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blessés, mais encore pour le transport des
malades non accidentés. L’acheteur, s'il
a le choix, préférera sans aucun doute
jeter son dévolu sur une aulomobile qui
lui permettrait, en cas de besoin, d’ame-
ner les siens & la clinique ou & I'hopiltal,
plutot que de faire appel a4 une ambu-
lance dont les services se paient fort cher.

Cetle idée n’est pas neuve. A la de-
mande du gouvernement, la Croix-Rouge
sucdoise a déja participé a la rédaction
des lois et décrets édictés en 1921, 1922
et 1928 qui, suivant certaines conditions,
fixaient T'attribution de subventions gou-
vernementales pour lachat, l'usage et

I'entretien des automobiles construites de

mani¢re quun malade couché puisse y
¢tre introduit et transporté.

- Par ailleurs, la Ligue des sociétés de
la Croix-Rouge, la Commission inter-
nationale permanente des secours sur
route et la Commission internationale de

standardisation du matériel sanitaire ont,
de leur coté, envisagé celle solution a
apporter au probleme du transport des
malades et blessés. Lorsqu'un probléme
d'utilité générale se présente, des projets
de solutions surgissent de différents cotés
indépendamment les uns des autres, et il
importe peu de savoir a (ui revient le
mérite de la priorilé. Ce qui s’'impose,
c’est assurer la dilfusion des solutions
proposées.

La Croix-Rouge, en sa qualité d’or-
ganisation inlernationale particuliére-
ment expérimentée en maticre de secours,
semble tout a fait désignée pour attirer
Iattention des constructeurs d’automo-
biles sur un probléme nouveau qu'ils se
doivent d’'¢tudier et dont la solution sera
accueillie avec satisfaction par tous ceux
qu’'intéresse le développement de la circu-
lation routiére combinée avec le maxi-
mum de séeurité.

Das Blut und seine Aufgaben.

Das Blut hat die Aufgabe, die einzel-
nen Zellen des Korpers, moégen sie auch
noch so fern von den Organen der Nah-
rungsaufnahme liegen, mit Arbeits- und
Nahrungsmaterial zu versorgen. Das vom
Herzen in die Gefiisse hinausgetriebene
und im Koérper kreisende Blut kommt
nun zum Teil selbst mit den Zellen in
Berithrung, zum Teil aber scheidet es
eine [liissigkeit in die Gewebsspalten
und Hohlraume ab, die Gewebelliissig-
keit, aus der dann jede einzelne Zelle
thren Bedart schopfen kann. Aber aus-
Ser dieser reinen Irnihrungsfunktion
hat das Blut in unserem Kérper noch eine
grosse Zahl anderer Aufgaben, die wir im
lolgenden kurz besprechen wollen.

Wie man aus eigener Erfahrung weiss,

ist das Blut eine rote IFliissigkeit. Wenn
man sich verletzt, so tritt aus der Wunde
das Blut aus, doch im allgemeinen nur
kurze Zeit. Sehr bald sieht man, wie die
rote IFliissigkeit zu einer roten, festen
Masse erstarrt. Wir nennen diesen Vor-
gang die Blutgerinnung. Sie ist fir uns
von allergrosster Bedeutung; denn wiirde
das Blut nicht gerinnen und die Wunde
verschliessen, so wiirden wir ja in kiir-
zester Zeit unser Blut verlieren, ver-
bluten. Nicht immer aber kann die Blut-
gerinnung eintreten. Wenn ein grosseres
Blulgefiss verletzt ist, so stromt das Blut,
durch die Kraft des Herzens getrieben,
mit grosser Geschwindigkeit aus, reisst

die sich bildenden Blutgerinnsel immer

wieder fort und die Blutung kommt nicht
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zum Stillstand. Bei Verletzung grosserer
Gefisse kann sogar der Tod durch Ver-
bluten eintreten, wenn nicht rechtzeitig
tar kiinstliche Stillung der Blutung da-
durch gesorgt wird, dass man einen
Druckverband anlegt, das Glied abbindet
usw. Iis gibt eine angeborene, erbliche
Krankheit, bei der das Blut seine Gerin-
nungslihigkeit zum Teil eingebiisst hat.
Derartice Menschen, die man als Blulter
bezeichnet und die gliicklicherweise nicht
hiufig sind, bluten bei den kleinsten An-
lissen oft lange Zeit und ein sonst harm-
loses Nasenbluten oder das Ziehen eines
Zahnes ist fir sie’ immer eine Gelahr.
Anderseits kann aber auch an ciner
Stelle, wo es nicht sein sollte, zum Bei-
spiel innerhalb eines Blutgefisses, unter
dem Linfluss von Krankheilserregein ein
Blutgerinnsel entstehen, das durch Ver-
legung der Blulbahn ganze Teile des
Korpers vom Blutkreislaut ausschalten
kann. Losgerissene Teile des Gerinnsels
kénnen vom Blutstrom auch in weilent-
fernte Organe verschleppt werden und so
fern ihrer Bildungsstiitte verheerende
Wirkungen hervorbringen. Die Vorginge
bei der Blutgerinnung sind daher be-
greiflicherweise fiir den Arzt von grossem
Interesse.

Die Blutgerinnung ist ein sehr kom-
plizierter Vorgang. Er beruht im wesent-
lichen darauf, dass ein besonderer Li-
weisskorper des Blutes, der IFaserstoff
oder das Fibrin, aus der loslichen in die
ungeloste Form iihergeht, also fest wird
und sich mit den festen Bestandteilen des
Blutes zu einer schwammigen Masse ver-
einigt. Iis ist dies ein dhnlicher Vorgang
wie elwa beim Hartkochen eines Eies,
wo gleichfalls das [liissige Eiweiss in die
feste I'orm tibergetithrt wird. Beim Ei ist
die Hitze die Ursache des Hartwerdens,
bei der Blutgerinnung sind es chemische
Stoffe.

Das Blut enthélt aber auch feste Be-
standteile. Iis sind kleinwinzige Scheib-
chen, von einigen Tausendstel Milli-
metern Durchmesser, die im DBlule
schweben. Mit [reiem Auge konnen wir
sie nicht sehen, erst das Mikroskop zeigt
uns ihr Vorhandensein. Drei Gruppen
lassen sich dabei unterscheiden: die roten
Blutkérperchen, die Blutplittchen und
die weissen Blutkorperchen. Wir werden
auf diese Elemente gleich nédher ein-
gchen. Den roten Blutkdrperchen ver-
dankt das Blut eigentlich seine ITarbe,
denn die Blutflussigkeit an sich ist nur
leicht gelblich getarbt.

Das Blut erhilt aber auch Gase, die
Blulgase, zum Teil geloste, ebenso wie die
Kohlensiure im Sodawasser, zum Teil
aber auch chemisch gebunden. Diese
im wesentlichen Sauerstoff
kénnen wir nicht
durch

Blutgase —
und Kohlensiaure —
ohne weiteres sehen;
nete Massnahmen konnen wir aber die
Gase austreiben und das Blut schiumt
dann aul wie das Sodawasser beim
Ocffnen des Venliles. Auf die Bedeutung
dieser Gase werden wir auch gleich zu

oe .()'..‘
geeig

sprechen kommen.

Wenn wir Bluts-
tropten, der zum Beispiel aus einer klei-
nen Wunde austrilt, in ganz diinner
Schicht aul einem Glasplatichen aus-
streichen und unter dem Mikroskop bei
sitarker Vergrosserung belrachten, so
schen wir das ganze Gesichtsteld erfillt
von den im Blut schwimmenden Elemen-
ten. In der Mehrzahl
finden sich runde kleine Scheibchen, die
keine weiteren Ilinzelheiten zeigen. Iis
sind dies die roten Blutkérperchen, von
denen ein Kubikmillimeter Blut beim
Mann fanf Millionen, bei der I'rau vier-
einhalb Millionen enthilt. Diese grosse
Zahl von roten Blutkorperchen, die in
einem Raum von etwa Stecknadelkopt-

einen winzigen

tberwiegenden
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grosse enthalten ist, wird Thnen so recht
die Kleinheit dieser Elemente offen-
baren. Die gesamle Blutmenge eines
erwachsenen Menschen wurde mit etwa
[iinf Liter bestimmt. Rechnen wir die
gesamle Zahl der in einem Menschen
vorhandenen  Blulkérperchen aus, so
kommen wir auf 25 Billionen, cine Zahl,
die wir wohl nennen kénnen, fiir die uns
aber jede Vorstellung fehlt. Bei den
roten Blutkérperchen handelt es sich um
kleine Scheibchen, die in der Mitte etwas
eingedellt sind. Das letztere kann man
freilich nur im wirklichen Blutpriparat
erkennen. Die Blutkérperchen haben
sich mit der Breitseite so wie die Miin-
zen in einer Rolle aneinander gelegt, so
dass jetzt Zylinder, aus einzelnen roten
Blutkérperchen — zusammengeselzt, zu
sehen sind. Diese Anordnung wird auch
als Geldrollenanordnung der roten Blut-
korperchen bezeichnet. Ganz #hnlich
ausschend wie die Blutkorperchen des
Menschen sind  die der Siugelicre.
Hundeblutkorperchen,  Katzenblutkér-
perchen usw. sind also im wesentlichen
im Aussehen ganz gleich. Nur die Grosse
ist verschieden und man kann so unter
Umstinden schon erkennen, um welche
Sorte von Blutkérperchen es sich han-
delt. Merkwiirdigerweise hat das Kamel
nicht runde, sondern ovale Blutkérper-
chen. Oval sind auch die roten Blut-
kérperchen bei den Vogeln, Amphibien,
Reptilien und Fischen. Nur unterschei-
den sich diese von den Siugerblutkor-
Perchen und denen des Menschen da-
durch, dass sie einen Zellkern aufweisen.
Die Blutkérperchen der zulelzt genann-
ten Tiergruppen sind also richlige Zellen.
Auch unsere roten Blutkorperchen waren
einmal Zellen, als sie sich in ihver
Jugend noch im Knochenmark, der Bil-
Ehmgssliille der Blulzellen, belanden. Als
Zeichen der Reife verschwindet der Kern,

sobald sie in die Blutbahn iibertreten.
Stindig gehen rote Blutkérperchen in
grosser Zahl zugrunde und unentwegt
werden vom Knochenmark neue in die
Bluthbahn abgestossen. Unter normalen
Umstinden sind immer reife rote Blut-
kérperchen zum Lintritt in das Blut
bereit. Nur nach grossen Blulverlusten
oder bei gewissen Krankheiten sehen
wir, wie die reifen Reserveblutkorper-
chen nicht mehr ausreichen und nun
auch noch die unreifen jungen IFormen
in die Blutbahn hinaus miissen. In die-
sen I“llen finden wir dann rote Blut-
korperchen mit Zellkernen in grossen
Mengen vor. Man wird daher verstehen,
dass die mikroskopische Untersuchung
des Blutes dem Arzt ein wertvolles Hilfs-
mittel zur FErkennung gewisser Krank-
heiten bietet.

Die roten Blutkoérperchen bestehen,
abgesehen von dem in jedem lebenden

Gewebe  vorhandenen Wasser, zum
grossten  Teil aus Hamoglobin. Das

Himoglobin ist ein eisenhaltiger und
eiweissenthaltender Farbstoff, der eben
die Rotlirbung des Blutes bedingt. Das
Hiamoglobin besilzt die ungeheuer wich-
tige Iiigenschaft, Sauerstoff an Stellen
mit Sauerstotfitberfluss zu binden, ihn
aber wieder an Orten mil Sauerstoff-
mangel abzugeben. Sauerstoffiberfluss
herrscht .in der Lunge. Der in die Lun-
genblutgelisse ibertrelende Sauerstoff
wird vom Himoglobin aufgenommen; in
den Geweben, wo der Sauerstoff benotigt
wird, geben die roten Blutkérperchen ihn
dann wieder ab.

Wichtig fiir die Sauerstolfaulnahme

ist die Oberfliche der roten Blutkérper-

chen, weil sie ja nur mit dieser in un-
millelbare Beriithrung mit der Blutfliis-
sigkeit kommen. Ist auch die Oberfliche
eines einzelnen Blutkérperchens ausser-
nimmt doch die

ordentlich klein, so



42 Das Rote Kreuz — La‘Croix-Rouge

gesamte Oberfliache aller Blutkdérperchen
eines Menschen eine recht betrichlliche
I'lache ein. Man hat sie mit etwa 3500
Quadratmeter berechnet, entsprechend
einem Quadrat mit 60 Meter Seitenlénge.
Die Menge des im Blut vo.handenen
Héamoglobins ist daher fiir den Ablauf
der Lebensvorgiinge von grésster Bedeu-
tung. Deshalb muss sich der Arzt auch
far die Himoglobinmenge seines Patien-
{en interessieren, die sich mit geeigneten
Methoden leicht bestimmen léisst.

Wir bezeichnen das vom Herzen in
die Korpergewebe hinausgetriebene Blut
als arteriell, das von den Geweben zum
Herzen zuriickkehrende Blut als venos.
Das erstere hat in der Lunge Gelegenheit
gehabt, sich mit Sauerstoff anzureichern,
das letzlere ist, da es vom sauerstoff-
hungrigen Gewebe kommt, an Sauerstoff
arm. Das arlerielle Blut enthalt dafiir
weniger Kohlenséiure, das venoése mehr,
da es diese vom Gewebe aufnimmt und
fortfithrt. Die Kohlensdure ist zum Teil
auch in den Blutkdérperchen gebunden,
zum Teil aber auch in der Blutfliissig-
keit, die an Sauerstoff jedoch nur mini-
male Mengen enthalt. Diesen Gasaus-
tausch zwischen Blut und Gewebe nen-
nen wir Gewebsatmung und sprechen in
diesem Sinne von emner Atmungsfunk-
tion des Blutes.

Da die chemische Verbindung des
Hiamoglobins mit dem Sauerstoff hellrot
ist, ist auch das arterielle Blut hellrot,
das venose, sauerstoffarme dagegen dun-
kel- bis schwarzrot. Der rote Farbstoff
des Blutes kann sich aber nicht nur mit
Sauerstoff verbinden, sondern auch mit
einem anderen Gas, dem Kohlenoxyd.
Das Kohlenoxyd ist ein wesentlicher
Bestandteil des Leuchtgases und bedingt
dessen Giftigkeit. Wenn ein Mensch
langere Zeit mit Leuchtgas durchsetzte
Luft einatmet, so verbindet sich das

Hamoglobin mit dem Kohlenoxyd. Da
ein derartig verdndertes Hamoglobin
nicht mehr die I'dhigkeit hat, Sauerstoff
aufzunehmen, so verliert das Blut zum
grossten Teil die Ifahigkeit, den lebens-
wichtigen Sauerstoff an die Gewebe und

Zellen heranzubringen. Ist so eine

grossere Menge Kohlenoxydgas in unse-

ren Kérper eingedrungen, so verarmt das
Blut an Sauerstoff und ersticken die
Gewebe, und wenn nicht rechtzeitig Ret-
tung kommt, ist der Tod unvermeidlich.

Neben der IMiille der roten Blutké. per-

~chen verschwinden fast weilere IElemente
des Blutes, die Blutplittchen, auch schon

deshalb, weil sie bedeutend kleiner sind.
Auch sie sind nur Zellabkémmlinge; im
Kubikmillimeter Blut sind nur einige
Hunderttausend von ihnen enthalten.
Diese Blutpliatichen sind ausserordent-
lich hinféllig und zerfallen zum Beispiel
sofort, wenn sie aus den Blutgefissen
herauskommen. Thr Zerfall leitet un-
mittelbar die Gerinnung des Blutes ein:
darin liegt ihre Hauptbedeutung.

Noch geringer an Zahl, aber an
Grosse zum Teil den roten Blutkérper-
chen wieder iiberlegen, sind die weissen
Blutkdérperchen, so genannt, weil sie
keinen I‘arbstoff enthalten. Von den
weissen Blutkorperchen finden sich 5000
bis 10°000 im Kubikmillimeter Blut. Der
wesentlichste Unterschied gegen die
roten Blutkorperchen ist aber der Besitz
eines Zellkernes; die weissen Blutkérper-
chen sind also echte Zellen. Im lebenden
Zustande freilich ist der Zellkern nicht
immer deutlich zu sehen. Lisst man
jedoch auf einen getrockneten Blutaus-
sirich verschiedene IFarblésungen ein-
wirken, so farbt sich der Zellkern mit
einer bestimmten Farbe besonders
heraus und wird so sichtbar. Vielfach
zeigen die weissen Blutkérperchen auch
in ihrem Zelleib punktférmige kérnchen-
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artige Iinschliisse und nicht selten kann
man weisse Blulkorperchen finden, die
mit Kohlen- oder Staubteilchen oder mit
zerbrochenen roten Blulkdrperchen und
dhnlichem angefillt sind oder gar
Krankheitserreger enthalten. Wie schon
erwihnt, stellen die weissen Blutkérper-
chen gewissermassen die Polizei des
Korpers dar, die schidliche oder fremde
Stoffe aulnimmt und sie fortfithrt. Die
weissen Blutkérperchen haben néamlich,
was Sie auch schon wissen, die Idhigkeit
der Bewegung, indem sie feine Fortsiitze
~wie Fusschen ausstrecken, sich daran
{esthalten und den tibrigen Korper nach-
zichen. I'inden sie einen Krankheits-
erreger oder ein zerfallenes rotes Blut-
kérperchen, so fressen sie es auf, das
heisst, e€s wird von Fortsitzen umflossen
‘und in den Zelleib aufgenommen. Die
we:ssen DBlutkorperchen fithren daher
treffend auch den Namen I'resszellen.

Wenn wir uns zum Beispiel irgendwo
anstossen und als Erinnerung daran
einige Zeit eine Blutbeule an der betref-
fenden Stelle herumtragen, so handelt es
sich dabei um innere Gefasszerreissun-
gen und Blutungen. Wir wissen, dass ein
derartiger blauer FFleck sehr bald alle
FFarben zu spielen beginnt, was darauf
zuriickzufithren ist, dass das ausgetre-
tene Blut sich zersetzt und das Himo-
globin, der rote IFarbstoff, chemisch ver-
dndert und abgebaut wird. Wenn man
ein derartiges verletztes Gewebe nach
einiger Zeit untersucht, so findet man
viele solche Fresszellen, die zertriim-
merte Blutkérperchen in so reichlicher
Zahl aufgenommen haben, dass ihr Zell-
leib damit dirckt angeptropft erscheint.
Wenn an irgendeiner Stelle Krankheils-
€rreger eindringen und zur Entwicklung
kommen, so wandern ebenfalls I'ress-
zellen in reichlicher Menge hin. Wenn
Sie sich zum Beispiel bei einer Ver-

letzung an der Hand infiziert haben, so
beginnt die Wunde zu citern. Der Eiter
ist nichts anderes als eine grosse Menge
herbeigestromter  IFresszellen;  davon
kann man sich leicht iiberzeugen, wenn
man ein lsitertrépfchen bei starker Ver-
grosserung mikroskopisch untersucht.

Die I'resszellen sind nicht nur im
stromenden Blut, sondern auch im Ge-
webe draussen zu finden. Sie reagieren
aul gewisse chemische Stoffe und krie-
chen dann auf sie zu. Den betreffenden
Ort finden sie mit grosser Sicherheit da-
durch, dass sie immer in jener Richtung
weilerkriechen, in der die chemischen
Stoffe am konzentriertesten sind. Wenn
also zum Beispiel von einer mit Krank-
heitserregern  infizierten Stelle Zer-
setzungssloffe sich nach allen Richtun-
gen im Gewebe ausbreiten, so locken sie
eben die I‘resszellen herbei, die dann
auch richtig eintreffen. Vermoge ihrer
Beweglichkeit konnen die I‘resszellen
auch die DBlutgefisse verlassen, deren
Wand ja gleichfalls aus Zellen aufgebaut
ist.

Nach dem, was wir bis jetzt gehort
haben, kénnen wir im Blut zwei Haupt-
bestandleile unterscheiden: die schwim-
menden Blutkérperchen und die eigent-
liche Blutfliissigkeit. In der Blutfliissig-
keit ist der Faserstoff, das Fibrin, zu-
nichst gelost, der aber bei der Gerinnung
mit den Blutkérperchen zu einer festen
Masse, zum sogenannten Blutkuchen,
sich vereinigt. Uebrig bleibt dann cine
leicht gelbliche Iliissigkeit, die den
Namen Blutserum fithrt. Im Blulserum
finden wir eine IFille verschiedenster
chemischer Substanzen, was damit zu-
sammenhiingt, dass das Blut ja auch die

Aufgabe hat, den Stoffaustausch zwi-

schen den einzelnen Organen zu ermog-
lichen, die Nahrungsstoffe vom Darm zu

den- Geweben des Kérpers zu bringen,
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dafiir wieder Abfallstoffe einzutauschen,
die bei den Ausscheidungsorganen ab-
geliefert werden usw. Wir. finden Ei-
weisskorper und Eiweissabbauprodukte,
zuckerartige Stoffe, Spuren von Felt,
organische Siuren, Harnstoff und Salze,
von denen das Kochsalz den grossten
Anteil ausmacht. Ausser dem Kochsalz
enthilt das Blut noch Salze des Kalinms,
Kalziums und Magnesiums, Phosphor-
saure usw. In bezug auf den Salzgehalt
kann man das Blut des Menschen einer
0.9prozentigen Kochsalzlosung gleich-
selzen. Ausser den genannten Stoffen
enthilt das Blutserum auch Spuren ver-
dauender Stoffe, Ahnlich denen, die im
Verdauungskanal sich vorfinden. Von
den Blutgasen, die zum Teil auch gelést
im Blutserum enthalten sind, haben wir
schon gesprochen. Weiter finden wir
noch besondere Stoffe, die von den Blut-
driisen erzeugt werden. Diese Stoffe, die
uns noch beschéftigen werden, regulie-
ren den Stoffwechsel, das Wachstum, die
Erregbarkeit und noch andere Ifunktio-
nen.

Nicht minder wichtig ist dann eine
letzte Gruppe von Stoffen des Blules, die
wir als Antikérper bezeichnen. Wir wis-
sen, dass wir gewisse Krankheiten, die
~durch das Eindringen von Krankheits-
erregern entstehen, nur ein einzigesmal
durchmachen. Wer in seiner Jugend ein-
mal Masern gehabt hat, wird sie nicht
mehr bekommen. Dies beruht daraul,
dass wiahrend der Krankheil im Korper
Stoffe gebildet werden, die bei einem
spiteren Wiedereindringen des gleichen
Krankheitserregers diesen unschidlich
-~ machen. Ebenso bildet der Kérper solche
zerstorende Substanzen gegen fremde
Eiweisskorper, die in die Blutbahn
gebracht werden. Die Art, wie nun diese
Schutzstoffe oder Antikérper wirken und
wie sie die fremden Substanzen zer-

storen, ist ganz verschieden. Gewisse
Krankheitserreger werden zum Beispiel
durch die Abwehrstoffe verklumpt. So
ist dies bei den Typhusbazillen der I'all.
Hat jemand einmal eine Typhuserkran-
kung mitgemacht, so enthilt sein Blut-
serum Schultzstoffe, die die Bazillen ver-
klumpen und unwirksam machen. Dies
ist micht nur ein Schulz gegen spitere
Infektionen, sondern ermoglicht auch die
Entscheidung, ob ein Mensch einmal an
‘Typhus erkrankt war. Bringt man nam-
lich ein Trépfchen seines Blutserums mit
‘T'yphusbazillen zusammen und beobach-
let bei starker Vergrosserung unter dem
Mikroskop, so findet man entweder die
feinen, stibchenartigen Typhusbazillen
einzeln in der IFliissigkeit verteilt; dann
war der Betreffende nie typhuskrank.
Hat er aber einen Typhus iiberstanden,
so werden die Bazillen durch das Blut-
serum zu Klumpen geballt. Andere
Krankheitserreger werden durch die
Schutzstotfe aufgeldst; es konnen aber
auch die von den Bakterien im Korper
erzeugten Giftstoffe durch Gegengifte un-
schidlich gemacht, Eiweisstoffe durch
Niederschlagsbildung aus der Blutflis-
sigkeit hinausbefordert werden. Diese
Abwehr- und Schutzstoffe sind streng
spezifisch, das heisst, bei Diphtherie
gebildete Stoffe schiitzen wieder nur bei
Diphtherie, nicht aber gegen Typhus
usw. Ebenso werden zum Beispiel im
Tierblut nach Einspritzung von Men-
schenblut Abwehrstoffe gebildet, die nur
mit Menschenblut einen Niederschlag
geben, nicht aber mit anderen Blularten.
Es lésst sich so mit Sicherheit der Nach-
weis fithren, ob eine Blutprobe vom
Menschen stammt, In ebensolcher Weise
wurde auch der Verwandtschaftsnach-
weis zwischen dem im sibirischen Eis
gefundenen Mammut und dem Iilefanten
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gefithrl, Wir kénnen daraus ersehen, wie

spekifisvh die Fiweissarten selbst sind,
die wir bei den cinzelnen Tiergruppen
vorfinden.

Ist ein Mensch durch das Durch-
machen Infektionskrankheit und
die Bildung von Abwehrstolfen gegen
eine  Wiederholung dieser Krankheil
geschiitzt, so nennen wir ihn auch gegen
diese Krankheil immun; der Schutz
durch Abwehrstoffe heisst Immunitit.
Solche Immunitit entsteht auch durch
kiinstliches Hervorrufen einer Krankheit
in abgeschwachter Form, wie dies bei
der Schutzimpfung der IFall ist. Ibenso
kénnen wir im-

einer

das Blutserum eines
munen Menschen oder eines gegen die
Krankheit immun gemachten Tieres
beniitzen, um einen erstmalig erkrankten
Menschen durch Injektionen solche Ab-
wehrstoffe zukommen zu lassen. So war
es zum Beispiel frither nur zu haufig der
I"all, dass bei Verletzungen, die mil
Stauh, Erde und dergleichen verunreinigt
waren, der Starrkrampfbazillus in den
Korper kam und zum Ausbruch einer
todlichen Krankheit fithrte. Wird diese
Krankheit beim Pferd in abgeschwiich-
ter I‘orm kiinstlich hervorgerufen, S0
bilden sich im Korper des Tieres Ab-
wehrstoffe in grossen Mengen und die
rechtzeitige Injektion von  solchem
Serum bei einem  verletzten Menschen
verhindert mit grosser Sicherheit den
Ausbruch der Erkrankung. Ibenso ist
bei der Diphtherie die Injektion des dhn-
lich erzeugten Diphthericheilserums oft
lebensrettend. ‘

Wie wir sehen, hat das Blut eine
grosse Zahl von Aufgaben zu erfiillen. Es
ist begreiflich, dass zwar kleine Blutver-
luste nicht schidlich, grossere dagegen
aber unbedingt lehensbedrohend sind. In
solchen Iallen kann die rechtzeitige in-
bringung fremden Menschenblutes dem
Verletzten die einzig lebensrettende Hilfe
bringen. Man darf aber nicht ohne wei-
teres ein beliebiges Blut einem beliebigen
Menschen in sein Gelissystem einsprit-
zen; denn unter Umstinden koénnte statt
Rettung augenblicklicher Tod die IFolge
sein. Bestimmte Menschenblutarlen, mit-
einander gemischt, konnen zur Verklum-
pung der roten Blutkérperchen [ithren,
withrend andere Sorten sich wieder ohne
weiteres miteinander mischen lassen.
Wie die IForschung gezeigt hat, gibt es
vier verschiedene Blutarten und jeder
Mensch hat Blut von einer dieser vier
Arten. Die Verhiiltnisse sind recht kom-
plizicrl. Bei ciner Blulart zum Beispiel
kann der Verletzte von allen Menschen
ohne Schaden Blut emplangen, aber als
Spender nur Menschen seiner eigenen
Blutart helfen. Der Besitzer einer ande-
ren Blulart hingegen kann allen Men-
schen Blul geben, selbst aber nur seine
eigene Blutart empfangen. Die Blutart
eines jeden Menschen muss daher vor
einer Blutiitbertragung genauestens [fest-
gestelll werden. Wéhrend des Krieges
wurde zum Beispiel bei allen amerkani-
schen Soldaten von vornherein die Blut-
agruppe beslimml, sodass im IFeld jeder-
zeit ein richtiger Blutspender zur Hand
war.
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