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Vorwort

Das Blut und die Arterial Rule, ihre Rolle und Aufgabe in der Versorgung des
Organismus habe ich versucht in meiner folgenden Ausfihrung darzustellen.

Ich gebe einen Einblick in die Geféal3e und deren Funktionen, aber auch in das
Autonome Nervensystem, welche Rolle es spielt und welche Einfliisse es hat. So
kann man vielleicht die Aussage ,, treat what you find “ besser verstehen. Wie aber
auch die immense Wichtigkeit eines funktionierenden Systems, das perfekt
aufeinander abgestimmt ist.

Othosympatikus und Parasympatikus bedingen einander und regeln somit auch die
Versorgung des gesamten Organismus. So ist es wichtig, die Bahnen, die unser
Uberleben sichern in einem optimalen Zustand zu halten und ihnen diese Arbeit auch
zu ermoglichen, sei es auch in noch so einer kleinen Region.

In der folgenden Ausfihrung gehe ich auf die Gefalde ein, wie sie aussehen und was
sie tun. Einen Einblick in das Zusammenwirken und die Auswirkungen einer Stérung

in diesen Bereichen versuche ich ebenfalls darzulegen.



1.1.1 Einleitung

Das Blut ist eine Flussigkeit im menschlichen Korper, die wahrscheinlich schon
immer Menschen fasziniert hat und dessen Wichtigkeit in Funktion und Aufgabe tber
die Jahrhunderte zunehmend mehr an Wissen gewonnen hat.

So wissen wir alle, es halt uns warm, versorgt alle Organe, wie auch alle Korperteile
und verteidigt uns gegen fast alles was in oder an unseren Organismus madchte.
Doch was kann es noch?

Die folgende Ausfuhrung soll einen Einblick in die vielen Funktionen des Blutes, wie
auch die Gefal3versorgung in unserem Koérper geben und zeigen, wie wichtig das
Gleichgewicht im vegetativen Nervensystem ist. Mir ist vor allem die Versorgung und
Innervation der GefalRe wichtig, da sie einen erheblichen Anteil an der gesamten
Versorgung der umliegenden Strukturen hat.

Hier eine der vielen Definitionen:

,Das Blut ist eine Korperflussigkeit, die mit Unterstitzung des Herz-Kreislauf-
Systems, die Funktionalitdt der verschiedenen Korpergewebe Uber vielféltige
Transport- und Verknipfungsfunktionen sicherstellt. Blut wird als ,flissiges Gewebe*,
gelegentlich auch als ,flissiges Organ“ bezeichnet. Blut besteht aus speziellen Zellen
sowie dem proteinreichen Blutplasma, das im Herz-Kreislauf-System als Trager
dieser Zellen fungiert. Es wird vornehmlich durch mechanische Tatigkeit des
Herzmuskels in einem Kreislaufsystem durch die BlutgefaRe des Kérpers gepumpt.
Unterstitzend wirken Venenklappen in Kombination mit Muskelarbeit. Dabei werden
die GefalRe, die vom Herzen wegfiuhren, als Arterien und jene, die zurick zum
Herzen fuhren, als Venen bezeichnet. Das Gefaldsystem des erwachsenen
menschlichen Koérpers enthalt etwa 70 bis 80 ml Blut pro kg Kérpergewicht, dies
entspricht ca. 5 bis 6 | Blut und M&nner haben durchschnittlich etwa 1 | mehr Blut als

Frauen, was vor allem auf Gro3en- und Gewichtsunterschiede zuriickzufihren ist."

Ich werde versuchen in den folgenden Ausfiihrungen Osteopathie und Medizin in

einen Zusammenhang zu bringen.



1.1.2 Die Arterial Rule

Sie ist wahrscheinlich eine der wichtigsten Grundsétze der Osteopathie und Dr. A. T.
Still sagte damals ,, a disturbed artery marked the beginning, to an ho ur and a
minute, when disease began show the seeds of destru  ction in the human body.
The rule of the artery must be absolutely universal and unobstructed, or

disease will be result. “
Ubersetzung:

.eine krankhafte Arterie markierte auf die Minute d  en Zeitpunkt und ist das
erste Anzeichen der beginnenden Zerstérung des mens  chlichen Kérpers. Das
Gesetz der freien Arterie hat uneingeschréankte Gult  igkeit, oder eine Krankheit

ist vorprogrammiert. “

Es geht hier um den Fluss aller Korperflissigkeiten; solange sie nicht flieBen, an
welchem Ort im Korper auch immer, kann der Kdrper sich nicht selber heilen bzw.
funktionieren. Es scheint einleuchtend, wenn keine Stoffwechselprodukte, Nahrstoffe,
alles was das Blut an Inhaltsstoffen besitzt nicht flie3t und nicht an seinen
Bestimmungsort gelangen kann. Ich versuche in der folgenden Ausfuhrung zu
zeigen, was in den Koérperflissigkeiten, vor allem dem Blut, an Inhalten zu finden ist,
wie auch deren Funktionen und die Bahnen bzw. Wege durch die die Flussigkeiten
flieRen. Diese ungeheure Wichtigkeit versuche ich anhand von dem Aufbau der
Gefalle und den Zusammenhang in Bezug auf eine Stérung zu erlautern und warum
gerade Osteopathie hier eine sehr sinnvolle Therapie ist. So sollte jeder der
osteopathisch arbeitet sich an die Grundsatze der Vorreiter der Osteopathie halten
und auch danach arbeiten. Es gibt so viele unterschiedliche Behandlungstechniken,
die aber nur auf eines abzielen, den Fluss wieder in Bewegung zu bekommen. So
sollte man alle Systeme in Betracht ziehen, die einem zur Verfigung stehen und

diese auch nutzen.



Die Systeme sind:

visceral, parietal, kraniosakral, vaskular, lymphat  isch, vends, nerval, psychisch

und emotional .

1.1.3 Funktion des Blutes

Es transportiert Atemgase, Nahrstoffe, Hormone, Vitamine,
Stoffwechselendprodukte, Warme und ist ein Speichermedium. Eine weitere sehr
wichtige Funktion ist die Abwehrfunktion durch Antikérper und Leukozyten, wie auch
die Blutgerinnung und Pufferfunktion, zur Aufrechterhaltung des ph- Wertes von 7,4.
So gibt es zum Beispiel bei der Blutgerinnung ganz verschiedene Zeiten, die beim
Menschen bei ca.1-4 min., beim Hund bei ca. 4-8 min. und beim Pferd hingegen bei

10-20 min. liegen.

1.1.4. Zusammensetzung

Anteilig macht Blut ungefahr 6-8% des Korpergewichts aus, so macht es beim
Mensch ungefahr 4-6 Liter und beim Pferd, je nach Gro3e ca. 20-50 Liter (Pony bis
Kaltblut).

55% des Blutes bestehen aus Plasma, wobei 90% Wasser und 10% geldste
Substanzen ausmachen, diese unterteilen sich wiederum in 70% Eiweil3e, die aus
Albuminen und Globulinen bestehen, 20% niedermolekulare Stoffe, wie Vitamine,
Hormone und Stoffwechselendprodukte und 10% Elektrolyte.

45% sind Blutzellen, zu denen zéhlen Erythrozyten, Leukozyten und Thrombozyten.

Deren Aufgabe mdchte ich in den folgenden Seiten etwas ausfuhrlicher erlautern

*Erythrozyten, machen ungefahr 95% der gesamten Blutzellen aus, sie sind
bikonkav, 5 Mio. / ul,, sie transportieren Atemgase, und sind Trager des
Blutgruppenmerkmals ( beim Menschen gibt es 4 Blutgruppen, beim Pferd hingegen

soll es bis zu 30 verschiedene Blutgruppen geben ), sie leben ca. 120 Tage, werden



im roten Knochenmark gebildet, besitzen keinen Zellkern ( alle anderen Wirbeltiere
besitzen einen Zellkern), bestehen aus 1/3 Hamoglobin, dieses kann Sauerstoff und
Kohlendioxid reversibel binden, so dass es den Sauerstoff je nach Ort wieder
abgeben und Kohlendioxid wieder mitnehmen kann, werden Uber Milz, Leber, Galle
und Darm abgebaut, Erythropoetin in der Niere hilft, bei der Aktivierung der Bildung

von Erythrozyten im roten Knochenmark.

*Leukozyten, 4000-9000/ul, ( -24000 bei Haussaugetieren) leben Tage bis hinzu
Jahren, besitzen einen Zellkern, unterteilen sich in Granulozyten, Lymphozyten und
Monozyten, sie kbnnen durch kapillare Wéande ein- und ausdringen, Granulozyten
verandern hierbei ihre Gestalt;

*Granulozyten, werden im roten Knochenmark gebildet, sind gré3er als die roten
Blutzellen (1:7), leben nur 1.5 Tage, unterscheiden sich nach Funktion und zwar in
eosinophile, basophile und neutrophile Granulozyten, die Anzahl dieser
unterscheiden sich beim Menschen im Gegensatz zu Tieren;

hier einige Zahlen:

Mensch: Neutrophile G. 50
Eosinophile G. 2
Basophile G. 0,5

Tier: Neutrophile G. 40
Eosinophile G. 2
Basophile G. 0,5

70% aller Leukozyten

4% aller Leukozyten

1% aller Leukozyten
75 % aller Leukozyten
15% aller Leukozyten

1% aller Leukozyten

und nun zu ihren Funktionen:

- Neutrophile G. werden auch als Mikrophagen bezeichnet, sie phagozitieren
Fremdstoffe und dienen der unspezifischen Abwehr.

- Eosinophilen G. helfen bei der Beseitigung von Parasiten

- Basophilen G. spielen eine wichtige Rolle bei allergischen Reaktionen, die letzten

beiden dienen der spezifischen Abwehr.



*Monozyten, besitzen einen Zellkern, sind auch als Makrophagen bekannt, kénnen
ebenfalls durch die kapillaren Wande wandern und zuriick, Bildung nicht geklart,
wahrscheinlich rotes Knochenmark und lymphatische Organe, ca. 2-10%, bleiben ca.
24h im Blut, lagern sich an bestimmten, dies ist nur eine reine Vermutung der

Autoren, Organen an z.B. an Lunge und Leber;

*Lymphozyten, gehdren zu den weil3en Blutzellen, sie machen ungefahr 25-40% aus,
sie dienen der spezifischen Abwehr, werden im roten Knochenmark vor der Geburt
gebildet und vermehren sich spater in lymphatischen Organen; man unterscheidet
sie in B- und T- Lymphozyten
- T-Killerzellen, sie kbnnen bestimmte Fremdstoffe zerstdren
- T-Gedachtniszellen, sie speichern Info des bestimmten Fremdstoffes
- T-Helferzellen, sie unterstitzen Immunzellen und suchen nach Fremdstoffen
- T-Suppressorzellen, sie hemmen die Immunantwort.
- B-Lymphozyten produzieren Antikdrper, bendtigen aber immer Unterstiitzung

der T-Zellen ( T-Helferzellen )

Hier von links nach rechts: Erythrozyt, Thrombozyt, Leukozyt

*Thrombozyten, werden als Blutplattchen bezeichnet, ca. 300000, einige Bucher
schreiben, dass bis zu 800000 im Blut vorkommen, leben ca. 7 Tage, besitzen
keinen Zellkern, entstehen aus dem Produkt von Riesenzellen (Megakaryozyten),

durch Abschniirung, dienen der Blutstillung;



1.1.5 Blutverteilung

Wie bereits in 1.2 erwahnt hat jeder Korper eine bestimmte Menge an Blut zur
Verfigung, das heil3t aber auch, dass nicht alle Organe immer mit der gleichen
Menge Blut versorgt werden koénnen, sei es in Ruhe, bei der Arbeit und bei
sportlichen Aktivitaten. Das Gefal3system ist in der Lage, alle Organe in den jeweils
verschiedenen Situationen mit der jeweils nétigen bzw. zum Erhalt notwendigen
Menge an Blut zu versorgen.

Wichtig sei auch zu erwahnen, dass Blut auch im Kérper zuriick gehalten werden
kann, dieses System bendtigt ein Speichermedium, wie das vendse System, dazu

spater mehr.

20% des im Korper flieRenden Blutes sind im Nervengewebe vorhanden, obwohl

dieses nur 2% des Korpers ausmacht.

Um aber die Verteilung des Blutes so zu ermdglichen, wie im folgenden Bild gezeigt,
bedarf es verschiedener Systeme.

So gibt es im arteriellen System folgende Aufzweigungen:

Arterien - Arteriolen/ prakapillaren Arterien - Kap  illaren
diese wiederum geben das Blut weiter tUber
englumige Venolen/ postkapilllare Venen - Venen

zuriick zum Herzen.

Der Blutdruck liegt bei Menschen und Pferden ungeféahr gleich bei ca.110-120 / 70-
80 mmHg.

So ist es interessant zu sehen, wohin welche Menge Blut verteilt wird, zum Beispiel

bei korperlicher Belastung; hier einige Beispiele:



Organe:

Muskeln
Herz
Leber
Niere
Gehirn
Haut

Sonstige

(Mcardle, Katch)

Ruhe

20%
4%
7%

22%

14%
6%
7%
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Arbeit

84%
4%
2%
1%
4%
2%

3%



1.2.1 Arterien und Venen

Arterien lassen sich in 2 Bautypen unterteilen, die herznahen und die pulmonalen
Typen. Man nennt die Kreislaufe in der Literatur auch

a) grol3er Korperkreislauf und

b) kleiner Lungenkreislauf.

bei a) wird das Blut vom linken Ventrikel bei der Systole in die Aorta gedrtckt, von
der zahlreiche Arterien abgehen und so zu ihren Teilkreislaufen wie Herz, Leber,
Gehirn, Muskulatur, Haut, etc. gelangen und weitere arterielle Verzweigungen
aufmachen und im Verlauf immer kleiner werden (Arteriolen) und bilden am Ende ein
Netz aus vielen kleinen Kapillaren und erreichen eine Flache von ca.1000 m2 im
gesamten Organismus. Wie auf dem Bild ersichtlich versorgt dieser den oberen, wie
unteren Korper.

bei b) gelangt das Blut aus dem rechten Ventrikel aus dem Truncus Pulmonalis ins
LungengefalRsystem, welches gleichwertig, wie das des Korpers aufgebaut ist und
erreicht Uber die 4 gro3en Lungenvenen den linken Vorhof in den linken Ventrikel.

Seine hauptsachliche Funktion ist Gasaustausch und Warmeabgabe.

Der wichtigste Punkt ist, dass ein Unterschied in dem Bedarf besteht und der Korper
auf jede Besonderheit eingehen muss und hierfir bedarf es unterschiedlicher
Kontroll- und Regelungsmechanismen, wie zum Beispiel beim Sport, hier bendtigt die
Muskulatur viel Blut und die Organe eher weniger, also wird ihr hier das Blut
entzogen und den Muskeln und der Lunge zur Verfiigung gestellt um das Blut mit
Sauerstoff anzureichern.

Nach einer reichhaltigen Mahlzeit hingegen benétigt der Kérper Ruhe, da er sich auf
die Verdauungsvorgange konzentrieren muss, hier arbeitet jetzt der gesamte Magen-
und Darmtrakt um die Nahrung richtig aufnehmen zu kénnen, die hier fur notwendige

Energie muss den Muskeln entzogen werden.

Neben dem Blutgefal3system gibt es noch das Lymphsystem, welches aus dem

interstitiellen Raum die Flussigkeit sammelt und ins Blutgefald transportiert.
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a) Korperkreislauf

b) Lungenkreislauf

(Physiologie des Menschen Schmidt/Thews)
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1.2.2 Gefaltaufbau Arterien

Arterien fihren Uber ihre Bahnen das Blut weg vom Herzen und Venen hin zum
Herzen.

Die Arterien lassen sich schematisch in folgende Wande aufteilen und zwar

von innen nach auf3en in:

Interna - Elastica Interna — Media - Elastica Exter na — Externa

( schematische Darstellung )

1.2.3 Interna/ Elastica Interna

Beginnend mit der inneren Schicht, der Interna, sieht man folgenden Aufbau, sie
besteht aus Endothel, flachen platten Zellen, welche an der Elastica Interna , einer
elastischen Membran anliegt und auch als Intima bekannt ist. Diese beiden werden
verbunden Uber kollagenes Bindegewebe/ Lamina Subendothelialis.

1.2.4 Media

Ubergehend in die Wandschicht der Media, diese besteht aus glatten Muskelzellen
und elastischen Fasern und deren Dicke ist abhangig von der Lage der Arterien im
Korper. Da Muskelzellen in diesem Bereich sind, ist dies auch die kréftigste und best
entwickelte Schicht.

1.2.5 Elastica Externa

Auch wenn diese nicht unbedingt die dickste Schicht ist, hat sie eine grof3e Funktion

und eine gewisse Wichtigkeit.
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1.2.6 Detaillierter Aufbau

(Lehrbuch der Anatomie der Haustiere Nickel; Schimerle)
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In dem oben angefuhrten Bild gehe ich genauer auf den Aufbau der Gefal3e ein und
spater auf die Versorgung der GefalRe, in Bezug auf die Erndhrung und die
Innervation.

A — Arterie

B — Arteriole

C - Venole

D - Vene

E — Kapillare

F — Sinuskapillare

G — Arteriovendse Anastomose

a,b,c: Tunica interna/Intima ( a- lamina endothelia lis, b- Lamina
subendothelialis, c- lamina elastica )

Anhand der oben aufgefihrten Zeichnung kann man sehr gut erkennen, wie die
Intima aufgebaut ist und wie verflochten ihre Strukturen sind. Die Zellmembran von
a, die lamina endothelialis zeigt Plattenzellen; b, die lamina subendothelalis
zeigt das kollagene Bindegewebe und der grof3te Unterschied zu den Venen zeigt
hier c, die lamina elastica elastische Fasern, die extrem dehnbar sind, hier wird als
Vergleich ein Raffrollo genommen, dass sich sehr klein, aber auch sehr grof3,

machen kann. Sie bildet die Verbindung zu der Media.

d,e,f,g: Media / d- Tunica muscularis/Tunica extern a, ( e- lamina elastica
externa, f- tunica adventitia, g-vasa vasorum; )

d, die Tunica muscularis tragt ihren Bestandteil schon im Namen, sie besteht zu
einem hohen Anteil aus glatten Muskeln, sie umgibt schraubenartig die Elastica
interna, diese kann sich den verschiedensten Spannungen anpassen, diese
Flexibilitat geht jedoch im Alter langsam verloren; e + f, die lamina elastica und die
tunica adventitia Ubernehmen auch einige dieser Spannungen, sie bestehen zu

einem hohen Anteil aus kollagenem Gewebe, welche sie in die Umwelt einbettet.
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Eine effiziente und 6konomische Versorgung des Herzens und der Blutverteilung im
Korper wird vor allem durch die Anbindung an Arteriolen und Kapillare, wie auch
durch die Elastizitat der Arterien ermoglicht. Andere Regulierungsmechanismen sind
Sperr- und Drosselarterien, in ihnen befinden sich Willste oder muskulére Polster,
die aus Langsmuskulatur bestehen und einen Verschluss ermdglichen um eine
Regulierung der Organdurchblutung zu ermdoglichen, man kann diese
Sondereinrichtung vor allem in Haut, Lunge, Nabelschnur und Schwellorganen
finden. Sperrvenen dienen der reversiblen Verminderung des vendsen Abflusses und
sind unter anderem im Nebennieremark, wie auch Uterus und Schwellkdrpern zu

finden.

1.2.7 Vene

Bei den Venen ist der Grundaufbau gleich, nur mit einigen kleinen Unterschieden in
Bezug auf den Aufbau der Wandschichten und zwar, dass sich in ihr keine Elastica
interna befindet und dadurch nicht so elastisch ist, wie die Wand der Arterien; die
Schichten sind nicht so klar abgegrenzt, wie die der Arterien, sie besitzen
Venenklappen, diese sind fein in die Wand eingearbeitet und zahlreich vorhanden.
Das ventse System ist weitaus umfangreicher, als das arterielle System, so sind
Milz, Lunge und Haut in der Lage Blut zu speichern, zu Beginn hatte ich von einem
Speichermedium gesprochen, das hier sind die, die ich angesprochen habe.

Zurick kommend auf die Wandschichten, so ist die Endotheltapete von einer Lage
kollagener und elastischer Fasern unterlagert und zieht in die Media Uber. Sie kann
entweder mehr kollagene oder elastische Fasern besitzen und gibt sich so mehr aktiv
oder passiv und je aktiver also mehr elastische Fasern bedeuten, dass die Vene
aktiver ins Geschehen einwirken kann. Herznah sind sie eher passiv um den Druck
besser aufnehmen zu kénnen und je ferner desto aktiver werden sie, um bei Bedarf

einwirken zu kdnnen.

h-Venenklappe; i-Langsmuskulatur; k- Grundhautchen; I- Perizyten; m-

Intimapolster
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Die Tunica externa ist die breiteste Schicht, sie sorgt mit kollagenen und elastischen
Fasern fur den funktionsgerechten Einbau in das umliegende Gewebe.

Der grofdte optische Unterschied ist, sehr gut in dem Bild zu erkennen und vorhin
kurz erwahnt, die Venenklappen(h). Sie bestehen aus Endothel und der Abstand
regelt sich nach Lokalisation im Korper, ihre Form ist halbmondférmig und die
Extremitaten besitzen sehr viele von ihnen. Man kann sie mit Anschlagventilen
vergleichen.

In diesem System findet man auch Drossel — oder Sperrvenen, die mit Ringmuskeln
oder Sphinctern versehen sind, dort kann dann Blut angestaut werden, um es dort

langer zu halten.

1.2.8 Kapillaren

Die Versorgung der Zellen wird von Kapillaren, feinsten Gefallen mit sehr dinnen
Wanden, auch Haargefal3e genannt, erméglicht. Sie lassen zu, dass durch ihre
Wwande die umliegenden Strukturen, wie zum Beispiel Zellen versorgt werden. Es
findet eine Diffusion statt. (siehe Zeichnung), des Weiteren sind sie auch fir die
Warmeabgabe zustandig. Je dichter die Ansammlung umso mehr
Stoffwechselvorgange finden statt, vor allem in Herz- und Skelettmuskulatur, Nieren
und anderen Organen.

Jedoch sind passive Strukturen, wie Sehnen und Bander, aber auch Knochen
schlecht versorgt von Kapillaren und bendtigen somit bei Heilungsprozessen eine
langere Zeit um tatsachlich auszuheilen. Es gibt auch kapillarfreie Bereiche im
Korper und zwar hyaliner Knorpel und die Cornea des Auges.

Nicht nur die Anzahl der Kapillaren verandert sich nach Ort und Lage, sondern auch
die Form und zwar findet sich in der Lunge eine Art umspannendes Netz, in den
Schleimh&auten und der Haut Schlingen und in den Nieren sind sie knauelartig,
besser bekannt als Glomerula.

Man kann sie auch als sehr elastische Schlauche ansehen.
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Aufgebaut sehen sie wie folgt aus. Abbildung 2/E/a Endothelgewebe fir die Wand,
wie auch der Basalmembran oder Grundhautchen k und Perizyten oder
Adventitiazellen .

Sie sind aber, im Gegensatz zu den anderen GefalRen, besonders bedacht worden
und zwar enthalten sie Mitochondrien ( diese sind reich an den
Stoffwechselvorgdngen beteiligt, wichtig bei ATP Bildung), Lysosomen ( dienen dem
Proteintransport und Abbau von Stoffen), den Golgi Apparat ( dient
Sekretionsvorgangen, tUbernimmt Stoffe und konzentriert sie), endoplasmatisches
Retikulum (es gibt glattes und raues, bilden Kanalnetz zum Transport) und
Ribosomen (sind an das ER angeheftet).

So ermdglichen diese Stoffe den Kapillaren aktiv in den Stoffaustausch zwischen Blut
und Koérperzellen einzuwirken.

2/E/l Die Perizyten schmiegen sich der Basalmembran dicht an und verasteln sich
mit den Fortsatzen, was man auf der Zeichnung gut erkennen kann, sie sehen aus
wie grol3e Flecken mit einem Kern. Sie kdnnen als Makrophagen in das umliegende
Gewebe abwandern und phagozytieren, so sind sie am Stoffaustausch indirekt
beteiligt. Die Makrophagen dienen auch der Abwehr.

Bis heute ist nicht geklart, wie der Vorgang genau zwischen Blut und intrazellularer
Flussigkeit stattfindet, es sind nur sehr viele verschieden Mechanismen bei dieser
Blutgewebeschranke beteiligt.

Einige Angaben zum Mengenverhaltnis beim Mensch: rund 20 Liter Flussigkeit
werden am Tag in den Zwischenzellraum abgefiltert, GUber die Kapillaren, und 18 Liter
werden wieder zurtck resorbiert, die restlichen 2 Liter werden Uuber das
Lymphsystem dem Kérper wieder zugefihrt.

Siehe Abbildung auf der folgenden Seite.
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(Taschenatlas der Physiologie, Silbernagel)

Ein Mensch besitzt ca. 30 — 40 Milliarden Stiick von lhnen, so muss auf Grund der

GroRRe allein schon, die Anzahl der Kapillaren beim Pferd erheblich gro3er sein.
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(Bau und Funktion des menschlichen Korpers; Speckmann, Wittkowski)
1.2.9 Anastomosen
2/G Arterioventse Anastomosen sind Kapillaren, die einem bestimmten

Stromgebiet vorgeschaltete Gefal3abschnitte besitzen, deren Umfang regulierbar ist.

Sie verbinden die kleinen Arterien und Venen, wenn sie gedffnet sind leiten sie das
Blut ohne Stoffaustausch direkt in das ventse System weiter, sind sie geschlossen
wird das Blut in das normale System weitergeleitet und die nétigen Produkte werden

aufgenommen oder abgegeben.

Brickenanastomosen bestehen aus Ringmuskelfasern und Langsmuskelbindeln,
wie auch elastische Fasern die in der Wand der Media fehlen.

Ihr Vorkommen ist vor allem in Magen- und Darmtrakt, Speicheldrisen,
Nasenschleimhaut, Lunge, inkretorischen Organen, Penis, Ovar, Uterus, Plazenta
und Haut. Die Funktion ist die eines Uberlaufventils, und zwar einmal
hamodynamisch, je nach Ort wo es gebraucht wird, wird es zugeleitet, so kann der
Gebrauch gedrosselt oder gesteigert werden. z.B. bei korperlicher Belastung
(Skelettmuskulatur) oder nach Nahrungsaufnahme ( Magen-und Darmtrakt).

Eine weitere Funktion ist die thermoregulierende in sofern, dass alle Organe die
besonders der AulRentemperatur ausgesetzt sind, einer erhdhten Durchblutung
bedlrfen, wie Gliedmal3en, Ohren, Nase, oder andere korperkernferne Teile, wie bei

einem Hund zum Beispiel die Rute.

Glomusanastomosen

Sie unterscheiden sich morphologisch und sind funktionell kaum zu unterscheiden
von den Bruckenanastomosen.

Sie verbinden ebenfalls Arterien und Venen, sie enthalten LAngsmuskelbtindel, hier
fehlt ebenfalls eine Tunica elastica. Die Venen umschlieBen die Verbindungsstlicke
knauelférmig und sind umgeben von einer Kapsel. Sie besitzen zahlreiche marklose
Nervenfasern, die aus angrenzenden Nerven entstammen.

Sie sind in den Endphalangen von Menschen und Tieren zu finden und haben keine
hamodynamische Wirkung auf das Kreislaufsystem.
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1.3.1 Erndhrung der Blutgefalie

Uber die Ernahrung der GefaRe wird von einer Selbstversorgung der kleineren
GefalRe gesprochen und zwar wird sie als Zytotempsis beschrieben. ,Diese reicht
jedoch bei dickeren GefalRen nicht aus. Hier werden nur die inneren Schichten
transimital versorgt, wahrend die Erndhrung des gréReren Teils der Media von den
,cefallen der Gefalle“, den Vasa Vasorum tUbernommen wird. Die Vasa Vasorum
entspringen nicht unmittelbar aus der Lichtung der zu ernahrenden Abschnitte. Sie
entstammen vielmehr ricklaufigen Zweigen begleitender arterieller Geflechte, die in

die GefalRwand eindringen und sie kapillarisieren.”

( Lehrbuch der Anatomie der Haustiere 3 Nickel, Schimerle)

Wichtig fur die GefalRe an Nahrstoffen sind vor allem Vitamin B6+12 und Folsaure.

1.3.2 Innervation der BlutgefalRe
Um die Innervation der GefalRe zu verstehen machen wir einen kleinen Exkurs in den

Aufbau glatter Muskelfasern.
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1.3.3 Gefalimuskelaufbau

Zunéchst einmal wird die Muskulatur unserer inneren Organe als glatt bezeichnet,
da sie keine Querstreifung aufweisen, wie Skelettmuskeln. Sie besteht aus langen
und dicken Zellen und sind tber Zellkontakte verbunden. Das Membranpotential ist
nicht wie bei quergestreifer Muskulatur stabil, sondern hat immer einen bestimmten
Grundtonus. Es gibt einen neurogenen Grundtonus, auf den wir spater noch einmal
zu sprechen kommen. Man unterscheidet zwei Typen und zwar den ,single unit* und
~multi unit* Typ.

Die Atp Spaltung, die ein Muskel bendétigt um zu kontrahieren, geschieht hier sehr
viel langsamer (100-1000 Mal), als bei Skelettmuskeln, dadurch haben sie die
Moglichkeit viel langsamer zu arbeiten, als andere Muskeln und sind so perfekt
geeignet flr lange Haltearbeit. Dieser Gleitfilamentmechanismus benétigt also
wesentlich weniger Energie, als der eines Skelettmuskels.

Bei der Single unit Variante, bezieht es sich auf die inneren Organe, wie Magen,
Darm, Harnblase, Ureter, Uterus; diese Muskelfasern sind tber Nexus/gap junctions
(Verbindung) miteinander verbunden, diese leiten gut. Deren Erregung wird Uber
Schrittmacherzellen aktiviert. Die Kontraktion erfolgt weitgehend unabhangig.
(myogener Tonus).

Bei der Multi unit Variante bezieht es sich auf die Muskulatur der Blutgefalde,
Samenleiter und in der Iris. Hier findet die Innervation durch vegetative Nervenfasern
statt. Hier gibt es keine gap junctions, die die Erregung weiter geben, ihre
Innervation ist also eher vegetativ instruiert. (neurogener Tonus)

Es gibt aber auch eine Mischform, wie zum Beispiel die GefaBmuskeln, da kann
man keine direkte Zuordnung machen. Der neurogene Tonus wird vom vegetativen
System hervorgerufen und Uberlagert eher den myogenen Tonus. Hier ist eine
unterschiedliche Innervationsdichte, wie auch eine unterschiedliche Verteilung der
gap junctions und der Myozyten (dichte Ansammlung von Ko&rperchen ,dense
bodies”, sind durch intermediare Filamente zu einem elastischen Zytoskelettnetzwerk
verbunden; sie besitzen feine Aktin und Myosin Filamente, die ein Minisarkomer
bilden), diese reagieren nicht auf die Ubertragerstoffe des vegetativen

Nervensystems, sondern auch auf im Blut zirkulierende Hormone.
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Gefallmuskeln sind tonisch gespannt und Darm/Eingeweide Muskeln phasisch, da

diese rhythmisch tatig sind.

Die Innervation der GefdRe und wie die Nervenfasern sie erreichen, ist auf den
beiden folgendenden Abbildungen zu erkennen. Es wird gezeigt, wie die Nerven sich
um ein BlutgefaR versammeln und die vegetativen Ganglien abgehen bzw.
ankommen, sie sind jeweils nach der Arterie benannt von der sie abgehen.

(Schiinke, Schulte, Schuhmacher: Prometheus 2005)
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Hier bilden postgangliondre Nervenaste einen priméaren Plexus, der in der Adventitia
liegt und ziehen von dort aus in die Wand der Media und bilden hier einen
Effektorplexus, nur Zellen zwischen Media und Adventitia erhalten eine direkte
autonome Innervation. (Verity 1971)

Die Nervenfasern, die einen Einfluss auf die Gefal3e haben liegen an der GefalRwand
und hier befinden sich in die Adventitia hereinragende marklose vegetative
Nervenfasern, die bis hin in die Intima ziehen wund dort sich in viele
Endverzweigungen auflésen. Sie versorgen die Vasomotoren und erreichen bei
Aktivierung der orthosympathischen Fasern im Allgemeinen eine Gefal3verengung.
Die fur die Gefal3e der Haut und Skelettmuskulatur bendétigten Orthosympathischen
Nerven, werden im Truncus des Orthosympatikus auf postgangliondre Fasern
umgeschaltet und gelangen so als gemischter Nerv zum Erfolgsorgan.

Ortho- und Parasympatikus :

So schalten die orthosympathischen Fasern sich vom 1. auf das 2. Neuron in
organferneren Bereichen um, hingegen die parasympathischen Fasern sich
organnah umschalten, also am oder im Organ. Der Transmitter fir das 1. Neuron

beider Systeme ist Acetylcholin und fir das 2. Neuron ist der Transmitter beim
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Parasympatikus ebenfalls Acetylcholin und beim Orthosympatikus Noradrenalin.

Das Ergebnis der Erregung an den jeweiligen Erfolgsorganen hangt davon ab,
welche Transmitter freigesetzt werden und von der Menge Alpha und Beta
Rezeptoren, so hat zum Beispiel bei der glatten Muskulatur im Orthosympatischen
System Ach eine erregende Wirkung auf die Alpha-Fasern und auf die Beta-Fasern
eher eine hemmende Wirkung.

Diese Ganglien und Plexi enthalten immer afferente und efferente Fasern.

Man spricht auch von einem thorakolumbalen System (T1 - L2/6), dem
Orthosympatikus und einem kraniosakralen System, (hier liegen die Zentren im
Hirnstamm und Sacrum) dem Parasympatikus, diese beiden Systeme arbeiten eher

antagonistisch, bendtigen sich jedoch um ein Gleichgewicht herzustellen.

Dieses Gleichgewicht zu finden ist ein schwieriges Unterfangen, da standig Reize auf
den Korper einwirken und dieser gegen jeden Reiz eine Antwort versucht zu geben.
Auf der Abbildung ist schén zu sehen, wie vom Plexus Coeliacus mit dem Ganglion
coeliacus die Plexi fur Magen, Leber, Milz, Pankreas, Duodenum und Gallenblase
abgehen und dieses Versorgungsgebiet ist im Gegensatz zu dem Plexus Ovaricus
sehr grol3 bzw. und besitzt viele Verzweigungen. Gut zu erkennen ist auch der
Orthosympathische Grenzstrang. Abb.(Schinke, Schulte, Schuhmacher: Prometheus
2005, S. 23 + 26)

1.4.1 Ubersicht tiber die Plexi

T1-5 PIx. Cardiacus versorgt Lunge, Herz und T1-3 versorgt das Vorderbein
T 5-11 PIx.Coeliacus versorgt Leber, Magen, Milz und Gallenblase.

T11-L1 PIx.Mesentericus den Darm und die a.mesenterica.

L1-2 PIx. Renalis versorgt die Niere.

L2-Sacrum PIx.Hypogastricus versorgt das Becken, Blase und Uterus.
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(Schiuinke, Schulte,Schumacher; Promethueus 2005)
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1.4.2 Orthosympatische und Parasympatische Verteilu
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1.4

.3 Sphincter

Sphincter beeinflussen in vielen Kapillarbereichen den Durchfluss von Blut.
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Arteriole — Metarteriole — Vene , wenn Sphincter kontrahiert

Arteriole — Metarteriole + Kapillaren — Venole wenn Sphincter entspannt

Prakapillare Sphincter beeinflussen in vielen Breichen den Zuflussvon Blut, ein Teil
flieRt von den Arteriolen Uber Metarteriolen, stets offene Kapillaren direkt in die
Venolen, kleine Venen, die Kapillare vereinigen. Sind die Sphincter entspannt flief3t
das Blut durch das Kapillarnetz, ist er kontrahiert, fliel3t es durch die Metarteriolen.
(H.Kensler 11/03)

Sie bestehen aus hormongesteuerten Muskeln. Deren Regulation wird Uber
vasoaktive Faktoren und Metaboliten im Blut geregelt.

Die Stromungsgeschwindigkeit des Blutes nimmt immer mehr ab, je feiner die
Aufzweigungen der Gefal3e werden, und der Gesamtquerschnitt der Kapillaren ist in
Ruhe 500 — 800* groRRer als der Querschnitt der aufsteigenden Aorta.

1.4.4 Ortho- und Parasympatikus-Aufgabe in bzw. an  den Gefalen

Die Gefalie besitzen verschieden Rezeptoren, die je nach Ansprache dilatieren oder
kontrahieren, je nach Anzahl der Rezeptoren.

Diese Rezeptoren sind Alpha und Beta Rezeptoren, welche an den Gefal3en zu
finden sind.

Andere Rezeptoren sind u.a. Presso-, Mechano-, Thermo-, und Photorezeptoren, die

bei anderen Mechanismen eine Rolle spielen.

Alpharezeptoren: sind adrenerge Rezeptoren, Adrenalin, Noradrenalin und
Isoprenalin sind die Transmitterstoffe, sie sind vorhanden in Arterein und Venen,

Harnblase und dem Magen und Darmtrakt, sie beeinflussen unter anderem die
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Sphincter in diesem Bereich; Alpha 1 kommen vor allem in der glatten Muskulatur
vor; Alpha 2 kommen an prasynaptischen Membranen vor;

Betarezeptoren: sind adrenerge Rezeptoren, hier werden auch die oben genannten
Transmitter aktiv, sie kommen vor in der Muskulatur von Gefal3en, Herz, Bronchien
und Magen und Darmtrakt; es gibt Beta 1 und 2 Rezeptoren, bei 1 hat Noradrenalin
eine starkere Wirkung, im Gegensatz bei 2, da hat es eine niedrigere Wirkung; ihre
Wirkung ist eher hemmend,;

Kommen beide in einem Organ vor, so sind ihre Funktionen antagonistischer Natur.

In Bezug auf die Gefal3e des Penis und Klitoris und das Gehirn, werden hier
parasympatische Einfliisse erwahnt.

Beim Gehirn ist es nicht gesichert bzw. wird vermutet, dass es einen
parasympatischen Einfluld gibt, ist aber bis jetzt nur nachgewiesen fir die
orthosympatischen Einflisse. Nachgewiesen sind zahlreiche orthosmpatische
Nervenfasern, die bei Bluthochdruck, wenn er pathologisch ist, eine
pathopysiologische Rolle spielen.

,GefalRerweiternd wirken hingegen Prostazyklin und NO, Zu einer vergleichbaren
Tonusanderung in der glatten Muskulatur der Gehirngefal3e fuhrt die maéaRige
Erhohung der K+ Konzentration im Perivaskularraum®. (Physiologie des Menschen
Schmidt/Thews 26.Auflage S.633)

Stark gefal3verengend wirkt Endothelin, als ein Botenstoff im Kdrper, fordert den Zell-
und Muskelaufbau.

Beim Penis hat der N.Pudendus zahlreiche parasympatische Nervenfasern, die einen
EinfluR auf die GeféalRe des Penis haben und die Erektion beeinflussen, das heil3t, er
macht eine Erweiterung der Gefal3e, wenn er stimuliert wird, hier sind auch Alpha-1-
Adrenorezeptoren aktiv. Bei der Klitoris wirken ebenfalls parasympatische Fasern
und somit wird auch hier eine Erweiterung der Gefalie verursacht.

Beide werden aber auch von lumbalen orhosympatischen Fasern mit beeinflusst und

nicht ausschlief3lich von parasympatischen Fasern.

Auf der Abbildung von S. 30 sieht man wie die OS und PS Fasern sich in manchen
Teilbereichen Uberschneiden und somit immer eine gemeinsame Abstimmung

aufeinander haben.

-29.



Bezug nehmend auf die anderen Rezeptoren gibt es noch weitere verschiedene
Regelungsmechanismen und zwar:

- lokaler Rm Kalte erzeugt Konstriktion und Warme Dilatation;

- nervaler Rm Uber Ach oder Noradrenalin; ( schon erwahnt )

- hormoneller Rm tber Adrenalin, Vasopressin ( Antidiuretisches Hormon );

- kurzfristige Rm uber Pressosensoren u.a. im Aortabogen und Karotissinus, in der

Medulla Oblongata.

Wer macht was im vegetativen Nervensystem, siehe Ta
Gefal3e:
Organ

belle. In Bezug auf die

Parasympatikus Orthosympatikus

Arterien

in Haut/ Mukosa
im Abdominalbereich
im Skelettmuskel

im Herz die Koronarien

Vasodilatation

im Penis/ Klitoris

in Venen

im Gehirn Vasodilataion (?)

Vasokonstriktion
Vasokonstriktion
Vasokonstriktion Alpha 1
Rezeptoren

Vasodilatation Beta 2

Rezeptoren nur durch Adrenalin

Vasodilatation ( cholinerg )
Vasokonstriktion Alpha 1
Vasodilatation ( nur durch
Adrenalin )

Beta Rezeptoren
Vasokonstriktion Alpha 1
Rezeptoren
Vasokonstriktion Alpha 1
Rezeptoren
Vasokonstriktion Alpha 1

Rezeptoren
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Autonomes Nervensystem Netter

Beispiele zum Verstandnis:

Kalte wirkt direkt auf den Organismus und erfordert sofortiges Handeln, um den
Korper vor einer Auskiihlung zu schutzen, durch Konstriktion der Kapillaren, wie auch
vor Uberhitzen, durch Vasodilatation. Bezug nehmend auf die oben angefihrten
Rezeptoren ist auch hier der Orthosympatikus aktiv oder wirkt hemmend.

Beim kurzfristigen Regelungsmechanismus wird zum Beispiel eine Erhéhung der
Herzfrequenz Uber Afferenzen des N. Vagus zur Medulla oblongata gegeben und
direkt Gber eine Vasodilatation reagiert und die Herzfrequenz senkt sich.
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(Bau und Funktion des menschlichen Korpers Speckmann, Wittkowski)

So komme ich fur diesen Teil zu dem Schluss, dass es eine fast ausschlieflich
orthosympatische Versorgung der Gefél3e gibt und man nicht davon sprechen kann,
dass es nur eine reine orthosympatische Versorgung gibt, wenn man sich die
Funktion der Alpha und Beta Rezeptoren anschaut. In den folgenden Seiten gehe
ich auf die Theorie von Still ein und lege anhand dieser Unterlagen dar, wie wichtig

eine optimale Versorgung des gesamten Organismus ist um optimal zu funktionieren.
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2.1.1 Osteopathie

Ich werde in den folgenden Seiten auf die Einflisse, besser gesagt Auswirkungen
einer Stbrung eingehen. Bezugnehmend auf die gefaldversorgenden Systeme werde
ich versuchen zu zeigen was um einen Bereich herum geschieht und welche Folgen
daraus resultieren. Auf diesem Wege versuche ich den Gedanken der Arterial Rule

mit einflielRen zu lassen.

Zunachst einmal sollte die Durchblutung einer Struktur, welche auch immer, gut sein,
das heil3t, dass Arterien und Venen einwandfrei miteinander kommunizieren und
auch optimal funktionieren mussen. Was aber auch heil3t, dass die Ansteuerung der
GefaBe in einem Gleichgewicht sein sollte, denn bei einem erh6hten
orthosympatischen Tonus ist eine Vasokonstriktion die Folge.
Ein bestimmter Bereich, der von Gefalien nicht ausreichend versorgt wird und es
muss nur ein Teilabschnitt sein, zum Beispiel der Darm, bzw. Wandabschnitte
dessen, kann dieser bestimmte Abschnitt gewisse Funktionen, wie die Aufnahme von
Wasser, nicht ausfuihren. Aber auch

- die Aufnahme von Stoffwechselprodukten kann gestért sein

- die Abgabe von Stoffwechselprodukten kann gestort sein

- eine Unterversorgung ist maglich, in jeglicher Hinsicht

- Phasen der Durchblutung bei der Arbeit laufen nicht in de Phasen 1-2-3 ab,

sondern Uberspringen die 2. Phase,

das sind nur mogliche Beispiele, ohne absehbare Folgen.

In dem Bereich des Kopfes beispielsweise liegen folgende Strukturen und sie
beeinflussen diese Bereiche. Die Durchblutung in diesem Bereich ist gestort und eine
erste Reaktion des Kdrpers ware mit verstarkter Durchblutung zu reagieren, um alle
Kapillarbereiche mit Blut zu versorgen. Alle Sphincter wirden sich 6ffnen. Der
Abtransport , wie auch der Hintransport von Blut in diesem Bereich ist gehemmt bzw.
verringert, so verandert sich das gesamte Milieu und das Gelenk im Kopfbereich und
seine umliegenden Strukturen versduern und das Problem wird sich auf die
umliegenden Gebiete verteilen. Dies wird einen Einfluss auf die umliegenden
Strukturen haben und hier liegen in der unmittelbaren Umgebung des Kopfes das

OAA-Gelenk, die Ohren, die Luftsdcke, das Hyoid, das Kiefergelenk, das gesamte
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Cranium mit all seinen Anteilen, wie das Gehirn sprich u.a. Hypothalamus, Hypohyse
und extern eine grol3e Anzahl Nackenmuskeln, die von diesem Bereich versorgt
werden und die hier ansetzen oder von hier beeinflusst werden, wie aber auch die

Cranialnerven selber, die hier entspringen und beeinflussbar sind.

Diese Muskeln sind mit ihrer Versorgung M. — semispinales/Ramus dorsalis der
entsprechenden Spinalnerven , -splenius / Rami dorsales der entsprechenden
Spinalnerven, -longissimus capitis und atlantis, -longus capitis/Rami ventrales der
entsprechenden Spinalnerven, -omohyoideus/ C1, sternohyoideus/ C1, -scalenus
medius/ventralis/Rami ventrales der entsprechenden Spinalnerven, - longus colli/
Rami ventrales der entsprechenden Spinalnerven, - longus capitis/ Rami ventrales

der entsprechenden Spinalnerven,- rectus capitis —dorsalis minor/major/ Rami
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dorsales von C1 —rectus capitis ventralis/lateralis/ Rami ventrales von C1, obliquus
capitis cranialis/ramus dorsalis von C1,-obliqus capitis/caudalis’/Ramus dorsalis von
C2; wie weitere Muskeln aus ferneren Umgebungen und zwar M. - serratus ventralis/
Rami dorsales der entsprechenden Cervicalnerven und n. thoracicus longus vom
Plexus brachialis, -brachiocephalicus/n.accessorius, -omtansversarius/n.accessorius,
-tapezius/n.accessorius, -rhomboideus/ Rami dorsales der entsprechenden
Cervicalnerven, wie der erste Ast vom Plexus brachialis, -multifidus und
intertransversarius/ Ramus dorsalis der entsprechenden Spinalnerven, -
sternohyoideus/C1, -sternothyroideus/C1, omohyoideus/C1, -
sternomandibularis/sternocephalicus/n.accessorius, weitere liegen dem Hyoid an und
diese waren M. — mylohyoideus/n. mandibularis, -geniohyoideus/n. hypoglossus, -
occipitohyoideus/ n. fascialis, -ceratohyoideus/ n.glssophayngeus, -
stylohyoideus/n.fascilais, und die Kaumuskeln M. —masseter/n. mandibularisV3, -
temporalis/n.mandibularis V3, -pterygoiedeus medialis/ lateralis/n. mandibularis, -

digastricus/n.fascialis/mandibularis.

Alle diese Muskeln haben einen Zusammenhang zum Kopf bzw. auf das OAA, sei es
direkt oder indirekt.

So hat man schon mal einen Eindruck Uber das Ausmal} und wie man osteopathisch
eventuell seinen Blick erweitern muss, um das Problem zu beheben und was eine
Stoérung in dem Bereich bewirken und beeinflussen kann.

Wenn man nun daran denkt, wie grof3 der Anteil des Blutes ist, der die Nerven
versorgt, kann man eine Vermutung anstellen, wie wichtig es ist, eine optimale
Versorgung so schnell wie mdglich wieder herzustellen.

So ist die Durchblutung der Kopf versorgenden Gefal3e gestort, und wenn man einen
Blick auf die des Bereiches des OAA Gelenkes richtet kann man die moglichen
Auswirkungen erahnen (siehe Abb.S.39 Lehrbuch der Anatomie der Haustiere 3), die
einen Einfluss auf die in diesem Bereich verlaufenden GefaRe nehmen. Diese
werden nun schlechter durchblutet und haben zur Folge, dass diese schlechte
Versorgung weiter gegeben wird, sei es nach cranial/rostral oder auch nach caudal.
Somit hat der orthosympatische Tonus eine GefalRverengung zur Folge und reduziert
somit den Durchfluss. Zuriickblickend auf die Tabelle heil3t das, das hier vorwiegend

Alpha 1 Rezeptoren aktiv sind und eine Vasokonstriktion zur Folge haben.
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Der Druck der normaler Weise auf die Arterien herrscht kann nicht an die Kapillaren
weiter gegeben werden, da auch die Sphincter in ihrer Funktion gehemmt sind, der
Weg Uber die Metarteriole ist noch frei, aber die umliegenden Kapillaren bekommen
kein Blut mehr bzw. es kommt auch nicht in den Bereichen an, wo es gebraucht wird.
Somit wird eine Mindestversorgung gewabhrleistet.

So sollten osetopathische Techniken langsam und sanft angewendet werden. Die
Drainagewirkung, die man durch viszerale Techniken auf das Gewebe hat sind von
enormer Wichtigkeit. Das ventdse und arterielle System werden in beidem Malie
angesprochen und ein bessere Versorgung des Gebietes findet statt. Die

Korperflussigkeiten kommen wieder in Gang.

Auf der nachfolgenden Zeichnung ist gut zu sehen, wie die Versorgung der
jeweiligen Bereiche abgehend von der Carotis communis aussieht. Hier gehen
zahlreiche Arterien ab, die den Bereich des Schadels versorgen, von der Carotis
externa/ interna/ vertebralis von denen alleine gehen zahlreiche Arterien und
Arteriolen und Kapillaren ab um zentrale, wie periphere Bereiche im Bereich des
Schadels, wie Auge, Thyroid, Hyoid und die Luftsdcke zu versorgen. Die
Auswirkungen in den tieferen Bereichen sind, dass u.a. die a. hypohysialis nicht mehr
ausreichend versorgt wird, was eine gestorte Ausschittung an Hormonen und
neuronalen Stoffen haben wird, da diese die Neuro — und Adenohypophyse versorgt,
ADH/ Oxytocin oder Releasing Hormone werden nicht mehr in der ausreichenden

Menge produziert oder ausgeschuttet.

Die zu Beginn beschriebene Versorgung des GefalRes selber ist gestort und eine
Unterversorgung des Gefalles selber findet statt, da Hormone und verschiedene
Botenstoffe diesen Bereich nicht mehr erreichen bzw. verlassen.

So konnen die Gefale keine Anpassungsvorgdnge mehr leisten, wie eventuelle
Speicherfunktionen, aber auch schnelle Regelungsmechanismen kdénnen, wie zum
Beispiel der hormonelle Regelungsmechanismus, nicht in Kraft treten, da die
Weitergabe gestort ist bzw. auch die Messfunktion N. glossopharyngeus bekommt
Jfalsche Zahlen*.

Dies ist nur ein Teilbereich der Versorgung des Kopfes, ich nehme dieses Bild um zu
zeigen welche Auswirkungen eine Stdérung haben kann. Wie sollte man nun hier in

diesem Bereich osteopathisch arbeiten? Wie kann man diesen Bereich
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beeinflussen? Diese Kopfbereiche sollte man behutsam und langsam mit den
Diaphragma Techniken, fur die jeweiligen Bereiche behandeln, aber auch die weiter
kaudal liegenden sollten nicht vergessen werden, da auch im thoraklen und sakralen
Bereich das vegetative Nervensystems liegt und bei einer Stérung sollten auch die

Bereiche die eine Stérung aufweisen behandelt werden.

Der Einfluss auf die Suturen ist sicherlich wichtig, da hier das foramen jugulare ein
Einflu3 auf den N.vagus, wie auch den accessorius und glossopharyngeus hat und
hier eine Verbindung zum Ganglion cervicale craniale liegt. Die Einflisse dieser ist
u.a. sehr wichtig fir die Messung des RR und den Sauerstoffgehalt des Blutes.
Sanfte Hyoidtechniken sind ebenfalls sinnvoll und sollten langsam in die Side of eas
fuhren. Den Einfluss auf die verschiedenen anderen umliegenden Systeme ist

ebenfalls wichtig und sollte in der Behandlung Anklang finden.

So kann zum Beispiel durch eine Jones Technik die Innervation, der Muskulatur und
die Kapsel in dem Bereich CO/1 direkt verbessert werden und hat dadurch
gleichzeitig einen indirekten Einfluss auf die Gefal erweiternden Systeme, bzw. der
orthosympatische Tonus wird gebremst.

Welchen Einfluss man nehmen kann, erkennt man gut an den beiden unten

angefuhrten Bildern, in Bezug auf Gefalde und umliegende Strukturen.

Zuruckblickend auf das orthosympatische System, das sich in 3 Teilbereiche
aufgliedert kann man sagen, dass bereits in der 1. Station eine Stbrung liegt, das
heil3t, die Informationen kénnen nicht mehr mit der richtigen Menge an Informationen
zu Station 2 und 3 gelangen und eine Stérung in die Peripherie wird folgen. Aber
auch die Verwaltung dieser geschieht nicht mehr richtig.

Dies kann man auch schon als ersten Problembereich in der Arterial Rule sehen,

denn auch hier ist die Vorprogrammierung eines Problems gegeben.

Es sei aber noch gesagt, dass das gesamte Gewebe um ein Gefald herum, es sind
eigentlich eine Menge an Gefalden, die einen Bereich versorgen, nicht ein einzelnes,
grol3e Beachtung bekommen sollte. So sollte man sich bewusst machen, dass man
das gesamte umliegende Gewebe behandeln sollte, sei es die Haut, die Faszien, die

Muskulatur und die darunter liegenden Strukturen, wie Organe oder andere Gewebe.
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All diese sind alle von Gefallen durchzogen und sollten auch ihre Beachtung
bekommen. Techniken wie viscerale und fasciale, aber auch Manipulationen sollte
man auf den jeweiligen Bereich anpassen. Die ganze Mobilitdt und Motilitat der
GefalRe ist wichtig fur ein funktionierendes GefalRsystem, denn sollte die
Beweglichkeit der GefalRe und ihre Ernahrung leiden, so kann dieses nicht flir seine
Umwelt sorgen und alle wichtigen zum Erhalt notwendigen Stoffe dorthin

transportieren und auch verteidigen.

Das Gefal3 an sich wird weniger versorgt und versorgt somit auch das umliegende
Gewebe schlechter, es findet kein Austausch bzw. keine Diffusion mehr statt, oder
nur sehr wenig wird an das umliegende Gewebe weiter gegeben. Die Versorgung
wird von nun an schlechter und alle oben aufgeflihrten Gebiete erleiden eine

Zerstorung mit weit gefacherten Folgen fir den Organismus.

Nicht zu vergessen sind die Strukturen, die man bei seinem 3-Minutentest gefunden
hat. Diese zu behandeln ist ein sehr wichtiger Punkt, denn alles steht in

Zusammenhang miteinander.

Eines der wichtigsten Aspekte in Bezug auf die Gefal3e ist sicherlich den
orthosympatischen Tonus zu senken, um eine Vasodilatation zur Folge zu haben,
denn nur so werden die Gefal3e und umliegende Strukturen geschont und auch die

Inhaltsstoffe gelangen an ihren Ort, wo sie gebraucht werden.
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(Lippert/Moll Leitungsbahnen) (Budras Atlas deradomie des Pferdes)
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2.1.2 Schlussfolgerung

Ich denke, das ist schon einer der Ansatze die A. Still damals ins Auge gefasst hat,
dass sobald ein Gefal3 nicht optimal arbeiten kann, das schon dort angesetzt werden
muss um den Fluss wieder in alle Korperflussigkeiten zu bringen. Sollte diese
Stérung langer vorherrschen, desto langer bendétigt der Koérper auch, es wieder in
den Griff zu bekommen, bzw. deren Folgen.

So konnen dann die Gefal3e wieder ihre Arbeit aufnehmen und sich, wie das
umliegende Gewebe regenerieren, das nimmt eine gewisse Zeit in Anspruch und
diese sollte auch gegeben werden.

Man sollte aber die umliegenden Strukturen auch in ihrer Regeneration oder Arbeit

unterstitzen.

.eine krankhafte Arterie markierte auf die Minute den Zeitpunkt und ist das
erste Anzeichen der beginnenden Zerstérung des mens chlichen Koérpers. Das
Gesetz der freien Arterie hat uneingeschréankte Gult  igkeit, oder eine Krankheit

ist vorprogrammiert. “

So zeigt schon der Anfang einer Stérung den mdglichen Zerfall an und sollte diese
nicht behandelt werden, hat dies massive Folgen, die vielleicht zu Beginn im
Verborgenen sind, aber doch erkannt und bedacht werden sollten bei einer

Untersuchung und Behandlung, aber auch bei der Perspektive fur das Pferd.

Im Ruckenmark bzw. die Meningen geben eine Stérung, die Einfluss hat auf den
gesamten Primaren Atemmechanismus und auch in der Peripherie zu Problemen
fuhrt.

Wie zu Beginn beim Aufbau der Gefal3e besprochen gehen von den Arterien,
Arteriolen und dann Kapillaren ab. Hier beginnt oder verstarkt sich das Problem
jedoch, da die Versorgung des Organs beginnt, nicht mehr optimal zu funktionieren,
hier ist auch die erste Reaktion des Korpers, diesen Bereich besser zu versorgen,
jedoch die Kapillarisierung des Bereiches wird nicht besser, da der Orthosympatikus
eine erhdhte Spannung auf die Gefal3e bringt um sie besser zu versorgen, der N.
Vagus wird in seiner gefalR3erweiternden Funktion gehemmt, die wichtig ist fir eine

gute Organversorgung.

AuRerlich zu erkennen ist es im spéateren Verlauf sicherlich an einem schlechten

Hautbild in diesem Bereich und spater am gesamten Organismus. AuRern wird es
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sich wahrscheinlich in Problemen, wie Vorderhand und Hinterhand Problemen,
Stellungsprobleme, Sattelproblemen, Schenkelproblemen, anderen
Organproblemen, aber auch kurzer Schritt oder Trab, Darmproblemen um nur einige
zu nennen, gleichzeitig kommt es aber auch wahrscheinlich zu Problemen in der
cervikalen, thorakalen und/oder Ilumbalen Wirbelsdule, OAA Probleme,
Trachtigkeitsprobleme, .... diese Dinge sollte man mit einbeziehen, wenn man das
Pferd osteopathisch behandelt.

Vielleicht hat Still diesen Faktor auch schon gesehen, zwar nicht in Bezug auf Pferde
aber doch auf den Organismus des Menschen. Er wusste damals schon, dass
schnell eine Verkettung entstehen kann und versuchte damals schon darauf
aufmerksam zu machen, immer den gesamten Organismus zu sehen und zu
behandeln, da diese Systeme sich aus den visceral, parietal, kraniosakral,

vaskular, lymphatisch, venoés, nerval, psychisch und emotionalen zusammen

setzen und sollte in einem bereits eine Stérung vorliegen, hat dies schon Folgen.

So sollte man vielleicht nicht nur auf das arterielle System schauen, sondern
ganzheitlich das Problem angehen. Eine nervale Stérung kann genauso eine
Irritation hervorrufen, wie auch eine parietale Irritation. Sicherlich werden all diese
Bereiche mit Blut versorgt, nur kann nicht ein nervales Problem die geringe

Durchblutung zur Folge haben oder das Parietale?

Ein gestortes kraniosakrales System hat einen Einfluss auf das orthosympatische

System, wie auch anders herum.

Ich denke schon, dass eine Stdrung in einem diesen Bereiche schon einen Einfluf
hat und wenn man das als Arterial Rule bezeichnen wollen wirde, so kénnte man
dies tun. Die Folgen waren hier auch vorprogrammiert und man muisste diesen Fluss
auch wieder ans Laufen bekommen, um hier eine optimale Versorgung zu haben,
das Behandeln héatte im direkten Sinne auch eine bessere Gefal3versorgung zur
Folge. Was waren hier die Folgen oder welche Verkettung kann man hier sehen?
Eine Stérung des kraniosakralen Rhythmus hétte in Bezug auf die Diaphragmen
einen, wie bereits oben erwahnt grol3en Einfluss auf die Hypophyse und deren
Versorgungsgebiete. Weiter sehend ware da der Einfluss auf den gesamten Liquor
und die Beweglichkeit des Rickenmarks in der gesamten Wirbelsaule, die wiederum

kénnte aber auch schon durch die oben genannten Beispiele gestort sein.
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So sollte man, wenn man all diese Bereiche nimmt, die vorhin erwdhnt wurden und
die Bereiche, in den eine Stbérung auftritt, behandeln. Die umliegenden Strukturen
wie vorhin erwéhnt, die Diaphragmen, das OAA selber, die Suturen und alles was

man noch finden kann sorgféltig zu behandeln , denn ,treat what you find*!

Ich denke, dass A. Still sicherlich auch schon den richtigen Bezug in diese
Richtungen sah und damals wie heute sollte man der Arterial Rule eine wichtige

Rolle beimessen und auch danach behandeln.

-43 -



3.1.1 Zusammenfassung Deutsch

Diese These befasst sich mit der Funktion und der Zusammensetzung von Blut.

Es transportiert u.a. Atemgase und Nahrstoffe und setzt sich zu 45% aus Blutzellen,
wie zum Beispiel Erythrozyten, die den Sauerstoff u.a. transportieren, Thrombozyten,
Leukozyten und Monozyten um nur einige zu nennen, und 55% Plasma, das zu
einem grof3en Teil aus Wasser besteht zusammen.

Die Blutverteilung und die Wege auf denen es transportiert werden hier gezeigt und
besprochen. Hier wird auf den genauen Aufbau der Gefal3e, wie die drei grofdten
Schichten, Interna, Media und Externa eingegangen. Aufzweigungen von Arterien —
Arteriolen — Kapillaren im arteriellen System werden ebenfalls gezeigt und
dargestellt. Die Rolle der Kapillarisierung ist wichtig und somit auch die der Sphincter
an den GefalRen. Die Versorgung sei es die Ernahrung, Innervation und
Orthosympatische und Parasympatische Versorgung der Gefal3e werden hier
besprochen und anhand von Bildern gezeigt und besprochen.

Eine weitere wichtige Rolle spielt hier die Arterial Rule, die A.Still damals wie folgt

beschrieb:

-eine krankhafte Arterie markierte auf die Minute den Zeitpunkt und ist das erste Anzeichen
der beginnenden Zerstérung des menschlichen Korpers . Das Gesetz der freien Arterie hat

uneingeschrankte Giltigkeit, oder eine Krankheit is t vorprogrammiert. “

Diese spielt in Bezug auf die osteopathischen Ansatze ein wichtige Rolle, da hier
schon der Grundstein einer Stérung liegt und anhand einer Blockade im OAA lege
ich dar, welchen Einfluss eine Stérung hier hat und vor allem welche Bereiche mit
betroffen sind, wie das Ohr, das Gehirn, das Hyoid um nur einige in unmittelbarer
Umgebung zu nennen. Die Einflisse einer Blockierung ist so grof3 alleine in diesem
Bereich und hat so grol3e Einfliisse, wie das eine Stérung der Durchblutung sich u.a.
auch auf die a. carotis interna ausweitet und so die a. hypohysilais, r. meningeus,
den circulus von Willis beeinflusst, nach diesen Gebieten kommen noch etliche
Arterien und Venen, die in diesem Einzugsgebiet liegen. So soll gezeigt werden wie
wichtig eine osteopathische Behandlung ist und welche Bereiche auch mit behandelt

werden mussen und wo eine weitere Storung zu finden sein sollte.
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4.1.1 Zusammenfassung Englisch

This thesis deals with the function and constitution of blood. It transports among other
things gases, nutrients and 45% bloodcells, like erythrocytes, for
oxygentransportation, thrombocytes, leukocytes and monocytes to name somethings
and 55% plasma, which consists to a big part of water.

The bloodallocation and their ways for transportation will be showed and discussed.
Here we going into details of the vascularly, of the three big parts interna, media and
externa. The fragmentation of arteries — arterioles — capillaries in the arteriel system
will be showed. The role of the capillaries and sphincter is important at the vasculary.
The accommodation unless the diet, innervation and orthosympatic and
parasympatic accomodation of the vasculary also will be described and be showed at
pictures.

An important role in this thesis is the ,arterial rule, which describes A. Still in the past
like this:

» a disturbed artery marked the beginning, to an ho ur and a minute, when disease began show
the seeds of destruction in the human body. The rul e of the artery must be absolutely universal

and unobstructed, or disease will be result. “

It plays an important role for the osteopatic rudiments because here is the foundation
of a problem at a blockade at the OAA and wills how the influence, which is around
this area, is. Around it are the ear, the brain, the hyoid, only for example, there is
more. The influence is really large and the vasculary will have a problem at following
things: a. carotis interna and so the a. hypohysilais, r. meningeus, circulus von Willis
will be influenced and everything after them will have a problem, too like arteries and
vessels after the catchment area. It should give you an idea of the importance of an
osteopathic treatment and it should sharpen your mind, to treat everything what is

around these influences.
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