keilbein
Jochbein
Siebbein
Oberkiefer
Unterkiefer
Pflugscharbein
Augenhohle
Nasenhohle

Wirbel

1. Halswirbel
2. Halswirbel
7. Halswirbel

Brustbein
Brustbeinhandgriff
Schwertfortsatz

Schltsselbein

Schulterblatt

Schulterblattgrate
Schulterblatthéhe

Gelenkflache des Schulterblattes

Rippe
Oberarmknochen

Oberarmkopf
Gelenkrolle

Speiche
Speichenkdpfchen
Griffelfortsatz der Speiche

Elle
Ellenbogenhaken
Griffelfortsatz der Elle

Lateinische Bezeichnung

Caput

Os frontale

Os parietale

Os temporale
Os occipitale
Os sphenoidale
Os zygomaticum
Os ethmoidale
Maxilla
Mandibula
Vomer

Orbita

Cavum nasi

Vertebra

Atlas

Axis

Vertebra prominens

Sternum
Manubrium sterni
Processus xiphoideus

Clavicula

Scapula

Spina scapulae
Acromion
Acetabulum

Costa

Humerus
Caput humeri
Trochlea

Radius
Capitulum radii
Processus styloideus radii

Ulna
Olecranon
Processus styloideus ulnae



Handwurzelknochen

Kahnbein, Mondbein, Dreiecksbein,
Erbsenbein

GroBes Vieleckbein, kleines Vieleckbein,
Kopfbein, Hakenbein

Fingerglieder

Becken
Hlftbein
Darmbein
Schambein
Sitzbein

Oberschenkelknochen
Oberschenkelkopf
Oberschenkelhals

GroBer und kleiner Rollhiigel
Oberschenkelknorren

Kniescheibe

Schienbein
Innenknoéchel

Wadenbein
AuBenknéchel

FuBwurzelknochen
Sprungbein
Fersenbein
Kahnbein
Keilbeine I-1lI
Wirfelbein

Zehenglieder

Tab. 9: Nervensystem und Sinnesorgane

Deutsche Bezeichnung
Schadel

Gehirn

GroBhirn
Stirnlappen
Scheitellappen
Schlafenlappen
Hinterhauptslappen
Balken
Langsfurche
Kranzfurche
Zwischenhirn
Hirnstamm
Mittelhirn

Briicke
Hirnschenkel
Verldangertes Mark

Vokabel

Ossa carpi

Os scaphoideum, Os lunatum, Os triquetrum,
Os pisiforme

Os trapezium, Os trapezoideum,

Os capitatum, Os hamatum

Phalangen

Pelvis

Os coxae
Os ilium

Os pubis
Os ischii

Femur

Caput femoris

Collum femoris
Trochanter major et minor
Epicondylus

Patella
Tibia
Malleolus medialis

Fibula
Malleolus lateralis

Ossa tarsi

Talus

Calcaneus

Os naviculare

Ossa cuneiformia |-l
Os cuboideum

Phalangen

Lateinische Bezeichnung
Cranium

Cerebrum
Telencephalon
Lobus frontalis
Lobus parietalis
Lobus temporalis
Lobus occipitalis
Corpus callosum
Sulcus longitudinalis
Sulcus coronarius
Diencephalon
Truncus cerebri
Mesencephalon
Pons

Crus cerebri
Medulla oblongata
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Kleinhirn

Harte Hirnhaut
Spinngewebshaut
Weiche Hirnhaut
HirnflUssigkeit

Auge
Lederhaut
Hornhaut
Aderhaut
Ziliarkorper
Strahlenkorper
Sehloch
Linse
Netzhaut
Blinder Fleck
Gelber Fleck
Sehgrube
Sehnerv

Ohr

Ohrmuschel

AuBerer und innerer Gehérgang
Trommelfell

Hammer

Amboss

Steigbuigel

Schnecke

Gleichgewichtsorgan

Hor- und Gleichgewichtsnerv

Nase

Mund
Lippe
Zunge
Gaumen
Zahn

Tab. 10: Blut und lymphatisches System
Deutsche Bezeichnung
Blut
Weif3e Blutzelle
Rote Blutzelle
Blutplattchen
Knochenmark
Mandel
Bries
Milz

Cerebellum

Dura mater
Arachnoidea

Pia mater

Liquor cerebrospinalis

Oculus

Sklera

Cornea
Chorioidea
Corpus ciliare
Iris

Pupille

Lens

Retina

Papilla nervi optici
Macula lutea
Fovea centralis
Nervus opticus

Auris

Auricula auris

Meatus acusticus externus et internus
Membrana tympani

Malleolus

Incus

Stapes

Cochlea

Organon vestibulare

N. vestibulocochlearis

Nasus

Os
Labium
Lingua
Palatum
Dens

Lateinische Bezeichnung
Sanguis

Leukozyt

Erythrozyt

Thrombozyt

Medulla ossium

Tonsille

Thymus

Lien



Tab. 11: Herz-Kreislauf-System
Deutsche Bezeichnung
Herz
Herzinnenhaut
Herzmuskel
HerzauBenhaut
Herzbeutel
Herzscheidewand
Rechter und linker Vorhof
Rechte und linke Kammer
Herzklappe
Zusammenziehen des Herzens

Ausdehnen des Herzens

Tab. 12: Atemorgane
Deutsche Bezeichnung
Lunge
Rippenfell
Lungenfell

Kehlkopf
Schildknorpel
Ringknorpel
Stellknorpel
Kehldeckel

Luftréhre
Hauptbronchus
Lappenbronchus
Segmentbronchus
Lungenblaschen
Zwerchfell

Mittelfellraum

Tab. 13: Verdauungsorgane

Deutsche Bezeichnung
Speiserdhre
Magen

Diinndarm
Zwolffingerdarm
Leerdarm
Krummdarm

Lateinische Bezeichnung
Cor

Endokard

Myokard

Epikard

Perikard

Septum cordis

Atrium dextrum et sinistrum

Ventriculus dexter et sinister

Valva
Systole

Diastole

Lateinische Bezeichnung
Pulmo

Pleura parietalis

Pleura visceralis

Larynx

Cartilago thyreoidea
Cartilago cricoidea
Cartilago arytaenoidea
Epiglottis

Trachea

Bronchus principalis
Bronchus lobaris
Bronchus segmentalis
Alveolen

Diaphragma
Mediastinum

Lateinische Bezeichnung
Oesophagus
Gaster, Ventriculus

Intestinum tenue
Duodenum
Jejunum

[leum

Vokabel
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Dickdarm

Blinddarm

Wurmfortsatz

Aufsteigender, querverlaufender,
absteigender Grimmdarm

S-férmiger Grimmdarm

Mastdarm

After

AuBerer und innerer AfterschlieBmuskel

Leber
Gallenblase

Bauchspeicheldriise

Tab. 14: Harnorgane

Deutsche Bezeichnung
Niere

Nierenrinde
Nierenmark

Nierenarterie
Zwischenlappenarterie
Bogenarterie
Zwischenlappchenarterie

Nierenbecken
Harnleiter
Harnblase
Harnréhre

Innerer und duBerer HarnréhrenschlieBmuskel

Tab. 15: Geschlechtsorgane

Deutsche Bezeichnung

GroBe und kleine Schamlippen
Schamberg

Weibliche Scham

Kitzler

Gebarmutter

Gebarmutterhals

Innerer und auBerer Muttermund
Scheidenteil der Gebarmutter

Eierstock
Eileiter
Anhangsgebilde
Scheide

Intestinum crassum

Caecum

Appendix vermiformis

Colon ascendens, transversum, descendens

Colon sigmoideum

Rectum

Anus

Mm. sphincter ani externus et internus

Hepar
Vesica fellea

Pankreas

Lateinische Bezeichnung
Ren

Cortex renalis

Medulla renalis

Arteria renalis
Arteria interlobaris
Arteria arcuata
Arteria interlobularis

Pelvis renalis
Ureter

Vesica urinaria
Urethra

Mm. sphincter urethrae internus et externus

Lateinische Bezeichnung
Labia majora et minora
Mons pubis

Vulva

Clitoris

Uterus

Cervix uteri

Ostium uteri internum et externum
Portio

Ovarium
Tuba uterina
Adnexe

Vagina



Glied

Penisschwellkérper
Harnréhrenschwellkorper
Eichel

Vorhaut

Hodensack
Hoden
Nebenhoden

Samenleiter
Vorsteherdrise

Bldschendrise

Vokabel 25

Penis

Corpus cavernosum penis
Corpus spongiosum penis
Glans penis

Praeputium

Skrotum

Testis
Epididymis
Ductus deferens
Prostata

Vesicula seminalis

1. Benenne die Achse, die von oben nach unten durch den Koérper zieht. Welche Ebene teilt
den Korper in zwei spiegelgleiche Halften?

2. Ubersetze ins Deutsche:
» anterior, posterior, superior, inferior
» ventral, dorsal, kranial, kaudal
» lateral, medial, dexter, sinister, proximal, distal
» nasal, okzipital
» ulnar, radial, palmar, dorsal
» tibial, fibular, plantar, dorsal

3. Um welche Bewegungsrichtungen handelt es sich bei einer Flexion, Extension, Adduktion,
Abduktion?

4. Wie heiBen folgende Begriffe auf Lateinisch?
» vorne liegend, hinten liegend, oben liegend, unten liegend
» bauchseitig bzw. am Bauch gelegen
» zum Schdadel hin, beim aufrecht stehenden Menschen oben
» steiBwarts, beim aufrecht stehenden Menschen unten

zur Mitte hin gelegen

rechts, links

an einer Extremitat vom Korper entfernt gelegen

zum Hinterkopf hin gelegen

zur Elle hin, zur Speiche hin

| 2
| 2
| 2
| 2
| 2
» zur Handflache, zum Handriicken
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Grundlagen der Chemie, Biochemie und Biophysik

3 Grundlagen der Chemie,
Biochemie und Biophysik

Der menschliche Organismus besteht aus zahlreichen Elementen, die in unterschied-
lichen Mengen vorkommen. 21 dieser Elemente spielen im Organismus eine bekannte
Rolle, vier davon sind Schliisselelemente, die etwa 96 % der Korpermasse ausmachen,
sieben sind Mengenelemente, zehn sind Spurenelemente, die tatsichlich nur in gerin-
gen Spuren vorkommen, aber dennoch wichtige Funktionen innehaben. Auch andere
Elemente konnen im menschlichen Organismus nachgewiesen werden, viele haben kei-
ne Auswirkungen auf den Korper, einige davon sind toxisch. Diese Elemente sind die
Grundbausteine jeder Materie, sie sind im Periodensystem der Elemente entsprechend
der steigenden Anzahl ihrer positiven Ladungen (Protonen) im Atomkern der Reihe
nach angeordnet.

3.1 Element, Atom und Molekiil

Unter einem Element versteht man einen Reinstoff, der aus einer einzigen Atomsorte
besteht. So sind zum Beispiel reiner Sauerstoff und reiner Wasserstoff Elemente. Was-
ser (H,0) hingegen ist ein Molekiil, das sich aus den beiden Elementen Wasserstoff (H)
und Sauerstoff (O) zusammensetzt. Die Elemente sind, wie bereits erwihnt, im soge-
nannten Periodensystem der Elemente aufgelistet, zurzeit sind 118 Elemente bekannt.
Aus Verbindungen dieser Elemente besteht die gesamte Materie.

Ein Element ist ein Reinstoff, der aus nur einer Atomsorte besteht.

Ein Atom (griech. atomos) ist wortlich tibersetzt das ,unteilbare Teilchen®, was impli-
ziert, dass Atome die kleinsten Bausteine der Materie sind. Wie wir heute wissen, ist
dem aber nicht so, denn Atome sind aus noch viel kleineren Teilchen, den Elementar-
teilchen, aufgebaut.

Um den Aufbau eines Atoms und seine Méglichkeiten, sich mit anderen Atomen ver-
binden zu konnen, zu erkliren, bedienen wir uns eines einfachen Atommodells.

Atommodell, Schalenmodell

Fin Atom besteht aus einem Atomkern und einer Elektronenhiille, in denen sich unter-
schiedliche Elementarteilchen befinden. Der Kern besteht aus positiv geladenen Teil-
chen, den Protonen, und der gleichen Anzahl ungeladener Neutronen; in der Hiille
findet man wiederum gleich viele negativ geladene Elektronen wie Protonen im Kern.
Da in einem Atom die Anzahl der Protonen und der Elektronen immer gleich ist, he-
ben sich diese Ladungen auf und das Atom ist in seiner Gesamtheit ungeladen oder
neutral.

Die Anzahl der Protonen im Kern bezeichnet man als Ordnungszahl, die Summe der Protonen
und Neutronen ergibt die Massenzahl, also das Gewicht eines Atoms.



Element, Atom und Molekdl

Die Elektronen befinden sich in be-
stimmten Abstinden zu den positiven
Kernen auf Elektronenschalen. Diese
Schalen werden der Reihe nach mit

Elektronen Dbesetzt, erst wenn eine © %

Schale voll besetzt ist, ordnen sich wei-
tere Elektronen in der nichsten Schale S
an. Die erste Elektronenschale ist mit
schon zwei Elektronen vollstindig, jede
weitere Schale kann acht Elektronen
aufnehmen. Atome, die eine volle idu-
fRere Elektronenschale besitzen, haben
keine Ambitionen mit anderen Atomen
Verbindungen einzugehen. Diese Ato-
me sind im Periodensystem ganz auflen
rechts untereinander angeordnet, sie
heifen Edelgase und sind sehr stabil.

Ion

Ionen sind geladene Atome, die entste-
hen, wenn Atome zusitzliche Elektro-
nen aufnehmen oder welche abgeben,
um eine volle duflere Elektronenhiille
zu erhalten. Gibt ein Atom negativ ge-
ladene Elektronen an ein anderes Atom ab, dann {iberwiegen seine positiven Ladungen
und es ist in seiner Gesamtheit positiv geladen. Ein solches positives Ion heifdt Kation.
Jenes Atom, welches zusitzliche Elektronen in seine Schale aufgenommen hat, wird ne-
gativ geladen, es wird zum Anion. Atome, welche links im Periodensystem angeordnet
sind, besitzen nur wenige Elektronen in ihrer duflersten Schale (Auflenelektronen), sie
geben deshalb Elektronen leicht ab und werden dadurch zu positiv geladenen Kationen.
Atome, welche weit rechts im Periodensystem stehen, besitzen eine annihernd volle
dufere Elektronenhtille und nehmen gerne die fehlenden Elektronen in ihre duflere
Schale auf, um sie zu vervollstindigen. Sie werden zu Anionen. Atome mit einer vollen
duferen Elektronenschale, wie die Edelgase, nehmen weder Elektronen auf, noch geben
sie welche ab. Solche Atome sind chemisch trige, sie nehmen an keinen Reaktionen teil.

Molekiil

Molekiile sind Verbindungen aus gleichen oder unterschiedlichen Atomen. Sie beste-
hen aus mindestens zwei Atomen, wie O, oder H,, oder aus mehreren Atomen, wie zum
Beispiel Wasser (H,0O) oder Schwefelsidure (H,SO,). Grofse Bedeutung im Organismus
haben auch riesige Makromolekiile mit mehr als 1.000 Bausteinen, wie Mehrfachzu-
cker, Eiweifle oder Nukleinsduren (DNA, RNA).

Lithrem (L)

Abb. 3: Atommodell

Isotop

Isotope sind Atome eines Elements, welche in ithrem Atomkern zwar gleich viele Pro-
tonen wie das urspriingliche Atom, aber eine héhere Zahl an Neutronen enthalten. Sie
haben also die gleiche Ordnungszahl und stellen dadurch das gleiche Element dar, un-
terscheiden sich aber in ihrer Massenzahl. Einige Isotope zerfallen sehr schnell und
geben bei ihrem Zerfall Energie in Form von radioaktiver Strahlung ab. Radioaktive
Isotope finden in der Medizin Anwendung in der Diagnose (Szintigrafie) oder in der
Therapie von Tumoren.

Wasserstoff (H) Heliwm (He)
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