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Zur Indikation, Methodik und Wertigkeit der
immunbhistologischen Diagnostik beim Hirninfarkt

P. Berlit, C. Kessler, C. Carls und K.-H. Krause

Einleitung

Die immunhistochemische Untersuchung der Arteria temporalis wurde als
wertvolle Ergédnzung der pathologisch-histologischen Untersuchung einer
Temporalisbiopsie bei Verdacht auf Arteriitis temporalis eingefiihrt
(7). Durch die Kombination beider Methoden konnte die Treffsicherheit
des diagnostischen Eingriffes erhSht werden. Es lag nahe zu fragen,

ob nicht auch bei anderen Immunvaskulitiden mit Beteiligung des Zen-
tralnervensystems diese Untersuchungsmethodik positive Ergebnisse lie-
fern kdnnte. Wir filhrten daher seit 1982 in Einzelf&dllen Temporalis-
biopsien bei Hirninfarkten unklarer Genese durch; erstmals 1983 konn-
ten wir Uber positive immunhistologische Befunde berichten (1).

Zur Indikation

Die Indikation zur Temporalisbiopsie bei einem Schlaganfallpatienten
ist grundsédtzlich streng zu stellen. Sie sollte nur dann erfolgen,
wenn mit klinischen, laborchemischen und neuroradiologischen Methoden
die Genese eines Hirninfarktes nicht zu kl&ren ist. Es lassen sich
vornehmlich zwei Indikationen abgrenzen:

1. Rezidivierende Hirninfarkte unklarer Genese, vornehmlich bei jln-
geren Patienten, und

2. Hirninfarkt(e) mit entziindlichen Liquor- und/oder Serumverdnde-
rungen.

Grundsédtzlich sollten vor der Biopsie aus der Arteria temporalis fol-
gende Untersuchungen erfolgt sein: Angiographische Darstellung der
Hirngef&Be, kraniale Computertomographie, Lumbalpunktion, kardiale
Diagnostik zum AusschluB einer kardialen Emboliequelle sowie klinische
und laborchemische internistische Diagnostik. Bei vielen Immunvaskuli-
tiden, die zu einer Beteiligung des Nervensystems in Form von Hirnin-
farkten fiihren kdnnen, ist die Diagnose in Zusammenarbeit mit dem In-
ternisten aufgrund von Organbeteiligung und laborchemischen Parametern
sicher zu stellen, sodaB hier eine Temporalisbiopsie nicht erforderlich
ist. Zu diesen Krankheitsbildern z&hlen insbesondere die klassischen
Kollagenosen Lupus erythematodes und Panarteriitis nodosa, aber auch
die Wegenersche Granulomatose. Bei anderen Immunvaskulitiden ist auf-
grund der Angiographie die Diagnose sicher zu stellen, so bei der
Takayasu-Arteriitis und der Moja-Moja-Krankheit. Neben den seltenen
pararheumatischen Erkrankungen sind es vor allem Immunvaskulitiden,
die bevorzugt oder ausschlieBlich das Gehirn betreffen, denen die
Temporalisbiopsie vorbehalten bleiben sollte (2). Eine Ubersicht iber
diese Krankheitsbilder gibt Tabelle 1.
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Tabelle 1. Indikation zur diagnostischen Temporalisbiopsie bei Hirninfarkt

1. Rezidivierende Hirninfarkte unklarer Genese

2. Hirninfarkt(e) mit entziindlichen Blut/Liquor-Ver&nderungen

Nachweis einer zerebralen Nachweis einer vorwiegend

Beteiligung bei Immunvaskulitis zerebralen Immunvaskulitis

Allergische Granulomatose Thrombangiitis obliterans
(Churg-Strauss) (v. Winiwarter-Buerger)

Sklerodermie Hypersensitivitdtsangiitis
Melkersson-Rosenthal-Syndrom Arteriitis bei Immunglobulinmangel
Reiter-Syndrom Entzlindliche Formen der Arteriosklerose

Sjégren-Syndrom

Morbus Behcet

Zur Methodik

Die Temporalisbiopsie erfolgt in Lokalandsthesie. Vor der Resektion
muB dopplersonographisch und angiographisch sicher sein, daB die Tem-
poralis und ihre Aste nicht als Umgehungskreislauf flir Stenosen oder
Verschliisse im Internagebiet fungieren. Die Biopsie sollte aus dem
Ramus parietalis erfolgen, um die Moglichkeit einer gegebenenfalls
spdter erforderlich werdenden Externa-Interna-Bypass-Operation nicht
zu verbauen. Das Biopsat wird nach der Entnahme so friih als mdglich
durch Flissigstickstoff tiefgefroren. Fiir den Transport ins unter-
suchende Labor empfiehlt es sich, das Prdparat auf einem mit physio-
logischer Kochsalzldsung getrdnkten Tupfer in einem sterilen ROhrchen
feuchtzuhalten.

Nach Herstellung von wenige um dicken Schnitten werden diese auf dem
Objekttrdger luftgetrocknet und nachfolgend mit fluoreszenzmarkierten
Antiseren beschichtet (8).

Mit dem Immunfluoreszenzmikroskop werden die Gefé&dBstlicke auf das Vor-
handensein von Immunglobulinen und Komplementfaktoren untersucht, wo-
bei Stédrkegrad der Fluoreszenz und Verteilungsmuster der Ablagerungen
beurteilt werden.

Parallel sollte bei jeder immunhistochemischen Untersuchung der Arte-
ria temporalis eine pathologisch-histologische Diagnostik nach her-
kOommlicher Methodik erfolgen.

Die Ergebnisse und ihre Wertigkeit

Unter Zugrundelegen der oben genannten Indikationen fiihrten wir in den
letzten zwel Jahren bei 20 Patienten mit Hirninfarkten unklarer Genese
eine Temporalisbiopsie durch. Einen immunhistologischen positiven Be-
fund konnten wir bei 12 Kranken — dies entspricht 60% — erheben. Die
im einzelnen erhobenen Befunde wurden zum Teil bereits andernorts aus-
fihrlich dargestellt (5, 6). An dieser Stelle soll besonders auf die
Wertigkeit der Untersuchung fir die Diagnostik in der Klinik einge-
gangen werden. In Tabelle 2 sind typische Befundkonstellationen, die
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Tabelle 2. Wertigkeit der immunhistologischen Untersuchung beim Hirninfarkt

Krankheitsbilder Thrombangiitis Hypersensitivi- Melkersson- Morbus Sklero-

mit pos. Befund obliterans tédtsangiitis Rosenthal-S. Reiter dermie

Zahl 5 2 1 1 1
Bevorzugter Vasa Intima, Elastica Intima Adventitia,
GefidRabschnitt vasorum Elastica int. int. Elastica int.
Nachweis von G, A, M G, A, M G M M
Immunglobulin

Nachweis von Clg, 3b, 34 c3d4, 9 Cc9 Clg c3d, 9
Komplement

wir erheben konnten, zusammengestellt. Wdhrend die Einzelbeobachtungen
sicherlich keine weitergehenden Schliisse zulassen, kommt den Befunden
bei Patienten mit Verdacht auf zerebrale Thrombangiitis obliterans

von Winiwarter-Buerger eine wichtige diagnostische Bedeutung zu (3).
Da dieses Krankheitsbild — im Gegensatz zu allen anderen Immunvaskuli-
tiden — auBerhalb des Zentralnervensystems keine Organmanifestationen
zeigt und die ExtremitdtengefédBe bei der zerebralen Form (noch) nicht
betroffen sein miissen, stellt der Nachweis von Immunglobulinablagerun-
gen in der Vasa vasorum der A. temporalis ein entscheidendes Kriterium
fir die immer wieder bestrittene Eigenstdndigkeit der von Winiwarter-
Buergerschen Arteriitis dar.

Die unterschiedlichen Befunde bei verschiedenen pararheumatischen Im-
munvaskulitiden dlirften in erster Linie durch den Zeitpunkt der Biop-
sie im Verlaufe der Erkrankung zustande kommen.

Wdahrend der Nachweis von IgG und C9 als Ausdruck eines chronisch ent-
zlindlichen Prozesses zu werten ist, spricht der Befund von Clg- bzw.
C3-Ablagerungen und IgM fiir eine akute Vaskulitis. Der Nachweis von
Immunglobulin A schlieBlich weist auf einen (auto)allergischen ProzeB
hin.

In diesem Zusammenhang muB besonders auf die Notwendigkeit einer Biop-
sie im floriden Entzlindungsstadium hingewiesen werden. Liegt ein chro-
nischer ProzeB vor oder wurde gar schon mit Kortikoiden behandelt,
wird die immunhistochemische Untersuchung oft einen negativen oder un-
spezifischen Befund ergeben.

Insgesamt kommt nach unseren bisherigen Erfahrungen der immunhisto-
chemischen Diagnostik — sieht man einmal ab von der Thrombangiitis
obliterans — weniger ein Aussagewert in der Differentialdiagnose von
Immunvaskulitiden zu, vielmehr liegt ihre Bedeutung darin, daB ein
positiver Befund den Beweis fiir eine floride Immunvaskulitis darstellt.
Daraus ergibt sich die wichtige therapeutische Konsequenz einer Be-
handlung mit Kortikoiden und/oder Immunsuppressiva, wobei im Einzelfall
das immunhistologisch nachweisbare Ablagerungsmuster als Hinweis auf
die Akuit&t des Geschehens eine Entscheidungshilfe fiir die eine oder
andere Therapieform darstellen kann.

Komplikationen des diagnostischen Eingriffes der Temporalisbiopsie
sind lokale Nachblutungen oder auch eine regionale Entzlindung, die
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nach unserer Erfahrung jedoch unter entsprechender Therapie problem-
los abheilen. Insgesamt ist aber das Risiko dieses Eingriffes gering
zu veranschlagen; unseres Erachtens sollte daher bei Verdacht auf eine
Immunvaskulitis mit neurologischen Symptomen der Temporalisbiopsie der
Vorzug vor der kiirzlich empfohlenen diagnostischen Myelotomie (4) ge-
geben werden.

Zusammenfassung

Die immunhistochemische Untersuchung einer Biopsie aus der Arteria
temporalis ist indiziert, wenn bei jlingeren Patienten mit rezidivie-
renden Hirninfarkten unklarer Genese oder bei Schlaganfallpatienten
mit entzlindlichen Ver&dnderungen in Liquor und Serum klinisch, labor-
chemisch und angiographisch die Atiologie nicht gekldrt werden kann.
Die Temporalisbiopsie erfolgt aus dem Ramus parietalis, das tiefge-
frorene Prédparat wird mit fluoreszenzmarkierten Antiseren beschichtet
und fluoreszenzmikroskopisch beurteilt. Der positive Nachweis von meh-
reren Immunglobulinen und Komplementfaktoren beweist das Vorliegen
einer entzlindlichen Gef&dBerkrankung, das Ablagerungsmuster stellt einen
Hinweis auf die Akuitdt des Geschehens dar. Fiir die Thrombangiitis
obliterans scheint eine Ablagerung in den Vasa vasorum typisch zu sein.
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Dialkylaryltriazene 372

Diazepam 926

Diazoxid 38 f.

Dichlorbenzol 366

digitale Subtraktionsangiogra-

phie (DSA) 133 ff.,197
Digitalis 10 f.,22,32 f.,386,
595
Dihydralazin 38 f.
Dilatation

- der A. subclavia 311
- der A. vertebralis 311
Dimaval 403 ff.
Dinitrobenzol 366
Dinitrophenol 366
Diofan 417
Dioxin 319 f.
Diphenhydraminvergiftung
Diphenylhydantoin 480 f.
disseminierte Neuropathie 364
dissoziierter Hirntod 590,603
Distraneurin 297 ff.
Disulfiram 854
DMPS 403 ff.
DMPT 375
DNA-Alkylierung 373 f.
DNA-Modifikation 373
Dobutamin 647 ff.
Dokumentation (Hirntod)
577 ff.
Dopamin 595,647,913
- Rezeptoren 949 ff.
Dopaminergica 911
Doppelbilder 236,247,489,678 f.
Doppelmarkertechnik 703 ff.

525 ff.

543 ff.,

Dopplerfrequenz-Spektren 54,66
-, gepulste 54
Dopplersonographie 54 ff., 66,

70,74 ££.,79 f£.,83 £.,92 f.,
155,253,275,287,294,304,311,
587,603 ff.,876,914,956,1005
-, bidirektionale 197
- beim Hirntod 603 ff.
-, transkranielle 60 ff.,96,
603 ff.
D-Penicillamin 361,397,928
rogenabhédngigkeit 12,420,467 ff.
-, Endokarditis 12
-, Hirnatrophie 467 ff.
dz-Test 475 £.,513 ff.
Ductus arteriosus apertus 44 f.
Duplex-Scan 66 ff.,79
Durchblutungsstdrung, zerebrale
49,70,79,102,274
Durchgangssyndrom 292,294 f.
Dysarthrie 247,295,392 f.,587,
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729,941

Dysphagie 424 ff.

Dyssynergia cerebellaris myoclo-
nica 658

Dystonie 917

Dystrophia myotonica 833 ff.

Echoencephalographie beim Hirn-
tod 538

Echokardiographie 3,6,9,16,21,
29,46,49,51,64,105 ££f.,111 £.,
155,197,250,252,276

-, eindimensionale 49,51 £f£.,111

-, Kardiomyopathie 21

-, trans&sophageale 105 f.

-, zweidimensionale 102 ff.

ECIC-Bypass 64,260

EDTA 260

EEG 180 ff.,196 £.,290,537 £.,
539 ff.,544,556,673,750,754,
881 ff.,886 ff.,891,925,932,
956,995, 1005

- bei Frihgeborenen 556

- beim Hirnstammtod 539 ff.

- beim Hirntod 537 f£.,578 ff.,

587 ff£.,625

=, Nullinien-EEG 544

- bei Pickwick-Syndrom 1008

- bei Schizophrenie 878 ff.

-, Schlaf 197

Ehrmann-Sneddon-Syndrom

Einklemmung 154

-~ bei Hirnembolie 154

Einschwemmkatheter 204

Einzelfaser-EMG 455 ff.

EKG 197,256,276,280,284,297,995

- bei Friedreich-Ataxie 204 ff.

Elektrolythomoiostase, zerebrale
180 ff.

Elektrolytldsung 301

252 ff.

Elektrolytstdrungen 408,463 ff.
Elektronystagmographie 287,956
Elektrookulographie 270,901
Elektrophorese 237

ELISA 936

Embolie, s. Hirnembolie, retina-
le Embolie, Lungenembolie usw.

Embolierezidiv 10,153 ff.

- nach Hirnembolie 154

- bei Vorhofflimmern 10

Emetin 516 ff.

EMG 361 ff.,389 ff.,399 ff.,
446 f£.,455 f£.,471 ££.,509 ff.,
547,597,660,663,733,852,869,
897 ff.

Encephalomyelitis disseminata
215

Encephalopathie

-, hypertensive 33 f.

-, varaneoplastische 941

Endangiitis obliterans 254
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enddiastolisches Volumen 27 f.
Endokardfibrose 21
Endokarditis 5,12 ff.,51,152
- Anfdlle 14
- Embolien 15,50,152
-, infektitse 13 f.
, Komplikationen 15
, Mortalitat 13
-, mykotisches Aneurysma 15 f.
, Paresen 14
, rheumatische 12
- simplex 250
- Therapie 16
-, Todesursachen 13
Endokarditis eosinophilica L&ff-
ler 21
Endokarditis lenta 828
Endoxan 942
ENG 361 ff.,399 ff.,446 ff.,
455 ff.,471 ££f.,513 ff.
Enhancement 232
Enolase 147 ff.
Enterokokken 18
Entspannungstherapie 871
Entzugsdelir, alkoholisches
297 ff.,442 ff.
Enzephalitis 13,247
Enzephalopathie 317,330,340 ff.
-, Berufskrankheit 330
-, Blei 317 f.

-, intrathekale Therapie 505 ff.

-, LOsungsmittel 340 ff.

Enzymblockade 261

Enzym-Immunoassay 1017 ff.

Enzyminduktion durch Antiepilep-
tika 490

EPH-Gestose 931

Epidural-Sonden 139 ff.

Epilepsie 14,46,153 £.,196,443,
449,471 ££.,769,933

-, Alkoholismus 443,449

-, Antiepileptikanebenwirkungen

471 ff.

- bei der Hirnembolie 154

~ des Temporallappens 1014

Erblindung 295

Erbrechen 305

Erethismus 318,328

Ergometrie 72,215

Ergotamin 959 ff.

Erythema migrans 744,747

Erythromycin 6

Erythrozytenaggregation 301 f.

Ethik 565 ff.

Etomidate 181 £.,520 ff.,640 ff.

Euthanasie 562 f£.

-, indirekte 563
Evaluskop 264,267
E-605-Vergiftung 590
Exanthem 489
Exhairese 654

experimentell allergische Enze-
phalomyelitis (EAE) 806 ff.

experimentell allergische Neu-
ritis (EAN) 811 ff.

Extrasystolen 158 ff.,197,263

- bei Friedreich-Ataxie 206

-, supraventrikuldre 197

exzentrische Hypertrophie 30 f.

Fallot-Tetralogie 44 £.,169
Farbsinnstdrung 451 ff.
faziales EMG 547
Fazialisparese 282,306,658
Feldmann-Test 725
Fettembolie 608 ff.
Fibrinogenbestimmung 485
Fibrinolysetherapie 63,304 ff.
Fieber 247
Filterbanksystem 55
First Pass Technik 124 £
Fisher-Syndrom 281,678 ff.,784
Flow-Mapping 64
Flow-Monitoring, transkranielles
64
Fluoreszenz-Polarisations—Immu-
noassay 1017 ff.
Fluphenazin-Dihydrochlorid
297 ff.
FluBdiagramm 61
Flissigstickstoff 244
FluBprofil, helikales 57
Fog-Skala 738
Fogging-Effekt 193,637
Folsduremangel 452,862 ff.
forcierte Diurese 384
Fourier-Transformation 54 f.,
66,881
foveale Reizung 216
Fragmentation 155
Frequenzabfall 280,283
Frequenzanalyse 61,290,292
Frequenzbanden 55
Frequenzschwankungen 55
Friedreich-Ataxie 22,204 ff.
- und kardiale Symptome 204 ff.
- und Lungenfunktion 204 ff.
Frihsommermeningoenzephalitis
744 ff.
FTA-ABS-Test 239
Funktionsstoffwechsel 176
Furosemid 384,601

GABA 946 f£.

Galactocerebrosid 811 ff.

Gamma-Hydroxybuttersdure 640 ff.

Gamma-Kamera 103,124,129,204,
621

Ganglion Gasseri 654,669

Ganglion geniculi 658 ff.

Ganglion stellatum 258

GanzkOrperplethysmografie 204



gastrointestinale Symptome
380 f£ff£.,389 ff.,412 £.,418,
424 ff.
Gaumensegelmyoklonus 190 ff.
GefdBgeschwulst 270 ff.
GefdBwandverdnderungen
-, arteriosklerotische 51
-, Nekrose 248
Gentamycin 507
Geschmacksstdrung 237
Geschwindigkeitshistogramm 66
Gesichtsfelddefekt 451 ff.
Gewebszerfallmarker 147 ff.
genetische Determination 438
Gerinnungsfaktoren 485 f.
Gerinnungsparameter 485
Gewichtsverlust 235,350 ff.
Glasgow Coma Scale 173 ff.,557,
594
Glasgow QOutcome Scale 148,
173 ££f.,557
- filir Kinder 557
Glaube 566 f.
Gliom 963 ff.,976 ff.
Glukose-Effekt 430
Glutamat 946
Glycerin 140 f.,669,991
Glykogenanhdufung, intraaxonale
332
Glykogenose 857 ff.
Glykogenspeicherung 868 f.
Gold 361
19Sm Gold 124 ff.
Granulome, perivaskuldre 248
Guillain-Barré-Syndrom 23,678

HAES 301 ff.

Hagen-Pouiseulle-Gesetz 67

Hallervorden-Spatz-Krankheit
931

Halluzination 247,851

Halluzinogene 469

Halogenkohlenwasserstoff 325 f.

Haloperidol 926

Haltereflex 480

Hdmangioblastom, s. Lindau-Tumor

Hamartom 1014

H&matokrit 44 f.,301

~, kritischer Wert 44

Hamatom

-, intramurales 84

-, spontanes intracerebrales

263 ff.

-, Volumen 264

Hdmodialyse 385,513 ff.

Hamodilution 301 ff.

Hamofiltration 513 ff.

Hadmoperfusion 385,527

Hidmorrhagie, sekunddre 232

hdmorrhagische Diathese 264

hdmorrhagischer Infarkt 155
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H&mostase 254

Harnstoff 263 f.

Hatchinski Ischdmie Skala 115 f.

Hautkolorit 395

Hautoberfldchenlipide 905 ff.

HAWIE 724

HbS-Antigen 165

Helfer-T-Lymphocyten 764,804 f£.

Hemianopsie 153 ff.,252,964

- bei Hirnembolie 154

- bei Lues 239

Hemiataxie 295

Hemiblock 274

Hemiparese 252,891,964

-, motorische 144 f£.

HemmkOrper 485 ff.

Heparinisierung 16,622,280

Hepatitis 778 ff.

Herdenzephalitis 797

Herdsymptome, zerebelldre 271

Herniation 629

Herpes simplex 247

-, Enzephalitis 750 ff.

Herz-Atem-Stillstand 535

Herzbinnenraumszintigrafie 204

Herzfehler

-, angeborener 44 ff.

-, rheumatischer 152 )

Herzfrequenzvariabilitdt 208,
594 ff.

Herzhypertrophie 257

Herzindex 29 f.

Herzinfarkt 152,212,252,254,
263,274,276,294

Herzinsuffizienz 16,47,212

Herzkatheter 27 f.,46

Herz-Kreislauf-Versagen 481,
639 ff.

Herzminutenvolumen 277

Herzmuskelerkrankung bei Fried-
reich-Ataxie 206

Herzoperation 72,102,263,294

Herzrhythmusstérungen 151 ff.,
158 ff.,206,211 £.,250,274 ff.,
280 £.,290,294

Herzschrittmacher, s. Schritt-
macher

Herztransplantation 571 f.

Herzversagen 263

Herzwandperforation 280

Hexacarbon 331 ff.,365

Hexachlorophen 366

2,5-Hexandion 331 ff.,365

Hexamethylenamin 496

Highlighting 834 f.

HirnabszeB 14,44 f.

Hirnatrophie 330,467 ff.

Hirnbasisarterien 60,64

Hirnbiopsie 750

Hirnblutung 37 f.,264,556 f.,
577
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Hirnblutung

bei Frithgeborenen 556

dirndruck 139 ff.,270,550 f.,
980
-, Druckdynamik bei Kindern 557
- und Hirntod 550
-, Messung, epidurale 139 ff.,
550 f.

-, Steigerung 271
Hirndurchblutung 119 f£f.,124 ff.,
277,293 £.,639 f£ff.,986 ff.,1003

-, Gold 124
-, Xenon 119,252,1022 ff.
Hirnembolie 9,15,21,44 f.,49 ff.,

Hirninfarkt

64,79,102,108,119 £ff.,151 ff.,

206,243,294,309

, Emboliequellen 54,152

, Haufigkeit 151

, kardiale 233,249

, Mikroembolie 250

, Prognose 154 ff.

, regionale Gehirndurchblutung
119 ff.

, Symptomatik 152 ff

, Todesursache 154

70,76,80,83,99,

105 £.,110 £.,119 £f.,139 ff.,

142 ff.,151 ££f.,163 ff.,173 ff.,

177 ££.,190 £.,221,228 ff.,

232 f£f.,252,254,259,263,274,

294,301,306,995

, Begleiterkrankung

, Bricke 247,294

, embolischer 5,15,119 £f.,
151 £f.

, Friihdiagnostik

, GréBenmessung

, Hirndruck 139 ff.

, Hirnstamm 190 ff.

, Immunhistologie 243 ff.

7

212

147 ff.
142,148

ipsilateraler 76 ff.

163 ff.

190 ff.,247,294
142 ff.

147 ff.

juveniler
Kleinhirn
lakunédrer
Liquorenzyme

und Migrdne 113

, Mittelhirn 294

, oberfldchlicher

, Prognose 173 ff.

, Schwangerschaft 164

bei vertebro-basildren ver-

142 ff.

schliissen 177 ff.
-, zentraler 142 ff.
Hirnnekrose 259
Hirntédem 139 ff.,640 ff.,853,

hirnprotektive MaBnahmen

Hirn-Sequenz-Szintigraphie

991

, Hirninfarkt 139 ff.

147,
639 ff.

197

Hirnstamm 88 ff.,177 ££f.,190 £f.,

304,458 ff.,634 f£f.,992
-, Blutung 458 ff.
, Insult 305
-, Ischédmie 309
, Hypodensitadt
-, Lasion 277
Hirnstammfunktion
582 ff.,647
Hirnstammpotentiale 480
Hirnstammtod 539 ff.,556,587 ff.
Hirnszintigrafie 232,649,763
Hirntod 535 ff.,543 f£f.,554 ff.,
559 ff.,565 ff.,577 ff.,582 ff.
621 ff.
-, Dokumentation 577 ff.
-, ethische Aspekte 656 ff.
-, Jjuristische Aspekte 559 ff.
- bei Kindern 554 ff.
-, Symptome 582 ff.
Hirntumor 240
HIS-Blindel-Elektrographie 10
Histokompatibilitdt 570
HLA-Antigene 711 ff.
Hochdruckflissigkeitschromato-
grafie 695 f.
Hochdruckherz 26 ff.,32 f.
-, Stadien 32
-, Therapie 32
Hochdruckkrisen 33 ff.
hormonelle Faktoren 84
Horner-Syndrom 236,268,913
Hornerv 88 f.
Hornhauttransplantation
Horschwelle 88
-, Verschlechterung
H1-Rezeptorenblocker
Hillkurve 55
Hustenreflex 539
HWS-Syndrom 953
Hyalinose 145
Hydrazinderivate 372
Hydrocephalus internus
Hydrocephalus occlusivus 47
Hydroxylierungsdefekt 433 ff.
Hypakusis 496,658
Hyperextension 84
Hyperhidrosis 197,351
367,413,851
Hyperkalzédmie
Hyperkeratosen 403
Hyperlipidamie 153,228 ff.
Hypersensitivitdtsangiitis
Hypersexualitdt 338,413
Hypersomnie 188 f.,1008 ff.
Hyperthermie 215
Hypertonus 5,26 ff.,47,81,142 f.
153 £.,197,206,212,228 ff.,
247,252,256 ff.,267,276,290,
953
- und intracerebrale Massenblu-
tung 264

634 ff.

537 ff.,

573

481
525 ff.

£ff.,365,

320

244

271,430 f.

r



Hyponatridmie 464

Hypothermie 535,543,579 f.,601,
615

Hypothyreose 914

Hypotonie 212,601,913

hypoxdmische Anfdlle 44 ff.

Hypoxie 481

Hypoxietoleranz 554

hypoxische Krise 198

Idiosynkrasie 323

IgA-Globulin 244

IgG-Globulin 245,247,349,799 f.,
820

- bei Lues 240

IgG-Index 785 f.

IgM-FTA-ABS-Test 239

IgM-Globulin 245,252

Ileus 380 ff.

Immunelektrophorese 254,785 ff.

Immunfixation 799 ff.

Immunfluoreszenzmikroskopie
252,772,776

Immunkomplexpolyneuritis 775 ff.,

781
Immunneuropathien 788 ff.
immunologische Diagnostik 164,
244,781,784 ff.,788 ff.
- beim Hirninfarkt 243 ff.
- bei peripheren Neuropathien
775,784 ff.,788 ff.
Immunperoxidasefdrbung 801

Immunsuppressiva 245,502,570 ff.,

574,852
Immuntherapie 971
Immunvaskulitis 237,243 f.,249,
770 ff.
Impedanz-Audiometrie 667
Indometacin 260,914
Infarktvolumen 142
Infiltrat 252
Influenza 849
INH 762 ff.
Injektion, epidurale 224
Insektizide 319,367,590
Insomnie 851
Intelligenzminderung bei MS 724
Intensivmedizin 561 ff.,567 f.,
590 £.,594,598 ff.,613 ff.,
647 f.
Interaktion 322 f.
Interkostalmuskulatur 206
Interpeak-Latenz 89 f.,312,
480 f.
Intervall, freies 83 f.
Intervallhistogramm 897
Intimari 84
Intimaverdickung 254
Intoxikation 317 ff.,324 ff.,
340 ff.,361
-, Arsen 361,403
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-, Blei 317 f.,325 f.,361 f.,
395 ff.
-, Dioxin 319
; Diphenhydramin 525 ff.
, E 605 590
, gewerbliche 317 ff.
, Insektizide 319,367
, Kohlenmonoxid 326,364
, Lithium 407 ff.
, LOsungsmittel 329,340 ff.
-, Mangan 320
, Neuroleptika 528 ff.
, Organophosphate 319
, Organozinn 336 ff.
, Phenytoin 471
, Quecksilber 318,329
; Schwefelkohlenstoff 364
, Schwermetalle 324 ff.
, Speisedl 348 ff.
, Thallium 324,362 £.,380 ff.,
389 ff.,392.
-, Thymoleptika 525 ff.
intrathekale Therapie 500 ff.,
505 ff.
intraventse Subtraktionsangio-
graphie (ISA) 133
intrazerebraler Druck (ICP)
139 ff.
Intrinsic Cardiac Reflexes 596
Intubation 280
Iontophorese 871 ff.
Iopamidol 509 ff.
irreguldre Hypertrophie 29 ff.
Irreversibilitdt beim Hirntod
544,560
Isaac-Syndrom 854
Ischédmie, zerebrale 49,98
isoelektrische Fokussierung
795 ff.
Isotopenanreicherung 232
Ixodes ricinus 746,747 ff.

Jackson-Anfall 891

Janetta, Operation nach 654

Jervell-Lange-Nielson-Syndrom
10

123Jod 129

Jodoamphetamin 130

Kalium 263 f.
Kalium-Eisen-Hexacyanoferrat
383 f.
Kaliumpermanganat 412 ff.
Kdlteagglutinin 254
Kalzium 295
Kalziumantagonisten 595
Kalzium-Trinatriumpentat 415
Kammerflimmern 276,294 f.
Kanzerogenese 371 ff.
Kaposi-Hirnmetastasen 754
Kapselinfarkt 144,148
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Kardioinhibition 198
kardiologische Diagnostik 7,70
-, Indikation 6 f.
Kardiomegalie 102

Kardiomyopathie 20 ff.,50,152 f.,

868

-, dilative 22

- und Hirnembolie 152 f.

-, hypertrophische 21

-, latente 21

Kardioversion 10

Karmansche WirbelstraBen 63

Karnitinmangelsyndrom 23

Karotisdesobliteration 77

Karotisdruckverfahren 197

Karotisdruckversuch 283,1006

Karotismassage 280

Karotissinus

-, hypersensitiver 9 £f.,274,

283 ff.

-, Massage des 197

Karotissinussyndrom 287 ff.

-, hypersensitives 274

Karotissiphon 60,62,76

- verschluf 306

Karotisstenose 75 ff.,106,
129 ££.,137,144,167 ££.,275

-, supraklinoidale 167 ff.

Karotisstumpfdruck 99

Karotistrauma 85,163

KarotisverschluB 129 ff.,144

-, bilateraler traumatischer

83 ff.

-, embolischer 154

-, SPECT 129 ff.

Karotis-Vertebraliserkrankung,
kombinierte 76

Karpaltunnelsyndrom 872

Katecholamine 294,299

-, Erhéhung 257

Katheterbiopsie, endomyokardiale
22

Kayser-Fleischer-Ring 928

Kearns-Sayre-Syndrom 22 f.

Kernspintomografie, s. NMR

Kichererbsen 320

Kinking 67

Kipptischuntersuchung 197,224

Klappenersatz 16 f.

-, Endokarditis 17

Klappenfehler 3 ff.,15 £f.,52,
152

Kleinhirnbrickenwinkeltumor 654

Klick, spdtsystolischer 107

Klickreiz 88

Klimakterium 228 f£.

Klippung 16

-, mykotisches Aneurysma 16

Koagulopathie, disseminierte
intravasale 250

Kochsalzaufnahme 228

kognitionsabhdngige Komponente
92 ff.

Kohlenmonoxidvergiftung 326,364

Kojewnikoff-Epilepsie 154

Kollagenase 775 ff.

Kollagenose 222

Kollateralversorgung 98

Koma 84,178 f.,613 ff.

Komplikationen

-, kardiale 280

-, respiratorische 280

-, thromboembolische 280

Konakion 487

Kontraktilitdtsstdrung 52

Kontrastmittel 133 ff.,232

Kontrazeptiva 5,164 f.,249

Konzentrationsf&dhigkeit 474 f.,
513 ff.

konzentrische Hypertrophie 29 ff.

Kopfnystagmus 895 ff.

Kopfschmerzen 14,34,39,47,
153 ff.,749,891,980

- bei Arteriitis temporalis
235 ff.

-, Diagnostik 952 ff.

-, Endokarditis 14

- bei granulomatdser Angiitis
247

- bei Hirnembolie 153 f.

-, Hypertonus 34

- bei Lindau-Tumor 272

- bei Lues 240

-, postpunktionelle 224 f£.

Kérnerzelldegeneration 493

Koronarangiografie 70,72,253

koronare Herzkrankheit 27 ff.,
70 £.,212,274,284

Koronarfaktor 26 ff.

Korpuskelgeschwindigkeit 67

Korrelationsanalyse 485

kortikales Potential 620

kortiko-nigrale Projektion
946 ff.

Kortison 237,247,252,254,502,
570,574,684,719 ff.,849

Kortisol 914

Kostennutzenanalyse 52

Krampfanfall 248,283

-, generalisierter 192

Kreatinin 263 f.

Kreatinkinase-Isoenzym BB
(CKBB) 147 ff.

Kreislaufhomdostase, periopera-
tive 98

Kreislaufregulationsstdrung
225 f.

Kryoglobuline 165,254

Kussmaul'sche Atmung 46

Labyrinthausfall 252
Lagerung 140



Lagerung

- bei Hirndruck 140

Lamber t-Eaton-Syndrom 941

Langzeitantikoagulation 102

Langzeit-EKG 9 f.,155,158 ff.,
277

Lathyrismus 320

Lavage, enterale 385 f.
L-Dopa 415,911
Leberenzyme 254,442

Lebertransplantation 571 ff.

Leigh-Syndrom 23

Leitungsblock 816

Lemniscus lateralis 88 f.

Lentasepsis 45

Leukotrien 824

Levodopa

- und Herzrhythmusstérung 11

- und kardiovaskuldre Erkrankungen
211 ff.

Lhermitte 267

limbisches System 337 ff.

Lindau-Tumor 270 ff.

Linksherzversagen 276

Lipid-hydroperoxide 261

Lipidose 437

Liquor 14 £.,147 f£f.,180 ff.,
252,259,658,679,729,737,747,
749,751,754,785 ff.,795 ff.,
803 ff.,846,909,932,935 ff.,
980

-, Azidose 261

-, Diagnostik bei Hirninfarkt

180 ff.
-, Druckschwankungen 224
-, Endokarditis 14 f.
-, Enzyme 147 ff.
-, Gesamteiweifl 232,247

- bei granulomat&ser Angiitis
247

-, isoelektrische Fokussierung
795 ff.

- bei Lues 240

- bei Migré&ne 956 ff.

- bei peripheren Neuropathien
785 ff.

-, Pleozytose 956 ff.
-, Rasterelektronenmikroskopie
792 ff.

-, Unterdruck 224

-, zelluldre Differenzierungs-
antigene 803 ff,

-, Zirkulationsstdrung 259

Liquorenzyme 147 f£f.,180 f.

Liquorzytologie 769,792 ff.,
803 ff.

Lithium 11,407 ff.

- und Herz 11

-, Intoxikation 407 ff.

Livedo racemosa 249 ff.,252 ff.
Locked-in Syndrom 88 ff.
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Long loop-Reflex bei MS 733 ff.

Losungsmittel 329 f.,340 ff.

Love-Kanalaffdre 320

Lues 239 ff.,252

-, cerebri 239

-, connata 239

-, Meningoradikulitis 784

-, Quecksilberschmierkur 318

-, vaskuldre 239 ff.

Lumbalpunktion 17,243,256

-, Endokarditis 17

- und postpunktionelle Beschwer-
den 224 ff.

Lumboischialgie 845,871

lumbosakrale Plexusneuropathie
845 ff.

Lungentransplantation

Lupus erythematodes
243,489

Lyme disease 744,747,749

Lymphadenopathie-Syndrom 753

Lymphom 804 f.

Lymphozyten-Klone 973 f.

Lyse, spontane 103,155

572 f.
163 ff.,

Makroangiopathie, okkludierende

Makrozirkulation 301
maligne Hyperthermie 23
Manganvergiftung 320,325,412 ff.
Mannit 140 f.,384
Marcumarisierung 51,62 f.
Masseterreflex 608 ff.
Masse-Volumen—-Relation
Mastdarmstdrung 222
MBK 331 ff.,365
McArdle-Syndrom 857 ff.
MediaastverschluB 155
Mediahypertrophie 35 f.
Medianekrose, idiopathische 169
Medianusneuropathie 366
Medianus-SEP 828 ff.
Medianusstimulation 98 f.
Mediateilinfarkt 154 ff.
MediaverschluB 155 f.
Medulloblastom 976
Mees'sche Querstreifen

403
Megadolichobasilaris 61
Mehrorganentnahme 572 f.,645 ff.
Meige-Syndrom 662 ff.
MEK 365
Melkersson-Rosenthal-Syndrom

244
Melphalan 496
Meningitis 13,505 f.,773,800
Meningoenzephalitis, lymphozy-

tdre 737
Meningomyeloradikulitis
Meningopolyneuritis 747

26 f.

361,363,

747 ff.
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Merettichperoxidase 232

Messkopf 66

Mestinon 683,695

Metastase 977 f.

Metenkephalin 909

Methotrexat 492,506,806 ff.

Methylbromid 365

Midodrin 916

Migraine accompagnée

Migraine basilaire 61

Migrdne 61,110 f£f.,770,871,953,
956 ff.,959 ff.

- und Mitralklappenprolaps 110f€f.

- bei progressiver Sklerose 770

Mikroangiopathie, zerebrale
312

Mikrozirkulation 301

Milzembolie 18

Minamata-Krankheit 318

Minderperfusion

-, cerebrale 96

-, retinale 215

Mipafox 319

Mitralannulus-Verkalkung

Mitralinsuffizienz 49 ff.

Mitralklappe 12 f.

- vitium 102
Mitralklappenprolaps 3 ff.,
49 ff.,105 ff.,152,249 f£.

-, Hirnembolie 152

-, Inzidenz 108,110

- und Migr&ne 110 f.

mitralkonfiguriertes Herz 50

Mitralsegel 250

Mitralstenose 49 ff.,250

Mittelhirn 267

Moja-Moja 243

Monitoring, intraoperatives
98 ff.

Monoparese 153

61,110 f£.

6,49 ff.

Morbus Alzheimer 92,935
Morbus Behget 244

Morbus Fabry 22 f.

Morbus Fahr 212

Morbus Huntington 917 ff.
Morbus Parkinson 909 ff.
Morbus Wilson 928 ff.,935

Mortalitdt

-, Endokarditis 13

-, Hirnembolie 154

Morvan-Syndrom 851 ff.

Multifactorial Index of cardiac
risk 263

Multiinfarkt

-, Demenz 96

-, Syndrom 249

Multiple Sklerose 654,715 ff.,
719,724 ff.,728 ff.,733 ff.,
737 ff.,740 ff£.,795 £.,800
935,1013

Multiplet-Entladung 852

60 f.,

Musical Murmurs 63
Muskelaktionspotential 815
Muskelatrophie

-, Kugelberg-Welander 839

-, X-chromosomale 828

Muskelbiopsie 249,833,869

Muskeldystrophie 22

Muskelphosphorylase

Muskelpolster 84

M. tensor tympani 668

Mutismus 192,268

Myambutol 762 ff.

Myasthenia gravis 683 ff.,
687 ff.,691 ££.,695,699 ff.,
703 ff.,708 f£.,711 ff.

myelin-assoziiertes Glykopro-
tein 788 ff.

Myelogravhie 225,509 ff.

Myelomalazie 221 ff.

Myeloneuropathie 367

857 ff.

mykotisches Aneurysma 13 ff.

Myokarddegeneration 204,571

Myokardfaktor 26 ff.

Myokardinfarkt 70,102,152

Myokarditis 152

Myoklonus 190 ff.,247,295,520,
583

Myokymie 851

Myopathie 10 f.,22 f.,516 ff.,
9241

-, Herzbeteiligung 10 f.

-, toxische 516 ff.

Myopie 281
Myositis fibrosa 22

Nachblutungsrisiko 256 ff.

Nackenabdominalreflex 582 f.

Nadelelektroden 598

Naevus flammeus 192

Na-y-OH-butyrat 181

Naloxon 910

Natriumjodidltsung 363

Natrium-Nitroprussid 986

Natriumzitrat 397

Nebenwirkungen

-, Antievileptika 480

-, Zytostatika 500 ff.

Nemaline Myopathie 23

Nembutal-Narkose 480 f.

Nervenaktionspotentiale

Nervenleitgeschwindigkeit
815 ff.,831,847,852,862,868,
901 ff.

Nervensystem

-, parasympathisches 281

-, sympathisches 281

-, Vegetatives 208

Nervus ischiadicus 864

Nervus oculomotorius 901

Nervus ovpticus

-. Atrophie 295

828 f.



Nervus opticus
-, Leitungsverzdgerung 215 ff.
Nervus peronaeus 295,846 f.
Nervus radialis 295
Nervus suralis 822
Nervus tibialis 815
Nervus ulnaris 295
Netzhautabl6sung 281
Neugeborenenmortalitdt 554 f.
neuralgische Schulteramyotrophie
846
Neuritis, chronisch rezidivieren-
de 815 ff.
-, elektrophysiologische Unter-
suchungen 815 ff.
neuro-axonale Dystrophie 931 ff.
Neuroleptika 297,528 ff.
Neurolues 239
Neuromyopathiesyndrom 349 f.,
437
Neuromyotonie 851 ff.
neuronale Dysfunktion 180 ff.
Neuro-Onkologie 371 ff.
Neuropathie
-, autonome 208 ff.,360 ff.,
505
-, bulbospinale hereditdre moto-
rische 828 ff.
~, ischd@mische 295
Neuropeptide 824,909,935
Neurotransmitter 662,824,843,
909,935
-, Stoffwechsel 866
n-Hexan 325,331 ff.,365
nicht demyelinisierende Erkran-
kungen 215 ff.
Nicht-Target-Reiz 93
NICOLET CA 1000 98
Nierenschaden, toxischer 14
Nierentransplantation 570 ff.,
645 ff.
Nifedipine 38 ff.
Nitroglycerin 38 f.
Nitrosamide 371 f.
NMPTP 420 ff.
NMR 673,679 f.,729,750,928 ff.,
1012 ff.
Non-Uhthoff 216 ff.
Noradrenalin 277,647 ff.,914
- Spiegel 277
no-reflow-Phdnomen 640
Nor-Epinephrin 913
Normtherapie 592
Nortryptilin 433
Notstand 563 f.
Nucleolysin 775 ff.
Nucleus cochlearis 88 f.
Nucleus olivaris superior 88 f.
Nucleus pulposus Prolaps 775 f.
Nulldurchgangszdhler 54
Nullinien-EEG 536,577,591,
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603 f.,627
Nystagmus 271,292,480,489,678,
920,932,941

O¢-Alkylguanin 376

Oberflédchenelektrode 88

Ocular-Flutter 758

oddball-Paradigma 93

Ohnmacht 196 ff.

s Oktave-Spektrumanalyse 55

okulocephaler Reflex 535 f.,
543

okulovestibuldrer Reflex 537

Olbert-Ballon-Katheter 309

Oligodendrogliom 963,976

oligoklonale Bande 659,751,
784 ff.

- bei Lues 240

- bei peripheren Neuropathien

785 f.

Olivenhypertrophie 191

Operation 16 f.,45 f.

-, AbszeB 16

-, angeborene Angiokardiopathie

45

-, Indikation 72

-, mykotisches Aneurysma 72

Ophthalmodynamographie 280

Ophthalmoplegie 671 ff.,678

Opioide 469,909 ff.

Opsoklonus 758

Optikusatrophie 235,247,393,
418

-, toxische 393,418

Organentnahme 645 ff.

Organkonservierung 563,645 ff.

Organophosphate 319,367

Organspende 624 f.,645ff.

orofaziale Dystonie 662

orooharyngealer Reflex 537,543

Orthostase 212

-, Mandver 280

Osophagusfunktionsstdrung 424 ff.

Osophagusmanometrie 424 ff.

Oxcarbazepin 886

Panarteriitis nodosa 223,243,
249

Pancuroniumbromid 297

Pankreastransplantation 572 f.

Pankreatitis 295

Papillentdem bei Leus 240

Papillitis 239

PAP-Methode 822

paradoxe Embolie 152 ff.

Parkinson-Syndrom 211 ££f.,292,
417 ff.,420 £.,528 ff.,897,
905 ff.,935,947

- und kardiovaskulé&dre Erkran-

kungen 211 ff.
- und Shy-Drager 913
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Parkinson-Syndrom

- unter Neuroleptika 528 ff.

Pathfinder~-II-System 204

Patiententestament 562,573

Peak 88 ff.

-, Latenz 93

pektangindse Beschwerden 70

Penicillin 748

-, Nebenwirkungen 240

-, Prophylaxe 5 f.

~, Therapie bei Lues 240

Pentachlorphenol 366

Perfusionsdruck, zerebraler
(CPP) 139 ff.

Perfusionsszintigrafie 621 ff.

Perhexilin 433 ff.

periphere arterielle VerschluB-
krankheit AVK 70 f.

Periphlebitis 247

Perkussionsmyotonie 869

Peroxidase-Antiperoxidase-Metho-
de 976 f.

Perphenazin 926

Persdnlichkeitsschutz 564

Petechien 14 f.

Phdochromozytom 33

Phenacetin 433

Phenformin 433

Phenole 320

Phenothiazine und Herz 11

Phentolamin 39

Phenytoin 433,471 ff.,489 ff.,
526,851,925,1017

Physostigmintherapie 525

Pinozytoserate 234

Pilze 18

Pixel 135 f.

Plantarflexion 574,583

Plaques 67,72,312

-, arteriosklerotische 54,79 ff.,

84
-, atheromatdser 295
Plasmapherese 281
P 300-Latenz 92

Plattchenaggregationstest 111 f.

Pldttchenfaktor 4 105 ff.,165,
254

Plattchenmarkierung 103

Pldttchenszintigrafie 64

-, *1"'In 102 ff.

Plexus lumbosacralis 845 ff.

Pneumothorax 295

Polani-Moynahan-Syndrom 22

Poliomyelitis 837 ff.

Polyglobulie 44,270,272

Polymyalgie 235 f.

Polymyositis 22,349 ff.,516,784

Polyneuropathie 208 ff.,326,
331 ff.,360 f£f.,775 ff.,845,
854,942

-, Akrylamid 364

-, Alkohol 442 ff.,455 ff.,459

-, Antiepileptika 471 ff.,489
, Arsen 361,403 ff.
, Athylenoxid 364
, Benzol 366
, Berufskrankheit 326 f.
-, Blei 317 f.,327 f.
, CIS-Platin 496
, diabetische 208 ff.,901 ff.
, DDT 367
, entzindliche 785 ff.
, Folsdure 862 ff.
- und Hepatitis 778 ff.
-, Hexacarbon 331 ff.
Immunkomplex-P. 775 ff.
kausalgische 380
Kohlenmonoxid 326,364
Kohlenwasserstoff 366 f.
Mangan 412 ff.
Organophosphat 319,327,367
Phenole 366
Porphyrie 429 ff.
Schwefelkohlenstoff 364
sensomotorische 209
serogenetische 775 ff.
Speisedlvergiftung 349 ff.
Thallium 363,380 ff.,389 ff.
Triorthokresylphosphat 366
urdmische 513 f.
-, Vitamin B6 862 ff.
Polyradikulitis 837,839,845
Polyradikulitis Guillain-Barré
280 ff.,768,778 ff.,784 ff.
Polytrauma 297 ff.
Polyurie 407
poor metabolizer 433
Porphyrie 429 ff.
Porphyrine 397,429 ff.
Positronen-Emissions-Computer-
tomographie 124,127 f£.,949 ff.
postpunktionelle Beschwerden
224 ff.,502
Posturografie 941 ff.
Potenzstdrung 209
PPD 764
Pravidel, s. Bromocriptin
Prednisolon 237
Priapismus 222
primemover 322
Primidon 472 ff.,925,1017
Primitivschablonen 590
Procaine 181 ff.
Procarbazin 374,492
procongierter reversibler Insult
106,121,153,169,277
Prognose der Hirnembolie 154 ff.
programmierte Stimulation 10,
22
progressive Paralyse 239
Promit 301
Propanolol 433,596
Prostacyclin 259
Prostaglandin 824,914

B T T N T T Y
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Proteinanalyse 232

Proteinbiosynthese-Hemmung 517

Protein C 165

Pseudo-Carotis-Thrombose 550

Pseudotabes / Peripherica 368

Pseudotumor cerebri 980 ff.

Psoashdmatom 845

psychische Symptome 14,21,337,
343 f£.,392 £.,418,430,513 ff.,
525

-, Antiepileptika 474 f.

-, Dialyse 513 ff.

Endokarditis 14

latente Kardiomyopathie 21

Losungsmittel-Intoxikation
342 ff.

-, Manganvergiftung 418

~ N S 0~

-, Organozinn-Intoxikation 337 f.

-, Thalliumvergiftung 392 f.
Psychophysiologie 995 ff.
Psychosyndrom, hirnorganisches
115,252,326,336 ff.,344,442 £.
-, Alkoholismus 442
-, Losungsmittel-Intoxikation
342 ff.
-, Organozinn-Intoxikation
336 ff.
Pulmonalstenose-Syndrom 44 f.
Pulsrepetitionsrate 60
Pupillenreaktion 535 f., 543,
578 f.
Purinbasen 376
Purkinje-Zellen 492
Purpura 15
psychopathologische Syndrome bei
Lindau-Tumor 271
Pyramidenbahnzeichen 247
Pyridostigmin 695 ff.

QT

-, Intervall 10

-, Verldngerung 258

QT-Syndrom, angeborenes 10

QT.~Dauer 257 f.

Quecksilbervergiftung 318,326,
329

Querschnittssyndrom 968 ff.

Quick-Wert 486

Radioimmunassay 824
Ramsay-Hunt-Syndrom 658 ff.
Rate-Pressure-Product 298
Ratten-Pellagra 864
Rauchen 5,153 £.,451 ff.
Raynaud-Syndrom 770

rCBF 98 ff.
Radicularis-Magna-Syndrom 221
Raynod-Syndrom 212
Real-Time-Bild 67
Reangiographie 106,154
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Reanimation 11,120,560

Rechtfertigungsproblem 563 f.,
565 f.

Rechtsfrage 559 ff.

Reendothelialisierung 80

Reflex, axialer 57

regionale Gehirndurchblutung
119 ff.

Regressionsanalyse, lineare 94

Reiter-Syndrom 244

Rekalzifizierungszeit 485

Rekanalisation 106,155

Rektoskopie 932

REM-Schlaf 888

Renin 914

Residualvolumen 205

retinale Embolie 4

retinale Perfusion 219

Retrobulbdrneuritis 215,239,
719 f££.,729

Reye-Syndrom 23

Rezidivstenose 312

Rhabdomyolyse 22

rheumatische Herzkrankheit 102

Rhythmusstdrungen 9 ff,15,
50 ff£.,151 ff.

RIA 936

Richmond-Schraube 557

Riesenaxonopathie 365

Rifampicin 762 f.

Rigor 247,917

riMLF 188

Risikofaktoren 74,811,107 f.,
143 £.,153 £.,164 £.,170,
178,252,267

-, kardiovaskuldre 263 ff.

Rontgenbildverstdrker 135

Rlickenmarksnekrose 337

Ruffles 792

SA-Block 274

Sarkomatose 768 f.

Sauerstoffextraktionsrate 127 f.

Sauerstoffverbrauch 31 £.,127 f.

Sauerstofftherapie, hyperbare
168 f.

Saure-Maltase-Mangel 868 ff.

Schddel-Hals-Trauma 83 ff.

Schddel-Hirn-Trauma 594

Schallausldschung 67

Schallkopf 81

Schellong-Test 914

Schirmer-Test 658

Schizophrenie 917,947,949

- und EEG 878 ff.

Schlaf-Apnoe 1008 ff

Schlafentzug 196

- und EEG 197

Schlafmuster 886 ff.

Schlaganfall, s. Hirninfarkt
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Schleimhautreizung 417 ff.
Schlucksynkopen 1003 ff.
Schlundmyoklonien 190 f.
Schmerz
- bei Arteriitis temp.
- der Gelenke 235
- der Glieder 235,247
- beim Kauen 235
Schmerzreiz 543,582 ff.
SchniiffelmiBbrauch 331 ff.,342
Schock, kardiogener 294 f.
Schrankenstdrung, s. Blut-Liquor-
Schranke
Schrittmacher
-, Behandlung 274,527
-, Implantation 283,287 ff.,
1004
-, Indikation 280
-, Trdger 290 ff.
Schwangerschaftsabbruch 559
Schwefelkohlenstoff 343 f.,364
Schwefelwasserstoff 363
SchweiBtest 914,969
Schwindel 21,34,225,270,272,283,
285,287,305,679,913
Sedativa 595
Sektorscanner 66
Sepsis 13 £.,280,295
-, Staphylokokken 250
septische Embolie 13 ff.
Sermion 216
Serotonin 111,181,911
Serumkrankheit 849
Serumosmolalitdt 141
Seveso-Katastrophe 320
Shy-Drager-Syndrom 212,913 £ff.
Sicca-Syndrom 349
Sick-Sinus-Syndrom 9 f.,274
Signalanalyse 54
Signalfarbtransformation 55
Signalfrequenz 55
Silberfarbung 801
Silylverbindung 809
Single Photon-Emissions-Computer-
tomographie 129 ff.
Sinusarrhythmie 276
Sinusknotensyndrom 284
Sinusvenenthrombose 173 ff.
-, Prognose 173 ff.
Sjbgren-Syndrom 244
skapuloperoneales Syndrom 23
Sklerodermie 244,770 ff.
Skoliose bei Friedreich-Ataxie
204
Small-Part-Dopplereinschub 66
Snellen-Tafel 216
somatosensorisch evozierte Poten-
tiale 98 ff.,399 ff.,404,
520 ff.,592,598 ff.,603 ff.,
608 ff.,617 f£f.,653 ff.,679,
816 £f.,868,932,969

235 ff.

Somatostatin 935 ff.
Somatostatin-Analog 886 ff.
Somnolenz 153 f.,305
Sopor 154
Sorbit 140
Spannungskopfschmerz 871
SPECT 129 ff.
Spektrodop 55
Spells 45
spinale Phdnomene 579 f.,582 ff.
spinale Schablonen 583
Spinalis~anterior-Syndrom 221 ff.
Spinalisationszeichen 579,582 ff.
spinovaskuldre Syndrome 221 ff.
Spirochdte 747
Spirometrie 204
Splenektomie 691 ff.
Sprachstdrungen, zerebrale
999 ff.
Sprachzerfall 247
Standversuch 208
Stapedius-Reflex 667
Staphylococcus aureus 15
Staphylokokken 13 ff.
Status epilepticus 154
Stauungspapille 240,270,980
- bei Lues 240
Steele-Richardson-Erkrankung
212
Stenosegrad 79
Stenosen, asymptomatische 74 ff.
SterbeprozeB 560,567
Sterblichkeitsrate 265
Stichlochdrainage 224 ff.
Stimmlippenmyoklonus 190
Strahlen-Detektor-System 621
Streaming 518
Streptococcus viridans 12
Streptokinase 306
Streptokokken 13 ff.
Streptomycin 507
Stres 228,257
Striatum, ischdmische Ldsion
192
Stromungsprofil, lamindres 54,
58
strukturloses Hirn 628 ff.
Strukturstoffwechsel 176
Styrol 327,329 f.
Subarachnoidalblutung 14,256 ff.,
632
-, mykotisches Aneurysma 14
- und Vasospasmus 259 ff.
Subclavian Steal 76 f.
Subtraktionsangiografie, digi-
tale 63,83
Such-Like-Syndrom 357 f.
Sulcocommissuralis-Syndrom 221
supraklinoidale Stenose 167 ff.
Suxamethoniumchlorid 871 ff.
Sympathikomimetika 280



Sympathikusreizphdnomene 380 f.
Syndrom X 21
Synkope 9 ff.,21 £.,158 ff.,
277,283,285,287 ff.,1004 f.
- bei Herzrhythmusstdrungen
9 £.,158 ff.
- bei Kardiomyopathie 21 f.
-, kardiovaskuldre 198
- bei Shy-Drager 913
-, vagovasale 196
Syringomyelie
- und NMR 1013
- und spinales Trauma 968 ff.

Tabak-Alkohol-Amblyopie 451 ff.

Tabes dorsalis 239

Tachykardie, paroxysmale 274

Tachykardie, supraventrikuldre
9,158 £.,256

Tachykardie, ventrikuldre 9 f.,
50,159

Tageszeit 153 f.

-, Hirnembolie 153

Takayasu-Arteriitis 243

Target 323

Target-Reiz 93

Technetium 124 £.,129 £.,204,
626

Tensor-Tympani-Reflex 666

Terpentin 340

Tetanus 318

Tetrabenazine 933

Tetrachlorkohlenstoff 365

Tetrazykline 749

thalamische Demenz 671 ff.

Thalamus

-, bilateraler 186,192

-, Hdmatome 267 ff.

, Infarkt 186 ff.

-, isché@mische L&sionen 192 ff.

Thallium-Szintigraphie 386

Thalliumvergiftung 324,362 f.,

380 £f.,383 ff.,389 ff.,392 ff.

Thermodilutionsmethode 297
Thermokoagulation 654
Thiopental 184,640
Thrombangiitis obliterans 169,
244 £,
Thrombembolie 4 f£.,9,45 f.
Thrombendarteriektomie 84 f.
Thromboplastinzeit 485 ff.
Thrombose 280
-, Basilans- 309
, traumatische 85
, venbse 221
, Vertebralis- 309
Thromboxan 259 ff.,824

antochthone Entstehung 261
Inhibitoren 643

Queele 260

Synthese 295
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Thrombozytenaggregate 110 f.,
115 ff.

Thrombozytenaggregation 301

-, ADP 111

-, induzierte 111 f£ff.

-, Serotonin 111

Thrombozytenaggregationshemmer
5,72,81,108,168

Thrombozytenanreicherung, patho-
logische 103

Thrombozytenfunktionsstdrung
105 ff.,165

Thrombozytenszintigraphie
52 ff.,165

Thrombozytenzerfall 260

Thrombusnachweis, intrakardialer
52,102 ff.

Thymektomie 691

Thymoleptikavergiftung 525 ff.

Thymom 841 ff.

Thyreotropin-Releasing-Hormon
841 ff.

Tibialis-Anterior-Syndrom 833

Tic doloureux 654

tight junctions 317

Tine-Test 748

Tinnitus 666 ff.

T-Lymphozyten 699 ff.,971

Todesursachen

- bei Gef&dppatienten 75

- bei Hirnembolie 154

Todeszeit 559 ff.

Token-Test 995

Toluol 327,340

Totalkapazitdt 206

toxisches Speise&lsyndrom 348 ff.

Toxoimmunologie 322 f.

Toxoplasmose-Enzephalitis 753 ff.

TPHA

-, Test 239

-, Titer 254

TPI-Test 239

Traceruntersuchung 820 ff.

Trachealreflex 543,578

Tracheostomie 1008

Transducer 79

transitorisch ischédmische
Attacke 5,14,54,70,75,80,83,
98,106,115 f££f.,130,153 ff.,
158 ff.,169 f£.,178 ff.,212,
221,249,277,287,304

- und Herzrhythmusstdrung 158 ff.

-, Hirnembolie 153 ff.

- und MKP 106 f.

- und Plattchenaggregate 115 f.

-, supraklinoidale Stenose 169

-, vertebrobasildr 178 ff.

Transitzeit 124 f.

Transmitter 946 ff.

Transplantation 563 f£.,569,
570 ff.,645 ff.
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Transposition 44 f.
transtemporale Beschallung 60
Transversalsymptomatik bei Lues
239
Transversalsyndrom 221
Traumalokalisation 83
Tremor 247,292,318,407,413,678,
729,898,913,917
Tremor merkurialis 318
Treponema pallidum 747
Triaethylzinn (TET) 336 ff.
Triamcinolon 505 ff.
-, intrathekale Therapie 505 ff.
Triaryl-Phosphate 319
Trichloraethylen 341 f.
Triclophenol 320
trigemino-trigeminaler Reflex
669
Trigeminusneuralgie 653 ff.,953
Trikuspidalklappe 12
Trimethaphan 986
Trimethylzinn (TMT)
Trinitroglycerol 986
Triorthocresylphosphat 319,367
Tuberkulom 762 ff.
Tuberkulostatika 762 ff.
Turbulenz 55,57,67
-, Phdnomene 54 f.
Tumorblutung 264
Tumorinduktion 371 ff.
Tumormarker 254

336 ff.

T-Zell-Linien-Ubexrtragung 806 ff.

Ubergewicht, s. Adipositas
Uberlebensrate 74
Uhthoff-Phdnomen 215 fE£.
Unweltgift 317 £f.,360 ff.
Ulzeration 80

Urapidil 38 f.

Urinstatus 254

Urokinase 306

Vagusreiz 280

Vakzination 849

Valproat 472 ff.,480 f£f.,1017
Valsalva

-, Manbver 282

-, Quotient 208 f.

-, Reaktion 208

-, Test 208,280
Variationskoeffizient 208
varikose Degenerationen 17
Vasculitis 14,249 f££f.,254
-, Endokarditis 14
Vasodepression 198
Vasokonstriktor 259
Vasopressin 980 ff.
Vasospasmen 60,259 ff.
VDRL-Test 239

Vena Galeni-Aneurysma 47 f.
Vena jugularis 297

Venendruck, zentraler 263
Ventrikel
-, Blutung 267
-, Kontraktilitdtsstdrung 50 f.
- bei SAB 256
Ventrikeldynamik 29 f.
Ventrikelstimulation, s. pro-
grammierte Stimulation
Ventrikelthrombus 294
Verantwortung 565 f.
Verapramil 22
Verbrauchskoagulopathie 295
Verfiigungsrecht 569
Verkehrsunfdlle 573,577
Verschlughydrocephalus 270
Vertebralisstenose 144,177 ff.
VertebralisverschluB 144,
177 ff.
vertebrobasildre Insuffizienz
88,177 ££.,277,287,872
Verwirrtheitszustand 247
verzdgerte Neurotoxizitdt 319
Video-Simultandoppelbild-Auf-
zeichnung 197
Vierfelder-Tafeln 56
Vigilanztest 513 ff.
Vincristin 942
visuell evozierte Potentiale
92 ff.,215,240,311,399 ff.,
446 f£.,451 ff.,509 ff.,715,
719 f££.,729,868,932
Visusminderung 215,452
Vitamin B1 460
Vitamin B6-Mangel 862 ff.
Vitamin K 452
Vitaminsubstitution 452 f.
Vorderhornerkrankung 828
Vorhofflimmern 9 ff.,102 f.,
159 ff.,274,276,294
- bei Friedreich-Ataxie 206
-, Hirnembolie 9,50
- und Mitralklappenprolaps 4
Vorhofmyxom 50,163
Vorhofumkehr 46 f.

Wachstumshormon 886
Warwick-Schema 672 f.
Weber-Syndrom 294
Webster-Scale 905
Wegener'sche Granulomatose 243
Wernicke Enzephalopathie 443 f.
458 ff.,463 ff.
Windkesselgef&dBe 230

Xenon 119 ff.,125 f.,626,986,
1022 ff.
Xylol 327,341

Zeckenstich 744,747
Zentralarterienembolie 216



zentrale pontine Myelinolyse
463 ff.
zentrale Uberleitungszeit 98
zerebelldre Degeneration, para-
neoplastische 941 ff.
zerebelldre Enzephalitis 758 ff.
zerebelldre Symptome 392 ff
zerebelldre Ischdmie, s. Durch-
blutungsstdrung, zerebrale
zerebrokardiale Dissoziation 596
zerebro-vaskuldre Insuffizienz
115 £f., 212,654

1049

zerebro-vaskuldrer Insult, s.
Hirninfarkt
Zervikalsyndrom 871
Zinnvergiftung 336 ff.
Zirkulationsstdrung 155 f.
Zisternen 257
Zoster-Meningoradikulitis 784
Zoster oticus 658
Zystadenokarzinom 250
Zytostatika-Toxizitdt 492 ff.



