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Beim Herzen handelt es sich um ein muskuldres Hohlorgan in der
GroéRe einer Faust. Es liegt in der Mitte des Brustkorbes hinter dem
Schutz der Rippen und ragt in die linke Brustkorbhilfte etwas mehr
als in die rechte. Das Herz wiegt beim Mann ca. 350 Gramm und bei
der Frau etwas weniger.

Die wichtigste Aufgabe des Herzens ist es als Pumpe die Stoffwech-
selbediirfnisse der Organe und Gewebe zu erfiillen: Lebenswichtige
Stoffe werden dorthin gebracht, wo sie benétigt werden, Abfallstoffe
werden entfernt.

Das Herz besteht aus zwei Pumpsystemen, dem so genannten arter-
iellen und dem vendsen Kreislauf, beide setzen sich aus je einem
Vorhof und einer Kammer zusammen (siehe Bild). Das Blut flief3t von
der linken Herzkammer in die Hauptschlagader (Aorta) und von dort
Uber arterielle Wege in das Kérpergewebe. Hier werden die im Blut
enthaltenen Nihrstoffe und Sauerstoff gegen Stoffwechselprodukte
und Kohlendioxyd ausgetauscht. In den rechten Herzvorhof und die
rechte Herzkammer gelangt das Blut tiber venése Wege. Nun wird
es in einen zweiten Kreislauf, den Lungenkreislauf (vends) gepumpt,
wo die Abgabe von Kohlendioxyd und die Aufnahme von Sauerstoff
erfolgt. Angereichert mit Sauerstoff geht es iiber die Lungenvenen
zum linken Herzvorhof und die linke Herzkammer zuriick und der
Kreislauf beginnt von Neuem.

Unser Herz ist rund um die Uhr im Einsatz, muss bestindig und flexi-
bel sein, um in Sekundenschnelle das Blut, je nachdem ob wir in Ge-
fahr sind, lernen, schlafen oder essen, dorthin zu bringen, wo es ge-
braucht wird. Jede Minute pumpt das Herz das gesamte Blutvolumen
von vier bis flinf Liter einmal durch den ganzen Kérper.
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kardiographie

Bei der Elektrokardiographie — EKG

wird die Ausbreitung von elektrischen Impulsen — elektro
des Herzens — kardio

aufgezeichnet — graphie



’ Herzschmerzen,

... alles das kann, muss aber nicht auf eine Erkrankung des Herzens
hinweisen.

Es gibt verschiedene Méglichkeiten, das Herz zu untersuchen:

Beim Abhéren mit dem Stethoskop geben Rhythmus, Herzténe, even-
tuelle Herzgeréusche, erste Aufschliisse tiber die Herzaktion.

Wenn der Arzt/die Arztin eine genauere Abklirung fiir notwendig
halt, wird er/sie eine sogenannte Elektrokardiographie, kurz EKG ge-
nannt, veranlassen. Auch vor Eingriffen, Operationen wird diese Un-
tersuchung tiblicherweise durchgefiihrt.

Bei der Elektrokardiographie — EKG — wird die Ausbreitung von elek-
trischen Impulsen — elektro — des Herzens — kardio — aufgezeichnet —
graphie. So genannte Elektrokardiogramme zeigen die elektrischen
Vorgiange, die bei der Herztétigkeit entstehen. So kénnen Rhythmus-
und Durchblutungsstérungen festgestellt werden.

Die Untersuchung:

Die EKG-Untersuchung st eine einfache, schmerzfreie Untersuchung,
die keine Vorbereitung braucht.

Sie findet im Liegen statt. Mehrere Elektroden werden an Armen, Bei-

nen und Brustkorb angebracht. Von den Elektroden fithren Kabel zum -
EKG-Gerit. Dieses zeichnet die Herztitigkeit in Form von Zacken auf, eln
die der Arzt/die Arztin im Anschluss an die Untersuchung auswertet.

Die Untersuchung dauert ungefihr zehn Minuten. Auch wenn es lan-
ger dauert, sagt das nichts tiber das Ergebnis aus.

Wenn sich der Arzt/die Arztin bei der Beurteilung des Ruhe-EKGs, bei
dem man ublicherweise liegt, unsicher ist, kann er/sie noch ein zu-
sitzliches Belastungs-EKG anfordern. Dabei werden die Herzstréme
bei zunehmender kérperlicher Anstrengung (z.B. Radfahren auf einem
Ergometer) registriert, da manche Stérungen erst bei voller Kraftent-
faltung sichtbar werden.

Mit einem Langzeit-EKG, das iiber 24 Stunden jeden Herzschlag auf-
nimmt, kénnen Herzrhythmusstérungen genauer analysiert werden.

Weitere Untersuchungsmoglichkeiten bieten das Réntgen und die
Echokardiographie. Dabei gewinnt man mehr Information uber die
Grofie verschiedener Herzanteile. Auch tber die Funktion und Leis-
tung des Herzens kann eine Aussage getroffen werden.

ipp:

Damit ihr euch fiir die Untersuchung nicht ganz ausziehen miisst
(Beinelektroden!), tragt unter Hosen Socken statt einer Strumpfhose!
Begleitung ist méglich!



