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Summary
In 60 Sekunden

Klein führt dich durch den Säugetierkörper, System für System, vom feuernden Neuron bis zur
filtrierenden Niere. Jedes Kapitel beginnt mit Zellen, die ihr Ding durchziehen, skaliert dann hoch
zu den Organen und schließlich zur Funktion des ganzen Tieres. Der Ertrag ist klinisch: Jeder
physiologische Mechanismus wird damit verknüpft, warum ein krankes Tier so aussieht, wie es
aussieht. Liest du es am Stück, ist es ein Kurs; blätterst du gezielt hinein, ist es ein
Nachschlagewerk, das das 'Warum' hinter dem erklärt, was du in der Klinik siehst.

Warum es sich lohnt

Die meisten Physiologie-Lehrbücher ertränken dich in Mechanismen und sagen dir nie, warum
dich das interessieren sollte. Cunningham fragt immer wieder, was ein Befund für das Tier vor
dir bedeutet, und macht das Buch so zur Brücke zwischen Grundlagenwissenschaft und Klinik. Es
passt für Veterinärmediziner:innen, für Tiermedizinische Fachangestellte, die sich auf Prüfungen
vorbereiten, und für Kliniker, die ihr Denken auffrischen wollen, ohne einen medizinischen
Wälzer zu wälzen.

Die Kernideen

Eine Zelle, eine Aufgabe: wie der Körper seine Arbeit aufteilt

Öffne jeden Physiologiekurs, und du beginnst kleiner als jedes Tier: eine einzelne Zelle, ein
Häutchen aus Fettmembran, ein paar Proteinkanäle. Klein fängt absichtlich dort an. Bevor es ein
Herz zu besprechen gibt, entscheidet eine Membran, was hineindarf, was draußenbleibt und
welche Signale weitergeleitet werden. Hast du dieses Bild verstanden, wird alles danach –
Nerven, Muskeln, Drüsen – zu Variationen eines Themas, das du bereits kennst.

Physiologie ist von ihrem Aufbau her hierarchisch: Membranmechanismen skalieren hoch zum
Gewebeverhalten, das skaliert hoch zur Organfunktion, und die skaliert hoch zum ganzen Tier.
Kleins Aufbau lehrt dich, nach oben zu denken, sodass du, wenn ein Medikament einen Kanal
blockiert oder eine Krankheit den Transport verändert, die Folge auf der Ebene des Patienten
vorhersagen kannst. Für viele Studierende ist die Überraschung, wie viel klinische Medizin auf
Verkehr über eine Membran hinausläuft.
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Probier es aus: Nimm ein Medikament, das du diese Woche im Einsatz gesehen hast, und
verfolge es zurück auf die Membran- oder Rezeptorebene, an der es wirkt.

Die Niere als Buchhalterin des Körpers

Stell dir das Nephron als eine winzige Verarbeitungsanlage vor, die täglich Liter an Filtrat
durchsetzt und fast alles davon zurückholt. Klein führt dich das Tubulussegment für Segment
entlang: was wo rückresorbiert wird, was sezerniert wird und was in der Blase landet. Die
Konsequenzen sind unmittelbar. Wenn die Nieren einer Katze anfangen zu versagen,
verschlechtert sich jeder dieser fein abgestimmten Schritte, das Tier trinkt mehr, uriniert mehr
und verliert langsam das Gleichgewicht, das das Nephron die ganze Zeit aufrechterhalten hat.

Renale Physiologie lässt sich am leichtesten im Kopf halten als eine Abfolge regionaler
Spezialisierungen statt als ein Nebel von Transportern. Sobald du weißt, welches Segment
welche Aufgabe erledigt, kannst du Krankheiten lokalisieren und Labormuster vorhersagen: ein
Konzentrationsdefizit bedeutet das eine, ein Filtrationsversagen das andere. Kleins klinische
Rahmung verwandelt das Nephron von einem Anatomiediagramm in eine diagnostische Karte,
die du tatsächlich benutzt.

Probier es aus: Skizziere ein Nephron aus dem Gedächtnis und beschrifte, was jedes Segment
rückresorbiert; gleiche deine Arbeit mit dem Text ab.

Atmung ist Kontrolle, nicht nur Luftstrom

Ein Hund, der im Sommer hechelt, sieht wie ein einfacher Kühlungstrick aus, aber Klein rahmt
ihn als ein kontrolliertes Austauschsystem mit Sensoren, Rückkopplung und Backup-Antrieben.
Die Lungen bewegen Luft; das Gehirn entscheidet, wie viel und wie schnell, und liest
Kohlendioxid- und Sauerstoffwerte wie Anzeigen. Wenn diese Anzeigen falsch lesen – bei
Krankheit oder unter Narkose – ändern sich die Atemmuster auf vorhersagbare Weise, und das
Muster zu erkennen sagt dir, was das Kontrollsystem für falsch hält.

Respiration versteht man am besten als eine Regulations-Feedbackschleife, nicht als einen
Blasebalg. Die Ventilation reagiert auf chemische Signale, und die klinischen Zeichen einer
Atemwegserkrankung spiegeln oft die Kompensation des Kontrollsystems wider statt das
eigentliche Problem. Diese Umdeutung ist in der Praxis wichtig: Ein Tier, das schnell atmet,
korrigiert vielleicht eine metabolische Azidose, kämpft aber nicht gegen eine Lungenerkrankung,
und diese Unterscheidung verändert alles, was du als Nächstes tust.

Probier es aus: Wenn du das nächste Mal schnelle Atmung siehst, frage, wofür das
Kontrollsystem kompensiert, bevor du ein Lungenproblem annimmst.

Das Herz als elektrisches Organ

Bevor das Herz irgendetwas pumpt, muss es in der richtigen Reihenfolge feuern, und Klein baut
die Herz-Kreislauf-Kapitel um diese Abfolge herum auf. Spezialisierte Zellen erzeugen den
Schlag, spezialisierte Verdrahtung breitet ihn aus, und erst dann kontrahiert der Muskel. Der
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klinische Haken ist das EKG: Jede Welle auf der Spur entspricht einem Schritt in dieser
elektrischen Relaiskette, sodass eine Arrhythmie kein zufälliges Chaos ist, sondern eine lesbare
Geschichte darüber, welcher Teil des Relais fehlgefeuert hat.

Herz-Kreislauf-Physiologie klickt, wenn du das elektrische Ereignis vom mechanischen trennst.
Das EKG lässt dich die elektrische Seite direkt beobachten, was bedeutet, dass Leitungsprobleme
sich ankündigen, bevor die Pumpe versagt. Kleins Ansatz trainiert dich, Rhythmusstörungen als
lokalisierbare Ereignisse zu lesen, weshalb das EKG einer der informationsdichtesten Tests
bleibt, die am Stall verfügbar sind.

Probier es aus: Beobachte eine Ableitung-II-Rhythmusstreifen und benenne das elektrische
Ereignis jeder Welle laut, bis es automatisch geht.

Gut feelings have mechanisms

The GI tract is a tube that must move, secrete, digest, and absorb in a coordinated sequence, and
Klein takes it apart stage by stage. Motility patterns differ by region, secretions are timed to the
meal, and absorption is specialized by site. The clinical payoff shows up in colic, vomiting, and
malabsorption: each sign points to a segment whose particular job has failed, and knowing the
segment narrows the list of causes fast.

Gastrointestinal function is regional and sequential, which is what makes GI signs localizable. A
vomiting animal and a diarrheic animal are telling you about different segments and different
failure modes. Klein's segment-by-segment treatment gives you the mental grid to sort 'surgical'
from 'medical' and to predict which lab values will drift when a given region stops doing its job.

Probier es aus: For one GI case this week, write down which segment you suspect and what
function it lost.

Hormones as slow mail versus nerves as instant message

Klein sets the endocrine system against the nervous system as two communication networks
with different speeds and different jobs. Nerves fire in milliseconds to address single targets;
hormones seep through the bloodstream and adjust whole organs over minutes to hours. The
clinical drama lives in that contrast: an endocrine disease like Cushing's or diabetes unfolds
slowly and system-wide, which is why the signs creep up and why the lab work, not the
appearance, usually makes the call.

The endocrine system's defining feature is broad, slow, sustained influence through the blood,
which explains why endocrine diseases look vague and systemic while neurologic ones look
precise and local. Keeping the two signaling systems distinct in your head helps you triage:
sudden focal signs point one way, gradual whole-body changes point the other. Klein's
comparison makes the distinction stick.

Probier es aus: Sort this week's cases into 'fast, focal' versus 'slow, systemic' signaling problems
and see if the workup order follows.
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Reproduction as a timed cascade

Reproductive physiology is a story of sequences: hormonal cascades that trigger estrus,
ovulation, implantation, and lactation in a set order. Klein lays out the cascade for each species
because the timing differs and the differences matter clinically. When a breeding fails or a
pregnancy stalls, the question is which step in the sequence slipped, and the answer determines
whether you wait, supplement hormones, or intervene.

Reproductive physiology is fundamentally temporal, a chain of events with windows, and species
differences in timing are the whole point of learning it species by species. Klein's comparative
approach means you cannot memorize one cascade and apply it everywhere; a dog's cycle and a
cow's cycle are different machines. That specificity is what makes the chapter useful on farms
and in kennels rather than just on exams.

Probier es aus: Write out the estrous cycle stages for one species you work with and note where
interventions fit.

Whole-animal integration: why systems must agree

The book closes the loop by making the systems talk to each other. Exercise, thermoregulation,
and stress responses all demand that cardiovascular, respiratory, renal, and endocrine systems
adjust together, and Klein shows the coordination explicitly. The stakes are the ones you see in
the exam room: a fever, a sprint, a shock state. Each is a scenario where no single system
explains the animal, and the physiologic integrations explain all of them.

The final insight of any physiology course is that no system runs alone; integration is the
physiologic norm, and disease is often a failure of coordination rather than of one organ. Klein's
integrative chapters train you to ask which systems are compensating and which have been
recruited, which is the mental move that separates pattern recognition from actual clinical
reasoning.

Probier es aus: Take one sick-animal case and list every system you think is compensating, not
just the obvious one.

Kritik

Es ist ein Lehrbuch, und es liest sich auch so: Der Stil ist klar, aber das Tempo ist gleichmäßig und
ungestümlos, und Leser, die erzählerischen Schwung oder Fallvignetten wollen, finden die
Struktur didaktisch. Die Artenabdeckung ist breit, aber notwendigerweise selektiv, also werden
Exoten und weniger verbreitete Arten dünn behandelt. Manche Mechanismen sind für die Lehre
vereinfacht, was zum Lernen in Ordnung ist und gelegentlich für die Nachschlagetiefe
frustrierend. Und wie jedes Physiologie-Buch altert es an den Rändern, wenn die Forschung
weitergeht.

In einem Satz
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Wenn du verstehst, wie jedes Organ sein Problem löst, kannst du vorhersagen, was passiert,
wenn es aufhört.

Für wen sich das Buch eignet

Veterinärmediziner:innen und Tiermedizinische Fachangestellte, die Physiologie erklärt haben
wollen mit klinischer Relevanz, die von der ersten Seite an eingebaut ist. Auch Kliniker, die eine
klare, einbändige Auffrischung wollen, die Mechanismen mit den Zeichen verknüpft, die sie
täglich sehen.


