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Sehstörungen bei einem 42jährigen Mann 
mi t erworbenem Immundef izit -Syndrom 
(AIDS) 
M . M . Rit ter 1 , B. Jacob 1 , D . J ü n g s t 1 und V. K l a u s s 2 

1 Medizinische K l i n i k I I (Di rek to r : Prof. D r . G . Paumgartner) 
des K l i n i k u m s G r o ß h a d e r n 
2 Augenkl inik (Di rek to r : Prof. D r . O.-E. Lund) der Univers i t ä t M ü n c h e n 

Bei einem 41jährigen homosexuellen 
Mann wurde während eines stationä­
ren Aufenthaltes wegen einer Pneu-
mocystis-carinii Pneumonie die Dia­
gnose eines erworbenen Immundefizit-
Syndroms ( A I D S ) gestellt. Ein Jahr 
später traten erstmals Sehstörungen 
auf. In der folgenden Arbeit werden die 
ophthalmologischen Befunde im Ver­
lauf dargestellt und über den Erfolg ei­
ner experimentellen Therapie berichtet. 

Fal I besch rei bung 

Ein 41 jähr iger homosexueller M a n n wurde 
wegen seit fünf Wochen zunehmender Dys­
pnoe und seit zwei Wochen bestehendem 
Fieber bis zu 40 °Celsius s t a t i onä r eingewie­
sen. Wesentliche Vorerkrankungen bestan­
den nicht. Ein Jahr vor der Aufnahme war 
eine orale Candidiasis ambulant erfolgreich 
behandelt worden. Der körper l iche Unter­
suchungsbefund war bis auf eine Tachykar­
die und eine zentrale Zyanose mit Or tho­

pnoe unauffällig. I m R ö n t g e n b i l d des Tho­
rax zeigte sich eine zunächs t vorwiegend in­
terstitielle Pneumonie, die im Verlauf dann 
auch eine in t raa lveo lä re Exsudation aufwies 
und am vierten Tage zur Intubat ion führ te . 
Sowohl in einer Bronchiallavage als auch in 
einer transbronchialen Biopsie konnte das 
Protozoon Pneumocystis-carinii nachgewie­
sen werden und somit die Diagnose „ e r w o r ­
benes Immundefiz i t -Syndrom" gesichert 
werden. Unter einer Therapie mi t Tr imetho­
p r im ( T M P ) und Sulfamethoxazol ( S M Z ) in 
einer Tagesdosis von 20 bzw. 100 mg pro 
kg Körpe rgewich t entfieberte der Patient 
und konnte nach vier Tagen wieder extu-
biert werden. Einen Mona t spä te r wurde er 
in sehr gutem Allgemeinzustand mit einer 
Rezidivprophylaxe von 5 bzw. 25 mg T M P 
und S M Z pro kg und Tag entlassen, die je­
doch nach einem halben Jahr wegen ga-
strointestinaler Nebenwirkungen v o r ü b e r ­
gehend abgesetzt werden m u ß t e . Abgesehen 
von einer sofort empirisch mit T M P und 
S M Z behandelten und weniger schwer ver­
laufenden erneuten Pneumonie etwa 1 Jahr 
spä te r ist der Patient bis heute zwei Jahre 
nach Diagnosestellung - weitgehend be­
schwerdefrei und körper l ich vo l l belastbar. 
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A n t i k ö r p e r gegen H I V ließen sich nach­
weisen, ferner bestand eine zel luläre Anergie 
und ein i m Verlauf weitgehend konstantes, 
extrem erniedrigtes O K T 4/8 Verhä l tn is von 
0,03. Die Luesserologie zeigte eine soge­
nannte Seronarbe, gegen Toxoplasmose, 
Zytomegalie und Epstein-Barr-Virus l ießen 
sich Durchseuchungstiter nachweisen. 

Ophthalmologische Befunde 

Ein Jahr nach Diagnosestellung berichtete 
der Patient von einer Ges ich ts fe lde inschrän­
kung am rechten Auge. Nachdem eine oph­
thalmologische Untersuchung ein halbes 
Jahr zuvor einen unauffäl l igen Augenhinter­
grund gezeigt hatte, fanden sich jetzt erheb­
liche V e r ä n d e r u n g e n an beiden Augen: Als 
Ursache der S e h s t ö r u n g konnte ein frisches 
en tzünd l i ches Inf i l t ra t i m Bereich der 
rechten Macula nachgewiesen werden. Da­
neben fanden sich g r o ß e Infi l trate der nasa­
len Netzhautperipherie des l inken und 
der temporalen des rechten Auges. Die zen­
tralen Netzhautabschnitte des linken Auges 
wiesen zu diesem Zei tpunkt lediglich vier 
Cotton-wool-spots auf. W i r boten dem Pa­
tienten eine (experimentelle) Therapie mi t 
dem Acyclovir-Derivat Dihydroxypropoxy-
methylguanosin ( D H P G ) an, er lehnte diese 
jedoch auf Grund seines guten Allgemeinzu­
standes und aus Furcht vor mögl ichen Ne­
benwirkungen ab. 

In der Folgezeit bereiteten sich die Ent­
z ü n d u n g s h e r d e „ s t e p p e n b r a n d f ö r m i g " aus. 
F ü n f Monate nach der ersten Augen-Sym­
ptomat ik war der Patient auf dem rechten 
Auge völlig erblindet, und der Augenhinter­

grund zeigte beidseits das Bi ld einer Panreti-
nitis. A m linken Auge war allein die Macula 
von dem en tzünd l i chen P r o z e ß ausgespart, 
so d a ß dem Patienten ein Visus von 0,5 er­
halten blieb (Abb . 1). Da nun eine k o m ­
plette Erbl indung innerhalb kürzes te r Zeit 
vorausgesagt werden konnte, stimmte der 
Patient der Therapie mi t D H P G zu. 

G e m ä ß dem Therapieprotokol l wurden 
2 x 5 mg pro kg K ö r p e r g e w i c h t und Tag für 
einen Zei traum von drei Wochen gegeben. 
Die en tzünd l i chen Infi l t rate kamen nach 
zwei Wochen zum Stillstand, flackerten je­
doch zwei Wochen nach Beendigung der 
Therapie wieder auf. Daraufhin wurde er­
neut mi t derselben Dosis therapiert und an­
schl ießend m i t einer Dauertherapie von 
5 mg pro kg für fünf Tage pro Woche be­
gonnen. Der Stillstand der E n t z ü n d u n g ist 
für das linke Auge in der Abb i ldung 2 doku­
mentiert. Dieses Bi ld ist unter der Dauerthe­
rapie mittlerweile sieben Monate u n v e r ä n ­
dert, der Visus auf dem linken Auge b e t r ä g t 
0,4. 

Ein Zytomegalie-Virus-Nachweis im U r i n 
oder R a c h e n s p ü l w a s s e r gelang nicht, eben­
sowenig fand sich ein Titeranstieg i n der Se­
rologie. Ein kraniales Computer- und Kern ­
spin tomogramm waren unauffäl l ig . Das 
typische ophthalmologische Bi ld , der Ver­
lauf, das Ansprechen auf D H P G und das 
Rezidiv nach Absetzen sicherten die D ia ­
gnose. 

Diagnose 

Erworbenes - Immundefizi t - Syndrom 
( A I D S ) mi t Z .n . Pneumocystis-carinii Pneu­
monie und Zytomegalie-Retinitis. 

Diskussion 

Fünf Arbeitsgruppen haben systema­
tisch die ophthalmologischen Befunde 
bei Patienten mit A I D S untersucht und 
darüber berichtet (Tabelle 1) [3, 4, 6, 
7, 11]. Eine sechste Gruppe berichtet 
über ihre autoptisch gewonnenen E r ­
gebnisse (Tabelle 1) [9]. 

Als häufigster Befund am Augenhin­
tergrund finden sich bei etwa der Hälfte 
der Patienten Cotton-wool-spots, wie 
sie auch von anderen Erkrankungen 
bekannt sind. Sie sind komplett rück­
bildungsfähig, was sich auch im Verlauf 
des hier vorgestellen Patienten zeigte. 
Ebenfalls rückbildungsfähig sind die 
häufig in der Umgebung der Cotton-
wool-spots auftretenden retinalen Hä-
morrhagien (oder sog. Roth-spots). 

Der zweithäufigste Befund am Augen­
hintergrund ist die durch Zytomegalie-
Viren hervorgerufene Entzündung von 
Ader- und Netzhaut, von der etwa jeder 
fünfte der lebenden und jeder dritte der 
verstorbenen Patienten mit A I D S be­
troffen ist. Das entzündliche Ödem der 
Retina und die Infiltration des Glas­
körpers verhindern den freien Durch­
blick auf die darunter liegende rötliche 
Aderhaut, so daß die Infiltrationen 
weißlich-gelb imponieren. Die un­
scharfe Begrenzung gibt den frischen 
Entzündungsherden ein flauschiges 
Aussehen, oftmals kommen Hämor-
rhagien hinzu (Abb. 1). Die bevorzugte 

Abb. 1. Panretinitis des l inken Auges fünf Monate nach der ersten Augensymptomatik 

Abb. 2. Weitgehende Abhei lung der E n t z ü n d u n g unter DHPD-Therap ie 
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Tabelle 1. Ophthalmologische Befunde bei Patienten mit A I D S 

N CWS Re. H ä . C M V Path. Befunde 
insgesamt ( % ) 

Holland et al. [4] 30 16 8 8 19 (63%) 
Rosenberg et al. [11] 18 9 1 1 10 (55%) 
Khadem et al. [6] 8 2 2 1 4 (50%) 
Palestine et al. [7] 40 11 ? 10 20 (50%) 
Freeman et al. [3] 26 11 4 3 19 (73%) 

122 49 15 23 72 (59%) 

Pepose et al. [9] 35 25 14 12 33 (94%) 
(Autopsien) 

(CWS = Cot ton wool spots; Re. H ä = retinale H ä m o r r h a g i e n ; C M V = Zytomegalie Chorio­
retinitis) 

Ausbreitung entlang der Netzhautge­
fäße und die typische entzündliche Be­
teiligung der Gefäßwände sind eben­
falls gut erkennbar (Abb. 1). Die Aus­
breitung der Retinitis wird als „step-
penbrandartig" charakterisiert; die Be­
zeichnung rührt daher, daß die fri­
schesten Infiltrate sich häufig am Über­
gang des schon betroffenen Retina-Ab­
schnittes zur noch gesunden Retina 
finden, während die dahinter liegenden 
Abschnitte bereits narbig verheilen 
(Abb. 1). Die Pigmentblattdegeneratio­
nen führen schließlich zum körnigen 
Aussehen des Augenhintergrundes 
(Abb. 1). 

Der charakteristische Ablauf und die 
typische Morphologie der CMV-Ret i -
nitis sind mehrfach betont worden [1, 
5-8]. Da andere opportunistische In­
fektionen des Auges ( z.B. durch Toxo­
plasma gondii, Kryptokokken, Myco­
bacterium avium-intracellulare oder 
Pneumocystis carinii) sehr selten sind 
[3, 4, 7, 9, 11] und sich dafür weder 
klinisch noch bei den technischen 
Untersuchungen ( C T , N M R , Serolo­
gie) ein Anhaltspunkt ergab, entschlos­
sen wir uns trotz fehlendem Virusnach­
weis bei drohender Erblindung zur 
Therapie. Die insgesamt zweimal nega­
tiven Kulturen auf Zytomegalie-Virus 
im Urin und Rachenspülwasser spre­
chen nur gegen die hier auch klinisch 
nicht erkennbare Generalisation der 
Erkrankung. Ein Titeranstieg eines 
Durchseuchungstiters wird auf Grund 
der gestörten humoralen Abwehr oft­
mals (auch bei anderen Infektionen) bei 
Patienten mit A I D S nicht beobachtet. 

Weitere vereinzelt beobachtete oph­
thalmologische Befunde bei Patienten 
mit A I D S sind Augenmotilitätsstörun-
gen und Kaposi-Sarkome [4, 7]. 

Therapie 

Zur Therapie von Infektionen mit hu­
manpathogenen Herpesviridae (zu die­

ser Gruppe gehört neben dem Zytome­
galie-Virus noch das Varizellen-Zoster-
Virus, das Epstein-Barr- und das Her-
pes-Simplex-Virus) stand bislang ledig­
lich das Acyclovir zur Verfügung, das 
seine virostatische Wirksamkeit durch 
strukturelle Ähnlichkeit mit dem Des-
oxyguanosin erreicht. 

Da eine für die Aktivierung von 
Acyclovir notwendige Kinase nur von 
den mit Varizellen-Zoster und Herpes-
simplex-Viren betroffenen Zellen gebil­
det wird, ist Acyclovir nur gegen diese 
beiden Herpesviridae-Viren therapeu­
tisch sinnvoll einsetzbar, gegen C M V 
und E B V aber wirkungslos [2]. 

Das sich in der klinischen Erprobung 
befindliche Acyclovir-Derivat Dihy-
droxypropoxymethylguanosin (D H PG) 
kann hier nun eine therapeutische 
Lücke schließen, da es gegen alle hu­
manpathogenen Herpesviridae wirk­
sam ist. Der Wirkungsmechanismus ist 
nicht letztlich geklärt, kommt aber 
möglicherweise über eine Bindung an 
die virale DNA-Polymerase zustande 
[10]. 

Von wenigen Einzelberichten abgese­
hen, haben bisher drei Gruppen über 
ihre Erfahrungen mit der Therapie ei­
ner Chorioretinitis bei Patienten mit 
A I D S berichtet [5, 8, 10]. Regelhaft 
führt die Anwendung dieses Medika­
mentes zu einer Besserung oder zu ei­
nem Stillstand der Entzündung, aber 
leider kommt es mit gleicher Regel­
mäßigkeit - wie es auch bei dem hier 
vorgestellten Patienten beobachtet 
wurde - nach dem Absetzen der Thera­
pie zu einem Rezidiv der Erkrankung. 
Die häufigste Nebenwirkung ist die 
Granulozytopenie, die wir in noch tole-
rablem Ausmaß auch bei unserem Pa­
tienten beobachteten und die bei etwa 
jedem 10. Patienten zum Abbruch der 
Therapie zwang. Seltener kommt es zu 
makulopapulösen Exanthemen oder 
Transaminasenerhöhungen. 

Resümee 

Dieser Fallbericht unterstreicht einmal 
mehr, wie wichtig die Zusammenarbeit 
aller Fachrichtungen bei der Betreuung 
der Patienten mit erworbenem Immun-
defizit-Syndrom ist. Hierzu gehört 
auch die sorgfältige ophthalmologische 
Untersuchung. E r soll auch demon­
strieren, daß die Zytomegale - Chorio­
retinitis unbehandelt zur Erblindung 
führt (wie hier am rechten Auge ge­
schehen) und nicht - wie einige erste 
Berichte vermuten ließen - ausschließ­
lich im Finalstadium des A I D S auftritt. 
Die experimentelle Therapie mit 
D H P G sollte in jedem Einzelfall erwo­
gen werden und muß nach den bisheri­
gen Erfahrungen als Dauertherapie le­
benslang fortgeführt werden. 

Danksagung. D H P G wurde von Syntex re­
search in England zur Verfügung gestellt. 
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A l k o h o l w i r k u n g , beim Menschen (102) 
Alpha-Adrenozeptor , V e r ä n d e r u n g e n , 

Herzinsuffizienz 407 

Alpha-Adrenozeptor, V e r ä n d e r u n g e n , Hy­
pertonie 404 

Alpha-Adrenozeptoren, Nachweis 399 
Alpha-Adrenozeptoren, Regulationsmecha­

nismen 401 
Alpha-Adrenozeptoren, Subtypen 397 
Analgeticaabusus, H ä m o l y t i s c h e A n ä m i e n 

365 
Analgeticanephropathie 365 
Androgenresistenz, R e z e p t o r s t ö r u n g 450 
Angiologie, Atlas (346) 
Angiologie, Kompaktwissen (777) 
Angiologie praktische (726) 
Angst-Syndrome, Benzodiazepin-Rezep-

tor 425 
Angst-Syndrome, Gamma-Aminobut te r -

säu re 425 
Antacida, Ulcustherapie 735 
Ant iar rhythmica , H e r z r h y t h m u s s t ö r u n g e n , 

V e r s t ä r k u n g 338 
Ant iar rhythmica , proarrhythmischer Ef­

fekt 338 
Ant ia r rhythmica , proarrhythmischer Ef­

fekt, Bedeutung 343 
Ant ia r rhythmica , proarrhythmischer Ef­

fekt, Begüns t igende Faktoren 341 
Ant iar rhythmica , proarrhythmischer Ef­

fekt, Elektrophysiologie 342 
Ant ia r rhythmica , proarrhythmischer Ef­

fekt, Tachykardien 338 
Ant iar ry thmica , proarrhythmischer Effekt, 

Torsade de pointes 339 
Ant ib io t ica , Fehlanwendung, Resistenz­

entwicklung 345 
Antihypertensiva, Niereninsuffizienz, 

Dosisanpassung 242 
Antirheumatica, nicht steroidale, Embryo-

toxisches Risiko 200 
A n t i t h r o m b i n I I I - M a n g e l , angeborener, 

Kompl ika t ionen , Kasuistik 54 
A n t i t h r o m b i n I I I - M a n g e l , Ursachen 

55 
Arterielle Ve r sch lußk rankhe i t , Therapie, 

Alternative Methoden 501 
Arterielle V e r s c h l u ß k r a n k h e i t , Therapie, 

H ä m a t o g e n e Oxydat ion ( H O T ) 501 
Arteriographie selektive, Pankreascyste, 

Kasuistik 587 
Arzneibehandlung moderne (306) 
Arzneimit te l , Biover fügbarke i t , Plasma-

Konzentrations-Zeitkurve 182 
Arzneimit te l , Neben- und Wechselwirkun­

gen (12) 
Arzneimit te l , Neben- und Wechselwirkun­

gen (57) 
Arzneimit te l , Pharmakokinet ik, Plasma-Ei­

we iß -B indung 188 
Arzneimit te l , Pharmakokinet ik, Speziesva­

riat ion 184 
Arzneimit te l , P l a z e n t a r ü b e r t r a g u n g 186 
Arzneimit te l , Schwangerschaft, Teratogene 

Substanzen, Reaktionsmechanismen 
632 

Arzneimit te l , Teratogene W i r k u n g , Prinzi­
pien 631 

Arzneimit te l , Teratogene W i r k u n g , Sub­
stanzgruppen, Übe r s i ch t 634 
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Arzneimittel , Teratogene W i r k u n g , Übe r ­
sicht 634 

Arzneimit tel , T e r a t o g e n i t ä t , Pharmakoki­
netische Grundlagen 179 

Arzneimit tel , T e r a t o g e n i t ä t , P l azen t a rübe r -
tragung 186 

Arzneimit tel , Te r a togen i t ä t , Spezies-Ab­
hängigkei t 181 

Arzneimit tel , T e r a t o g e n i t ä t , Spezies-Unter­
schiede 180 

Arzneimit tel , T e r a t o g e n i t ä t , Tha l idomid 
183 

Arzneimit tel , T e r a t o g e n i t ä t , Untersu­
chungsmethoden 179 

Arzneimit tel , T e r a t o g e n i t ä t , Arzneimit te l ­
metabolismus 182 

Arzneimittelallergie, Allergie-Phasen 161 
Arzneimittelallergie, Allergische Reaktion, 

Immungenetischer Einf luß 166 
Arzneimittelallergie, Allergische Reaktion, 

I m m u n o g e n i t ä t 165 
Arzneimittelallergie, Allergische Reaktion, 

Individuelle Faktoren 168 
Arzneimittelallergie, Allergische Reaktion, 

Klinische Manifestation, Übers ich t 
164 

Arzneimittelallergie, Allergische Reaktion, 
Ursachen 165 

Arzneimittelallergie, Allergische Reaktio­
nen Typ I V , Immunreaktive Lymphozy­
ten 163 

Arzneimittelallergie, Allergische Reaktio­
nen Typ I — I I I , A n t i k ö r p e r b i l d u n g 161 

Arzneimittelallergie, Arzneimit te l , Al le rg i -
sierendes Potential 161 

Arzneimittelallergie, Immunantwor t , T-
Lymphozyten 165 

Arzneimittelallergie, I m m u n o g e n i t ä t , Pro­
teinbindung 163 

Arzneimittelallergie, Immunpharmakalogi-
sche Grundlagen 160 

Arzneimittelgebrauch, Klare Indikations­
stellung 142 

Arzneimittelgebrauch, Magisches A d j u -
vans 141 

Arzneimittelgebrauch, Naturheilkunde 
146 

Arzneimittelgebrauch, Orgasnismus als 
Reagenz 142 

Arzneimittelgebrauch, Risikobeurteilung 
143 

Arzneimittelgebrauch, Risikobeurteilung 
145 

Arzne imi t t e l schäden , Risikobeurteilung 
145 

Arzneimit te lwirkung, Teratogene Potenz 
631 

Arzneiverordnungen (549) 
Arz t als Arznei (576) 
Ärzt l iches Berufsrecht (216) 
Ärzt l iches Handeln, Empirie 459 
Ärzt l iches Handeln, Empirische Behand­

lung, Indikationen 461 
Ärzt l iches Handeln, Wissenschaftliche Er­

fahrung 460 
Aspergillose, allergische bronchopulmo-

nale, Kasuistik 832 
Aspergillose, bronchopulmonale, Dia­

gnose-Kriterien 834 
Aspergillose, Respirationstrakt, A n t i k ö r ­

perklassen 833 
Asthma bronchiale, Beta-Rezeptorcn-Anti-

k ö r p e r 441 

Asthma bronchiale, Beta-Rezeptoren-Ver­
ä n d e r u n g e n , Inflammatorische 441 

Asthma bronchiale, Bronchialsystem, A d -
renerge Rezeptoren 440 

Asthma bronchiale, Bronchialsystem, Cho-
linerge Rezeptoren 439 

Asthma bronchiale, Calmodul in (297) 
Asthmaforschung (462) 
A t e m r e g u l a t i o n s s t ö r u n g e n , Pulmonale Hy­

pertonie 681 
A t m u n g s g e f ä h r d u n g , Schlaf (576) 
Autonomes Adenom der Sch i lddrüse , Szin­

tigraphie 542 

Balneologie (169) 
Bartter-Syndrom, R e z e p t o r s t ö r u n g 452 
Behcet-Syndrom, Diagnosekriterien 357 
Bcnzodiazcpin-Rezeptor 427 
Beta-Adrenozeptor, V e r ä n d e r u n g e n , Herz­

insuffizienz 407 
Beta-Adrenozeptor, V e r ä n d e r u n g e n , H y ­

pertonie 404 
Beta-Adrenozeptoren, Nachweis 399 
Beta-Adrenozeptoren, Regulationsmecha­

nismen 402 
Beta-Adrenozeptoren, Subtypen 398 
Beta-Blockerbehandlung, Beta-Adrenozep-

tor-Dichte, kadiale 403 
Bilio-enterale Fistelbildung, Cholelithiasis, 

Kasuistik 51 
Bioäquiva lenz , in -v i t ro -Äquiva lenzs tan -

dard 154 
Bioäquiva lenz , Serumkonzentrations-Zeit-

kurve 153 
Bioäquiva lenz , Untersuchungsmethoden 

152 
Blei intoxikat ion chronische, Kasuistik 

648 
Bleivergiftungen, Organmanifestationen 

650 
Bodybuilding, Myoglobinur ie 456 
Bronchialmuskulatur, Cholinerg-adrener-

ges Gleichgewicht, Inflammatorische 
Einflüsse 439 

Bronchialmuskulatur, Cholinerge Innerva­
t ion 438 

Bronchialmuskulatur, Sympathische Inner­
vation 438 

Bronchialzirkulat ion, Anatomie 664 
Bronchialzirkulat ion, Bronchien, Blutver­

sorgung 665 
Bronchialzirkulat ion, Bronchopulmonale 

Anastomosen 665 
Bronchialzirkulat ion, Hypervaskularisa-

t ion 667 
Bronchialzirkulat ion, PEEP-Beatmung 

667 
Bronchialzirkulat ion, Pulmonale Hyper to­

nie 664 
Bronchitis chronisch obstruktive, Pulmo­

nale Z i rku la t ion 671 
Bronchus, Blutversorgung 665 

Calci tonin, Nasale App l ika t i on 298 
Campylobacter-pylori-induzierte akute Ga­

stritis, Therapie 747 
Campylobacter-pylori-induzierte Chron . 

Typ B-Gastritis, Therapie 748 
Campylobacter-pylori-positives Ulcus duo-

deni, Therapie 751 
Campylobacter-pylori-positives Ulcus ven-

t r icu l i , Therapie 751 

Carcinoid-Syndrom, metastasierendes, Ka­
suistik 347 

Carcinomschmerzen, Opiatanalgcsie (544) 
Carotis-Endarteriektomie, Indika t ion 140 
C e r e b r o v a s c u l ä r e Insuffizienz, Gingko b i l i -

boa 470 
Chemotherapie (611) 
Chinesische Mediz in , A k u p u n k t u r 505 
Chinesische Mediz in , Arzneidrogen 505 
Chinesische Mediz in , E u r o p ä i s c h e Verbrei­

tung 506 
Chinesische Medizin , Gesundheitsbegriff 

504 
Chinesische Mediz in , G r u n d z ü g e 504 
Chinesische Mediz in , Wissenschaftlichkeit 

508 
Cholangiolithiasis, Bchandlungskonzept 

796 
Cholangiolithiasis, Behandlungskonzept 

799 
Cholangiolithiasis, Biliäre Pankreatitis, 

Therapie 797 
Cholangiolithiasis, Endoskopische Extrak­

t ion , erfolglose, Therapie 797 
Cholangiolithiasis, Endoskopische Thera­

pie 797 
Cholangiolithiasis, S toßwel len l i tho t ryps ie , 

extrakorporale 794 
Cholangiolithiasis, Therapie, Ergebnisse 

796 
Cholecysto-gastrische Fistel, Kasuistik 

589 
Cholecystolithiasis, Litholyse percutan-

transhepatische, Ergebnisse 789 
Cholecystolithiasis, Litholyse percutan-

transhepatischc, Mcthy l - t c r t -Bu ty l -
Ä t h e r 788 

Cholecystolithiasis, Litholyse percutan-
transhepatische, Perspektiven 790 

Cholecystolithiasis, Litholyse percutan-
transhepatische, Technik 788 

Cholecystolithiasis, Litholyse percutan-
transhepatischc, Voraussetzungen 788 

Cholecystolithiasis, Litholyse-Therapic, 
Kosten 790 

Cholecystolithiasis, S toßwel len l i tho t ryps ie , 
extrakorporale 793 

Cholelithiasis, Bilio-enterale Fistelbildung, 
Kasuistik 51 

Cholelithiasis, S t o ß w e l l e n l i t h o t r i p s i e , ex­
trakorporale 792 

Colit is i schämische , postoperative, Kasui­
stik (289) 

Colit is i schämische , Therapie 290 
Colon , G e f ä ß v e r s o r g u n g 290 
Coloncarcinom, Schwangerschaft 623 
Colorektales Carcinom, Haemoccult-Scree-

ning (139) 
Coloskopie, Kompl ika t ionen 816 
Coloskopie, Parasitendiagnostik 810 
Conn-Syndrom, Kasuistik 697 
Cor pulmonale, Therapie symptomatische 

693 
Cor pulmonale, Ursachen 688 
Co-Tr imazol , B ioäqu iva lenzs tud ien 155 
Crohnsche Krankhei t , Diagnostik, Kasui­

stik 285 
Crohnsche Krankhei t , Polyarthrit is, Kasui­

stik 285 
Cumarin-Nekrose, A n t i t h r o m b i n I I I - M a n ­

gel, angeborener, Kasuistik 54 
Cushing-Syndrom, Cort isol , Funkt ions­

tests 255 
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Cushing-Syndrom, Diagnostik 255 
Cushing-Syndrom, Pathophysiologic 254 
Cushing-Syndrom zentrales, Transphenoi-

dalc Hypophysenoperation, Kasuistik 
636 

Cyclosporinthcrapie, Grafl-versus-host-
Rcakl ion 836 

Cytomcgalicvirus-Infcktioncn, Nierentrans­
plantation, Symptomatik 362 

Cytostaticathcrapic maligner Erkrankun­
gen (486) 

Del i r ium tremens, K l i n i k 307 
Demenz im Alter (663) 
Depressive Syndrome, Serotonin-Hypo-

these 422 
Diabetes insupidus, renaler, R c z e p t o r s l ö -

rung 446 
Diabetes mellitus, Gestationsdiabetes 607 
Diabetes mellitus, Herz-Krcislauferkran-

kungen (12) 
Diabetes mellitus, Insulintherapie (297) 
Diabetes mellitus, Ratgeber (429) 
Diabetes mellitus, Schwangerschaft 606 
Diabetes mellitus, Stresshormonc (471) 
Diabetes mellitus T y p I I b , Pathophysiolo­

gic 394 
Diabetische Nephropathie, Hypertoniebe­

handlung 241 
Diabetische Nephropathie, Progredienz, 

Hypertoniebedeutung 241 
Diagnoseschlüsse l neurologischer der 

W H O (509) 
Dialysebehandlung, Schwangerschaft 604 
Dialyscpatienl, Hypertonie, Dialyseverfah­

ren 244 
Dialysepatient, Hypertonicbchandlung 

244 
Diä te t ik , Krcbscrkrankungcn, Einflüsse 

492 
Diä te t ik , Makrobiol ische Nahrung, V i ­

tamin B12 594 
Diuretica, Pharmakologie (544) 
Dumping-Syndrom, Phytotherapie 466 

E c h i n a c c a - P r ä p a r a t c , Immunst imula t ion 
476 

Echinokokkus, Endoskopische Diagno­
stik 811 

Enddarmerkrankungen, Ärzt l icher Rat 
(62) 

Endokrine Unter funkt ion , Mögl i che Ursa­
chen 445 

Endoskopie, Gastroenterologie (455) 
Endoskopie gastrointestinale, K o m p l i k a ­

tionen, Todesfäl le 815 
Endoskopie, Oberer Verdauungstrakt, 

E K G - V e r ä n d e r u n g e n 817 
Endoskopie, Oberer Verdauungstrakt, 

M o r t a l i t ä t 816 
Enteralc S o n d e n e r n ä h r u n g , endoskopische 

Z u g ä n g e , Vorteile 801 
Enteralc S o n d e n e r n ä h r u n g , K o m p l i k a t i o ­

nen 801 
Enterocolitis, Polyarthrit is , Assoziation 

287 
Eosinophiles Lungengranulom, Hist iozyto-

sis X , Kasuistik 639 
EPH-Gestose, G e r i n n u n g s s t ö r u n g 616 
EPH-Gestose, H E L L P - S y n d r o m , Kasui­

stik 354 
ERCP, Kompl ika t ionen 817 
ERCP, Kompl ika t ionen , Pankreatitis 817 

Erfahrungsmedizin 459 
E r n ä h r u n g s i c h r e , Grundbegriffe (486) 
Erythropoei t in , Klinische Anwendung 

719 

F iebe r schübe intermittierende, Lyme-Bor-
reliose, Kasuistik 780 

Fruchtwasserembolie, G e r i n n u n g s s t ö r u n g 
615 

Fruchtwasserembolie, Therapie 616 

Gardner-Syndrom, Kasuistik 699 
Gastroenterologie internistische (231) 
Gastrointestinalblutung obere. Blutst i l lung, 

Endoskopische Methoden 756 
Gastrointestinalblutung obere, Blutungslo-

kalisationen, Leta l i tä t 755 
Gastrointestinalblutung obere, Blutungsur­

sachen 755 
Gastrointestinalblutung obere, Endoskopi­

sche Therapie, gesicherte Verfahren 755 
Gastrointestinalblutung obere, Nichtvar i -

zenblutung, Endoskopische Therapiever­
fahren 760 

Gastrointestinalblutung obere, Nichtvar i -
zenblutung, Lasertherapie 760 

Gastrointestinalblutung obere, Notfal len-
doskopie, Bedeutung 756 

Gastrointestinalblutung obere, Stadien­
einteilung nach Forrest 759 

Gastrointestinale Dysfunkt ion, Phytothera­
pie 464 

Gaslrointestinaltrakt, Funktionelle S t ö r u n ­
gen (532) 

Gastroskopie, Kompl ika t ionen 815 
Gastrostomiesondc, endoskopisch pla­

zierte, Enterale E r n ä h r u n g 802 
Geburtenkontrolle , W H O - I m p f s t o f f 652 
Gcncrika, Bioäqu iva lenz 147 
Generika, Bioäquiva lenz 149 
Gcncrika, Bioäquiva lenz , Therapeutische 

Bedeutung 150 
Gcncrika, Bioäquiva lenz , Verglcichsstu-

dien 155 
Generika, B ioäqu iva lenzs tud ien , Ergeb­

nisse 158 
Generika, Bioverfügbarkei t 149 
Gcncrika, Kritische Bioverfügbarkei t 151 
Generika, Therapeutische Äqu iva l enz 149 
Generika, Verordnungstrend 148 
Geriatrische Medizin (81) 
G e r i n n u n g s s t ö r u n g e n , Geburtshilfe, Dia ­

gnostik 612 
G e r i n n u n g s s t ö r u n g e n , Geburtshilfe, 

Krankheitsbilder 613 
Gesundheitspolitik (139) 
Gingko bil iboa, D u r c h b l u t u n g s f ö r d e r u n g 

470 
Glibenclamid, Bioäquiva lenzs tud ien 156 
Glomerulonephri t iden, Schwangerschaft, 

Prognose 603 
Glomerulonephrit is , Hypertonie renale, 

Übers ich t 240 
Gold-Therapie, Gold-Nephropathie , Spon­

t a n r ü c k b i l d u n g 220 
Gonadotropin-Rcsistenz, R e z e p t o r s t ö ­

rung 448 
Goodpasture-Syndrom, A u g e n v e r ä n d e r u n ­

gen, Kasuistik 704 
Granulozyten-Koloniestimulierender Fak­

tor, G-CSF, Klinische Anwendung 718 
Granulozyten-Makrophagcn-Koloniest i -

mulierender Faktor G M - C S F , Klinische 
Anwendung 718 

Gyrasehemmer, Antibakterielles 
Spektrum 207 

Gyrasehemmer, Anwendungsgebiete 210 
Gyrasehemmer, Chinoline 206 
Gyrasehemmer, Niereninsuffizienz 211 
Gyrasehemmer, Pharmakokinetik 209 
Gyrasehemmer, Resislenzentwicklung 209 
Gyrasehemmer, Wirkungsmechanismus 206 

Haa rze l l en l eukämie , Therapie, Interferon­
alpha 720 

Haemoccult-Screening, Colorektales Carci­
noid (139) 

H ä m a n g i n o m , Leber, Fettinfarktc, Kasui­
stik 291 

Hematologic klinische (593) 
H ä m a t o p o e t i s c h e Wachstumsfaktoren, K l i ­

nische Anwendung 718 
H ä m o b i l i c , Pankreascyste, Kasuistik 586 
H ä m o l y s e intravasale, Ferrokinetik 783 
H ä m o l y s e intravasale, mechanische, Herz-

klappcncrsatz, Kasuistik 781 
Harnsteinanalyse, Infrarotspektroskopie, 

Ergebnisse 820 
Harnsteinanalyse, Konkrementanalyse, I n ­

frarotspektroskopie 818 
H D L , Cholesterin-Transport, Lipoprote in-

Stoffwechsel 379 
HDL-bindende Rezeptoren 380 
HDL-Ze l l i n t e r ak t ion 380 
Heparintherapie, Thrombozytopenie, Ka ­

suistik 515 
Hepatologie (519) 
Herz, Elektrophysiologic (306) 
Herzinfarkt akuter, Thrombolyscthcrapie 

(368) 
Herzinsuffizienz, A d r e n o r e z e p l o r v e r ä n d e -

rungen 407 
Herzklappencrsatz, H ä m o l y s e mechani­

sche, Kasuistik 781 
Herzkrankheit hypertensive, Therapie 265 
Herzmuskelhypertrophie, hypertensive, 

l inksven t r iku lä re konzentrische 261 
H e r z r h y t h m u s s t ö r u n g e n , Ant ia r rhythmica , 

proarrhythmischer Effekt 338 
H e r z r h y t h m u s s t ö r u n g e n , Ven t r i ku l ä r e A r r ­

hythmien, Antiarrhythmica-induzierte 
V e r s t ä r k u n g 340 

Herztod plötz l icher (312) 
Herztod plötz l icher , Kasuistik 350 
Histamin-H2-Antagonisten, Ulcustherapie 

734 
Histiozytosis X , Krankheitsbilder, Ü b e r ­

blick 640 
HIV-assoziierte Krankhei ten, Diagnostik 

und Therapie 82 
HIV-assoziierte Krankhei ten, Generali­

sierte Lymphadenopathie, K l i n i k 82 
HIV-assoziierte Krankhei ten, H I V - I n f e k ­

t ion akute, K l i n i k 82 
HIV-assoziierte Krankhei ten, Klassifika­

t ion , Allgemeinsymptome 83 
HIV-assoziierte Krankhei ten, Neoplasien, 

Kaposi-Syndrom 88 
HIV-assoziierte Krankhei ten, Neoplasien, 

Maligne Lymphome 88 
HIV-assoziierte Krankhei ten, Nervensy­

stem 89 
HIV-assoziierte Krankhei ten, Oppor tun i ­

stische Infektionen, Candida-Oesophagi-
tis 85 
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HIV-assoziierte Krankhei ten, Oppor tun i ­
stische Infektionen, Herpesvirus-Infek-
tionen 86 

HIV-assoziierte Krankhei ten, Oppor tun i ­
stische Infektionen, Kryptosporidiosen 
87 

HIV-assoziierte Krankhei ten, Oppor tun i ­
stische Infektionen, Mykobakter iosen 
87 

HIV-assoziierte Krankhei ten, Oppor tun i ­
stische Infektionen, Pneumocystis cari-
nii-Pneumonie 83 

HIV- In fek t i on , Blutspendewesen, A I D S -
A u f k l ä r u n g s b r o s c h ü r e 124 

H I V - I n f e k t i o n . Blutspendewesen, Autologe 
Transfusion 129 

H I V - I n f e k t i o n , Blutspendewesen, Blut­
transfusion 126 

H I V - I n f e k t i o n , Blutspendewesen, P r ä v e n ­
t ion 128 

H I V - I n f e k t i o n , Blutspendewesen, Untersu­
chungsbogen 125 

H I V - I n f e k t i o n , Bluttransfusion, transfu-
sionsassoziiertes A I D S 127 

HIV- In fek t i on , Epidemiologie, A I D S - V e r -
breitung weltweit 119 

HIV- In fek t ion , Epidemiologie, D r o ­
genabhäng ige 116 

H I V - I n f e k t i o n , Epidemiologie, Homose­
xuelle 115 

H I V - I n f e k t i o n , Epidemiologie, Infektions­
verlauf 112 

H I V - I n f e k t i o n , Epidemiologie, Infektiosi­
tät 118 

H I V - I n f e k t i o n , Epidemiologie, Inzidenz 
118 

HIV- In fek t i on , Epidemiologie, Mediz in i ­
sches Personal 117 

H I V - I n f e k t i o n . Epidemiologie, P räva lcnz 
i .d. Bevölkerung 118 

H I V - I n f e k t i o n , Epidemiologie, Prostitu­
tion 117 

H I V - I n f e k t i o n , Epidemiologie, Risikogrup-
pen 115 

H I V - I n f e k t i o n , Epidemiologie, Sexual ver­
halten 114 

HIV- In fek t i on , Epidemiologie, Ü b e r t r a ­
gungswege 114 

H I V - I n f e k t i o n , Epidemiologie, Verbreitung 
weltweit 119 

H I V - I n f e k t i o n , Epidemiologische Modelle 
121 

HIV- In fek t i on , Infektionsverlauf, Inkuba­
tionszeit 112 

H I V - I n f e k t i o n , Infektionsverlauf, Serokon­
version 112 

HIV- In fek t i on , Ophthalmologische Be­
funde 591 

H I V - I n f e k t i o n , Therapie, Ant iv i ra le M e d i ­
kamente 103 
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Oesophagusvarizensklerosierung, Elektive 

Sklerosierung 758 
Oesophagusvarizensklerosierung, No t fa l l -

sklerosierung 756 
Oesophagusvarizensklerosierung, Prophy­

laktische Sklerosierung 758 
Oesophagusvarizensklerosierung, Varizen­

okklusion 759 
Onkogene, Tumorwachstum 432 
Ophthalmopathie endokrine, Klassifizie­

rung 526 
Ophthalmopathie endokrine, Therapie 

557 
Osteomyelofibrose, Kasuistik 641 
Osteoporose, Prophylaxe, Calci tonin nasa­

les 298 
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Ovarialcarcinom, Schwangerschaft, Thera­
pie und Ver lauf 621 

Pancreatitis akute, Klinische Behandlung 
(306) 

Pancreatitis chronische, Alkoholabusus 
334 

Papillomaviren (549) 
Parasitosen bi l iäre , Endoskopische Dia­

gnostik 813 
Parasitosen gastro intestinale, Endoskopi­

sche Befunde 809 
Parasitosen gastro intestinale, Klinische 

Symptomatik 807 
Parasitosen gastro intestinale, Klinisches 

Bild 807 
Parasitosen gastrointestinale, Endoskopi­

sche Diagnostik 807 
Parenterale E r n ä h r u n g , Enteralc E r n ä h ­

rung 801 
Parenterale E r n ä h r u n g , Kompl ika t ionen 

801 
Parenterale E r n ä h r u n g , Nebenwirkungen, 

Cholestase 802 
Parenterale E r n ä h r u n g , Nebenwirkungen, 

Funktionsvcrlust 802 
Parenterale E r n ä h r u n g , Nebenwirkungen, 

Insulinresistenz 803 
Parenterale E r n ä h r u n g , Nebenwirkungen, 

Leberverfettung 802 
Pathophysiologic, klinische (322) 
Periarteriitis nodosa, Pericarditis exsuda­

tiva, Kasuist ik 213 
Pfortaderthrombose, Po lyzy thämia vera, 

Kasuistik 705 
P h ä o c h r o m o z y t o m , Diagnostik 257 
P h ä o c h r o m o z y t o m , Hypertensive Krise, 

Therapie 258 
P h ä o c h r o m o z y t o m , maligne Form 257 
P h ä o c h r o m o z y t o m , Pathophysiologic 

256 
Pharmakokinet ik, Schwangerschaft 631 
Physikalische Therapie (328) 
Phytotherapie, Amara-Praeparalionen, Ga­

strointestinale Dysfunkt ion 465 
Phytotherapie, Anwendungsbereiche 464 
Phytotherapie, Bitterstoffe, Gastrointesti­

nale Dysfunkt ion 464 
Phytotherapie, C h e l i d o n i u m - P r ä p a r a t i o -

nen. Postcholezystektomie-Syndrom 
467 

Phytotherapie, Gerbstoffdrogen, Diarrhoe 
468 

Phytotherapie, G ingko b i l o b a - P r ä p a r a t i o -
nen. D u r c h b l u t u n g s f ö r d e r u n g 470 

Phytotherapie, Glykosidlherapie, Herz­
insuffizienz 468 

Phytotherapie, Immuns t imula l ion 472 
Phytotherapie, I n g w e r - P r ä p a r a t i o n e n , 

Dumping-Syndrom 466 
Phytotherapie, Laxantien, Obstipations-

Syndrom 468 
Phytotherapie, R a u w o l f i a - P r ä p a r a t i o n e n , 

Kre i s l au f s tö rungen 470 
Phytotherapie, Wirkungsgemische 463 
Pickwick-Syndrom, Pulmonale Z i rku la ­

t ion 681 
Piperazin, Teratogene W i r k u n g , Spalt­

hand, Kasuist ik 217 
P l azcn t a lö sung , G e r i n n u n g s s t ö r u n g 613 
Plazentapassage, Mechanismen 632 
Pneumocystis carinii-Pneumonie, H I V - I n ­

fektion 83 

Polyarthritis, Crohnsche Krankhei t , Kasui­
stik 285 

Polyposis-Syndrome intestinale, Klassifika­
t ion 701 

Po lyzy thämia vera, Pfortaderthrombose, 
Kasuistik 705 

Postcheolzystektomie-Syndrom, Phytothe­
rapie 466 

P r ä e k l a m p s i e , HELPP-Syndrom, Ger in-
n u n g s s t ö r u n g 616 

Präven t ivmediz in (322) 
Proktologie, Atlas (278) 
Proktologie, Lehrbuch (777) 
Proktologie praktische (509) 
Prolact inom, Diagnostik 43 
Prolact inom, Kasuistik 43 
Prolact inom, Kernspintomogramm 44 
Prolactinom, Therapie 44 
Prostaglandine, Embryotoxisches Risiko 

202 
Prostaglandine, Ulcustherapie 741 
Pseudohermaphroditismus, m ä n n l i c h e r , 

R e z e p t o r s t ö r u n g 450 
Pseudohypoaldosteronismus, R e z e p t o r s t ö ­

rung 452 
Pseudohypoparathyreoidismus, Rezeptor­

s t ö r u n g 448 
Psychopharmaka (502) 
Psychosomatik, Allgemeinmedizin (312) 
Pulmonale Hypertonie, akute, Bronchial­

zi rkulat ion 666 
Pulmonale Hypertonie, Atemregulations­

s tö rungen 681 
Pulmonale Hypertonie, Bonchitis chro­

nisch obstruktive 671 
Pulmonale Hypertonie, Bronchialzirkula­

t ion 666 
Pulmonale Hypertonie, chronische, Bron­

chialzirkulat ion 667 
Pulmonale Hypertonie, G e f ä ß b e t t , Histo­

logie 676 
Pulmonale Hypertonie, Lungenemphysem 

673 
Pulmonale Hypertonie, Lungenfibrose 

677 
Pulmonale Hypertonie, Pathophysiologic 

692 
Pulmonale Hypertonie, Therapie, Sub­

stanzgruppen 691 
Pulmonale Hypertonie, Therapieansatz, 

Grundleiden 689 
Pulmonale Hypertonie, Ursachen 688 
Pulmonale Hypertonie, Ursachen, Ü b e r ­

sicht 681 
Pulmonale Z i rku la t ion , Anatomie 653 
Pulmonale Z i rku la t ion , Autonome Inner­

vation, Parasympathicus 656 
Pulmonale Z i rku la t ion , Autonome Inner­

vat ion, Sympathicus 655 
Pulmonale Z i rku la t ion , G e f ä ß e n d o t h e l , 

Gefäßre lax ie render Faktor 659 
Pulmonale Z i rku la t ion , Ge fäß rek ru t i e ­

rung 654 
Pulmonale Z i rku la t ion , Hypoxie akute, 

Vasokontr ik t ion 657 
Pulmonale Z i rku la t ion , Hypoxie chroni­

sche 658 
Pulmonale Z i rku la t ion , Körpe r l i che Bela­

stung 657 
Pulmonale Z i rku la t ion , Lungenemphysem 

673 
Pulmonale Z i rku la t ion , Lungenfibrose 

676 

Pulmonale Z i rku la t ion , Schlafzustand 683 
Pulmonale Z i rku la t ion , Vasoaktive Media­

toren, Über s i ch t 659 
Pulmonale Z i rku la t ion , Wachzustand 685 
Pulmonale Z i rku la t ion , Zonen-Model l 

654 

Radiojodtherapie, Indikationsstcllung 579 
Radiojodtherapie, Risiken 578 
Radiojodtherapie, Therapieziel 577 
Respiratorische Therapie (297) 
Retinoide, Embryotoxisches Risiko 201 
Rezeptor-Krankheiten, Angst-Syndrome 

425 
Rezeptor-Krankheiten, Asthma bron­

chiale 438 
Rezeptor-Krankheiten, Depressive Syn­

drome 422 
Rezeptor-Krankheiten, Endokrinologie 

445 
Rezeptor-Krankheiten, Herzinsuffizienz 

407 
Rezeptor-Krankheiten, Hypertonie 404 
Rezeptor-Krankheiten, Insulinrezeptor-De­

fekte 390 
Rezeptor-Krankheiten, Lipoprotcin-Stoff-

wechsel 372 
Rezeptor-Krankheiten, Myasthenia gravis 

414 
Rezeptor-Krankheiten, Schizophrenie 424 
Rezeptor-Krankheiten, Tumorwachstum 

430 
Rheumatische Erkrankungen (429) 

Sarkoidose (455) 
Sarkoidose, Diagnostik 352 
Sarkoidose, Herztod plötzl icher , Kasui­

stik 351 
Sarkoidose, Klinische Symptomatik 352 
Scavenger-Rezeptor, Lipoprotcin-Stoff-

wechsel 381 
S c h i l d d r ü s c n c a r c i n o m , Schwangerschaft 

624 
S c h i l d d r ü s c n c a r c i n o m e , C-Zcllcarcinom, 

Therapie 567 
S c h i l d d r ü s c n c a r c i n o m e , differenzierte, 

Therapie 565 
S c h i l d d r ü s c n c a r c i n o m e , differenzierte, 

Langzeitbehandlung 583 
S c h i l d d r ü s c n c a r c i n o m e , D-Zel l -Carcinom, 

Langzeitbehandlung 584 
S c h i l d d r ü s c n c a r c i n o m e , Maligne L y m ­

phome 568 
S c h i l d d r ü s c n c a r c i n o m e , Operative Behand­

lung 574 
S c h i l d d r ü s c n c a r c i n o m e , Operative Thera­

pie 574 
S c h i l d d r ü s c n c a r c i n o m e , Papi l lä res Carci-

nom, Therapie 565 
S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Autonomie , 

Scintigraphic 544 
S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Carcinome, 

Diagnost ik 564 
S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Carcinome, 

Therapie 564 
S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Diagnostik, 

S c h i l d d r ü s e n h o r m o n e 529 
S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Diagnostik, 

Scintigraphic 541 
S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Diagnostik, 

Sonographie 545 
S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Hormondia ­

gnostik 529 
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S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Hormondia­
gnostik, TRH-Tes t 533 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Hormondia­
gnostik, TSH-Test 523 

S c h i l d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Immundiagno­
stik, A n t i k ö r p e r 538 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Immundiagno­
stik, Mikrosomale A n t i k ö r p e r ( M A K ) 
539 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Immundiagno­
stik, Thyreoglobulin 539 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Immundiagno­
stik, T h y r e o g l o b u l i n - A n t i k ö r p e r ( T A K ) 
539 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Immundiagno­
stik, Thyreotropin-Rezeptor- A n t i k ö r p e r 
( T R A K ) 539 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Kalter K n o ­
ten 573 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Krankhei tsbi l ­
der, Jodexposition 527 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Krankheitsbi l­
der, Krisen 527 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Krankhei tsbi l ­
der, Ophthalmopathie 526 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Langzeitbc-
handlung 580 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Morpho log i ­
sche Diagnostik, Stufenprogramm 
548 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Operative Be­
handlung 570 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Organmanife­
stationen 524 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Organmanife­
stationen, Energiestoffwechsel 525 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Organmanife­
stationen, Herz-Kreislaufsystem 524 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Organmanife­
stationen, Nervensystem 525 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Radiojodthcra-
pie 577 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Scintigraphic. 
Gammakamera 541 

S c h i l d d r ü s e n c r k r a n k u n g e n , Scintigraphic, 
Indikationen 542 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Scintigraphic, 
Jod-131 541 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Scintigraphic 
Technetium 541 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Sonographie, 
Feinnadelpunktion 547 

S c h i l d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Sonographie, 
P a r e n c h y m v e r ä n d c r u n g e n 546 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Sonographie, 
Sch i ldd rüsenvo lumen 546 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g c n , Sonographie, 
Technische Voraussetzungen 545 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Sonographie, 
Thyreoidit iden 546 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Symptomatolo­
gie 523 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , Therapie, 
Struma endemische 550 

S c h i l d d r ü s e n e r k r a n k u n g e n , TSH-Sekre-
t ion, Einf luß von T3 und T 4 534 

S c h i l d d r ü s e n h o r m o n e , Diagnostik, Ein­
n u ß f a k t o r e n 529 

S c h i l d d r ü s e n h o r m o n e , Diagnostik, mo­
derne Strategie 530 

S c h i l d d r ü s e n h o r m o n e , Diagnostik, T 4 ver­
sus T 3 529 

S c h i l d d r ü s e n h o r m o n c , TSH-Sckretion 534 

Sch i l dd rüsenho r monr e s i s t cnz , R e z e p t o r s t ö ­
rung 449 

Schistosomiasis, Endoskopische Diagno­
stik 811 

Schizophrenie, Dopaminerge Neuronensy-
steme 424 

Schlaf-Apnoe, Pulmonale Z i rku la t ion 683 
Schulter-Arm-Syndrom (368) 
Schutzimpfungen, Tropen (455) 
Schwangerschaft, Arzneimit te l , Embryoto­

xisches Risiko 195 
Schwangerschaft, Arzneimit te l , Embryoto­

xisches Risiko, Acetylsal icylsäure 195 
Schwangerschaft, Arzneimit te l , Embryoto­

xisches Risiko, Piperazin 217 
Schwangerschaft, Arzneimit te l , Embryoto­

xisches Risiko, Prostaglandine 202 
Schwangerschaft, Arzneimit te l , Embryoto­

xisches Risiko, Retinoide 201 
Schwangerschaft, Arzneimit te l , Embryoto­

xisches Risiko, Virustatica 202 
Schwangerschaft, Arzneimit te l , Embryoto-

xizi tät , Analgetica 199 
Schwangerschaft, Arzneimit telverordnung 

193 
Schwangerschaft, Arzneimit telverordnung 

(629) 
Schwangerschaft, Bakteriurie, Bedeutung 

604 
Schwangerschaft, Blutdruckmessung 

602 
Schwangerschaft, Diabetes mellitus 606 
Schwangerschaft, Diabetes mellitus. Neu­

geborenes 610 
Schwangerschaft, Diabetes mellitus, Pa­

t i en ten führung , geburtshilfliche 609 
Schwangerschaft, Diabetes mellitus, Pa­

t i en ten führung , internistische 608 
Schwangerschaft, Diabetes mellitus, 

Schwangcrschaflsabbruch 607 
Schwangerschaft, Geburtshilfe, Gerin­

n u n g s s t ö r u n g e n 612 
Schwangerschaft, Gestationsdiabetes 607 
Schwangerschaft, G y n ä k o l o g i s c h e Carci-

nome, Verlauf 618 
Schwangerschaft, Maligne h ä m a t o l o g i s c h e 

Systemerkrankungen 624 
Schwangerschaft, Maligne Tumoren. 

Therapie und Verlauf 623 
Schwangerschaft, M e d i k a m e n t ö s e Thera­

pie, T e r a t o g e n i t ä t 630 
Schwangerschaft, M i ß b i l d u n g s r a t e , Spon-

taninzidenz 194 
Schwangerschaft, Nierenkrankheiten 601 
Schwangerschaft normale, funktionelle 

V e r ä n d e r u n g e n 601 
Schwangerschaft, Onkologische Probleme 

618 
Schwangerschaft, Teratogene Medika­

mente, M i ß b i l d u n g s e n t s t c h u n g 630 
Schwangerschaft, Teratogene Medika­

mente, Plazentaschranke 632 
Schwangerschaft, Therapieprobleme 595 
Schwangerschaftshochdruck, Addi t ive 

Therapie 597 
Schwangcrschaftshochdruck, Antihyperten­

sive Medikamente 597 
Schwangerschaftshochdruck, Medikamen­

töse Therapie 596 
Schwangerschaftshochdruck, Prognosepa­

rameter 597 
Schweigepflicht ärz t l iche (491) 
Serotonin, Carcinoid-Syndrom 348 

Sigmoidoskopie, Parasitendiagnostik 810 
Sonographie, Abdominale Diagnostik 

(733) 
Sonographie, Notfal lmedizin (322) 
Splenomegalie, Osteomyelofibrose, Kasui­

stik 641 
Staphylococcus aureus, Toxisches Schock-

syndrom (696) 
Steven-Johnson-Syndrom, Ät io log ie 358 
Stevens-Johnson-Syndrom, Mykoplasma 

pneumoniae, Kasuistik 356 
Stoffwechsel, Psychosomatik (726) 
S toßwel len l i tho t ryps ie , extrakorporale, 

Cholecystolithiasis 794 
S toßwel len l i tho t ryps ie , extrakorporale, 

Cholelithiasis 793 
Stoßwel len l i tho t ryps ie , extrakorporale. 

Physikalische Grundlagen 792 
Stoßwel len l i tho t ryps ie , extrakorporale, 

Steinortung 793 
Stoßwel len l i tho t ryps ie , extrakorporale, 

S toßwe l l ene rzeugung 792 
Streptokinase-Therapie, Kurzzeitlysc 

(670) 
Struma diffusa, Therapie 552 
Struma endemische, Def ini t ion 550 
Struma endemische, Epidemiologie 550 
Struma endemische, Jodinduzierte Hyper­

thyreose 551 
Struma endemische, Jodmangelbedingun­

gen 550 
Struma endemische, Langzeitbehandlung 

580 
Struma endemische, Therapie, Rezidivpro­

phylaxe 553 
Struma endemische, Therapie, Struma dif­

fusa 552 
Struma endemische, Therapie, Struma no­

dosa 553 
Struma, Hyperthyreose, Operative Behand­

lung 571 
Struma nodosa, Operative Behandlung 

570 
Struma nodosa, Therapie 553 
Sucralfat, Ulcustherapie 736 

Teratologie, experimentelle. Kri t ische 
Phase " 172 

Teratologie, Keimentwicklung, Krit ische 
Phase" 170 

Teratologie, Kritische Phase, M i ß b i l d u n g s ­
manifestation 174 

Teratologie, M i ß b i l d u n g e n , E x t r e m i t ä t e n . 
Kritische Phase 173 

Teratologie, M i ß b i l d u n g e n , Krit ische 
Phase, Latenz 175 

Teratologie, M i ß b i l d u n g s t y p , Kri t ische 
Phase, Maskierung 176 

Teratologie, M i ß b i l d u n g s t y p , Noxen 177 
Teratologie, Schwangerschaftsentwicklung, 

M i ß b i l d u n g e n 171 
Thcophyl in , El iminat ion 729 
Theophyl l in , Absorpt ion 728 
Theophyl l in , Indikationsstcllung, Obstruk­

tive Atemwegserkrankungen 731 
Theophyl l in , Konzenlrat ionsbest immung 

730 
Theophyl l in , Pharmakodynamik 728 
Theophyl l in , Pharmakokinetik 728 
Theophyl l in , Therapie, Dosisanpassung 

730 
Theophyl l in , Therapie, Nebeneffekte 729 
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Theophyll in, Therapie, Obstruktive Atem-
vvegserkrankungen 727 

Theophyll in, Wirkungsmechanismus 727 
Therapiestudien klinische, Rechtliche Pro­

bleme (396) 
Therapietreue, Compliance 279 
Thrombosetherapic, Thrombozytopenie, 

Heparin-induzierte 515 
Thrombozytopenie, Heparin-induzierte, 

Kasuistik 515 
T h y m u s d r ü s e , Myasthenia gravis 417 
Thymustumor. Kasuistik 293 
Thymustumoren, Klassifikation 296 
Thyreoidektomie totale, Substitutionsthe­

rapie 562 
Thyreoiditis, Langzcitbehandlung 583 
Torsade de pointes, Ant ia r rhy lhmica 339 
Transfusionsmedizin (462) 
Trombozyten, Funktionsdiagnostik, k l i n i ­

sche Bedeutung (251) 
TSH-Resistenz, R e z e p t o r s t ö r u n g 447 
Tumordiagnostik, Kernspin-Histotomogra-

phie. hochauf lösende 40 
Tumordiagnoslik, Kernspin-Spektroskopie, 

Blutplasma, Protone N M R - S p e k t r u m 
35 

Tumordiagnoslik, Kernspin-Spcktroskopie, 
Blutplasma, Spin-Relaxalionszeit 37 

Tumor-Handbuch (629) 
Tumor-Handbuch, T N M - K l a s s i f i k a t i o n 

528 
Tumorkranke terminale, Palliative Be­

handlung 26 
Tumorkranke terminale, Palliativstation 

26 
Tumorkranke terminale, Palliativstation, 

Zielsetzung 27 
Tumorkranke terminale, Schmcrzthcrapic 

28 
T u n i o r k ra n k e t c rm i nale, Sc h m e r/.t h e rapie, 

Neurochirurgie 30 
Tumorkranke terminale, Schmerztherapie, 

Neurolytische Nervenblockadc 30 
Tumorkranke terminale, Schmerztherapie, 

Opialanalgcsic 30 
Tumorkranke terminale, Schmcrzlherapie, 

Schmerzleitungsmodifikalion 29 
Tumorlciden, Diä te t i sche Einl lüsse 493 
Tumornachsorge 1 
Tumornachsorge, Datengewinnung 16 
Tumornachsorge, Drop-out-Rate 20 
Tumornachsorge, Entwicklungstendenzen, 

Daiensysteme 21 
Tumornachsorge, Internistische Sicht 22 
Tumornachsorge, Internistische Sicht, Be­

ratungsstelle für Är t ze 22 
Tumornachsorge, Internistische Sicht, 

Nachsorgefrequenz 23 

Tumornachsorge, Internistische Sicht, Pa­
t i en t enau fk l ä rung 23 

Tumornachsorge, Internistische Sicht, Psy­
chische Betreuung 24 

Tumornachsorge, Krebsregister 7 
Tumornachsorge, Mamma-Programm 10 
Tumornachsorge, Nachsorgeempfeh­

lungen 6 
Tumornachsorge, Nachsorgeinhalte 15 
Tumornachsorge, Nachsorgeleitstelle 17 
Tumornachsorge, Onkologie-Schwester 4 
Tumornachsorge, Onkologische Schwer­

punktpraxis 4 
Tumornachsorge, Selbsthilfegruppen 2 
Tumornachsorge, Tumorbasis-Dokumenta-

t ion 14 
Tumornachsorge, Tumortherapie, Neben­

wirkungen 23 
Tumornachsorge, Tumortherapie, Spät fol ­

gen 23 
Tumornachsorge, Zusammenarbeit K l i n i k 

Praxis 2 
Tumornachsorge, Zusammenarbeit K l i n i k 

Praxis, A T C f 13 
Tumornekrosefaktor, TNF-a lpha , K l i n i ­

sche Anwendung 717 
Tumorpat ien l , Enterale E r n ä h r u n g , Ga-

strostomiesonde, endoskopisch pla­
zierte 805 
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