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. LOGIN UND
REGISTRIERUNG

-

S s Sl e Uber das Verlagskunden-Login melden sich die
o Kunden des Verlags an und erhalten unmittelbaren
Zugriff auf die fir sie freigegebenen Publikationen.

Benutzername *

Passwort *

*Pflichtfeld
2 JisE

ZUSATZFUNKTIONEN FREISCHALTEN

Registrieren Login

Fir Ihre Annotationen und Lt ichen kénne
fo nlosen Zt

E-Mail-Adresse *

—— Um die Synchronisierungsfunktion zu nutzen, ist
eine personliche Registrierung des Lesers erforderlich.
o Ist diese erfolgt, werden Annotationen zwischen den
e — verschiedenen Gerdten eines Kunden synchronisiert. Bei
Loseblattwerken erfolgt die Ubertragung vorhandener
Annotationen automatisch auf neu einsortierte Aus-
tauschseiten, sofern der urspriinglich markierte Text
dort noch vorhanden ist.




Bibliothek

Das Handbuch fiir Anwilte
Ratgeber

Die schéonsten
Kinder- und
Hausmaérchen Brider Grimm

Laden i L Laden

SCREEN DOKUMENTATION
™ M Alle Funktionen im Oberblick
ol

Schreibtisch

BIBLIOTHEK

Zum personlichen Login und zur Registrierung

IT'A»L‘IENISCILIE .
SEREISE

Ein Werk auf den Schreibtisch legen

i 1 Laden

Aktualisierungen einer Publikation anzeigen lassen, z.B. Ausgaben
einer Zeitschrift oder Erganzungslieferungen eines Loseblattwerks.
Die angezeigten Publikationen konnen direkt geladen werden.

Der deutsche
Firmenberater

Eine freigegebene oder gekaufte
Publikation laden.

Detail-Informationen zum Werk
Rechtshandbuch fiir

Gleichstellungsbeuaftragte

Schreibtisch anzeigen lassen oder schlief3en




SCHREIBTISCH

@ @ Bibliothek
AKTUALISIERUNGEN
Das Handbuch fr At - Publikationen konnen aus der Bibliothek geloscht
fmemss=  Stand: 15. EL A Py 2 . . . . . .
- am AR werden. Es ist moglich, sie anschlieend wieder zu
1 Laden
laden.

Das Handbuch fur Anwalte
e Stand: 14. EL

SR AREISE

i 1 Laden

Aktualisierungen: Dieser Button wird ange-
zeigt, wenn Aktualisierungen oder weitere
Ausgaben der entsprechenden Publikation
flr den Leser zum Download bereitstehen.

Der deutsche

Die schénsten Firmenberater

Kinder- und
Hausmaérchen Brider Grimm

Ubersicht tiber alle auf dem Schreibtisch
befindlichen Publikationen.

Der Schreibtisch kann komplett geleert
werden. Es konnen aber auch einzelne
Werke vom Schreibtisch entfernt werden.




SCHREIBTISCH-
ANZEIGE

@ @ @ Sichern und Stabilisieren von Fahrzeugen @ @

Schreibtischanzeige in der Leseansicht. Per
Fingertip kann er ein- oder ausgeblendet
werden.

Bild 23: Stufenkeile schrag angesetzt (Grafik: Holmatro) Der Schreibtisch erlaubt einen Sch ne”en und
ubersichtlichen Zugriff auf die Werke, mit denen
am meisten gearbeitet wird. AuRerdem: Alle auf

Tipp:
Fiir eine gleichméBige Anpassung Stufenkeile schrég — ideal in dem Schreibtisch a bge le gte n Werke konnen in
Erginzung mit einem Keil - ansetzen (Bild 23). einem Rutsch mit Lucene durchsucht werden

(siehe dazu unter ,Suche tiber Schreibtisch®).

Schreibtisch Boden sollte mog-

Die Seitennavigationsleiste zeigt an, auf
welcher Seite innerhalb des geladenen
Werks der Leser sich gerade befindet.

=
ol/103




INHALTS-
UBERSICHTEN

@ @ @ Therapie und Verlauf neurologischer Erkrank...

[ Titel

1.

Herausgeber- und Autorenverzeichnis

Vorwort zur 3. Auflage O

Vorwort zur 1. Auflage

Inhaltsverzeichnis

zel

o4 ASchmerz

[ 0 0 T B =

Die Inhaltsubersicht stellt die Struktur des Werkes

dar. Per Fingertip konnen untergeordnete Hierarchien
eingesehen werden. Die dargestellten Ebenen sind mit
den entsprechenden Kapiteln verlinkt; diese konnen
aus der Inhaltsubersicht heraus per Fingertip direkt
angesprungen werden.

B Hirnnerven und Hirnstamm

C Epilepsien und Synkopen

D Kognitive und Verhaltensstérungen

I: E Zerebrovaskulédre Erkrankungen

Abk Fnfektions- und Entzindungskrankheiten
wn G Intensivneurologie

Das Inhaltsverzeichnis im Werk selbst ist ebenfalls ver-

der  H Neoplasien und Missbildungen

H
I

Ver
pro, . . . . .
Ml | Bewegungsstrungen linkt. Auch hier kann von allen Eintragen aus direkt zur
wie,
schi h d H d
‘ entsprechenden Seite gesprungen werden.
st 11 Parkinson-Syndrome
Gac¢ . .
der | 2 Atypische Parkinson-Syndrome Inhaltsverzeichnis
einc
der
S:‘cl | 3 Elektrische Hirnstimulation bei Bewegungsstérungen
che
uné
;:’:l | 4 Normaldruckhydrozephalus
Lis
schi h N
ked | 5 Dystonien und Dyskinesien
?eh A Schmerz C Epilepsien und Synkopen
Mi
ker 1 6 Erbliche und nicht erbliche Ataxien 1 MIGRNG ..o 3 )1 Epilepsien und ihre medikamentose
Par: von H. C. Diener und V. Limmroth Behandlung ...l 185
F1l von B. Feddersen und S. Noachtar
2 Clusterkopfschmerz, trigemino-

Reg | 7 Chorea autonome und andere primare 2 Chirurgische Behandlung der Epilepsien .. 210

Kopfschmerzerkrankungen ............. 16 von 5. Noachtar, £ Rosenow und A, Peraud

von 5. Férderreuther und M. Schilrks 3 Synkopen und orthostatische Intoleranz .. 222

[T 3 Spannungskopfschmerz und von M. Rosenkranz und S. Koeppen
andere chronische Kopfschmerzen . ... 29

von V. Limmroth und H. C. Diener

4 Kopfschmerz, zurtickzufiihren auf D Kognitive und Verhaltensstérungen

eine Substanz oder deren Entzug ........ 40

von Z. Katsarava und H. C. Diener 1 Aphasie.............. e 239

von H. Ackermann und G. Liuzzi

5 Kopf- und Gesichtsneuralgien

Trigeminusneuralgie und 2 Sprech- und Stimmstérungen

Glossopharyngeusneuralgie . ... ... 45 (Dysarthrophonien) ....0............ .48
wen © Galind 4 C Nisnar von H. Ackermann




SUCHFUNKTIONEN

Der PDF-Content wird zundchst serverseitig indiziert. Auf Basis

o SUCHE dieses Index arbeitet die High-performance-Suche Lucene auch
Serkehr | B UNESbenoe O—= bei umfarlgrelchen Werlien extrem schnell. Lucene sucht stan-
der Unterni dardmaRig nach Wortstammen und findet so z.B. auch Treffer

- D eines Suchworts im Singular, wenn nach dem Plural gesucht
76 SUCHERGEBNISSE wurde.
ern: Genshmgungsbehord

ken aullerhy

7. Genehmigungsbehodrde 9.1 Genehmigungsbehorde im

it o e e e Die letzten durchgefiihrten Suchanfragen
Rechtsvero « Genehmigungsbehdrde (5 11) Art, Umfang und voraus konnen angezeigt werden.
: ‘:,Jl:,,‘, sen der Genehmigungsbeharde e nen Baupian mit Koste

3. den Fahr
4. die Behin
S. die Kran/

handelt

r Genehmigungsbehdrde festrusetzenden ange

die Genehmigungsbehorde vor der Entscheidung Uber Therapie und Verlauf neurologischer Erkrank...
@®®

(4) Dic Be ok

der nach § i o chne Planfeststellungsy in

geke (PNic sodbvis il il . o SUCHE

(3) Die Vet ) Genehmigungsbehorde kann im Einvernehmen mi ® ;:‘ Kardiopulmonalel
Genehmigungsbehdrde, Genehmigungsbehorde im

§48 Bung > die

e ht der Genehmigungsbehdrde. Die von der Landesregier soll

Al Genehmigungsbeharde LETZTE SUCHANFRAGEN (@——

':"E-'}‘{"”I-:i die Genehmigungsbehorde kann statt dessen ¢ a4

Cnkral

fur alle Te Ngungsuehorde Clo Kardiopulmonale

ausfilher, D h der Genehmigungsbehorde oder der von der Landesreg b

sen im Bes Genehmigunpshenorde

rungsstreck
schalfahrier

er Genehmigungsbehorden Ausnahmer
an Stelle & ~enehr

Gt rungsbehdrden, Genehmigung

(2) Ferienai
Kraftomnib

i von der Genehmigungsbehdrde in unmatelbarer Anwen

Ndge l;'wnc;m;x;npb;hordc' )t im Anhorverfahren aus ; % SUCHE = . .
{ Aus der Liste konnen Suchan-

-. | :.'l. EiLShe :v--.ﬁenlehmigungsbehorde nd ger benachbarten Strals t .
ruckzubefis  Seite 183 mi 1 Treffer: Genehmigungsbehdrd : : fragen auch geloscht werden

Untemehim 4 § 2 Genehmizungsbehdrde ) LETZTE SUCHANFRAGEN @

® (W | — o (Eintrag markieren und nach
g l Bauer e auBen ZiEhen)'
’( zunachst (-]
(-}
: Gendarm [




@ @ @ Sichern und Stabilisieren von Fahrzeugen @ @ Q

7 SUCHE
Verkehrsunfall AND Van

2 SUCHERGEBNISSE

Im

bei Seite 55 mit 4 Treffern: Vans, Verkehrsunfall, Van
Pky ...Beispiele............ 55 7.1 Verkehrsunfall Pkw/ Van.................. 55..
Seite 5 mit 2 Treffern: Verkehrsunfall, Van

lick e @

00T
genau beurteilt werden, die Malnahmen sind entsprechend anzu-
passen. Oft gibt es mehrere Moglichkeiten, einen Einsatz erfolg-
reich zu bewdltigen. Manchmal sind aufgrund der Lage oder der

vorhandenen Ausriistung aber auch enge Grenzen gesetzt.

7.1 Verkehrsunfall Pkw/Van

Im Folgenden werden anhand hdufig anzutreffender Einsatzlagen

Zeichensuche AND ? ~ () NOT A + Hilfe «»

Lo

SUCHPARAMETER

...enge Grenzen gesetzt. 7.1 Verkehrsunfall Pkw/ Van Im Folgenden werden an... ®

Mittels spezieller Suchparameter kann die Suche verfeinert
und eingegrenzt werden. Eine inhaltliche Erschlieung ge-
lingt so wesentlich besser als durch eine reine Volltextsuche.

Eine Ubersicht Gber die moéglichen Suchparameter
kann in der eigens implementierten Suchhilfe auf-
gerufen werden.

" " umschlieBen Wortgruppen und schrénken die Suche auf diese Wortgruppen als Ganzes
oder als Bestandteile ein.
Beispiel: "zentrale Versorgung" findet zentrale Versorgung und z.B. zentrale
Versorgungseinrichtung.

?  ist ein Platzhalter flr einzelne Zeichen.
Beispiel: Schmi?tfindet Schmidt und Schmitt.

* ist ein Platzhalter fir Zeichenketten.
Beispiel: Schmidt* findet z.B. Schmidtbauer.

OR erméglicht das logische Kombinieren von Wértern und findet Seiten, auf denen entweder
der eine oder der andere Suchbegriff vorkommt.
Beispiel: medizin OR krankenhaus findet Seiten, auf denen entweder medizin oder krankenhaus
vorkommt.



SUCHE NACH
ZEICHEN

@ @ @ Praxishandbuch Bauleitung und Objektiiber... @ Q

i SUCHE

Ve
s BGH O o

nu Schreibtisch

fa

at LETZTE SUCHANFRAGEN @
Re

Bei nachtrdglicher Vereinbarung tber die Voraus-
zahlung steht dem Auftraggeber auerdem gemaB
§ 16 Abs. 2 Nr. 1 Satz 2 VOB/B ein Anspruch auf

Zinsen in Hohe von 3 % tber dem Basiszinssatz Es kann nach bestimmten Zeichen und Zeichenketten ge-
zut . . . .

(3247 BB 20 sucht werden. Dies kann zum Beispiel fiir bestimmte Arten

Der Auftragnehmer kann keine Vorauszahlung ver- von Non-Fiction-Literatur (etwa fiir juristische Texte) sehr

langen, solange er eine von ihm zu erbringende . . . . .. .

Sicherheit nicht geleistet hat. Die Vorauszahlung ist wichtig sein. Die Suchparameter fiir spezifische Suchen

dann nicht fallig. Der Auftraggeber ist vielmehr . . . .

berechtigt, die Vorauszahlung unter Berufung auf Stehen n dlesem Fa” n|Cht Zur Verfugu ng.

§ 273 BGB (Zuriickbehaltungsrecht) bis zur Uber-
gabe der Sicherheit zu verweigern.

Falligkeit in sonstigen Fallen

Hat der Auftraggeber keine Sicherheit gefordert, so
ist die Vorauszahlung nach § 271 BGB grundsétzlich
sofort fdllig. Allerdings kann die Vertragsauslegung
im Einzelfall etwas anderes ergeben, etwa wenn die
Arbeitsaufnahme noch in weiter Ferne liegt.

Uber diesen Schalter kann zwischen Volltextsuche
G N U G B D D D D G S und intelligenter Suche gewechselt werden.




SUCHE UBER
SCHREIBTISCH

Italienische Reise

; ; SUCHE
Reise )

Vo 18 SUCHERGEBNISSE

Kapitel 1 Die Reise 5
Ste [talienische Reise] Seite 5 mit 1 Treffer: Reise
d MHCT;% Kind in das fremde Reich abreisen muBte, packte ihr die Alte gar viel...

mic S T T e e . Bei der Suche uber den Schreibtisch konnen alle
Sel., ...hinzuftigen. Ich mache diese wunderbare Reise nicht, um mich selbst zu betriege... X Rk R K . R
Publikationen, die sich auf dem Schreibtisch be-

vig
a (G) (W finden, gleichzeitig durchsucht werden.
Die Kinstler haben sich die Folter gegeben, um solche Armseligkeiten
bedeutend zu machen. Und doch hat, durch diese Nétigung gereizt, das
Genie schone Sachen hervorgebracht. Ein Kiinstler, der die heilige Ursula
mit den eilftausend Jungfrauen vorzustellen hatte, zog sich mit groem
Verstand aus der Sache. Die Heilige steht im Vordergrunde, als habe sie
siegend das Land in Besitz genommen. Sie ist sehr edel, amazonenhaft
jungfraulich, ohne Reiz gebildet; in der alles verkleinernden Ferne hin-
gegen sieht man ihre Schar aus den Schiffen steigen und in Prozession
herankommen. »Die Himmelfahrt Marid« im Dom, von Tizian, ist sehr
verschwirzt, der Gedanke lobenswert, daf die angehende Goéttin nicht
himmelwirts, sondern herab nach ihren Freunden blickt.

_ S i Vor den Treffern wird die Publikation angegeben, aus der
In der Galerie Ghg ich s achen von Orbetto und . . .
lernte diesen verdieg Schreibtisch . In der Entfernung er- der Tl’effer stammt. Per Flngertlp gEIa ngt man zur Seite
des Werkes, auf der der Treffer gefunden wurde.




LESEZEICHEN
HINZUFUGEN

Infektions- und Entziindungskrankheiten

Tab. F 11.1: Revidierte diagnostische McDonald-Kriterien 2010 (Polman et al. ; LESEZEICHEN

Klinische Symptomatik Zusitzliche Parame 04.10.13

2wei oder mehr Schiibes, keinec o .

objektivierbare klinische Evidenz von zwei oder mehr Klinische Diagnose / Befund muss |

Lasionen oder objektivierbare klinische Evidenz von einer

Lasion mit nachvollziehbarer anamnestischer Evidenz

eines vorhergehenden Schubes®

2wei oder mehr Schibe?, Disseminierung im Ri

objektivierbare Klinische Evidenz einer Lasion o MRT¢
oder
* man wartet einen

der durch eine an

ein Schubs, Disseminierung in de

objektivierbare linische Evidenz von zwei oder mehr | Nachweis durch:

Lasionen o MRT
oder
« 2weiten Klinischer

ein Schub, Disseminierung im Ra..,

objektivierbare linische Evidenz einer Lasion Nachweis durch:

(monosymptomatische Présentation; klinisch isoliertes | ¢ MRT:

Syndrom) oder
« zweiten Klinischen Schubs
UND
Disseminierung in der Zeit,
Nachweis durch:
o MRTe
oder . . .
+ zweiten Kinischen Schubs J d Seit k L h d t d A f

eder >elte Kann ein Lesezeicnhen zugeoranet werden. Au

Schleichende: ische Progression (PPMS) ierliche Klinische Progy iv oder

prospektiv bestimmt) tber ein Jahr —

pgpe b ey Wunsch konnen eigene Kommentare hinzugefiigt werden.
2zwei der folgenden drei Punkte treffen zu:

« Nachweis einer raumlichen Disseminierung im cMRT,

e e Die mit Lesezeichen versehenen Seiten erscheinen in allen

- R e uichn i i Ubersichten der jeweiligen Publikation entsprechend mit

ttiver Liquorbefund (oligoklonale Banden und/ i .h bl
e e P einem Lesezeichensymbol.
(nach McDonald et al. 2001 und Polman et al. 2011)

Wenn die aufgefihrten Kriterien erfallt sind und es keine bessere Erklarung fur die klinische Symptomatik gib, so
ist die Diagnose »MS«; wenn die Symptome Ms-verdchtig sind, die Kriterien jedoch nicht komplett erfult sind,
soist die Diagnose »mégliche MS«; wenn eine weitere Diagnose wahrend der Evaluation auftritt, die die gesamte
Klinische AuBerung besser erklart, ist die Diagnose »nicht MS« zu stellen

a) Ein Schub ist als eine anamnestische oder objektivierbare Episode definiert, die mit einem aktuellen oder zurtick-
liegenden akut entzandlich demyelinisierenden Ereignis vereinbar ist, mind. 24 Stunden andauert und nicht durch
Fieber oder eine Infektion erklart werden kann. Diese Symptomatik sollte durch eine neurologische Untersuchung
dokumentiert werden, jedoch kénnen einige anamnestische Ereignisse mit MS-typischen Symptomen und Evolu-
tionscharakter, aber fehlenden objektivierbaren neurologischen Befunden, auch als angemessener Hinweis auf ein
demyelinisierendes Ereignis angesehen werden. Berichte uber paroxysmale Symptome (zurtickliegend oder aktuell)
sollten allerdings aus multiplen Episoden, die mind. tber 24 Stunden auftreten, bestehen. Bevor eine definitive

Q W E R T z U OB PR U FEEe

A S D F G H J K L O A PRetun

2128 @ 0] n23

10



Multiple Sklerose und andere demyelinisierende Erkrankungen

Klinische Prasentation

Red flags:
Jinger als 16, alter als 50, Familienanamnese
einer ischen neurol.

1. Klinischer oder anamnes- b
tischer Krankheitsschub Entwicklung

‘ ilept Anfall, beidseitige Optil

h Myelits (= 3 Segmente)
| “Obligate L

‘ Labor?,

CRP, groBes Blutbild, Serumchermie, BZ, Vit. Brz,
Borrelienserologie, Urinstatus.

Liquor, VEP SSEP
I

I Lo s

CcMRT und fakultativ spinales MRT

CcMRT UND
spinales MRT

Antikoagulans, ANA, ACE, ANCA, ENA, HIV-
Serologie, HTLV-1-Serologie, Lues-Serologie
PHA)

I Langkettige Fettséuren (VLGFA); Methylmalonyl-

ortliche Dissemination klinisch Diagnose PP-MS wenn:
oder nach MRT erfiillt*

zeitliche Dissemination Kinisch | | 2,9e" 3 Kriterien

mns a) ortl. Dissemination cerebral 1. lymphozytére Pleozytose
odesnachMRTerion (= 1T2-Lasion inmind. 1 MS- | |2 Nachweis oligoklonaler Banden
typischen ZNS-Areal*) 3. IgG-Synth (Reib he

(=2 T2-Lasionen)

Progression ber 1 Jahr
UND

b) 6ril. Dissemination spinal

c) positiver Liquorbefund *Kriterium der Grtlichen Dissemination:

*symptomatische Hirnstamm-/
spinale Lasionen zéhlen nicht

Ausscheidung im Urin, genetische Diagnostik
(CADASIL, SCA, M. Fabry)

Liquor:
unterstiitzende Befunde sind:

MRT: T2, Flair, T1 mit und ohne KM

+ 1 T2-Lasion in mind. 2 von 4 Arealen
(infratentoriell, juxtakortikal, periventrikulr,

I **Kriterium der zeitlichen Dissemination:
« simultaner Nachweis asympt. Gd-anreichern-
[ - o sen! der und nicht anreichernder Lasionen in einer
Untersuchung

« Nachweis einer neuen T2-Lasion und/oder
einer Gd-anreichernden Lasion in einem follow-
up-MRT (unabh. vom zeitlichen Abstand)

An eine Textmarkierung konnen
diverse Annotationen geheftet
werden. Moglich sind Text-, Bild-
und Audio-Annotationen. Auch
mit der eigenen Kamera aufge-
nommene Bilder kdnnen ange-

heftet werden.

T -
werten, insbesondere . atyplscher Prisentation
der Erkrar@ung, und bedurf weiterer diagnostischer
Verfahren. IDas zerebrale MRT ist bei der primir
progredienten Verlaufsform der MS weniger haufig
pathologisch, was am ehesten als Ausdruck der vo
wiegend spinalen Pathologie und/oder eines unter

schiedlichen pathologischen Spektrums (eher i.S.
einer generalisierten Axonopathie) zu interpretieren
ist,

Gadolinium-kontrastierende Herde findet man in
der Frithphase neuer, aktiver Lisionen als Ausdruck
einer Storung der Blut-Hirn-Schranke. Die Dauer
der Kontrastmittelaufnahme betrigt etwa vler b:s

PMS *symptomatische Himstamm-/spinale L&sionen
zéhlen nicht
g
Die MRT-Kriterien zur Diagnose einer MS wurden

in der 2010 erfolgten Revision der McDonald-Krite-
rien etwas gelockert (Polman et al. 2011). Jedoch
bleibt analog zum Klinischen Kernkonzept der MS-
Diagnosestellung die Anforderung des Nachweises
einer Dissemination im Raum und in der Zeit. Die
vereinfachten Kriterien fiir eine raumliche Dissemi-
nation sind in den Tab. F11.1 und Tab. F11.2
aufgefithrt. Der Nachweis einer zeitlichen Disse-
minierung wurde kiirzlich ebenfalls vereinfacht
(Montalban et al. 2010). Praktisch bedeutet dies,
dass jede neue T2-Lision, die zu einem beliebigen
Zeitpunkt nach einer sogenannten »Referenz-Auf-
nahme«, unabhingig vom zeitlichen Abstand der
Aufnahmen, fiir die Erfiillung der MRT-Diagnose-
kriterien im Sinne einer Disseminierung iiber die
Zeit herangezogen werden kann. Diessoll eine

erméglichen und ver-

sechs Wochen. Ringformige K

cherungen sowie perifokale Verdré n
und Masseneffekte konnen bei akuten Lisionen be-
obachtet werden. Generell wird die kernspintomo-
graphische Feststellung neu aufgetretener aktiver
Lisionen als ein sensitiver Indikator fiir die Ein-
schitzung der Krankheitsaktivitit gesehen. Die
kernspintomographische Sensitivitat ist in etwa
zehnmal hoher als die Klinisch feststellbaren Schiibe
(Miller 1996). Allerdings ist eine exakte Korrelation
kernspintomographischer Befunde mit klinischen
Parametern nicht immer gegeben (s. Abschnitt
F11.2.3). Die Kernspintomographie sollte in der
Regel mit Kontrastmittelgabe durchgefithrt werden.

leiht den Bil, ’D b kriterien noch mehr Flexibili-
tit. Zudem erlauben es die McDonald-Kriterien von
2010, eine MS-Diagnose bei einigen CIS-Patienten
mit nur einem MRT zu stellen. Demnach sind die
MS-Diagnosekriterien erfiillt, wenn ein CIS-Patient
die Swanton-Kriterien erfiillt und sowohl Gado]l—
nium-aufnet de als auch nicht

Lisionen vorliegen. In Tab. F 11.1 sind die Kriterien
fiir pathologische MS-assoziierte MRT-Veriinde-
rungen beziiglich der Parameter raumliche und zeit-
liche Dissemination aufgelistet.

Lasionen im Riickenmark sind bei der MS haufig.
Die spinale Kernspintomographie erbringt bei un-

627

ANNOTATIONEN
ANHEFTEN

Wiederholen

Interventricular fora

Foto benutzen

Mit der iPad-Kamera aufgenom-
mene Fotos konnen direkt in einer
Annotation platziert werden.

04.10.13

su CODE

Audiokommentar aufnehmen

o 00:07

Beliebige Bild-
dateien kénnen
angehangt wer-
den.

Audio-Kommentare
konnen als Annota-
tion aufgezeichnet
werden.

04.10.13

Demnach sind die MS-
Diagnosekriterien erfullt, wenn ein
ClIs-Patient die Swanton-Kriterien
erfullt und sowohl Gadolinium-
aufnehmende als auch nicht-
aufnehmende Lésionen vorliegen.
InTab. F 11.1 sind die Kriterien fir
pathologische MS-assoziierte
MRT-Veranderungen bezuglich

L]

Textannotationen
konnen erfasst,
bearbeitet oder
geteilt werden.

1




. ANNOTATIONEN
BEARBEITEN

Anhang
© @ @ Therapie und Verlauf neurologischer Erkra...

04.10.13 - Seite 652
Ubersicht

RT ist bei der

|

In der Ubersichten-Leiste werden alle Annotationen, die
bereits zu bestimmten Textmarkierungen angelegt worden
sind, angezeigt.

Alle Markierung

Auf der Textseite zeigt die Annotationsleiste die angelegten
Annotationen zur ausgewahlten Textmarkierung.

04.10.13 *

Demnach sin

tient die Swanton-
Kriterien erfullt und sowohl
Gadolinium-aufnehmende als

ottt Annotationen kénnen geléscht werden, zur ent-
sprechenden Textseite kann direkt gesprungen
werden.

\\ Es ist jederzeit moglich, Annotationen zu I6schen, zu bearbeiten
oder neue Annotationen hinzuzufiigen.

Annotationen:
nnotationen @

|
Annotationen kénnen per Mail versendet oder
geteilt werden (z.B. auch via Facebook).

04.10.13 - Seite 657
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N ANNOTATIONEN
TEILEN

Alle Annotationen kénnen auf unterschiedlichen Wegen
schnell und einfach geteilt werden: via AirDrop (iOS 7),

@ {J\rir:DD:?e‘I)en (iber AirDrop bereitzustellen, aktivieren Sie WLAN und Bluetooth durch Tippen. . .
| Twitter, Facebook oder auch per E-Mail.
Mail Twitter ~ Facebook
Abbrechen

]
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tion« Grad 2/3 = partiell oder vollstandig rekanalisiert). Als »gutes Ergebnis« wurde mRS 0-2 definiert.

ANNOTATIONEN
SYNCHRONISIEREN

Zu beachten ist der Unterschied im Baseline-NIHSS fur i.v.-Thrombolyse und i.a.-MaBnahmen. »PH-
2« =parenchymatdse Hamorrhagie Grad 2 und entspricht in etwa der SICH (= symptomatische intraze-

rebrale Blutung).

Quelle | Device n Pati- | NIHSS % Reka- | % gutes |sympt. | Kriterium
enten |bei Auf- | nalisation | Ergebnis | ICB
nahme
Smith et al. 2005 MERCI 141 22 48 % 28 % 7.8% SICH (cass)
Smith et al. 2008 | MERCI 164 19 r ¥
Menon et al. 2011 [ Penumbra 27 18 . r = 2
Penumbra pivotal trial | Penumbra 125 18 ECASS)

2009 1
. goO0O
Castano etal. 2010 | Solitaire 20 19 ECASS)
i.a.-rt-PA (Furlan et al. none 121 17 ECASS)
B XXX
i. v.-rt-PA (Lees et al. 2010) none 1848 11 -2

Eine Thrombolyse beim »Wake-Up Stroke« kann
derzeit nicht empfohlen werden. Allerdings gibt es
vielversprechende erste Ergebnisse, die darauf hin-
weisen, dass bei unbekanntem Zeitfenster und Vor-
liegen eines » FLAIR-DWI Mismatches« (DWI-Lasi-
on vorhanden, aber noch keine Sichtbarkeit in der
FLAIR-Sequenz) mit einer Spezifitit von etwa 90 %
vorausgesagt werden kann, dass der Symptombe-
ginn nicht linger als 3 bis 4,5 Stunden zuriickliegt
und somit prinzipiell rt-PA mit einer NNT von ma-
ximal 9 bis 14 (siche Tab. E1.4) gegeben werden
konnte (Thomalla et al. 2009, 2011). Eine prospek-
tive Studie ist in Vorbereitung.

E 1.3.2.3 Interventionelle Therapie und
lokale Thrombolyse

Durch die lokale Applikation von fibrinolytischen
Substanzen erzielt man eine hohere Konzentration
des Medikaments am Geféf3verschluss; zudem kann
der Thrombus durch mechanische Manipulation
mit dem Katheter oder speziellen Rekanalisations-
werkzeugen gelockert, abgezogen oder abgesaugt
werden. Die PROACT-II-Studie untersuchte die
Gabe von intraarterieller Prourokinase ohne mecha-
nische Manipulation plus niedrig dosiertem Hepa-
rin gegen Heparin alleine bei Mediaverschluss im
Zeitfenster von sechs Stunden (im Mittel rt-PA-
Gabe zwischen 4 und 5,5h; del Zoppo et al. 1998,
Furlan et al. 1999). Mit Prourol

tienten hatten signifikant haufi Schreibtisch @ esseres Ergebnis zeigen (Abou-Chebl et

raten @ei Verschliissen groflerer Arterien (s. Tab.
E1.6)lim Vergleich zur i.v.-Gabe von rt-PA. Zwar
weisen Metaanalysen klar auf einen Zusammenhang
zwischen gutem klinischen Ergebnis und

hin, jedoch gibt es bezogen auf eine Rekana
lisation mittels Spezialkathetern auch Ergebnisse,
bei denen der klinische Erfolg trotz effektiver Reka-
nalisation ausblieb (Penumbra pivotal trial .’UU‘)),I
Hinzu kommt, dass Katheterinterventionen inhid®
rent einen zusitzlichen Zeitverzug bedingen.
Fir die i.v.-Thrombolyse gibt es aus den grofien
randomisierten Studien nur unvollstindige Daten
zur Rekanalisationsrate, weil diese nicht systema-
tisch erfasst wurde. Sie diirfte zwischen 40 % und
66 % liegen (Alexandrov et al. 2001, Christou et al.
2000, Kim et al. 2005, Molina et al. 2004). Die Reka-
nalisation beginnt im Mittel nach 23 Minuten und
ist abgeschlossen nach etwa 42 Minuten (Alexand-
rov et al. 2001), wobei zu beriicksichtigen ist, dass
ein erheblicher Teil der Patienten (25 % nach Chris-
tou et al. 2000) erst nach 1,5-2 Stunden rekanalisie-
ren.

Eine praktische Frage ist, ob die Patienten fiir die
Katheterintervention intubiert werden miissen. Die
Intubationsnarkose ermoglicht dem Interventiona-
listen prinzipiell bessere technische Bedingungen,
da Bewegungen des Patienten ausgeschlossen sind;
allerdings gibt es erste Hinweise, dass Patienten, die

ationsnarkose lokal lysiert werden, kli-

@ 357 (3821573)

Hat sich ein Leser registriert, so werden seine Annotationen
zwischen den verschiedenen Lesegeraten synchronisiert. Dies ge-
schieht automatisch, jedoch nicht unmittelbar mit der Erstellung
einer Annotation. Ein Fingertip auf den orangefarbenen Button
startet die sofortige Synchronisation. Fiir die automatische und
die manuelle Synchronisation ist eine Internetverbindung er-
forderlich.
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Handbuch der Unternehmensberatung

SEITEN-
UBERSICHTEN

Ubersicht Lesezeichen Amno

Nur markierte Seiten ( ! Ansicht o )

Die Seitenubersicht bietet Thumbnails der Seiten in ver-

schiedenen GroRen an. AuRerdem kénnen hier Ubersichten

der angelegten Lesezeichen und Annotationen aufgerufen
werden.

Es konnen Seiten gefiltert werden, auf denen
Markierungen vorgenommen worden sind.

Speziell fiir Loseblattwerke konnen diejenigen Seiten gefiltert
werden, die in der betreffenden Erganzungslieferung aktualisiert
worden sind. Auf den entsprechenden Seiten selbst erscheint zur
Kennzeichnung ein griner Punkt.
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Das Handbuch fiir Anwaélte
Das Handbuch fiir Anwalte Ratgeber

INFO-SEITE

Zu jeder Publikation stehen auf der Info-Seite die
wichtigsten bibliografischen Angaben und inhaltliche
Informationen zur Verfligung. Diese Informationen

Ratgeber HAR Verlag

Loseblattwerk

€ n
Sprache: deutsch

konnen geteilt werden.

Aktualisierungen

Das Handbuch fir Anwalte
Ratgeber.

Ein Werk kann mitsamt seinen Aktualisierungen oder
Ausgaben vom Gerat entfernt werden. Es ist moglich,
geloschte Publikationen spater wieder neu zu laden.

942 Seiten

Inhalt O——

Im "Handbuch der Unternehmensberatung" legen au: 1 dar, welche
der Unternehmensberatung geboten werden und we : oren der Nut.
externen und internen Beratern sind

Inhaltliche Informationen zu den einzelnen Aktualisierungen
bzw. Ausgaben einer Publikation. Diese konnen auch einzeln

vom Gerat entfernt werden.
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\ Inhodtsver zeichnis /
Hilfe

Suche
Einstell wgen
Seiten—, Annototions—,
2uracK zur Bibliothek Lesezeichen-Ubersicht

Lesezeichen-Notiz erstellen,
anzejgen oder lsschen

Lesezeichen erstellen
oder entterrnen

Notiz, Gild oder
Sprochoutnopme
anhingen oder

verwalten /

MarKierungsstile

<
M&'//\//Z/ujy n Suche
LBsthdnt, e b abernehmen

morKierten /

Text Kopieren zum MowrKieren Werk
Aodten und ziehen c 7/0/2%07

\ Anbory oufraten,

un
Schreibtisch sffnen
verwodten oder hinzufigen il

oder schliefoen

/ Seitennoujgotion

HILFE

In der grafisch aufbereiteten kontextabhangigen
Hilfe sind alle wichtigen Programmfunktionen
anschaulich und ubersichtlich erlautert.
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Krefeld,

SilkCode UG (haftungsbeschrankt)
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