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Die Erprobung und Anwendung von Ciclosporin 
bei allogener Nierentransplantation weisen im Ver­
gleich zu anderen Organtransplantationen einige 
Besonderheiten auf. So wurden beispielsweise die 
größten Erfahrungen mit der Handhabung dieses 
Medikamentes bei nierentransplantierten Patien­
ten (derzeit über 5000) gewonnen. 

Eine weitere Besonderheit bezieht sich in die­
sem Zusammenhang auf die schwerwiegendsten 
Nebenwirkungen dieses Präparates, die Nephroto-
xizität: So ist bei nierentransplantierten Patienten 
der nephrotoxische Nebeneffekt gegen das trans-
plantierte Organ selbst gerichtet. Daraus ergibt 
sich die Schwierigkeit, bei einer Einschränkung der 
Transplantatfunktion nach zunächst erfolgreicher 
Nierentransplantation zwischen medikamentöser 
Nebenwirkung und immunologisch bedingter Ab­
stoßungskrise zu unterscheiden. 

Ohne auf nähere Einzelheiten der Pharmakoki­
netik, der Nebenwirkungen, der Blutspiegelbestim­
mungen, u.a. eingehen zu wollen, seien im folgen­
den kurz die bisher weltweit erzielten Ergebnisse 
skizziert. 

Ciclosporin bei klinischer 
Nierentransplantation 
Übersicht über die bisher erzielten Ergebnisse 
Unter konventioneller Behandlung (Steroide, Aza­
thioprin), konnten in den vergangenen Jahren welt­
weit an den meisten Zentren 1-Jahres-Transplan-
tat-Überlebensraten nach Leichennierentransplan­
tation von ungefähr 50-60% erreicht werden. Bes­
sere Resultate waren eher die Seltenheit. 

Obwohl in letzter Zeit eine Reihe neuerer Me­
thoden zur Unterdrückung der Abstoßungsreak­
tion eingeführt wurde (Beispiele: Verabreichung 
präoperativer Bluttransfusionen, DR-Matching, 
„total lymphoid irradiation", Ductus thoracicus 
Drainage, Splenektomie, Verabreichung von Anti-
lymphozytenglobulin/Antithymozytenglobulin bzw. 
monoclonalen Antikörpern gegen Lymphozyten 
bei Abstoßungskrisen), konnte generell eine von 

allen Transplantationszentren beobachtete drasti­
sche Verbesserung der Ergebnisse nach Nieren­
transplantation bislang nicht erzielt werden. Nach 
Einführung von Ciclosporin in die Klinik der Nie­
rentransplantation war jedoch eine derartige Ver­
besserung der Ergebnisse plötzlich an nahezu allen 
Zentren zu verzeichnen. Demnach ergibt sich bei 
Durchsicht der Literatur eine durchschnittliche 
Verbesserung der Resultate um 20% im Vergleich 
zu den unter konventioneller Behandlung erzielten 
Ergebnissen. Dies bedeutet, daß die 1-Jahres-
Transplantatüberlebensrate nach Leichennieren­
transplantation im Durchschnitt 80% beträgt [3, 
7,15, 17-19, 23]. So beobachtete die Arbeitsgruppe 
Starzl in Denver/Pittsburgh/USA [23] in einer Se­
rie von 191 transplantierten Patienten eine 1-Jah-
res-Transplantat-Überlebensrate von 80% unter 
Ciclosporin-Behandlung, (50% in einer histo­
rischen Kontrollgruppe). Kahan u.Mitarb. [13] 
publizierten ähnliche Ergebnisse bei 103 nieren­
transplantierten Ciclosporin-behandelten Patien­
ten. Unsere Arbeitsgruppe berichtete in einer er­
sten Publikation eine 1-Jahres-Transplantat-Über-
lebensrate von 70% bei 148 Patienten unter Ciclo-
sporin-Gabe [16], in einer zweiten Serie von 
205 Empfängern konnte eine 1-Jahres-Transplan-
tat-Überlebensrate von nunmehr 80% beobachtet 
werden. Ähnliche Ergebnisse wurden auch von der 
Hannover-Gruppe (R. Pichlmayer und K. Woni­
geit) mitgeteilt [19]. Prospekte randomisierte Stu­
dien (European Multicentre Trial und Canadian 
Transplant Study Group) zeigten eine 72% ige bzw. 
77,5%ige 1 -Jahres-Transplantat-Überlebensrate; 
in beiden kontrollierten Studien waren die Ergeb­
nisse bei Ciclosporin-behandelten Patienten besser 
als in der Kontrollgruppe. 

Auf der anderen Seite gibt es kontrollierte randomisierte 
Studien - die allerdings an einzelnen Zentren durchgeführt wor­
den sind - die keinen statistisch signifikanten Unterschied zwi­
schen Ciclosporin- und konventionell-behandelten Patienten 
aufzeigen konnten. Derartige Studien wurden in Minneapolis 
[17], Sidney [22] und Toronto [9] durchgeführt. Auch in der 
von der Cambridge-Gruppe durchgeführten 5-Jahres-Analyse 
der bisher erzielten Ergebnisse waren die Transplantatüberle­
benszeiten bei Ciclosporin-behandelten Patienten statistisch 
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Abb. 2. Retransplantation von Leichennieren bei Patienten mit 
( = immunisiert) bzw. ohne präformierte Antikörper (nicht-im­
munisiert): 3 Jahres-Transplantat-Überlebenszeitrate, berech­
net nach Cutler-Ederer-Formel 

nicht signifikant besser im Vergleich zu den konventionell be­
handelten Patienten. 

Ciclosporin bei immunologischen 
Risikopatienten 
Immunologische Risikopatienten können definiert 
werden als Empfänger von Zweit- oder Dritt-
Transplantaten sowie als Empfänger von Erst­
transplantaten mit präexistierenden präformierten 
Antikörpern ( = immunisierte Patienten). Nach den 
bisherigen Beobachtungen scheint der günstige Ef­
fekt von Ciclosporin nach klinischer Leichennie­
rentransplantation bei derartigen immunolo­
gischen Risikopatienten ausgeprägter zu sein. So 
konnte die Arbeitsgruppe in Pittsburgh [21] eine 
1- Jahres-Transplantat-Überlebenszeit von 80% bei 
Retransplantation von Nieren beobachten. In der 
eigenen Arbeitsgruppe konnte ebenfalls eine deut­
liche Verbesserung der Transplantatüberlebenszeit 
bei Retransplantationen (incl. bei Patienten mit 
hohen Antikörpern) unter Ciclosporin-Behand-
lung beobachtet werden (Abb. 1): So betrug die 
2- Jahres-Transplantat-Überlebenszeitrate bei 63 
Ciclosporin-behandelten Patienten nahezu 70% im 
Vergleich zu 40% bei den historischen Kontrollen 
[12]. Vergleicht man bei den retransplantierten 
Ciclosporin-behandelten Patienten die Gruppe 
nicht-immunisierter mit der Gruppe immunisierter 
Patienten, so findet man eine 3-Jahres-Transplan-
tat-Überlebenswahrscheinlichkeitsrate von 80% 
bei nicht immunisierten Empfängern im Vergleich 
zu 58% bei immunisierten Patienten (Abb. 2). 

Ciclosporin bei nierentransplantierten 
Patienten in einem Lebensalter über 55 Jahre 
Aufgrund der zunehmend besseren Ergebnisse der 
Nierentransplantation steigt die Anzahl der älteren 

Patienten ( > a l s 55 Jahre) auf der Warteliste na­
hezu aller Zentren ständig an. Nach den ersten Be­
obachtungen scheint es so zu sein, daß die Ciclo-
sporin-Verabreichung bei älteren Patienten eine si­
chere immunsuppressive Behandlungsmethode 
darstellt. Unter Verabreichung von Ciclosporin 
mit einer Start-Dosis von 14 mg/kg KG/Tag, redu­
zierend auf eine Erhaltungsdosis von 5-7 mg/kg 
KG/Tag unter Verabreichung kleiner Steroid-Do-
sen beobachteten wir beispielsweise bei Patienten 
über 55 Jahre eine 1-Jahres-Transplantat-Überle-
benszeitrate von 92% und eine 1-Jahres-Patienten-
Überlebenszeitrate von 100% (Abb. 3). Ähnliche 
Ergebnisse wurden bereits von der Arbeitsgruppe 
um Groth aus Stockholm/Schweden berichtet [20]. 

Ergebnisse der Ciclosporin-Behandlung 
bei Patienten mit primär funktionierenden 
Nierentransplantaten im Vergleich zu primär 
nicht funktionierenden Transplantaten 
Nahezu alle Zentren, die Ciclosporin routinemäßig 
bei der Nierentransplatantion verwenden, haben 
inzwischen beobachtet, daß die Ergebnisse bei Pa­
tienten mit primär nicht funktionierenden Nieren 
(ATN-Nieren) unter Ciclosporin-Behandlung 
schlechter sind [4, 5]. In unserem Krankengut be­
läuft sich die 3-Jahres-Transplantat-Überlebens-
zeitrate bei Ciclosporin-behandelten Patienten mit 
primär funktionierenden Transplantaten auf 80%, 
verglichen mit 6 5 % bei Patienten mit primär nicht 
funktionierenden Nierentransplantaten (Abb. 4). 
Offensichtlich scheint das Vorliegen ischämisch 
(vor-)geschädigter Nieren im Zusammenhang mit 
der Verabreichung des nephrotoxischen Medika­
ments im Sinne eines additiven negativen Effektes 
zu schlechteren Ergebnissen zu führen. Es gilt da­
her in Zukunft, die Inzidenz schwer ischämisch ge-
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Abb. 4. 3-Jahres-Transplantat-Überlebenszeilrate bei Patienten 
mit primär funktionierendem Nierentransplantat (nicht-ATN) 
sowie bei Patienten mit primär nicht funktionierendem Trans­
plantat (ATN) (Berechnet nach Cutler-Ederer-Formel) 

schädigter Nierentransplantate soweit wie möglich 
zu vermeiden; beispielsweise, indem man (die war­
men bzw. kalten) Ischämiezeiten so kurz wie mög­
lich hält. Könnte über diesem Weg das Ergebnis 
primär nicht funktionierender Nierentransplantate 
um 10% gesenkt werden, würde das eine nochma­
lige Verbesserung der Ergebnisse der Ciclosporin-
Behandlung bedeuten können. 

Ciclosporin-Behandlung 
nach Nierentransplantation bei Kindern 
Verzögertes Wachstum bei chronisch nierenkran­
ken Kindern stellt das Hauptproblem der Dialyse­
behandlung bzw. der Nierentransplantation unter 
Verabreichung von Steroiden dar [8]. Die Mög­
lichkeit, eine Immunsuppression nach erfolgreicher 
Nierentransplantation ohne Steroid-Verabrei-
chung durchzuführen, bedeutet ein attraktives Be­
handlungsprogramm bei chronisch nierenkranken 
Kindern, da ein normales Wachstum nach erfolg-
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reicher Transplantation gewährleistet ist. Derzeit 
gibt es nur einzelne Berichte über die erfolgreiche 
Nierentransplantation bei Kindern unter Ciclo­
sporin-Behandlung [1, 2, 6, 11, 24]. Die Patienten­
überlebensquote beträgt 90-100%, dabei belaufen 
sich die Beobachtungszeiten auf 6 Monate bis 
4 Jahre nach Transplantation. Die Transplantat­
überlebensquote variiert im Augenblick zwischen 
88 und 100%. Unsere ersten Ergebnisse (Trans­
plantatüberlebensquote von 64% nach 1 und 
4 Jahren) resultieren aus der Anfangsphase der 
Ciclosporinbehandlung in der keine verläßlichen 
Ci A-Vollblutspiegel bestimmt werden konnten 
[14]. 4 irreversible Abstoßungen mußten damals 
einer Unterdosierung von Ci A zur Last gelegt wer­
den, da noch nicht bekannt war, daß die Ci A-
Dosierung pro kg/Körpergewicht im Kindesalter 
wesentlich höher ist als bei Erwachsenen. Erst die 
klinischen Erfahrungen der Anfangszeit und die 
Etablierung zuverlässiger Ci A-Vollblutspiegel 
führten zu der Erkenntnis eines Ci A-Bedarfes im 
Kindesalter. Seit Einführung der Ci A-Spiegel be­
trägt die 1 -Jahr-Transplantatüberlebenszeit in 
München 88% und gleicht den guten Ergebnissen 
von den 3 anderen Transplantationsgruppen, die 
Kinder mit Ci A therapierten. 

Zur Zeit sollte die relativ höhere Dosierung von 
500 mg/m2 den Dosierungen pro kg/Körperge­
wicht vorgezogen werden. Bemerkenswert ist, daß 
Kortisonnebenwirkungen weitgehend vermieden 
werden können oder bei Nichtanwendung ganz 
fehlen. Faszinierend ist dabei die Beobachtung, 
daß ein normales Wachstum nach erfolgreicher 
Nierentransplantation einsetzt. Mit Absetzen der 
Steroide konnte in nahezu allen Fällen ein Aufhol­
wachstum beobachtet werden. Aufholwachstum 
wurde auch bei Adoleszenten über 18 Jahre beob­
achtet, deren Epiphysenfugen nicht geschlossen 
waren ebenso nach Konversion von konventionel­
ler Therapie auf Ciclosporin A wegen steroidbe-
dingten Minderwuchses. 

Konklusionen 
Zusammenfassend läßt sich feststellen, daß mit 
Einführung des neuen immunsuppressiven Präpa­
rates Ciclosporin die Ergebnisse nach Leichennie­
rentransplantation weltweit um ca. 20% verbessert 
werden konnten. Es muß jedoch erwähnt werden, 
daß einige Zentren mit konventioneller Immunsup­
pression gleich gute Ergebnisse erzielten. Hierbei 
handelt es sich meistens um Zentren, die bereits 
vor der Ciclosporin-Aera sehr gute Ergebnisse auf­
weisen konnten. 

Die Verwendung des Immunsuppressivums 
Ciclosporin bei Kindern nach Nierentransplanta­
tion erscheint derzeit aufgrund der Erzielung eines 
normalen Wachstums als Therapie-Methode der 
Wahl. 
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Sicherlich ist eine Reihe von Fragen noch unge­

löst und muß in den nächsten Jahren beantwortet 
werden. Diese Fragen beziehen sich u.a. auf den 
Langzeit-Effekt eines nephrotoxischen Medika­
ments, das vielleicht doch einmal irgendwann zu 
einem Nierenversagen führen kann, bzw. auf Über­
legungen, ob Bluttransfusionen, optimaler DR-
Match-Grad usw. weiterhin unbedingt zur Erzie­
lung guter Ergebnisse erforderlich sind. Ungeach­
tet aller dieser noch offenen Fragen sehen viele 
Transplantationsmediziner bereits jetzt mit Inter­
esse der Wirksamkeit (und dem reduzierten 
nephrotoxischen Effekt) eines neuen Ciclosporin-
Analogs [10] entgegen. 
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Autoantikörper 607 
Hepatitis, chronisch aktive, Immunme­

chanismen, Autoantikörper 608 
Hepatitis, chronisch aktive, Immunme­

chanismen, Cytotoxizitätsuntersuchun-
gen 609 

Hepatitis, chronisch aktive, Immunme­
chanismen, Immunregulation 608 

Hepatitis, chronisch aktive, Immunme­
chanismen, Mononukleäres Zellinfil-
trat 611 

Hepatitis D, HBV-Co-Infektion 628 
Hepatitis D, Infektion, Diagnostik 629 
Hepatitis D-Virus 628 
Hepatitis, Non A non B, Ätiologie 604 
Hepatitis, Non A non B, Biochemische 

Befunde 604 
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Hepatozelluläres Carcinom, Bekämp­

fung, Strategien 625 
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Hepatozelluläres Carcinom, HBV-DNA-
Nachweis im Gewebe 624 
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Modell 625 

Herpes simplex, latente persistierende In­
fektion 68 

Herpes simplex, latente persistierende In­
fektion, Endogenes Rezidiv 70 

Herpes simplex, latente persistierende In­
fektion, Exogene Reinfektion 70 

Herpes simplex, latente persistierende In­
fektion, Ganglienbesiedlung 68 

Herpes simplex, latente persistierende In­
fektion, Ganglion, Infektionsablauf 
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Herzauskultation (764) 
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Herzinsuffizienz (54) 
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Klassifikation 123 
Herzinsuffizienz, Stufendiagnostik 123 
Herzinsuffizienz, Stufendiagnostik, Ana­

mnese 123 
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Kardiographie 125 
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Herzinsuffizienz, Stufendiagnostik, Rönt­

genuntersuchungen 125 
Herzinsuffizienz, Stufendiagnostik, Sono­
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Herzrhythmusstörungen, medikamentös 
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kungen (581) 
Herzrhythmusstörungen tachykarde, Be­

handlungsindikationen 747 
Herzrhythmusstörungen tachykarde, 

Chirurgische Therapie 747 
Herzrhythmusstörungen tachykarde, 

Diagnostische Verfahren 742 
Herzrhythmusstörungen tachykarde, Dif­

ferentialtherapie, Übersicht 748 
Herzrhythmusstörungen tachykarde, 

Elektrotherapie, Kardioverter-Defibril-
lator 746 

Herzrhythmusstörungen tachykarde, Ge­
sicherte Therapie 741 

Herzrhythmusstörungen tachykarde, Pa­
thogenese, Reentry-Mechanismen 744 
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stik 565 

Herztransplantation, Ergebnisse (Hanno­
ver) 563 

Herztransplantation, Immunsuppression, 
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Herztransplantation, Indikationsstellung 
563 

Herztransplantation, Operationsverfah­
ren 564 

Herztransplantation, Rehabilitation 567 
Herztransplantation, Spenderorgane 564 
Hochdruckherz, Hypertensive Herz­

krankheit, Therapie 750 
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HTLV (Humane T-lymphotrope Retrovi­

ren) 116 
Hydrocephalus chronischer, Aquaedukt-

stenose, Neurochirurgie 300 
Hyperaldosteronismus, Adenom, Sono­

graphische Lokalisation 52 
Hyperaldosteronismus, Kasuistik 50 
Hyperaldosteronismus, primärer, Diffe­

rentialdiagnose 52 
Hypercalcämie, Ätiologie 405 
Hypercalcämie, Klinik 408 
Hypercalcämie, Symptomatik 407 
Hypercalcämie, Therapie 409 
Hypercalcämische Krise 408 
Hypercalcämische Krise, Therapie 409 
Hyperlipidaemie, Apolipoprotein E-Poly-

morphismus 692 
Hyperlipidämien, sekundäre 403 
Hyperlipoproteinämien, Therapie 403 
Hyperlipoproteinämien, Therapie, Chole-

sterinstoffwechsel 404 
Hyperparathyreoidismus, Diagnostik, 

Beckenkammbiopsie 458 
Hyperparathyreoidismus, sekundärer, 

Diagnostik, Beckenkammbiopsie 461 
Hyperprolaktinämie-Syndrom, Differen­

tialdiagnostik 281 
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die, Therapie 760 
Hypertensive Herzkrankheit, Diabetes 

mellitus, Therapie 761 
Hypertensive Herzkrankheit, Differen­
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Hypertensive Herzkrankheit, Differen­
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lis 754 

Hypertensive Herzkrankheit, Differen­
tialtherapie, Herzinsuffizienz, Hydrala-
zin 755 

Hypertensive Herzkrankheit, Differen­
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Hypertensive Herzkrankheit, Hochdruck­
herz 750 

Hypertensive Herzkrankheit, Hochdruck­
herz, Stufentherapie 759 

Hypertensive Herzkrankheit, Hochdruck­
therapie, ACE-Hemmer 756 

Hypertensive Herzkrankheit, Hochdruck­
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Hypertensive Herzkrankheit, Hochdruck­
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Hypertensive Herzkrankheit, Hochdruck­
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Hypertensive Herzkrankheit, Hochdruck­
therapie, Diuretica 756 
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therapie, Vasodilatatoren 757 
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suffizienz, Therapie 762 

Hypertensive Herzkrankheit, Tachykar­
die, Therapie 760 

Hyperthyreosen, Stufendiagnostik 157 
Hypertonie (279), (794) 
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mus 51 
Hypertonie, Medikamentöse Therapie, 

Stufenschema 758 
Hypertonie, Therapie (243) 
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Diagnostik 272 
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Hypogonad isms , männlicher, Putat ive 

LH Releasing Faktor-Therapie 271 
Hypophysentumoren, ACTH-sezernie-

rende, Neurochirurgie 295 
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Neurochirurgie 297 
Hypophysentumoren, Kraniopharyn-

giome, Neurochirurgie 298 
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Therapie 280 
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Hypophysentumoren, Prolaktinome, 

Neurochirurgie 296 
Hypophysentumoren, Wachstumshor-

mon-sezernierende, Neurochirurgie 
294 

Hypophysenvorderlappen, Wachstums­
hormon Releasing Faktor, Funktions­
diagnostik 262 

Hypophysenvorderlappen-Insuffizienz, 
Corticotropin Releasing Factor, Sti­
mulation 255 

Hyposensibilisierung, Asthma bron­
chiale, 202 

Hypothalamisch-hypophysäre Achse, 
Psychologie 271 

Hypothyreose, Stufendiagnostik 158 
Immunsuppressive-Therapie, Tuberku­

lose-Reaktivier ung 352 
Immunsuppressive Therapie, Tuberku­

lose-Reaktivierung, Übersicht 355 
Influenza B Epidemien 86 
Influenza C 87 
Influenza, Epidemiologie seit 1968 83 
Influenza, Molekularbiologie, Hämagglu-

tinin 94 
Influenza, Molekularbiologie, Hämagglu-

tinin, Struktur 95 
Influenza, Molekularbiologie, Neurami­

nidase 96 
Influenza, Pandemie 1918 83 
Influenza, Vakazine, Entwicklungsper­

spektiven 96 
Influenza-Epidemiologie, Molekulare 

Aspekte, Antigen-Drift 89 
Influenza-Epidemiologie, Molekulare 

Aspekte, Gen-Komposition 91 
Influenza-Epidemiologie, Molekulare 

Aspekte, Gen-Ressortment 90 
Influenza-Epidemiologie, Virus-Reser­

voire, tierische 92 
Influenza-Epidemiologie, Wirtswechsel 

und Pathogenität 92 
Influenza-Pneumonie 344 
Influenza-Virus, Antigen-Drift 85 
Influenza-Virus, Epidemien mit Exzeß­

mortalität 86 
Influenza-Virus, Nomenklatur 84 
Influenza-Virus, Struktur 89 
Innere Medizin, Grundbegriffe (520) 
Inselzelltransplantation, Diabetes melli­

tus (642) 
Intensivmedizin (577) 
Intensivmedizin, Methodenwertung 

(140) 
Intensivtherapie (445) 
Interferonbildung, Autoimmunerkran­

kungen 105 

Interferonbildung, Fehlentwicklungen 
103 

Interferonbildung, Immunmangelerkran­
kungen 106 

Interferonbildung, Leukozytenkulturen 
103 

Interferonbildung, Tumorerkrankungen 
104 

Intoxikationen akute, Therapie (440) 
Kaposisyndrom, AIDS 114 
Kardiale Amyloidose, Kasuistik 701 
Kardiologische Problempatienten (445) 
Kardiologischer Notfall (279) 
Kassenärztliche Tätigkeit (368) 
Katastrophenmedizin (301) 
Kerley-B-Linien 125 
Kernspintomographie 49 
Ketoanaloge Aminosäuren verzweigtket­

tige, Therapie, Encephalopathie hepa­
tische 392 

Ketoanaloge Aminosäuren verzweigtket­
tige, Therapie, Niereninsuffizienz chro­
nische 395 

Klebsiella pneumoniae, Pneumonie 316 
Knochemark-Transplantation, allogene, 

Ciclosopin A 569 
Knochenmark, Diagnostik, Becken­

kammbiopsie 462 
Knochenmark-Transplantation, Graft 

versus Host Disease 569 
Knochenmark-Transplantation, Graft 

versus Host Disease, Ciclosporin A 
571 

Knochenstoffwechsel, Osteoblasten, 
Fluorid 738 

Knochenstoffwechsel, Östrogene 738 
Kollagen, Polymorphismus 421 
Kollagen, Stoffwechsel 420 
Kollagen, Stoffwechselstörungen, Ehlers-

Danlos-Syndrom 423 
Kollagen, Stoffwechselstörungen, Mar­

fan-Syndrom 426 
Kollagen, Stoffwechselstörungen, Osteo­

genesis imperfecta 426 
Kollagen, Synthese 421 
Kontrazeption, LHRH-Agonisten 276 
Kontrazeptiva, Leberhyperplasie, Kasui­

stik 789 
Kopfschmerz (31), (794) 
Koronarangiographie, Beurteilungskrite­

rien 134 
Koronarangiographie, Indikationsstel­

lung 133 
Koronarangiographie, Kontraindikatio­

nen 133 
Koronarangiographie, Risiken 133 
Koronare Herzkrankheit, Klinische Er­

scheinungsformen 136 
Koronare Herzkrankheit, Klinische For­

men 129 
Koronare Herzkrankheit, Small vessel di­

sease 136 
Koronare Herzkrankheit, Stufendiagno­

stik, Belastungs-Thallium-Szintigra-
phie 132 

Koronare Herzkrankheit, Stufendiagno­
stik, Differenzierung nach Patienten­
gruppen 138 

Koronare Herzkrankheit, Stufendiagno­
stik, Differenzierung nach technischen 
Möglichkeiten 139 

Koronare Herzkrankheit, Stufendiagno­
stik, Echokardiographie 131 

Koronare Herzkrankheit, Stufendiagno­
stik, Einschwemmkatheter 132 

Koronare Herzkrankheit, Stufendiagno­
stik, Ergometrie 130 

Koronare Herzkrankheit, Stufendiagno­
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Koronare Herzkrankheit, Stufendiagno­
stik, Koronarreserve 135 

Koronare Herzkrankheit, Stufendiagno­
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Koronare Herzkrankheit, Stufendiagno­
stik, Linksventrikuläre Angiographie 
134 

Koronare Herzkrankheit, Stufendiagno­
stik, Myokardscintigraphie 132 

Koronare Herzkrankheit, Syndrom X 
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Koronarkranke, Rehabilitation (292), 
(368) 

Koronarkranke, Sozialmedizinische Be­
wertung (368) 

Körpergewicht, Natürlicher Verlauf 430 
Körpertemperatur menschliche, Rege­

lungsmechanismen (308) 
Kraniopharyngiome, Neurochirurgie 

298 
Kreatinin-Clearance, Berechnung 148 
Lasertherapie, Bronchialstenosen, Me­

thodik 221 
Lasertherapie, Colorectale Tumoren 667 
Lasertherapie, endobronchiale, Indikatio­
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Lasertherapie, endobronchiale, Kompli­

kationen 20 
Lasertherapie, endobronchiale, Über­

sicht 18 
Lasertherapie, Gastrointestinale Tumo­

ren, Rekanalisierung 22 
LDL-Rezeptor, Cholesterinhomöostase 

401 
Lebererkrankungen (376) 
Lebererkrankungen, entzündliche, Im­

munmechanismen 607 
Leberhyperplasie, fokal noduläre, Kon­

trazeptiva, Kasuistik 789 
Leberkrankheiten, Aminosäuremuster 

pathologisches 389 
Leberkrankheiten, Stoffwechselstörun-

gen, Aminosäuren 389 
Lebertransplantation, Immunsuppres­

sion, Verfahren 555 
Lebertransplantation, Ciclosporin A, Er­

gebnisse 553 
Leberzellcarcinom, primäres (Hepatozel-

luläres Carcinom) 622 
Legionellen, Klassifikation 321 
Legionellen-Infektionen, Diagnostik, An­

tikörpernachweis 325 
Legionellen-Infektionen, Diagnostik, Er­

regernachweis 325 
Legionellen-Infektionen, Differentialdia­

gnostik 326 
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Legionellen-Infektionen, Klinik 323 
Legionellen-Infektionen, Labordiagno­

stik 325 
Legionellen-Pneumonien, Epidemiologie 
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Legionellen-Pneumonien, Klinik 323 
Legionellen-Pneumonien, Risikofakto­

ren 322 
Legionellen-Pneumonien, Therapie 326 
Leukämie, akute lymphatische, Kasui­

stik 369 
Leukämie, akute lymphatische, Schwan­

gerschaft, lytostatische Kombinations­
therapie 652 

Leukämie, lymphatische, Diagnostik, 
Beckenkammbiopsie 469 

Leukämie, myeloische, Diagnostik, Bek-
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Leukämien (248) 
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teilung (FAB) 653 
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Leukämien, Immunsuppressive Therapie, 

Tuberkulose-Reaktivierung 353 
Leukotriene, Klinische Bedeutung 191 
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Leydigzellhyperplasie 709 
Leydigzelltumor 709 
Lipide, Arteriosklerose 401 
Lipidstoffwechsel, Apolipoprotein E-Po-

lymorphismus 692 
Lipoproteine, Zusammensetzung, Apoli­

poprotein E 692 
Lipoproteinelektrophorese, Hyperlipo-
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Lipoproteinklassen 399 
Lipoproteinstoffwechsel, Apolipopro-

teine 400 
Lipoproteinstoffwechsel, Cholesterin-

homöostase 401 
Lipoproteinstoffwechsel, Cholesterin-

transport 400 
Lipoproteinstoffwechsel, Hyperlipopro-

teinaemien 402 
Lipoproteinstoffwechsel, Plasmalipopro-

teine 399 
Lipoproteinstoffwechsel, Triglycerid-

transport 399 
Luftverschmutzung, Atemwegserkran­

kungen 233 
Luftverunreinigung, Epidemiologische 

Probleme 239 
Luftwege, Hyperreagilibität, nasale und 

bronchiale 197 
Luftwege, obere und untere, Hyperreagi­

bilität 198 
Luftwege, obere und untere, H y p e r a k ­

tivität, Pathogenese 199 
Luftwege, obere und untere, Patho­

physiologic 195 
Luftwege, obere und untere, Physiologie 

195 
Luftwege, obere und untere, Respira­

tionsallergie 199 
Lungenbiopsie, offene 351 
Lungenbiopsie, transbronchiale 350 
Lungenheilkunde (687) 
Lungenmykosen sekundäre, Diagnostik 

329 
Lungenmykosen tropische, Übersicht 

333 
Lungenpunktion, perkutane 351 
Lupus erythematodes disseminatus, 

Therapie, Ciclosporin A 575 
Luteinisierendes Hormon Releasing Fak­

tor, Agonisten, Klinische Anwendung 
276 

Luteinisierendes Hormon Releasing Fak­
tor, Agonisten, Therapie, Endome­
triose 277 

Luteinisierendes Hormon Releasing Fak­
tor, Agonisten, Therapie, Hormonab­
hängige Tumoren 277 

Luteinisierendes Hormon Releasing Fak­
tor, Agonisten, Therapie, Kontrazep­
tion 276 

Luteinisierendes Hormon Releasing Fak­
tor, Agonisten, Therapie, Pubertas 
praecox 278 

Luteinisierendes Hormon Releasing Fak­
tor (LHRF), Pulsative Therapie 271, 
274 

Luteinisierendes Hormon Releasing Fak­
tor, Therapeutische Anwendung 271 

Lymphatische Leukämie, akute, Schwan­
gerschaft, Cytostatische Kombina­
tionstherapie 652 

Lymphome maligne, Immunsuppressive 
Therapie, Tuberkulose-Reaktivierung 
353 

Magencarcinom, Therapie, Endosko-
pisch-photodynamische 680 

Mammacarcinom, Interdisziplinäre Dia­
gnostik (112) 

Marfan-Syndrom 426 
Marmorknochenkrankheit Albers-Schön-

berg, Diagnostik, Beckenkammbiop­
sie 456 

Mastzellretikulose, Diagnostik, Becken­
kammbiopsie 470 

Melaena, Kasuistik 587 
Meningeome supraselläre, Neurochirur­

gie 299 
Morbus Basedow, Stufendiagnostik 158 
Morbus Crohn, Langzeitbehandlung 

166 
Morbus Crohn, Medikamentöse Thera­

pie, Corticosteroide 163 
Morbus Crohn, Medikamentöse Thera­

pie, Immunsuppressive 164 
Morbus Crohn, Medikamentöse Thera­

pie, Metronidazol 165 
Morbus Crohn, Medikamentöse Thera­

pie, Salazosulfapyridin 164 
Morbus Crohn, Medikamentöse Thera­

pie, Salazosulfapyridin, Nebenwirkun­
gen 164 

Morbus Crohn, Medikamentöse Thera­
pie, 5-Aminosalizylsäure 165 

Morbus Crohn, Therapie, Elementar­
diät 166 

Morbus Crohn, Therapie, Entschei­
dungskriterien 162 

Morbus Crohn, Therapieprinzipien 162 
Morbus Cushing, Depression 305 
Morbus Paget, Diagnostik 505 
Morbus Paget, Diagnostik, Becken­

kammbiopsie 457 
Morbus Paget, Häufigkeit 503 
Morbus Paget, Klinik 504 
Morbus Paget, Pathogenese 502 
Morbus Paget, Therapie, Calcitonin 508 
Morbus Paget, Therapie, Diphospho-

nate 509 
Mucormykose der Lungen, Kasuistik 
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Myelotomie, Beckenkammbiopsie 453 

Naturheilkunde (788) 
Nelson-Syndrom 296 
Neurochirurgie, Neuroendokrinologische 

Störungen 293 
Neuroendokrinologie 249 
Neuroendokrinologische Störungen, 

Operative Therapie 293 
Neuropeptid-Agonisten, Therapeutische 

Anwendung 275 
Neurotransmitter 377 
Neurotransmitter, falsche 383 
Nierenarterien, AV-Fistel, Kasuistik 

365 
Nierenfunktionsteste, Übersicht 150 
Niereninsuffizienz chronische, Kontroll­

untersuchungen 154 
Niereninsuffizienz chronische, Organbe­

teiligungen 153 
Niereninsuffizienz chronische, Therapie, 

Aminosäuren essentielle 394 
Niereninsuffizienz chronische, Therapie, 

Ketoanaloge essentielle Aminosäuren 
395 

Niereninsuffizienz chronische, Therapie, 
Proteinarme Kost 394 

Niereninsuffizienz, Stadieneinteilung 
151 

Niereninsuffizienz, Stadieneinteilung, 
Übersicht 152 

Niereninsuffizienz, Stufendiagnostik 147 
Niereninsuffizienz, Stufendiagnostik, 

Funktionsdiagnostik 148 
Niereninsuffizienz, Stufendiagnostik, 

Glomerulumfiltrat 148 
Niereninsuffizienz, Stufendiagnostik, 

Kreatinin-Clearance 148 
Niereninsuffizienz, Stufendiagnostik, 

Nierenplasmastrom 149 
Niereninsuffizienz, Stufendiagnostik, Se­

miquantitative Funktionsproben 149 
Niereninsuffizienz, Stufendiagnostik, Se­

rumharnstoff 151 
Niereninsuffizienz, Stufendiagnostik, Se­

rum kreatin in 149 
Niereninsuffizienz, Stufendiagnostik, Tu­

buläre Partialf unktionsstörungen 149 
Niereninsuffizienz terminale 153 
Nierentransplantation, Ciclosporin A, 

Ergebnisse 549 
Nierentransplantation, Ciclosporin A, 

Nebenwirkungen 542 
Nierentransplantation, Kinder, Ciclospo­

rin A, Empfehlungen 551 
Nierenversagen akutes, Wegnersche Gra­

nulomatose, Kasuistik 361 
Normalwerte menschliche (528) 

Oesophaguscarcinom, Therapie, Chirur­
gisch endoskopisches Grenzgebiet 688 
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Oesophagusvarizen, Sklerotherapie 33 
Oesophagusvarizen, Sklerotherapie, Er­

gebnisse 36 
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Sachregister 801 
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Komplikationen 37 
Ocsophagusvarizen, Sklerotherapie, 

Komplikationen, Bakteriämie 38 
Oesophagusvarizen, Sklerotherapie, 

Komplikationen, Perforationen 39 
Oesophagusvarizen, Sklerotherapie, 

Komplikationen, pulmonale 38 
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Komplikationen, Ulcera 39 
Oesophagusvarizen, Sklerotherapie, Oe-

sophagusfunktion 38 
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diatrie 37 
Oesophagusvarizen, Sklerotherapie, Skle-
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rosierungstechnik 33 
Onkologie, Klinische Studien, Aufklä­

rung (308) 
Orbitopathie endokrine, Therapie, Ciclo­

sporin A 582 
Organtransplantation, Ciclosporin A 

529 
Ormondsche Krankheit 173, 658 
Ornithose-Pneumonie 343 
Osteogenesis imperfecta 426 
Osteogenesis imperfecta, Diagnostik, 

Elektronenmikroskopie 492 
Osteologie (501) 
Osteopenien primäre, Diagnostik, Elek­

tronenmikroskopie 491 
Osteopenien primäre, Diagnostik, Radio­

logie 491 
Osteopenien primäre, Übersicht 491 
Osteoporose, Diagnostik, Beckenkamm­

biopsie 457 
Osteoporose, Diagnostik, 125-J-Photo-

nenabsorption 736 
Osteoporose, Frakturrisiko, Therapie 

738 
Osteoporose juvenile, Diagnostik, Elek­

tronenmikroskopie 496 
Osteoporose, Prävention, Allgemeinmaß­

nahmen 736 
Osteoporose, Prävention, Östrogenthera-

pie 736 
Osteoporose, Prävention, Risikofakto­

ren 735 
Osteoporose primäre maligne, Becken­

kammbiopsie 518 
Osteoporose primäre maligne, Klinik 512 
Osteoporose primäre maligne, Krank­

heitsverlauf 517 
Osteoporose maligne primäre, Laborbe­

funde 513 
Osteoporose primäre maligne, Mineral­

haushalt 513 
Osteoporose primäre maligne, Röntgen­

befunde 513 
Osteoporose, Schmerzsyndrom, Differen­

tialtherapie 737 
Osteoporose, Therapie, alternierende 

739 
Osteoporose, Therapie, Calcitonin 738 
Osteoporose, Therapie, Fluorid 738 
Osteoporose, Therapie, Fluorid und Cal­

cium 739 
Ostitis deformans Paget, Diagnostik, 

Beckenkammbiopsie 457 
Oxalose kongenitale, Diagnostik, Bek-

kenkammbiopsie 474 

Pankreascarcinom, Chemotherapie 733 
Pankreascarcinom, Chirurgische Thera­

pie, Duodenopankreatektomie par­
tielle 726 

Pankreascarcinom, Chirurgische Thera­
pie, Duodenopankreatektomie totale 
726 

Pankreascarcinom, Chirurgische Thera­
pie, Palliativoperationen 727 

Pankreascarcinom, Chirurgische Thera­
pie, Pankreasresektion linksseitige 726 

Pankreascarcinom, Diagnostische Me­
thoden 725 

Pankreascarcinom, fortgeschrittenes, Po­
lychemotherapie 733 

Pankreascarcinom, inoperables, Bestrah­
lungstherapie 733 

Pankreascarcinom, Konservative Thera­
pie, Bilio-duodenale Prothese, endo­
skopische 732 

Pankreascarcinom, Konservative Thera­
pie, Ernährung 732 

Pankreascarcinom, Konservative Thera­
pie, Schmerzbekämpfung 731 

Pankreascarcinom, nicht resezierbares, 
Prognose 729 

Pankreascarcinom, Palliativoperationen, 
Chirurgische Endoprothese 727 

Pankreascarcinom, Palliativoperationen, 
T-Drainage 727 

Pankreascarcinom, Palliativopertionen, 
Biliodigestive Anastomose 728 

Pankreasdiagnostik, sonozytologische 
43 

Pankreas-Erkrankungen (376) 
Pankreaspunktion, sonographisch ge­

führte 45 
Pankreastransplantation, Ciclosporin A, 

Ergbnisse 561 
Pankreastransplantation, Diabetische 

Komplikationen 561 
Pankreastransplantation, Immunsuppres-

sive Verfahren 560 
Pankreastransplantation, Indikationsstel­

lung 557 
Pankreastransplantation, Operationstech­

nik 558 
Pankreastransplantation, Patientenaus­

wahl 558 
Pankreastransplantation, Spenderaus­

wahl 559 
Pankreatitis, chronische 243 
Papillendesinsertion, ERCP-Diagnostik 

14 
Parainfluenza Typ 3, Impfstoffentwick­

lung 98 
Paramyxoviren, immunogene Viruspro­

teine 99 
Paramyxoviren, Impfstoffe 98 
Paramyxoviren, Molekularbiologie 98 
Paramyxovirusimpfstoffe 101 
Patientenaufklärung, Rektoskopieurteil 

662 
Patientenaufklärung, Stufenaufklärung 663 
Peritonealtuberkulose, Diagnostische 

Maßnahmen 171 
Peritonealtuberkulose, Kasuistik 169 
Peritonealtuberkulose, Therapie, Tuber-

kulostatica 171 
Peritoneo-venöser Shunt, Komplikatio­

nen 723 
Peritoneo-venöser Shunt, Mesothelzell-

proliferation, Kasuistik 720 
Pest (112) 
Pfortaderthrombose, Kasuistik 242 
Pfortadervenenthrombose, Klinik 242 
Pfortadervenenthrombose, Therapie 242 
Pharmakotherapie (31) 
Phosphatase saure, Bestimmung im 

Serum, Immun-Enzym-Test 523 
Phosphatase saure, Myelosen, Diagno­

stik 526 
Phosphatase saure, Prostatacarcinom 

525 
Phosphatasen saure, Isoenzyme 523 
Phosphatasen saure, Organverleilung 

523 
Photodynamische Diagnostik, endosko­

pische 675 
Photodynamische Therapie, endoskopi­

sche 675 
Phytotherapie 248 
Pilzerkrankungen, Einteilung, klinisch re­

levante 328 
Pilzpneumonien, Therapie 334 
Pilzpneumonien, Übersicht 328 
Plasmozytom, Diagnostik, Beckenkamm­

biopsie 470 
Plasmozytom, Paraproteinämische Poly­

neuropathie, Kasuistik 785 
Plasmozytom, Zytostatikatherapie, Ka­

suistik 586 
Plasmozytom, Zytostatikatherapie, Para-

proteinsekretion 584 
Plasmozytom, Zytostatikatherapie, Tu­

morzellinfiltration 586 
Pneumocistis carinii, Erreger 335 
Pneumocistis carinii-Pneumonie, Klinik 

336 
Pneumocistis carinii-Pneumonie, Mikro­

biologische Diagnostik 338 
Pneumocistis carinii-Pneumonie, Patho­

logische Anatomie 337 
Pneumocistis carinii-Pneumonie, Radio­

logie 337 
Pneumocistis carinii-Pneumonie, Thera­

pie 339 
Pneumocistis carinii-Pneumonie, Über­

sicht 335 
Pneumokokkenpneumonien 314 
Pneumomediastinum, Ätiologie 359 
Pneumomediastinum, Kasuistik 357 
Pneumonie, Antibiotikatherapie, Erreger-

spezifische 319 
Pneumonien atypische, Influenza 344 
Pneumonien atypische, Ornithose 343 
Pneumonien atypische, Q-Fieber 342 
Pneumonien atypische, Übersicht 341 
Pneumonien bakterielle, Antibiotikathe­

rapie 319 
Pneumonien bakterielle, Aspirations-

pneumonie 317 
Pneumonien bakterielle, Ätiologie 312 
Pneumonien bakterielle, Diagnostik 314 
Pneumonien bakterielle, Epidemiologie 

311 
Pneumonien bakterielle, Klinik 313 
Pneumonien bakterielle, Legionellen-

Pneumonien 321 
Pneumonien bakterielle, Pathogenese 

313 
Pneumonien bakterielle, Therapie 317 
Pneumonien, Diagnostik, Erregernach­

weis 348 



802 Sachregister 
Pneumonien, Diagnostik, invasive 

347 
Pneumonien, Diagnostik, Lungenbiop-

sie 350 
Pneumonien, Diagnostik, Tanstracheale 

Aspiration 347 
Pneumonien, Erregernachweis, Stufen­

diagnostik 348 
Pneumonien mykotische, Therapie 334 
Pneumonien mykotische, Übersicht 328 
Polymyalgia rheumatica, Kasuistik 592 
Polyneuropathie, Paraproteinämische, 

Kasuistik 785 
Polypektomie endoskopische, Colorectale 

Tumoren 666 
Porphyrie akute, d-Aminolävulinsäure -

Dehydrase-Mangel, Kasuistik 446 
Portalvenenthrombose, Kasuistik 240 
Prinzmetal-Angina 137 
Prolaktinom, Gravidität, Therapie 286 
Prolaktinom, Therapie, Bromocriptin 

291 
Prolaktinome, Klinik 282 
Prolaktinome, Prolaktinsekretion 280 
Prolaktinome, Therapie, Bromocriptin 

283 
Prolaktinome, Therapie, Dopamin-Ago-

nisten 285 
Prolaktinome, Therpie, Neurochirurgie 

296 
Prolaktinsekretion, gesteigerte, Differen­

tialdiagnostik 281 
Prolaktinsekretion, Pathophysiologic 

280 
Prostatacarcinom fortgeschrittenes, 

Therapie, Antiandrogene 768 
Prostatacarcinom fortgeschrittenes, 

Therapie, Cytostatica 768 
Prostatacarcinom fortgeschrittenes, 

Therapie, Estramustinphosphat 768 
Prostatacarcinom fortgeschrittenes, 

Therapie, Hormone 767 
Prostatacarcinom fortgeschrittenes, 

Therapie, LHRH-Analoge 769 
Prostatacarcinom fortgeschrittenes, 

Therapie, Orchidektomie 768 
Prostatacarcinom fortgeschrittenes, 

Therapie, Östrogene 768 
Prothrombinzeit, verlängerte, Stufendia­

gnostik 144 
Protoporphyrie, erythrohepatische, Dia­

gnose 415 
Protoporphyrie, erythrohepatische 411 
Protoporphyrie, erythrohepatische, Enzy-

matische Defekte 412 
Protoporphyrie, erythrohepatische, Foto­

sensibilität 413 
Protoporphyrie, erythrohepatische, Hä-

miosynthese, Enzymstörungen 411 
Protoporphyrie, erythrohepatische, He-

patobiliäre Erkrankung 413 
Protoporphyrie, erythrohepatische, Pha­

senverlauf 417 
Protoporphyrie, erythrohepatische, 

Therapie 416 
Protoporphyrie, erythrohepatische, Vor­

kommen 412 
Protoporphyrie erythropoetische, Leber­

zirrhose, Kasuistik 441 
Protoporphyrie, Protoporphyrinkompar-

timente 415 
Pseudo-Krupp, Verursachung 235 

Psychiatrie, Dexamethason-Suppressions-
Test 304 

Psychoneuroendokrinologie 302 
Psychoneuroendokrinologie, Endokrino-

logische Funktionstest 302 
Pubertas praexox, Therapie, LHRH-

Agonisten 278 
Q-Fieber, Kasuistik 46 
Q-Fieber-Endokarditis, Kasuistik 640 
Q-Fieber-Infektion, chronische, Klinik 

641 
Q-Fieber-Pneumonie 342 
Rachitis, Diagnostik, Beckenkammbiop­

sie 461 
Recto-Sigmoidoskop, flexibles 6 
Rectoskopie, flexibles Gerät, Ergebnisse 

7 
Rectoskopie, Starres Gerät, Ergebnisse 

7 
Rectumadenom breitbasiges, Endoskopi­

sche Mikrochirurgie 670 
Rectumadenom breitbasiges, Endoskopi­

sche Mikrochirurgie, Ergebnisse 672 
Rectumadenom breibasiges, Chirurgische 

Behandlung, Differentialindikation 674 
Rectumcarcinom breitbasiges, Endosko­

pische Mikrochirurgie, Technik 671 
Rektoskopieurteil 662 
Respiratory Syncytial Virus, Impfstoff­

entwicklung 98 
Retroperitoneale Fibrose, Kasuistik 657 
Retroperitoneale Fibrose, Kasuistik 173 
Retroperitoneale Fibrose, Pathogenese 

659 
RetroperitonealFibrose, Kasuistik 173 
Rheumatoide Arthritis, Therapie, Ciclos­

porin A 576 
Riesenzellarteriitis, Epidemiologie 595 
Riesenzellarteriitis, Kasuistik 592 
Riesenzellarteriitis, Verlauf 595 
Sauerstofftherapie (54) 
Schilddrüsenerkrankungen, Diagnostik, 

Dringlichkeit 160 
Schilddrüsenerkrankungen, Diagnostik, 

Fehler 160 
Schilddrüsenerkrankungen, Diagnosti­

sche Methoden, In-vitro-Tests 156 
Schilddrüsenerkrankungen, Diagnosti­

sche Methoden, In-vivo-Tests 157 
Schilddrüsenerkrankungen, Epidemiolo­

gie 155 
Schilddrüsenerkrankungen, Stufendia­

gnostik 157 
Schlaf-EEG, Hormonsekretion 306 
Schmerzpatienten (49) 
Schock (620) 
Schwangerschaft, Hochdrucktherapie 

760 
Sigmoidoskopie, Geräteübersicht 6 
Sonographie, Abdomen (705) 
Sonographie, Gallenwege (716) 
Sonographie, Pankreas 43 (716) 
Staphylokokkenpneumonien 315 
Status Asthmaticus, Therapie, Allge­

meinmaßnahmen 211 
Status Asthmaticus, Therapie, Anticho-

linergica 209 
Status Asthmaticus, Therapie, Antihista-

minica 209 

Status Asthmaticus, Therapie, Be­
atmung 210 

Status Asthmaticus, Therapie, Bronchial­
lavage 210 

Status Asthmaticus, Therapie, Glucocor-
ticoide 209 

Status Asthmaticus, Therapie, Sauer­
stoff 210 

Status Asthmaticus, Therapie, Sekretoly-
tica 210 

Status Asthmaticus, Therapie, Sympathi-
comimetica 208 

Status Asthmaticus, Therapie, Theophyl­
lin 209 

Struma maligna, Stufendiagnostik 159 
Strumaleiden, Stufendiagnostik 159 
Stufendiagnostik, Stufenprogramme 121 
Suizid (574) 
Therapie, klinische (656) 
Thermogenese, Tierische Regulation 

432 
Thoraxschmerz, Differentialdiagnose 

137, 359 
Thrombinzeit, verlängerte, Stufendiagno­

stik 144 
Thromboembolische Komplikationen, 

Darmerkrankungen chronische 643 
Thrombozytopenie, Stufendiagnostik 

145 
Thyreoiditis, Stufendiagnostik 159 
Thyreotropin Releasing Hormon-Test 

302 
Trachealstenose, Lasertherapie, endo­

bronchiale 19 
Trachealstenosen, narbige, Lasertherapie, 

Ergebnisse 225 
Transtracheale Aspiration, Technik 349 
Transtracheale Aspiration, Wertigkeit 

348 
Triglyceride im Serum, Referenzwerte 

698 
Tumorblutung, Gastrointestinaltrakt, La­

sertherapie 25 
Tumor-Staging, Beckenkammdiagnostik 

472 
Tumortherapie, chirurgisch-endoskopi-

sches Grenzgebiet 688 
Tumortherapie, Resistenzproblem (356) 
T-Zellen, Subpopulationen 531 

Varizella Zoster, Latente persistierende 
Infektion 71 

Varizella-Zoster, Ganglienbesiedlung 71 
Venensystem, Pathophysiologic (687) 
Verdauungssystem (490) 
Verdauungstrakt, Erkrankungen (387) 
Vergiftungen exogene (562) 
Video-Endoskopie, Gerätesystem 29 
Video-Endoskopie, Methodik 29 
Virusdesinfektion, Avidität 76 
Virusdesinfektion, Reaktivierung 76 
Virusdesinfektion, Virusgruppenspezifi-

sche Tenazität 74 
Virusdesinfektion, Virusinaktivierung 75 
Virusdesinfektionsmittel, Hepatitis B 79 
Virusdesinfektionsmittel, Übersicht 76 
Virusforschung, Antipeptid-Antikörper 

59 
Virusforschung, Desoxyribonuklein­

säure 58 



Sachregister 803 
Virusforschung, Genomcharakterisie­

rung 59 
Virusforschung, Gentechnologie 60 
Virusforschung, Molekularbiologie 58 
Virusforschung, Nukleinsäure-Hybridisie-

rung 60 
Virusforschung, Vaccine-Produktion 60 
Virushepatitis, Erforschung, Geschichte 

597 
Virushepatitis, Icterus catarrhalis 597 
Virusmyokarditis (93) 
Virus-Pneumonien 345 
Visuell evozierte Potentiale 377 
Vorhofstimulation programmierte, AV-

Knoten-reentry-Tachykardie 743 
Wachstumshormon Releasing Faktor, 

Akromegalie 263 
Wachstumshormon Releasing Faktor, 

Bestimmung 260 
Wachstumshormon Releasing Faktor, 

Biologische Wirkung 259, 260 
Wachstumshormon-Mehrsekretion, Ek-

topische Releasing Faktor-Produk­
tion 263 

Wachstumshormon Releasing Faktor, 
Hypophysenvorderlappen, Funktions­
diagnostik 262 

Wachstumshormon Releasing Faktor, 
Lokalisation 260 

Wachstumshormon Releasing Faktor, 
Struktur 259 

Wachstumshormon, Sekretion, Patho­
physiologic 286 

Wachstumshormon-Mehrsekretion, Ek-
topische Releasing Faktor-Produk­
tion 263 

Wegnersche Granulomatose, Spätrezi­
div 711 

Wegnersche Granulomatose, Akutes Nie­
renversagen, Kasuistik 361 

Wegnersche Granulomatose, Pathoge­
nese 363 

Wegnersche Granulomatose, Therapie­
probleme 364 

Yersinina-Infektionen (112) 

Zystinose, Diagnostik, Beckenkamm­
biopsie 474 



804 

Autorenregister 
Abb, J. 103 
Adrian, Th., s. Wigand, R. 

109 
Aizawa, K., s. Kato, H. 675 
Alexander, M. 341 
Allgayer, A., s. Kleber, G. 

587 
Althoff, P.-H., Schöffling, 

K. 280 
Anschütz, F., Gross, R. 121 
Arnold, R., Gropp, C. 730 
Assmann, G., Lenzen, H J . 

692 
Bassermann, R., s. Jüngst, 

D. 706 
Baur, X., Hacker, H., 

Hauser, F.E. 357 
Benker, G., s. Reinwein, D. 

155 
Beris, Ph., s. Miescher, P.A. 

575 
Berr, F., s. Gerbes, A.L. 

720 
Berthold, H., s. Otte, W. 46 
Binsack, T., Kolb, H., Sauer, 

H., Wilmanns, W. 369 
Bischoff, K.O., s. Müller, 

M.K. 657 
Blum, H.E., Walter, E., 

Gerok, W. 614 
Blumenstein, M., Burkhardt, 

R., Hübner, G., Schult-
heiss, H.P., Strauer, 
B.E. 701 

Blumenstein, M., Klepzig, 
M., Weinzierl, M., Witte, 
J., Strauer, B.E. 241 

Bode, J.Ch. 388 
Bohn, A., s. König, W. 182 
Bohn, Th., Hunstein, W. 

711 
Böhning, W., Golinske, M., 

Wettengel, R. 228 
Borst, H.G., s. Hetzer, R. 

563 
Brodehl, J. 578 
Buchborn, E. 249, 529 
Buchfelder, M., s. Fahl-

busch, R. 293 
Bueß, G., Theiß, R., Hut­

terer, F., Günther, M., 
Hepp, M., Pichlmaier, 
G. 670 

Burk, M., s. Gropp, C. 
756 

Burkhardt, R., Kettner, G., 
Mahl, G., Jäger, K. 478 

Burkhardt, R., s. Blumen­
stein, M. 701 

Castro, L.A., s. Land, W. 
549 

Classen, M., Dölle, W. 1, 
661 

Classen, M., s. Hagenmüller, 
F. 29 

Classen, M., s. Phillip, J. 2, 
6 

Classen, M., s. Strohm, 
W.D. 162 

Daiß, W., Scheurlen, M., 
Malchow, H., Ostendorf, 
P., Jaschonek, K. 643 

Deinhardt, F., s. Martini, 
G. A. 57 

Deinhardt, F., s. Szabados, 
A. 335 

Dieker, P., s. Klingmüller, 
D. 361 

Dierkesmann, R. 18 
Dölle, W., s. Classen, M. 1, 

661 
Döller, G., s. Marschall, H.-

U. 640 
Doss, M. 411 
Doss, M., Keller, J., Horn­

stein, O.P. 441 
Doss, M., s. Schiller, A. 

446 
Dralle, S., s. Phillip, J. 2 

Eckstein, R., s. Oertel, H. 
712 

Eisenburg, J., s. . Fliege, R. 
173 

Eisenburg, J., s . Richter, 
W.O. 169 

Erdmann, E., s. . Greif, J. 
717 

Erdmann, E., s. . Haberl, R. 
50 

Erdmann, E., s. . Höfling, B. 
244 

Fabel, H. 347 
Fahlbusch, R., Buchfelder, 

M., Schreil, U. 293 Ferlinz, R. 213 
Fink, M., s. Schleuning, M. 

652 
Fliege, R., Scherer, U., 

Eisenburg, J. 173 
Fornara, P., s. Land, W. 

549 
Fruhmann, G. 181 

Garten, W., s. Klenk, H.-D. 
94 

Gerbes, A.L., Pape, G.R., 
Jüngst, D., Sauerbruch, 
T., Berr, F., Lohrs, U., 
Rienmüller, R. 720 

Gerlich, W.H. 63 
Gerok, W. 377 
Gerok, W., s. Blum, H.E. 

614 
Golinske, M., s. Böhning, 

W. 228 
Golitz, B., s. Heil, W. 523 
Graffenried, B. v., Krupp, 

P. 542 
Greif, J., Erdmann, E. 717 
Greif, J., s. Zähringer, J. 

177 
Greten, H., Windler, E. 399 
Gropp, C , Burk, M. 765 
Gropp, C , s. Arnold, R. 

730 
Gross, R. 309 
Gross, R., s. Anschütz, F. 

121 
Gross, W.L., s. Zurborn, 

K.H. 584 
Günther, M., s. Bueß, G. 

670 
Haberl, R., Teichmann, R., 

Erdmann, E., Remberger, 
K. 50 

Habermehl, K.-O. 113 
Habild, W., s. Holler, E. 

365 
Hacker, H., s. Baur, X. 357 
Hagenmüller, F., Classen, 

M. 29 
Hahn, D., s. Höfling, B. 

244 
Hancke, S. 43 
Hardt, C , s. Wagner, H. 

530 
Hauser, F.E., s. Baur, X. 

357 
Häußinger, K., Huber, 

R.M. 221 
Hayata, Y., s. Kato, H. 675 
Heeg, K., s. Wagner, H. 

530 
Heil, W., Rick, W., Golitz, 

B. 523 
Hein, R., Neriich, A., 

Müller, P., Krieg, T. 
420 

Heinemann, V., Jehn, U. 
521 

Hennemann, H.H., Kuhn, 
H. 352 

Hepp, A., s. Hetzer, R. 563 
Hepp, M., s. Bueß, G. 670 

Herrmann, G., s. Hetzer, R. 
563 

Hetzer, R., Warnecke, H., 
Schüler, S., Süthoff, U., 
Wonigeit, K., Lang, W., 
Herrmann, G., Hepp, A.. 
Schaps, D., Borst, H.G. 
563 

Hillebrandt, G., s. Land, 
W. 549 

Hiller, E., s. Schleuning, M. 
652 

Hoensch, H.P., s. Müller, 
M.K. 657 

Höffken, G., s. Lode, H. 
311 

Höfling, B., Erdmann, E., 
König, G., Weinzierl, M., 
Permanetter, W., Hahn, 
D., Witte, J. 244 

Holler, E., Habild, W. 365 
Holsboer, F. 302 
Höpken, W., Willers, H. 83 
Hornstein, O.P., s. Doss, 

M. 441 
Huber, R.M., s. Häußinger, 

K. 221 
Hübner, G., s. Blumenstein, 

M. 701 
Hübner, G., s. Oertel, H. 

712 
Hunstein, W., s. Bohn, Th. 

711 
Hutterer, F., s. Bueß, G. 

670 
Hütteroth, T.H., Meyer zum 

Büschenfelde, K.-H. 607 
Illner, W.-D., s. Land, W. 

549 
Jäger, K., s. Burkhardt, R. 

478 
Jaschonek, K., s. Daiß, W. 

643 
Jehn, U., s. Heinemann, V. 

521 
Jilg, W. 633 
Jüngst, D., Laible, V., Bas­

sermann, R. 706 
Jüngst, D., s. Gerbes, A.L. 

720 
Kather, H. 429 
Kato, H., Konaka, C , Kaw-

ate, N., Nishimiya, K., 
Saito, M., Kinoshita, K., 
Sakai, H., Okitsu, H., 
Kawaguchi, M., Aizawa, 
K., Hayata, Y. 675 



Autorenregister 
Kawaguchi, M., s. Kato, H. 

675 
Kawate, N., s. Kato, H. 

675 
Keller, J., s. Doss, M. 441 
Kemmerich, B., s. Lode, H. 

311 
Kettner, G., s. Burkhardt, 

R. 478 
Kinoshita, K., s. Kato, H. 

675 
Klare, B., s. Land, W. 549 
Kleber, G., Sauerbruch, T., 

Allgayer, A., Witte, J., 
Wiebecke, B. 587 

Klein, G., s. Otte, W. 46 
Klenk, H.-D., Garten, W., 

Rott, R. 94 
Klenk, H.-D., s. Rott, R. 

89 
Klepzig, M., s. Blumenstein, 

M. 241 
Klepzig, M., s. Zähringer, 

J. 177 
Klingemann, H.-G., Storb, 

R. 569 
Klingmüller, D., Dieker, P., 

Magnussen, H., Kramer, 
H J . 361 

Knöller, J., s. König, W. 
182 

Kochsiek, K., s. Riegger, 
A.J.G. 123 

Kolb, H. 580 
Kolb, H., s. Binsack, T. 369 
Konaka, C , s. Kato, H. 

675 
König, G. 208 
König, G., s. Höfling, B. 

244 
König, W., Bohn, A., 

Rauscher, L, Schönfeld, 
W., Knöller, J., Theo­
bald, K., Pfeiffer, P. 182 

Kramer, H J . , s. Kling­
müller, D. 361 

Krappe, J., s. Wehr, M. 
741 

Krech, T., Naumann, P. 
321 

Krieg, T., s. Hein, R. 420 
Krupp, P., s. Graffenried, B. 

v. 542 
Kruse, H.-P., s. Kuhlen­

cordt, F. 511 
Kuhlencordt, F., Kruse, H.-

P. 511 
Kuhn, H., s. Hennemann, 

H.H. 352 
Kunkel, G. 195 
Kuwert, E. 73 
Laible, V., s. Jüngst, D. 706 
Lamerz, R., s. Richter, 

W.O. 169 
Land, W., Castro, L.A., Hil­

lebrand, G., Klare, B., 
Iiiner, W.-D., Fornara, 
P. 549 

Land, W., s. Landgraf, R. 
557 

Landgraf, R., Land, W. 557 

Lang, W., s. Hetzer, R. 563 
Lechner, K. 141 
Lenzen, H J . , s. Assmann, 

G. 692 
Leyendecker, G., s. Wildt, 

L. 266 
Leyendecker, K., Schnaith, 

E., Rick, W. 771 
Lode, H., Höffken, G., 

Kemmerich, B. 311 
Lohrs, U., s. Gerbes, A.L. 

720 
Losa, M., s. Werder, K. 

von. 259 
Ludwig, B., s. Zähringer, J. 

177 

Magnussen, H. 201 
Magnussen, H., s. Kling­

müller, D. 361 
Mahl, G., s. Burkhardt, R. 

478 
Malchow, H., s. Daiß, W. 

643 
Mannes, G.A., Scheurlen, 

C , Stellaard, F., Paum-
gartner, G. 646 

Mannes, G.A., s. Scheurlen, 
C. 789 

Marschall, H.-U., Döller, 
G. 640 

Martini, G.A. 597 
Martini, G.A., Deinhardt, 

F. 57 
Mehmel, H.C. 129 
Meyer zum Büschenfelde, K.-

H. , s. Hütteroth, T.H. 
607 

Miescher, P.A., Beris, Ph. 
575 

Moser, E., s. Scheurlen, C. 
789 

Müller, M.K., Hoensch, 
H.P., Bischoff, K.O., 
Ohnhaus, E.E. 657 

Müller, O.A., Stalla, G.K., 
Werder, K. von. 251 

Müller, O.A., s. Werder, K. 
von. 259 

Müller, P., s. Hein, R. 420 
Müller, R. 602 

Naumann, P., s. Krech, T. 
321 

Neriich, A., s. Hein, R. 420 
Nishimiya, K., s. Kato, H. 

675 
Noll. B., s. Wehr, M. 741 

Oertel, H., Eckstein, R., 
Hübner, G., Wiebecke, 
B., Riess, H., Paum-
gartner, G. 712 

Ohnhaus, E.E., s. Müller, 
M.K. 657 

Okitsu, H., s. Kato, H. 675 
Ostendorf, P., s. Daiß, W. 

643 
Otte, W., Klein, G., Berth­

old, H. 46 

Pape, G.R., s. Gerbes, A.L. 
720 

Paumgartner, G., s. Mannes, 
G. A. 646 

Paumgartner, G., s. Oertel, 
H. 712 

Permanetter, W., s. Höfling, 
B. 244 

Pfeiffer, P., s. König, W. 
182 

Phillip, J., Classen, M. 6 
Phillip, J., Dralle, S., Clas­

sen, M. 2 
Pichlmaier, G., s. Bueß, G. 

670 
Pichlmayr, R., Ringe, B., 

Wonigeit, K. 553 
Pickardt, C R . 582 
Poesl, H., s. Sander, R. 22, 

665 

Rauscher, L, s. König, W. 
182 

Rein wein, D., Benker, G. 
155 

Remberger, K., s. Haberl, 
R. 50 

Richter, W.O., Spengler, U., 
Lamerz, R., Eisenburg, 
J. 169 

Rick, W., s. Heil, W. 523 
Rick, W., s. Leyendecker, 

K. 771 
Riegger, A.J.G., Kochsiek, 

K. 123 
Rienmüller, R., s. Gerbes, 

A.L. 720 
Riess, H., s. Oertel, H. 712 
Ringe, B., s. Pichlmayr, R. 

553 
Ringe, I.D. 405, 735 
Ringsgwandl, G., Scheidt, 

W. v., Strauer, B.E. 592 
Rizzetto, M., Verme, G. 

628 
Roggendorf, M. 621 
Roher, H.D., Stöltzing, H. 

725 
Rott, R., Scholtissek, C , 

Klenk, H.-D. 89 
Rott, R., s. Klenk, H.-D. 

94 

Saito, M., s. Kato, H. 675 
Sakai, H., s. Kato, H. 675 
Sander, R., Poesl, H., 

Spuhler, A. 22 
Sander, R., Poesl, H., Stru­

bel, M. 665 
Sandow, J. 275 
Sauer, H., s. Binsack, T. 

369 
Sauerbruch, T., s. Gerbes, 

A.L. 720 
Sauerbruch, T., s. Kleber, 

G. 587 
Sauerbruch, T., s. Scheurlen, 

C. 789 
Schaefer, H.E. 453 
Schalhorn, A., s. Wohlrab, 

A. 785 

Schaps, D., s. Hetzer, R. 
563 

Scheid, A. 98 
Scheidt, W. v., s. Rings­

gwandl, G. 592 
Scherer, U., s. Fliege, R. 

173 
Scheurlen, C , Mannes, 

G.A., Sauerbruch, T., 
Moser, E. 789 

Scheurlen, C , s. Mannes, 
G. A. 646 

Scheurlen, M., s. Daiß, W. 
643 

Schierz, G., s. Szabados, A. 
335 

Schiller, A., Schneider, J., 
Doss, M. 446 

Schleicher, E. 372 
Schleuning, M., Fink, M., 

Weißenbacher, E.R., 
Hiller, E. 652 

Schnaith, E., s. Leyendecker 
K. 771 

Schneider, J., s. Schiller, A. 
446 

Schneweis, K.E. 68 
Schöffling, K., s. Althoff, P. 

H. 280 
Scholtissek, C , s. Rott, R. 

89 
Schönfeld, W., s. König, 

W. 182 
Schrell, U., s. Fahlbusch, 

R. 293 
Schüler, S., s. Hetzer, R. 

563 
Schultheiss, H.P.. s. Blumen 

stein, M. 701 
Sieberth, H.G. 147 
Siewert, J.R. 688 
Sivak, M.V. jr. M.D. 32 
Sondermann, I., s. Zurborn, 

K.H. 584 
Spengler, U., s. Richter, 

W.O. 169 
Spranger, J., s. Stoß, H. 

491 
Spuhler, A., s. Sander, R. 

22 
Stalla, G.K., s. Müller, 

O.A. 251 
Stellaard, F., s. Mannes, 

G. A. 646 
Stöltzing, H., s. Roher, 

H. D. 725 
Storb, R., s. Klingemann, 

H.-G. 569 
Stoß, H.. Spranger. J. 491 
Strauer, B.E. 750 
Strauer, B.E., s. Blumen­

stein, M. 241, 701 
Strauer, B.E., s. Rings­

gwandl, G. 592 
Strauer, B., s. Zähringer, J. 

177 
Strobel, M., s. Sander, R. 

665 
Strohm, W.D., Classen, M. 

162 
Süthoff, U., s. Hetzer, R. 

563 



806 Autorenregister 
Szabados, A., Schierz, G., 

Deinhardt, F. 335 
Teichmann, R., s. Haberl, 

R. 50 
Teschke, R. 436 
Theiß, R., s. Bueß, G. 670 
Theobald, K., s. König, W. 

182 
Ulmer, W.T. 233 
Verme, G., s. Rizzetto, M. 

628 
Wagner, H., Hardt, C , 

Heeg, K. 530 
Wagner, T.O.F. 271 
Walter, E., s. Blum, H.E. 

614 

Warnecke, H., s. Hetzer, R. 
563 

Wegmann, T. 328 
Wehr, M., Noll, B., Krappe, 

J. 741 
Weinzierl, M., s. Blumen­

stein, M. 241 
Weinzierl, M., s. Höfling, 

B. 244 
Weißauer, W. 662 
Weißenbacher, E.R., s. 

Schleuning, M. 652 
Werder, K. von, Losa, M., 

Müller, O.A. 259 
Werder, K. von, s. Müller, 

O.A. 251 
Wettengel, R., s. Böhning, 

W. 228 
Wick, M., s. Wohlrab, A. 

785 

Wiebecke, B., s. Kleber, G. 
587 

Wiebecke, B., s. Oertel, H. 
712 

Wigand, R., Adrian, Th. 
109 

Wildt, L., Leyendecker, G. 
266 

Willers, H., s. Höpken, W. 
83 

Wilmanns, W., s. Binsack, 
T. 369 

Wilmanns, W., s. Wohlrab, 
A. 785 

Windler, E., s. Greten, H. 
399 

Winnacker, E.-L. 58 
Witt, Th.N., s. Wohlrab, A. 

785 
Witte, J., s. Blumenstein, 

M. 241 
Witte, j . , s. Höfling, B. 244 
Witte, J., s. Kleber, G. 587 
Wohlrab, A., Witt, Th.N., 

Schalhorn, A., Wilmanns, 
W., Wick, M. 785 

Wonigeit, K. 534 
Wonigeit, K., s. Hetzer, R. 

563 
Wonigeit, K., s. Pichlmayr, 

R. 553 
Wurbs, D. 9 
Zäh ringer, J., Greif, J., 

Klepzig, M., Ludwig, B., 
Strauer, B. 177 

Ziegler, R. 502 
Zurborn, K.H., Sonder­

mann, L, Gross, W.L. 
584 

Verantwortlich für den Textteil: Prof. Dr. G.A. Martini, ehem. Direktor, Medizinische Klinik der Universität Marburg. Baldingcrstraße. D-3550 Marburg/Lahn 
Für den Anzeigentei l: E. Lückermann, H. Hüttig, Kurfürstendamm 237, D-1000 Berlin 15. - Springer-Verlag Berlin Heidelberg N e w York T o k y o . 
Druck der Universitätsdruckerei H. Stürtz A G , D-8700 Würzburg. Printed in Germany. © Springer-Verlag Berlin Heidelberg 1985 
Springer-Verlag G m b H & Co. K G , D-1000 Berlin 33 

Dieses Heft enthält eine eingeklebte Postkarte der Firma Polaroid G m b H . Offenbach 


