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Vorwort 

Mehrere Jahre waren notwendig, um die 123.—153. Auflage, die eine 
völlige Neubearbeitung des „Klinischen Wörterbuches" darstellt, auf den 
heutigen Stand zu bringen. 

In engster Zusammenarbeit mit Fachvertretern sind alle klinischen Fä-
cher und auch deren Grenzgebiete neu bearbeitet worden. Dabei wurden 
die Fortschritte der letzten Jahre auf allen klinischen Gebieten berück-
sichtigt. 

Ein solches Unternehmen übersteigt die Kraft und die Fähigkeiten eines 
einzelnen. Zahlreiche Mitarbeiter, denen ich sehr zu Dank verpflichtet 
bin, haben an der vorliegenden Auflage des Wörterbuches mitgearbeitet. 

Auf dem Gebiete der Inneren Medizin wurde ich unterstützt von Herrn 
Oberarzt Dr. W. S c h l u n g b a u m , Berlin-Schlachtensee — der Chirurgie 
von Herrn Professor Dr. H. Klose , Berlin-Friedrichshain, Herrn Professor 
G. Denks , Berlin-Neukölln, Herrn Oberarzt Dr. E. S c h m i d t , Berlin-
Friedrichshain — der Neurologie und Psychiatrie von Herrn Professor Dr. 
G. D e s t u n i s und seinem Oberarzt Dr. E. Schmid , Berlin-Friedrichs-
hain — der Urologie von Herrn Chefarzt Dr. H. Götz, Berlin-Charlotten-
burg, und Herrn Oberarzt Dr. Krebs , Berlin-Buch — auf dem Gebiet der 
Mund- und Zahnkrankheiten Herrn Doz. Dr. med, W. H o f f m a n η - A x t -
helm, Berlin-Wannsee — auf dem der Augenkrankheiten von Herrn 
Professor Dr. H. Gas t e iger , Berlin-Westend, ferner von Herrn Professor 
Dr. Bücklers aus M.-Gladbach und von Frau Dr. Lau, Berlin — auf 
dem Gebiete der Hautkrankheiten durch Herrn Chefarzt Dr. Kurt Winkler , 
Berlin W, und der Assistenzärztin Fräulein I. S t i e f e l , Berlin Ο — und auf 
dem Gebiete der Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten durch Herrn Medi-
zinalrat Dr. Jauerneck , Berlin-Charlottenburg. 

Um die Bearbeitung der physiologischen und klinischen Chemie hat sich 
Herr Fritz K u b o w i t z vom Chemischen Institut der Universität Freiburg 
sehr verdient gemacht. 

Besonders verbunden bin ich auch Herrn Dr. Kern, der die erste redak-
tionelle Ordnung in das komplizierte Manuskript hineinbrachte. 

Mein ganz besonderer Dank gilt Herrn Dr. Burkhard S c h n e e w e i ß 
für seine unermüdliche Mitarbeit. Er hat den größten Anteil an der redak-
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tionellen Durcharbeitung des Buches, die bei einer so grundlegenden Neu-
auflage bekanntlich viel schwieriger zu bewältigen ist als bei einem neuen 
Buch. Neben der Stoffauswahl, -anordnung und Bebilderung hat er auch 
die Korrekturen gelesen. Darüber hinaus stammen von ihm zahlreiche Bei-
träge zu modernen medizinischen Begriffen. 

Die Verbesserungsvorschläge, die mir von vielen Seiten zugingen und 
für die ich auch hier danken möchte, habe ich so weit wie möglich berück-
sichtigt. Für jede weitere anregende und fördernde Kritik bin ich auch in 
Zukunft sehr dankbar. 

Nichts ist vollkommen, auch dieses „Klinische Wörterbuch" nicht. Aber 
es muß allen Mitarbeitern bescheinigt werden, daß sie das Höchstmögliche 
versuchten, um das Buch auf den augenblicklichen Stand der medizinischen 
Wissenschaft zu bringen. 

Zahlreiche Autoren haben mir wertvolle Abbildungen zum Abdruck über-
lassen; ihnen allen sage ich für diese Unterstützung auch meinen Dank. 
Die Zahl der Abbildungen wurde auf 1385 erhöht. 

Der Bundesverband der Pharmazeutischen Industrie e.V., Frankfurt a. M., 
hat die Korrekturfahnen dieser Auflage einer Durchsicht unterzogen und 
mich bei der Auswahl der Industriepräparate in dankenswerter Weise 
unterstützt. 

B e r l i n , im März 1959 W. Pschyrembel 



Über die Schreibweise 

Zu meiner Genugtuung kann ich feststellen, daß die Vereinheitlichung 
der Schreibweise medizinischer Fachwörter, für die ich mich seit Jahren 
eingesetzt habe, von allen mir bekannten deutschen Zeitschriften nnd 
auch von fast allen Lehrbüchern angenommen worden ist. 

Für die Schreibweise des K- und Z-Lautes in den lateinischen und 
griechisch-lateinischen Fachwörtern gelten folgende Regeln: 

I. Soweit die Fachwörter in der u r s p r ü n g l i c h e n lateinischen 
oder griechisch-lateinischen Form erscheinen, wird ge-
schrieben : 

1) c vor a, o, 11 und vor Konsonanten: 

Cataracta, Carcinoma, Anthracosis, Tuberculosis, Appen-
dicitis acuta, Acne, Cataracta, Acrocyanosis; 

2 a) c vor e, i, ae, oe, y, 
wenn es nach lateinischer Aussprache wie ζ gesprochen 
werden soll: Carcinoma, Appendicitis, Coeloma, Cystitis, 
Acrocyanosis; 

b) k vor e, i, ae (ai), oc (oi), ue, y, 
wenn es nach griechischer Aussprache wie k gesprochen 
werden soll: Keratoma, Ankylosis, Kystadenoma. 

II. Soweit die Fachwörter ihrer Endung nach e i n g e d e u t s c h t 
sind, wird der Aussprache entsprechend der K-Laut mit k, 
der Z-Laut mit ζ geschrieben: 

Karzinom, Keratom, Koilonychie, akut, Tuberkulose; 
Alopezie, Ozon, Zyste, Zystalgie. 

Diese Regel gilt auch, wenn aus dem Z u s a m m e n h a n g er-
kenntlich ist, daß Eindeutschung vorliegt: 

akute Appendizitis, eiternde Akne. 
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Für die Betonung mancher Fachwörter lassen sich bestimmte Regeln 
nicht aufstellen, da sie teilweise erst in der Neuzeit von einzelnen Autoren 
gebildet wurden, z.B. Ochronosis von R. Virchow; auch hier entscheidet 

•s 

der Sprachgebrauch, ζ. B. Ozon, eigentlich Ozon = das Riechende, 
Duftende. 

III. Die Schreibweise pharmakologischer bzw. pharmazeutischer 
Ausdrücke wurde nach den Regeln der lateinischen Sprache 
vorgenommen, nach denen ein Genitiv nur im Falle eines 
Eigennamens groß geschrieben wird. 



Benutzungsordnung 

1. Yor Benutzung des Buches mache man sich vertraut: 
a) mit der Schreibweise (S. V und VI); 
b) mit den Abkürzungen (S. XII, XIII und XIV); 
c) mit der Anleitung zum Lesen lateinischer 

und griechischer Wörter (S. IX und XI). 

2. Die Einordnung eines Stichwortes geschieht nach der Buchstabenreihe 
(ABC), und zwar nach der deutschen Schreibweise des Wortes, also 
Appendizitis, Akne, Alopezie. Vgl. den Abschnitt Schreibweise (S. V u. 
VI). Zweiteilige Wörter (Beispiel: Η-Antigen) werden wie einteilige be-
handelt (Hantigen). 

3. Findet man ein Wort nicht an der Stelle, die ihm nach der Schreibweise 
mit k oder ζ zukommt, so ist unter c nachzusehen und umgekehrt. 

4. Die Laute ä, ö, ü, äu sind hinsichtlich der Reihenfolge so behandelt, 
wie es der Schreibweise ae, oe, ue, aeu entspricht. 

5. Die Buchstaben i und j sind getrennt behandelt. 

6. Ein * hinter einem Wort bedeutet, daß dieses an der ihm nach alphabeti-
scher Reihenfolge zukommenden Stelle nachzulesen ist. Dieses Zeichen 
ist aber nur in besonderen Fällen benutzt worden. Bei Nerven (Sympathi-
kus) bedeutet es den Ursprung und das Wurzelgebiet. 
Ein — bei Nerven bedeutet den Verlauf. 

7. Ein Apostroph hinter Eigennamen oder eckigen Klammern bedeutet 
scher, sehe oder sches. Und zwar wurde er nur hinter Autorennamen 
gesetzt; Patientennamen erhielten keinen Apostroph, sondern einen 
Bindestrich (Beispiel: Duffy-System). 

8. Daß ein Wort aus dem Griechischen stammt, ist aus den zur etymologi-
schen Erklärung benutzten Schriftzeichen zu ersehen. 

Fremdwörter, bei denen hinter der etymologischen Erklärung die Angabe 
der Sprache fehl t , stammen aus dem Lateinischen. 
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Bei den übr igenWörtem ist die Sprache, aus der sie stammen, abgekürzt 
angegeben. 

9. Fehlt bei einer etymologischen Angabe die deutsche Übersetzung, so ist 
die folgende Erklärung mit der Übersetzung gleichbedeutend. 

10. Bei zusammengesetzten Wörtern sind die Teile des Wortes einzeln 
nachzulesen. 

11. Fehlt bei einem Wort oder dem Bestandteil eines Wortes die Angabe 
der Etymologie, so ist diese bei den voranstehenden oder den folgenden 
Wörtern zu finden. 

12. Die Vorsüben M, Mc, Mac, 0' gelten als untrennbare Bestandteile 
des Namens, ζ. B. ist Mac Burney unter Μ zu suchen. 

13. Die hinter einem Eigennamen aufgeführte Stadt ist diejenige, in der der 
Betreffende sich hauptsächlich oder zuletzt aufgehalten hat. 

14. Erläuterungen zu Eigennamen finden sich meist nur an der Stelle, an 
der der Name alphabetisch auftritt. An anderen Stellen ist gewöhn-
lich auf eine Erläuterung verzichtet worden. Stehen hinter dem Eigen-
namen nur Vorname und Berufsbezeichnung, so handelt es sich in der 
Regel um Zeitgenossen. 



Anleitung zur Betonung lateinischer Wörter 

1. Zweisilbige Wörter werden auf der v o r l e t z t e n Silbe betont. 

2. Mehrsilbige Wörter werden auf der d r i t t l e t z t e n Silbe betont, außer 
wenn die vorletzte Silbe lang ist. 

3. Als l a n g gelten alle Silben, auf deren Vokal mehrere Konsonanten folgen. 

Die lateinischen Grundzahlen von 1 —1000 

1 I unus (una, uniun) 28 XXVIII duodetriginta 
2 II duo (duae, duo) 29 XXVIIII undetriginta 
3 III tres (tria) ( X X I X ) 
4 IUI (IV) quattuor 30 X X X triginta 
5 V quinque 33 X X X I I I tres et triginta 
6 VI sex triginta tres 
7 VII Septem 40 X X X X quadraginta 
8 VIII octo (XL) 
9 Vill i (IX) novem 50 L quinquaginta 

10 X decern 60 L X sexaginta 
11 X I undeeim 70 L X X septuaginta 
12 XII duodeeim 80 L X X X octoginta 
13 XIII tredeeim 90 L X X X X nonaginta 
14 XIIII (XIV) quattuordeeim (XC) 
15 XV quindeeim 100 c centum 
16 XVI sedeeim 101 CI centum unus 
17 XVII septendeeim 200 c c ducenti, ae, a 
18 XVIII duodeviginti 300 c c c trecenti, ae, a 
19 XVIIII undeviginti 400 CD quadringenti, ae, a 

(XIX) 500 D quingenti, ae, a 
20 X X viginti 600 DC sescenti, ae, a 
21 X X I unus et viginti, 700 DCC septingenti, ae, a 

viginti unus 800 DCCC octingenti, ae, a 
22 X X I I duo et viginti, 900 CM nongenti, ae, a 

viginti duo 1000 Μ inille 



Das griechische Alphabet 

;roBe, kleine 
Buchstaben Name Laute 

Α α alpha άλφα a 
Β β beta βήτα b 

Γ γ gamma γάμμα g 
Δ δ delta δέλτα d 
Ε ε έ-psllon ε-ψιλόν e 

ζ ζ ds£ta ζήτα ds 
Η η eta ήτα e 
θ θ theta βήτα th 
I ι iöta ίώτα i 
Κ κ käppa κάττπα k 
Λ λ lambda λάμβδα 1 
Μ μ my μϋ m 
Ν ν ny νΰ n 
Ξ ξ χϊ ξϊ X 
0 ο o-mikron δ-μικρόν 0 
π ττ Pi ττΐ Ρ 
ρ ρ rho ρω r 
Χ σ* sigma σίγμα s 
Τ τ tau ταυ t 
Υ υ y-psllon υ-ψιλόν U 
Φ φ phl φϊ ph(f) 

Χ χ chl χι ch 
ψ ψ psl ψΐ ps 
Ω ω δ-mega ώ-μέγα δ 

*) σ im An- und Inlaut; s im Auslaut 



Anleitung zum Lesen griechischer Wörter 

1. Der Buchstabe ι ist stets vokalisch zu sprechen, also nicht Jota, sondern 
I-ota; 

2. Der Vokal υ klingt stets wie ü. 

3. y vor y, κ, ξ und χ wird nicht wie g, sondern wie η ausgesprochen. 
4. ζ wird stimmhaft (weich) wie ds, nicht wie ts gesprochen. 

5. δ ist wie t zu sprechen. 
6. Diphthonge oder Doppelvokale sind Zusammensetzungen der weicheren 

Vokale ι und υ (hier wie u zu werten) mit den härteren Vokalen α, ε 
und η, ο und ω. 

Es gibt folgende Diphthonge (in Klammern die Aussprache): αι (ai), 
Et (ei), oi (eu), ευ (eu), au (au) und ou (u). 

7. σ ist stets scharf (stimmlos) zu sprechen. 
Vor einem folgenden Konsonanten wird α s te t s g e t r e n n t gesprochen. 

8. Es gibt 2 Hauchzeichen (spiritus). Jedes mit einem Vokal beginnende 
Wort hat eines dieser Hauchzeichen. Man unterscheidet einen sog. 
sp i r i tus asper (') = rauher Hauch und einen sp i r i tus lenis (') = 
linder Hauch. Der sp i r i tus asper wird wie h, der sp i r i t u s lenis wird 
nicht gesprochen. Bei doppeltem „p" im Wort stehen entweder beide 
Spiritus (£p) oder gar keiner. 
Bei kleiner Schrift steht der spiritus über, bei großer vor dem Buch-
staben oben links. Bei Diphthongen steht der spiritus auf dem 2. Vokal. 

9. Beginnt ein Wort mit p, so erhält dieses auch einen spiritus asper. Dieser 
wird nicht ausgesprochen. 

10. Stets lang ausgesprochen werden η und ω sowie die Diphthonge. 
Stets kurz auszusprechen sind: ε, ο. 
Lang oder kurz sind: α, ι, υ. 

11. Die in einem Wort zu betonende Silbe wird durch einen Akzent gekenn-
zeichnet. Es gibt zwei Akzente, den acu tus ('), der einen scharfen, ge-
hobenen Ton, und den c i rcumflexus (~), der einen gedehnten, breiten 
Ton kennzeichnet. 

Eine besondere Art des acutus ist der gravis ('); er kennzeichnet einen 
gesenkten, gedämpften Ton. Auf der letzten Silbe eines Wortes wird der 
acütus durch einen gravis ersetzt, wenn noch ein Wor t im Satz folgt . 



Abkürzungen 

Α. = Arteria, Arterie 
a. = auch, auf, aus, am 
a priv. a privativum, Ver-

neinungs-a 
Abb. - Abbildung 
Abk. = Abkürzung 
Acc. = Accusativus 
Adj. Adjectivum 
Adj. - Adjektivum 
Adv. = Adverbium 
äol. = äolisch 

Anat. = Anatom 

Anat. = Anatomie 
anat. - anatomisch 

angeb. = angeboren 
angebl. = angeblich 
Anthrop. = Anthropologe 
Anthrop. = Anthropologie 
anthrop. = anthropologisch 
approb. = approbiert 
At.-Gew. Atomgewicht 
att. — attisch 
Bakt. = Bakteriologe 
Bakt. - - - Bakteriologie 
bakt. = bakteriologisch 
Bakt., Bkt. = Bakterium, Bakte-

rien 

b. = bei, beim 
Bdg. . = Bindegewebe 
bes. = besonders 
best. — bestimmt 

betr. = betreffend, betreffs 
Biol. = Biologe 
Biol. = Biologie 
biol. = biologisch 
Blk., BLK. = Blutkörperchen 
Bot. = Botaniker 
Bot. = Botanik 
bot. = botanisch 
Chem. = Chemiker 
Chem. = Chemie 
chem. - - chemisch 
Chir. = Chirurg 
Chir. = Chirurgie 
chir. = chirurgisch 
chron. = chronisch 
DAB = Deutsches Arznei-

buch 

Dat. = Dativ 

DD. = Differentialdiagnose 
Dermat. = Dermatologe 
Dermat. - Dermatologie 

dermat. = dermatologisch 

Dim. = Diminutivum, Ver-
kleinerungsform 

Diur. = Diuretikum 

Dos. = Dosierung 

e. = einer, eine, eines 

eigtl. - eigentlich 

El. Elektrizitätslehre 

El. Nr. Element-Nummer 

Embryol. — Embryologe 



Embryol. = Embryologie 

embryoL = embryologisch 

engl. = englisch 

evtL = eventuell 

f. = für 

f - femininum, weibKcl 

F.M.B. — Formulae Magistra-
tes Berolinenses 

franz., frz., f ζ französisch 

gebh. = geburtshilflich 

Gen. = Genitiv 

Geol. - Geologe 

Geol. = Geologie 

geoL = geologisch 

gewL = gewöhnlich 

Gyn. = Gynäkologe u. Ge-
burtshelfer 

Gyn. = Gynäkologie u. Ge-
burtshilfe 

gyn. gynäkologisch, ge-
burtshilflich 

i. e. S. = im engeren Sinne 

i. m. = intramuskulär 

Ind. = Indikation 

inf. inferior, infolge 

i. p. : intraperitoneal 

i. w. S. = im weiteren Sinne 

i. v. = intravenös 

Int. = Internist 

Int. = Interne Medizin 

int. = intern 

Kl. = Klasse 

Klin. Kliniker 

klin. klinisch 

Laryng. - Laryngologe 

Laryng. = Laryngologie 

laryng. laryngologisch 

Lax. - Laxans 

Lgt. = Ligamentum 

M. = Musculus 

m - maseulinum, männ-
lich 

N. — Nervus, Nerv 

η = neutrum, sächlich 

Naturf. = Naturforscher 

Neur. = Neurologe 

Neur. = Neurologie 

neur. = neurologisch 

nlt. = Neulatein 

Nom. = Nominativ 

off. — officinalis, offizineil 

Op. - Operation 

op. = operativ 

Ophth. = Ophthalmologe 

Ophth. = Ophthalmologie 

ophth. = ophthalmologisch 

Ord. = Ordinarius 

Orthop. = Orthopäde 

Orthop. = Orthopädie 

orthop. = orthopädisch 

Otol. = Otologe 

Otol. = Otologic 

otol. = otologisch 

Päd. = Pädiater 

Päd. = Pädiatrie 

päd. = pädiatrisch 

Pathol. = Pathologe 

Pathol. = Pathologie 

pathoL = pathologisch 

Pharm. = Pharmakologe, 
Pharmazeut 

Pharm. Pharmakologie, 
Pharmazie 

pharm. pharmakologisch, 
pharmazeutisch 

Phys. - Physiker 

Phys. = Physik 

phys. = physikalisch 

PhysioL = Physiologe 



XIV 

Physiol. = Physiologie 
physiol. = physiologisch 
p. i. = post infectionem 
Plur. = Plural 
pop. = populär, volkstüm-

lich 
Psych. = Psychiater 
Psych. = Psychiatrie 
psych. = psychiatrisch 

Rez. = Rezeptur, 
auf Rezepten 

Rhin. = Rhinologe 
Rhin. = Rhinologie 
Röntg., Rö. = Röntgenologe 
Röntg., Rö. = Röntgenologie 
röntg., rö. = röntgenologisch 

s. = siehe 
s. a. = siehe auch 

sc. = scilicet, nämlich 
s. d. = siehe dieses 
Serolog. = Serologie, Serologe 
serolog. = serologisch 
Sing. = Singular 

s. 0. = siehe oben 
sog. = sogenannt 
spez. = speziell 
spezif. = spezifisch 
S. V. w . = so viel wie 
Syn. Synonymon, gleich-

bedeutendes Wort 
syn. - synonym, gleichbe-

deutend 
Tct. = Tinctura 
Th. = Therapie 
u. = und, unter 

Urol. = Urologe 
Urol. = Urologie 
urol. = urologisch 

V. = Vena, Vene 
V. Versorgung 

(b. Nerven) 

vgl. - vergleiche 

Zalxnh. = Zahnheilkunde 

Zool. = Zoologe 
Zool. = Zoologie 
zool. = zoologisch 



KLINISCHES 

WÖRTERBUCH 



Abdomen 

Die häufigsten kiln. Folgeerscheinungen 
sind Wachstumsstörungen (Zwergwuchs), 
Knochenveränderungen <ähnl. der renalen 
Vit. D-resistenten Rachitis, aber wahrscheinl. 
nicht identisch!) und Glomerulonephrose. 
Pathol.-anat.: Zystinkristalle im RES. Rachi-
tische Knochenveränderungen. Prognose: 
schlecht; Kinder sterben meist in den ersten 
Lebensjahren. Vgl. Renale Rachitis, renaler 
Infantilismus, Zwergwuchs, Heubner-Herter' 
Krankheit, Zystinurie. 

Abdomen: Bauch, Unterleib. Vgl.akuter* 
Bauch. 

Abdominal-is, -e: Zum Bauch, Unterleib 
gehörig, Bauch-. A,-Atmung: 3. Atmung. 
A.epilepsie: Bauchepilepsie, periodisch-
paroxysmale Sehmerzanfälle (ohne Be-
wußtseinsverlust) i. Abdomen durch Darm-
hypermotilität inf. abnormer Entladungen 
best. Neuronenbezirke im Dienzephalon u. 
Bereich um d. Gyrus praecentralis (fokale 
Epilepsieform); patholog. EEG u. un-
charakt. Begleitsymptome; Diag. oft ex 
juvantibus. A.gravidität: s. Extrauterin-
gravidität. A.reflex: s. Bauchdeckenrcfiex. 

A.tuberkulöse: s. u. Mesenterialdrüsen-
Tbk., Darm-Tbk., Peritonitis tuberculosa 
und Genital-Tbk. A.tumor (tumete ge-
schwollen sein): Bauchgeschwulst; Diagn. 
oft schwierig (Röntgenbild!), kann ausgeh, 
v. Magen, Darm, Netz, Leber, Milz, Pan-
kreas, Nieren, weibl. Genitalorganen, WS., 
Beckenknochen usw.; (auch an Kotballen 
u. gefüllte Blase denk.). A.typhus: s.Typhus 
abdominalis. 

Abdomlnalisatlon: Syn. funktionelle Trans-
position; Operationsmethode zur Erleichte-
rung der Herzarbeit bei Pat. mit Angina pecto-
ris. Spaltung des Zwerchfells in seinem sehni-
gen Anteil u. dadurch Beseitigung des nega-
tiven Drucks im Thoraxraum. 

Abdueens: Wegführend, von der Mittellinie 
wegziehend. JVerTUS a.: 6. Hirnnerv, vermit-
telt die Bewegung des Augapfels nach außen. 
Vgl. Hirnnerven, Abduzcnslähmung. 

Abdnrlor: Abziehender Muskel. 

AbduKtion: Abziehen, Wegführen v. d. 
Medianebene, also ζ. B. Heben d. Armes 
nach außen. B. d. Fingern: Spreizung. A.s-
fraktnr d. Knöchels: s. Knöchelbruch. A.s-
hemmung: Gehemmte A.sbewegung, ζ. B. 
im Hüftgelenk; bei Luxatio coxae od. Coxa 
vara. 

Abdnktorenlähmung: Syn. Postikusläh-
mung*. 

Abduzenslähmnng: Lähmung d. 6. Hirn-
nerven (N. abdueens). Bulbus kann nicht 
nach außen bewegt werden u. weicht nach 
nasal ab. Es entstehen ungekreuzte Doppel-
bilder, die zunehmen, wenn man nach der 
Seite d. Lähmung blickt. 

Abkiihlungsversuch 

Vork. b. Hirntumor, Hirndrucksteigerung, 
M.S., Infektionskrankh. (z.B. Lues od. Diph-
therie), Schädelbasisfraktur u. Mittelohr-
erkrankung, seltener angeboren (z.B. b. Kern-
aplasie). Vgl. Gradenigo. 

Abel (Rudolf, Bakt., Jena, 1868—1942)' 
Bazlllns: Klebsiella ozaenae. 

Abercromble (John, Arzt, Schottland, 1780 
bis 1844)' Syndrom: Syn. Amyloidose*. 

Aberratio(n) (Ablenkung, errare irren): 
Abweichung, fehlerhafte Lage, Keimverla-
gerung; Geistesstörung. A. testis: Retentio 
testis, fehlerhafte Lage d. Hodens (i. Bauch, 
im Leistenkanal); s. Kryptorchismus. 

Aberration, chromatische (phys.): Farben-
abweichung, Farbenzerstreuung, Abbildungs-
fehler inf. der nach d. Wellenlänge verschied. 
Brcchung d. Lichtstrahlen (farbige Bildränder 
= Spektrum, das durch d. Farbenzerstreuung 
entsteht). Abhilfe: s. Α Chromat u. Apochro-
mat. Α., sphärisr he (phys.): Erscheinung, daß 
sich nicht alle von e. Objektpunkt ausgehenden 
Strahlen nach d. Brechung (Spiegelung) an e. 
Kugclfläche in einem Bildpunkt vereinigen, 
sondern immer 2 benachbarte in e. anderen, 
so daß kein Brennpunkt, sond. e. Brennlinie 
( = Kaustik) entsteht. 

Aberrierte Mammae: 9. Mamma. 
Abführmittel: Laxantia, Laxativa; Mittel 

welche d. Darmentleerung beschleunigen od. 
herbeiführen; alte Bez.: Kathartika od. Pur-
gantia. Man unterscheidet dünndarmwlrksame 
(Magnesiumsulf.) u. dickdarmwirksame (ζ. B. 
Anthrachinon*-Mittel) Substanzen, ferner 
physikal. u. ehem. wirk. Mittel: a) Kopragoga, 
erzeugen vermehrte Darmfülle (Agar-Agar, 
Magnesium- u. Natriumsulfat), b) Mittel mit 
lcichter Entzündung (Quecksilber, Schwefel, 
Rizinus), c) Spezif. A. (z.B. Anthrachinon-
substanz). Früher unterschied man nach der 
Wirkungsstärke Drastika, Hvdragoga, Laxan-
tia, Lenitiva od. Aperitiva. 

Abiosis, Abiotrophie (Gowers) (τροφή Er-
nährung) : Vorzeit. Lebensende einzeln.Gewebe 
od.Gewebskomplexe auf Grund (evtl.angebor.) 
Mangels an Lebenskraft u. Widerstandsfähig-
keit, ζ. B. Kahlheit, Ergrauen, Dystrophia 
muse, progress., familiäre Optikusatrophie, 
Friedreich· Krkht. Vgl. Aufbrauchkranklit. 

Abklatschkrebs (-ulkus) (ulcus Ge-
schwür): Krebs bzw. Ulkus, d. an d. Be-
rührungsstelle zweier Schleimhäute v. der 
einen auf die andere übergeht. 

Abklatsehpriparat: Vgl. Klatschpräparat. 
Abklatschung: Kurze, kräftige Schläge auf 

d. Haut mit e. nassen Laken mit nachfolg, 
sanfter Abtrocknung; b. Bronchitis, Pneu-
monie. Vgl. Abreibung. 

Abknieknngstraktur: s. u. Fraktur. 
Abkochung = Decoctum*. 
Abkühlungsversuch: Direkte u. indirekte 

Methode z. Feststellung lokal. Wärmestörun-
gen. Ausführung wie Erwärmungsversuche*, 
jedoch mit Wasserbad von 16" C. Gemessen 
wird d. Temp.-Anstieg nach lOminfitlger Ab-
kühlung. 

Anwendung z.B. bei Steigerung d. Ver-
engerungs- od. Erweiterungsbereitschaft (Nor-
maltemp. schneller od. langsamer als b. Ge-
sunden erreicht) von Gefäßen (D.D. zwisch. 
Entzündung u. Prästase). Erstere hat norm. 
Hauttemp. nach längstens 5 Min. wieder 
erreicht, während Prästase viel länger braucht. 



Ablaktation 3 Abort(us) 

Ablaktation, Ablaetatio (lao Milch): Ab-
stillen, Entwöhnung v. d. Muttermilch. 
A.8dy8pepsie: Typus e. alimentär ausgelöst. 
Dyspepsie*. 

Ablatio (auferre wegtragen): Amputat., 
Abtragung, ζ. B. A. mammae, der Brust. 
A. retinae (retina sc. tunica yon Tete Netz): 
Amotio r., Bemotio r., Solutio r., Netz-
hautablösung. Einteilg. in primäre (myop, 
u. senile A.) u. sekundäre Α. (A. bei Tbk., 
Eklampsie, Lues, Trauma, Blutung, Zysti-
zerkus u. a., schwindet oft b. Ausheilg. d. 
Grundleidens — A. sanata; ferner b. Ader-
hauttumoren, meist Melanosarkom oder 
Tumormetastasen). 

Entstehung d. prim. Α . : Degenerations-
theorie. Bildg. eines Loches od. Bisses in d. 
Netzhaut inf. mechanisch od. nutritiv (Gefäße) 
bedingt, degenerat. Zerfalls v. Netzhaut-
gewebe. Subjekt. Symptome: Flockensehen, 
Flimmern, Sehen von feurigen u. glitzernden 
Kugeln, Verschwommen- u. Verzerrtsehen so-
wie Sehen v. Biegung u. Wellung ebener Flä-
chen od. Abknickung gerader Linien. Objekt. 
Symptome: Feststellg. manchmal sehr schwer, 
Schleierbildg., welliges Verlaufen d. Netzhaut-
gefäße (Abb. 1), Arterien erscheinen dunkelrot, 
Venen beinahe blauschwarz, Fehlen d. hellen 
Keflexstreifens. Später Falten mit Buckel-
bildg. 7 

2\ > . U V - 13 

2 
Ableitungen b. Elektrokardiogramm 

(Abb. 2): Die zur Begistrierung der Herz-
aktionsströme gebrauch]. Arten d. Elek-
trodenanlegung. 

Typen: A ) Bipolare, Indirekte Α.: Periph. 
Standardableitungen (Einthoven) = (übliche) 
Extremitätenableitung*. B) Unipolare Α.: 
Α. mit e. herznahen („di f ferenten") Elektrode, 
die an best. Brustwandeteilen angelegt wird, 
u. e. zweiten herzfernen („indifferenten") 
Elektrode, die zwar vorhanden sein muß, je-
doch nur e. sehr gering. Potential wiedergibt 
u. somit als „Nullpunktelektrode" gelten kann. 
a) semidirekt: Brustwand*-A., Extremitäten-
A. n. Goldberger*, Ösophageal-(Sonden-)A. 
b) direkt: bei Herzoperationen u. Herzkathe-
terismus (ergibt jedoch auch nur gleiche Er-
gebnisse wie B) a)). S. a. Dreieckschema, 
Nehb' Dreieck u. Vektordiagraphie. 

Ablepharie (α priv., βλέφαρον L id ) : Fehlen 
d. Augenlides, angeb. od. erworben, gänzl. od. 
teilweise. 

Abiepsle: Blindheit; vgl. Amaurose. 
Abmagerung: Emaciatio. 
Abnabelung: Aseptische Abtrennung der 

Nabelschnur nach d. Geburt, etwa handbreit 
v. kindl. Nabel entfernt, nachdem vorher bds. 
d. Schnittstelle abgebunden bzw. abgeklemmt 
wurde. 

ABO(Null)-System: s. Blutgruppen. 
Abnutzungspigment: s. u. Pigment. 
Abnutzungsquote: Maß dee endogen. Eiweiß-

zerfalls; diej. Eiw.-Menge, d. durch Zellzerfall 
u. Zellverbrauch verlorengeht (tgl. etwa 13 bis 
17 g Eiw.). Vgl. Eiweißminimum. 

Aboral (os, cris Mund): Vom Munde ent-
fernt; z.B. zur Bezeichnung des zum After 
führenden Schenkels bei Magen-Darmdurch-
trennung. 

Abort: s. Abortus. 
Abortin: Abgetötete Kulturaufschwemmung 

von Brucella* abortus ζ . Intrakutan-Beaktlon 
(spezif. Hauttest). 

Abortion, missed: s. Missed A. 
Abortiv: Unfertig; abgekürzt verlaufend, 

ζ . B. Typhus, der ungewöhnl. früh u. schnell 
in Besserung übergeht. 

Abortiv* (Plinius), Abortlrmlttel: 1. Ab-
treibemittel z. Herbeiführg. v. Fehlgeburten in 
strafbar. Absicht; sicher wirk. Medikamente 
ohne Nebenwirkung gibt es nicht, benutzt 
werden ζ . B. äther. Öle v. Wacholder, Elbe 
(Taxus baccata), Lebensbaum (Thuja), Peter-
silie (Apiol), Sadebaum (Juniperus Sabina) u. 
v. a. 2. Mittel z. Herbeiführg. e. abgekürzt. 
Krankheitsverlaufes. 

Abortivei: Frucht mit krankhafter Tropho-
blastschwäche (v. Mollendorf), bei der die 
Zottenreduktion schon vor d. 9.—10. Woche 
einsetzt. 

Abort(us) (aboriri abgehen, zugrunde 
gehen): Fehlgeburt, Partus immaturue, 
Abschluß e. uterin. Schwangerschaft mit 
nachiolg. Ausstoßung d. Eies innerh. der 
ersten 28 Wochen, also zu e. Zeit, in der 
d. Frucht weniger als 35 cm lang ist u. 
nicht gelebt hat. Meldepflichtig b. zustand. 
Amtsarzt innerh. v. 3 Tg. Vgl. Entbindung. 

Man unterscheidet A. artefleliiis (an Kunst, 
facgre machen): Absichtlich u. künstl. auf 
Grund wissenschaftl. anerkannter medizin. be-
gründ. Indikationen hervorgerufener A. Syn. 
Interruptio. A.erimlnaiis(crimenVerbrechen): 
Vorsätzl. Fruchtabtreibg. 1.8. des { 218 StGB. 
Α., elnzeltiger: Ausstoßg. d. Frucht bis z. Ende 
d. 3. Mon. A. febrllis: Fiebert. Α. Α. , habi-
tueller (habitus Körperbeschaffenheit, Anlage): 
Liegt vor, wenn bei e. Frau mehrere od. alle 
Graviditäten mit e. spontan. A. enden. Α., 
komplizierter: M. entzündl. Beteiligung der 
Nachbarorgane. Α., protrahierter: Die Frucht 
wird trotz längerer Blutg. nicht ausgestoßen 
ohne ärztl. Hilfe. Α., putrider (pus Elter): A . 
mit Fäulnisprozessen in d. teilw. abgelöst. Ei-
teilen; Resorption d. Fäulnistoxine. Fieber 
tritt erst spät auf. Α., septischer (σήψι; Fäul-
nis): A . mit Gewebsinfektion durch pyogen« 
Keime; Fieber setzt gleich zu Beginn d. A. ein. 
Verlauf wie Sepsis*. A.spontaneus (spontaneus 
ungewollt): Spontaner Α., Α . als Folge best., 
nicht gewollt. Ursachen (Lageveränderg., Aus-
dehnungsbehinderg., Verbildg. d. Uterus, In-
fektionskrankh., Vergiftg., Trauma, seelischc 
Erregung). Α., tobarer (tuba Eileiter): s. Ex-
trauteringravidität. Α., unkomplizierter: Ohne 
entzündl. Beteiligung d. Nachbarorgane. Α. , 
verhaltener: Missed* abortion. Α., zervikaler: 
Die Frucht wird durch d. Wehen abgelöst u. 
in d. Zervix geboren, dort aber verhalten, 
meist b. rigidem Mm. Α., zweizeitiger: Ab 
4. Mon. werden Frucht u. Plazenta getrennt 
ausgestoßen. 
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A b o r t u s B a n g - I n f e k t i o n 

Einteilung des A. nach Stadien: 1. A. immi-
nens (imminire drohen): Drohender A. (noch 
keine größ. Blutungen, kein Abgang v. Ei-
teilen), 2. A. Inelplens (incipfre anfangen): Be-
ginnender A. (reichlichere Blutung), 3. A. in-
completus: Unvollständ. A. (Verhaltg. v. Ei-
teilen, ab 4. Hon. häufig d. ganz. Plazenta), 
4. A. eompletus: Vollendeter A. 

Abortus Bang-Infektion: s. 
Bang. 

Abortzange: Zange z. Ausräumg. k 
e. Abortes, sehr gefährl. Instrum.; ff 
gebräuchl. Modell: nach Winter fjl 
(Abb.). v w 

Abraebins (α priv., βρσχίων Arm): Miß-
geburt ohne Arme. A. akorraus (α priv., κορ-
μός Rumpf); Kopf ohne Bumpf. A. mmorphug 
(α priv., μορφή Gestalt): Formloser Klumpen. 
A. azepbalus (α priv., κεφαλή Kopf): Kumpf 
ohne Kopf. 

Abraeio (ab-radere abkratzen): Aus-
kratzen, bes. d. Gebärmutter b . Abort. 
Syn . : Kürettage* u. Evidement. A. con-
junctivae: Abschabung d. Augenbindehaut 
ζ. B . b . Trachom. A. eorneae: Abschabung 
d. Hornhautepithels ζ. B . b . rezidivierender 
Erosion. 

Abreibung, nasse: Verfahren der Wasser-
behandlung, wobei d. ganze Körper od. Teile 
flüchtig in e. kalt-nasses Leintuch gehüllt u. 
gleich darauf mit e. trocknen Tuche abgerieben 
werden. Kann kalt, warm od. wechselnd an-
gewendet werden; b. Infektionskrankh., Kol-
lapsneigung u. a. Vgl. Einpackg., Abklatschg. 

Abrikosoff Geschwulst: Maligner Tumor 
aus histiozytären Zellelementen, an d. Unter-
lippe. 

AbriBfraktur (frangSie brechen, fraetura 
Bruch) : Abspreng, e. Knochenstücks durch 
d. daran befestigt. Bänder u. Sehnen, ζ. B . 
b. Knöchelbruch*. Vgl. Fraktur, Busch. 

Abrodll ® : Monojodmetbansulfosaures Na 
mit ~ 5 2 % Jod, röntg. Kontrastmittel bes.z. 
I.V. Pyelographie. 

Absitttguag: Vgl. Absorption und Adsorp-
tion (serolog.), Castellani und Kaolin-Absätti-
gung. 

Abseeesus: s. Abszeß. 
Abechilangsfraktur (Kocher): Absprengung 

e. klein. Knochenstflckes v. ober. Ende d. 
Humerus. 

Abechllferung: Defurfuratio*. 
Abschlnlplatte: (Röntgenolog.) kalkreiche 

Eplphysenlinien b. verzog. Wachstum der 
Knochen, z.B. bei Hypothyreosen im Kindes-
alter. 

Abechuppung: Desquamatio*. 
Absence ( m o m e n t a n e ) (fr.): Vorüber-

gehende, plötzl. Ausschaltung d. Bewußt-
seins als epilept. Anfallsform. Vgl. Pe t i t * 
mal u. Epilepsie. 

Absentia: Geistesabwesenheit. 
Absinth: s. Artemisia. 
Absolut (absolvere ablösen): Vollkommen. 

A.er Alkohol: s. Alkohol. A.e Dämpiung: s. 
Dämpfung. A.kolorlmetrle: s. Kolorimetrle. 

4 A b s z e B , A b s c e s s u s 

Absorption (absorbere aufsaugen): 1. (Phy-
sikalisch) : a) Lösung, d. h. molekulare gleich-
mütige Verteilung eines Gases in e. Flüssigkeit 
od. in e. festen Körper (z.B. in Platin, Pal-
ladium) ; Zunahme m. d. Erhöhung des Drucks, 
Abnahme mit d. Temp., vgl. Adsorption; 
b) Schwächung d. Strahlungsintensität v. Licht 
(elektromagnet. Wellen, sichtbares Licht u. 
Röntgenstrahlen, ferner auch Elektronen-
strahlen u. a. „Korpuskular' -Strahlung) beim 
Durchgang durch Materie; d. Schwächung be-
ruht teils auf Streuung (Kichtungsänderung d. 
auffallenden Lichtstrahlen) an d. Molekülen, 
teils auf Umwandlung d. Strahlungsenergie in 
e. andere Energieform, z.B. Wärme, ehem. 
Energie, Licht anderer Wellenlänge ( = wahre 
A.); Zunahme der A. mit der Dicke u. Dichte 
des durchstrahlten Körpers. Die A. d. Lichts 
ist d. Ursache d. Körperfarben, vgl. a. A.s-
spektrum. Die A. von RS-Strahlen durch 
schwere Elemente (mit hoher Ordnungszahl, 
z.B. Wismut, Thorium, Jod) dient zur rönt-
genographischen Kontrastdarstellung v. Hohl-
räumen, ferner als Bleischutz für Bö-Personal. 
3. (Serologisch): Absättigung eines Antikör-
pers mit d. homologen gelösten Antigen*, vgl. 
Kaolin-Absättigung. A.skoeffixlent: s. Schwä-
chungskoeffizient. 

Absorptionsspektram (spectrum Bild, Er-
scheinung) : Spektrum* mit dunklen Linien u. 
Streifen bei denjenigen Wellenlängen, deren 
Licht von gasförmigen, flüssigen od. festen 
Substanzen nicht durchgelassen ( = absorbiert) 
wird. Die Absorptionsgebiete sind bei d. festen 
Körpern meist breit u. verwaschen, bei Gasen 
feine Linien. Zwischen A. u. ehem. Aufbau 
eines Stoffes besteht e. gesetzmäßiger Zu-
sammenhang. Anwendung zur Konstitutions-
klärung u. quantitativen Bestimmung ver-
schied. ehem. Substanzen (Oxyhämoglobin, 
Kohlenoxydhämoglobin, Hämigiobin, Bili-
rubin, Biliverdin, Porphyrine, Fermente u. a.). 
Vgl. a. Emissionsspektrum. 

Abstammungslehre: Deszendenztheorie. 
A.santersurhung: s. Vaterschaftsaueschluß u. 
Vaterschaftsnachweis. 

Abstandsgesetz: Die Intensitäten e. Strahlg. 
verhalten sich umgekehrt wie d. Quadrate der 
Abstände v. Fokus. 

Abstillen: s. Ablaktation. 

Abstinenz (abstinentia): Enthaltung. Α. -
eroeheinnngen: Entziehungserscheingn·; d. 
nach plötzl. Entzieh, gewohnt. Alkohol-, 
Morphium- usw. Mengen auftret. Reiz-
erschein., Schwäche, Depressionen, Unruhe, 
Erbrechen, deliriumähnl. Erregungszustde. 

Abstinyl ® : Präparat wie Antabus*. 
Abstrich: Entnahme infektiösen Materials, 

diagnost. Methode zum Nachw. von Krank-
heitserregern. 

Abszeß, Abscessus (abscedire weggehen) : 
Syn. Apostasis. Eiteransammlg. in e. nicht 
vorgebild. (durch krankh. Vorgänge ent-
stand.) allseitig abgeschloss. Höhle. Der A. 
weist Fluktuation (leicht. Schwappen bei 
Betasten) auf. Später bildet sich oft e. A.-
membran aus. Heißer A. entsteht durch 
akute Entzündg. meist mit höherem Fieber 
(Abb.), kalter A. durch chron. Entzündg. 



Abt· Letterer-Si we 

(meist Tbk.). Α. , appendizitischer: 8. Appen-
dizitis. Α . , Douglas': β. d. Α . , hepatischer: 
s. Leberabszeß. Α. , Hirn- : s. d. Α . , Hiakal-: 
s.d. Α . , Leber-: s.d. Α . , paranephritiseher: 
s. Paranephritis. Α. , periproktitiseher: s. d. 
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Α., Peritonsillar-: s. Angina phlegmonosa. 
A . pulmonum: s. Lungen-Α. Α. , retromam-
märer: s. d. Α. , Retropharyngeal-: s. d. Α. , 
Senkung«-: s. d. A . storcoralls: s. Sterkoral-
A . Α. , subphreniseher: s. d. A . sudoriparue: 
Schweißdrüsen-A., s. Achseldrüsen-A. Vgl. 
Empyem u. Phlegmone. 

Abt-Letterer-Slwe' Krankheit: Infektiöse 
Retikuloendotheliose b. Kindern u. Jugend-
lichen. Im 1. u. 2. Lebensjahr mit höh. Fieber, 
Hautpetechien, Knochenerweichungsherden, 
Drüsenschwellg., Hepatosplenomegalie, An-
ämie u. infauster Prognose. Bei Jugendlichen 
mehr chron, verlaufend mit späteren Lipoid-
einlagerg. i. granulom. Gewebe. Beziehg. z. 
Morbus Schfliler-Christlan. 

Abtreibung: s. Abortus criminalie. 

Abtreibungsmittel: s. Abortiva. 

Abulie (α priv., βούλομαι will): Krank-
hafte Willenlosigkeit, bei depressiv. Ge-
mütszuständen., Neurasthenie, Hysterie, 
Demenz, Stupor u. versch. organ. Hirn-
schädigungen (bes. Stirnhirn). 

Abundant (abundo laufe über): Über-
mäßig, sehr reichlich. 

Abusus: Mißbrauch. A . coeundi: Zu häuf, 
ausgeführt. Geschlechtsverkehr. Alkohol-
A , : Alkoholmißbrauch, u. a. 

Abwehrfermente (Abderhalden): Fermentat. 
Abwehreinrichtg. d. Körpers gegen organis-
musfremde Stoffe, bes. bei parenteraler Ei-
weiQappiikation. Vgl. a. Abderhalden. 

Abwehrphase, monozytäre: s. Leukozyten-
verhalten. 

Abwehrreflexe: Plötzl. Schutzreaktion a. 
einen Reiz; ζ. B. Anziehen d. Beines beim 
Kneifen. 

Abwehrspannung, ζ . B. der Bauchmuskeln. 
Vgl. Bauchdeckenspannung, Defense muscu-
laire u. akuter Bauch. 

Abwehrstoffe, homorale = Antikörper*. 
Abweichung, mittlere: s. Mittlere A . 
Ae . . . : s. a. Ak . . . u. Az . . . 
Ar . : Acidum*, Säure. Actinium*. 
a. e.: Kez., ante cibum (cibos), vor d. Essen. 
Atacia Caterbu: Leifert Catechu, Adstring. 

z. Behandl. v. Katarrhen d. unt. Darmteils. 

Acetabulum 

A c a n t h . . . : 8. a. Akanth. 
Aeanthia. leetularla (lectus Bet t ) : Bett-

wanze, s. u. Wanzen. 
Aeantboeephaies: Nemathelminten, vgl. 

Würmer. 
Aeanthoehelionema perstans (δχανθα Dorn, 

χΕϊλο; Lippe, νήμα Faden (wegen lippen&hn-
licher Stacheln am hinteren Ende), perstans 
dauernd): Dauerlarvenfilarie, s. Dipetalonema 
perstans. 

Acanthoma eallosum (άκανθα Dorn, cal-
losus schwielig) (Konjetzny): EntzUndl.-
hyperplastische Wucherung d. Epithels d. 
Glans penis. 

Acanthosis: 6. Akanthose. 

Acardi(ac)us (α priv., καρδία Herz) : 8. 
Akardi(ak)us. 

Aeariasis, Aearinosis: Hautbef i l l durch 
Milben*. 

Aearina: s. Milben. 
Aearas seablei (άκαρ Milbe, scabire kratz.): 

Syn. A. siro, Krätzmilbe. Vgl. Milben. 
I C t IC® : Akzeierin*-Konvertin-Gemisch 

(Faktor V I u. V l l d. Blutgerinnung*); Hämo-
styptikum. 

Aceelerans: Beschleunigend. Nervi aeee-
lerantes: Äste des Sympathikus, beschleuni-
gen d. Herztätigk. A.-stoff: Adrenalin* u. das 
bei Heizung d. Sympathikus frei werdende 
Sympathin*. 

Aeeeleransglobnlln, Ac-Globulin: 
s. Akzeleransglobulin. 

Aeeelerin: s. Akzeierin. 
Aceessorl-us, -a, -um: Hinzutretend. Nervus 

a . : 11. Hirnnerv; s. a. Akzessoriuslähmnng. 

Aecretio pericardii (accrescSre anwachs., 
pericardium Herzbeutel): Verwacheg. des 
Herzbeutels b. chron. Entzündg. mit Mit-
tel-, Lungenfell, Lungen, Zwerchfell und 
Brustbein. 

Sympt.: Herz b. Lagewechsel unverschiebl., 
systol. Einziehg. d. Spitzenstoßes (Jac-
coud' Zeichen), oft protodiastol. Geräusch, 
Pulsus paradoxus b. diastol. Venenkollaps. — 
Oft tritt die A . zusammen m. Concretio peri-
cardii auf, dann auch RR-Senkg., allein stets 
weniger Allg.-Sympt. — Vgl. Perikarditis. 

A€D-StabIllsator: Zur Konservierung von 
Spenderblut; Natr. citr. 2,0, Ac. citr. 0,5, 
Dextr. anhydr. 2,45, Aq. dest. ad 100,0; steri-
lisieren im Autoklaven*; 1 T. Stabilisator + 
4 T. Blut; vgl. a. Stabilisatoren. 

Acedleon ® : Acetyldimethyldihydrothe-
bainchlorhydrat; bei Husten. 

ACE (engl. Chloroform Komitee) : Abk. für 
Alkohol-Chloroform-Äther-Gemisch (Verhält-
nis 1 :2:3 ) ; Verwendg. b. d. Mischnarkose*; 
vgl. a. Narkose. 

Aeephalopodie: s. Azephalopodie. 

Acephalus (α priv., κεφαλή Kop f ) : s. 
Azephalus. 

Aeervulns, -I, m (Häufchen): Hirnsand, f in-
det sich fast regelm. in d. Plexus* chorioidei, 
Leptomeninx u. d. Zirbeldrüse*; entst. durch 
gleichzeit. Ausfälig. v. Kolloiden u. Kristallüld. 
(Phosphor- u. kohlensaur. Kalk) . 

Aeet . . . : s. a. A z e t . . . 
Acetabulum (Essignäpfchen): Gelenkpfanne 

für den Oberschenkelkopf. 
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Acetobaeter: Gattungsbegriff f. gramneg. 
Stäbchen, „Essigbakt.",vgl. Bkt.-Klassifizierg. 
A. aceti: Hauptvertreter d. Essigbakt., ver-
wandelt bei Luftzutritt Äthylalkohol i. Essig-
säure; ähnl. A. pagtenriannm. 

Aectonum: Azeton*. 
Aeetum: Essig; durch bakterielle (Ferment: 

Alkoholdchvdrase),öxydation v. Äthylalkoh.* 
(fälscht. Kssigsäure-„Giirung" genannt) her-
gestellte 6%lge Kssigsäurelösg., vgl. Essigsäure. 
A. pyrolignosam erudum: Hoher Holzessig, 
braune Flüssigkeit, Adstringens u. Deslnfiziens, 
zu Verband. A. pyrollgnosum reetifleatnm: 
Gelbl. Flässigk., Anw. wie d. vorige. A. saha-
dlliae: Sabadillcsslg, gegen Kopfläuse. 

Aeetyleholin: s. Azetvlcholiii. 
Achalasie (α priv., χαλαρός schlaff, locker): 

i. d. angclsächs. Lit. gcbräuchl. Ausdruck 
für Kardiospasmus*. 

Aeheille, Achilla (α priv., χείλος Lippe): 
Angeborenes Fehlen d. Lippen. 

Acheirle (α priv., χεΙρ Hand): Angeb. 
Fehlen der Hand. (Abb. 1; Abb. 2 = nor-
maler Arm). 

| (nach Opitz und de Rudder) 2 
Achillea millefolium: Schafgarbe, gerbstoff-

haltig, wirkt entzündungshemmend u. be-
ruhigend b. Magen-Uarmerkrankung., äußcrl. 
bewährt bei nässenden Ekzemen. 

Achillessehne: Tendo m. trieipitis surae 
(Achillis) (T. calcaneus); Sehne, m. welcher 
d. Wadenmuskeln an d. Fersenbein (Tuber 
calcanei) ansetzen. A.nreflex (ASR): Man 
läßt d. Bein im Kniegelenk leicht beugen, 
drängt mit d. Hand die Fußspitze sanft 
nach oben, ohne daß d. Kranke mithilft, 
u. schlägt mit d. Perkussionshammer auf 
d. Sehne (Abb. 3). Bei Gesund, erfolgt 
darauf meist e. Plantarflexion d. Fußes. 
Mehrmalige Plantarflexion heißt Fuß-
klonus*. 

Stelgcrg. d. ASR (klonische Nachzuckgn.) b. 
Pyramldenbahnschädigung, Abschwtchg. od. 
Ausfall, ζ. B. bei Xcuritis u. Tabes dors. 
Reflexzentrum: Segmenthöhe Ls—S,. Vgl. 
Sehnenreflex unter Reflex. Der ASR fehlt b. 
5—10% d. Kinder. 

Aehillobnnitis (Albert): Heftig. Schmerz 
u. geringe Schwellung am Ansatz d. Achil-
lessehne, nur.b. Stehen u. Gehen, nicht b. 
Liegen od. Sitzen, durch Entzündg. des 
Schleimbeutels d, Achillessehne, inf. Ver-
letzung, Go., tuberkul. Ostitis u. a. des Kal-
kaneus. 

Aehillodynie (όδύνη Schmerz) (Sever): 
Fersenschmerzen*, speziell: asept. Knoch.-
nekrose* am Kalkaneus im 7.—14. Lebens-
jahr b. Frühossifikation d. Knochenkerns. 

Aehlllotenotomic (τένων Sehne, τέμνω 
schneide, τομή Schnitt), Aehlllotomie: Durch-
schneidg. d. Achillessehne; subkut. nach Stro-
meyer, perkutan nach Bayer (b. Spitzfuß) od. 
Chopart' Operation (s. d.). 

Achromate 

Aebiria [α priv., χειρ]: angeborenes Fehlen 
der Hände. 

Achlorhydrie (o priv., χλωρός gelbgrün, 
ύδωρ Wasser): Mangel an Salzsäureproduktion 
Im Magen. Gebräuohl. Ausdrücke: Sub- und 
Anazidität (s. d.). 

Achloropsic (α priv. nicht, χλωρός grün, 
όψις Sehen): Grünblindhcit. 

Acholic (a priv., χολή Galle): Mangelh. 
Gallertbildung, unterbroch. Gallensekret., 
bes. b. schweren diffus. Leberkrankh.; vgl. 
Cholämie. A. der Fäzes: Inf. Fehlen der 
Gallenfarbstoffe grauer bis weißer, nicht 
braun od. gelbl. gefärbt. Kot; meist bei 
total. Gallengangsverschluß durch Tumor 
od. Stein; vgl. Pseudoacholic. 

Aehorion (άχώρ Schorf): Gattungsbegriff 
f. Haut- u. Haarpilzc bei Mensch u. Tier, 
die zur Unterklasse der Askomyzeten ge-
hören; vgl. Myzeten. 

Morphol. sehr unregelmäßiges Myzel 
(Abb. 4a) mit Auftreibungcn der oft zwei-
gabiigen Hyphenenden (Rentiergeweihform, 
Kandelaberform); häufig in Ketten angeord-
nete Arthrosporen. Erreg, d. Menschen- u. 
Ticrfavus. A. galllnae: Favuspilz d. Vögel, 
auch auf Menschen übertragbar. A. sehoen-
leini (Schoenlein 1839): Syn. Trichophyton 
schoenleinii Favuspilz; Erreg, d. Favus* 
(Erbgrind, Kopfgrind) d. Menschen (Kinder 
bis zur Pubertät, Befall d. behaarten Kopf-
haut u. gelegentl. d. Niigel). Kbertragg.: Kon-
taktinfektion (Kämme, Mützen, Kopfkissen). 

Nachw.: 1. Klin.: Vgl. Favus; Haare glanz-
los, grau bestäubt, nicht abgebrochen. 2. Mi-
kroskop. : Im Haar Pilzfäden, Sporen u. Luft-
blasen (Abb. 4b). 3. Kultur: Skutula, Haut-
schuppen und Haare, vgl. mykologische Unter-
suchungsmethoden. 4. Tiervers.: Mäuse u. 
Meerschweinchen meist negativ. 

A. qulnckeanum (Quincke 1886): Syn. 
Trichophyton quinckeanum; Erreg, d. Tler-
favus. Übertragg. auf d. Menschen (auch Er-
wachsene!) von Ratten u. Mäusen über Hunde 
u. Katzen (Kontaktinfektion). Nachw.: 1. 
Klin. mäuseart. Geruch d. Patienten, Befall d. 
Haut (entzündl- Ringe, spärlich Skutula), 
selten d. Kopfhaut. 2. Mikroskop, u. kulturell 
s. o. 3. Tiervers, meist posit. 

Aehrestische Anämie: s. u. Anämie C VII. 
Achromate (α priv., χρώμα Farbe): Objek-

tive aus 2 verschied. Glassorten, wodurch d. 
Chromat. Aberration* bis auf e. gewiss. Rest, 
das „sekundäre Spektrum", gemindert wird; 
heute ersetzt durch die vollkommeneren 
Apochromate*. 
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Acbromatin: s. u. Chromatin. 
Achromatopeie: Farbenblindheit*. 
Achromatosis: s. Pigmentodermien. 
Achromozyten (α priv., χρώμα Farbe: κύτος 

Zelle); Achromoretikulozyten (reticulum klein. 
Netz [Heilmeyer]): Schlecht anfärbbare Ery-
thro- bzw. Retikulozyten. Es bandelt sich um 
groOc hämoglobinarme Erythrozyten, d. nach 
etwa 12 std. Giemsafärbg. erkennb. werden. 

Achromycin (Porter u. Mitarb. 1953): Breit-
band*-Antibiotikum aus d. Strahlenpilz Strep-
tomyces albo-niger; i. Handel als Hostaeyclln, 
Tetracyn; ehem. Tetracyclin*; darstellbar aus 
Aureomycin* durch katalyt. Hydrierung u. 
Entfernung d. Chloratoms. Standardisierung 
in Gamma; Testkeim Sporenaufschwemmung 
v. Bac. cereus. 

Achroozytose: s. Mikulicz' Krkht. 
Achse, optische: s. Augenachse. 
Achselbogen: s. u. Langer. 
Achseldrüsenabszeß, -entzündung: Ab-

szeß bzw. Entzündg. der Schweißdrüsen 
(Hidradenitis* bzw. Abscessus sudoriparus) 
der Achselhöhle. 

Achselvenenthrombose (vena Blutader, 
θρόμβο? Klumpen, Pfropien, Gerinnung): 
Meist plötzl. innerhalb e. Tages auftret. 
Anschwellg. des Armes mit Schwere, Taub-
heitsgefühl, Schmerzon u, bläulicher Ver-
färbung. 

Achsenametropie: Fehlsichtigkeit, die 
durch abnorme axiale Länge (bzw. Kürze) 
des Augapfels verursacht wird; häufigste 
Urs. von Fehlsichtigkeit. Vgl. Ametropie. 

Achsendrehung: s. Stieldrehung. 
Achsenhyperopie: Form d. Hypermetr-

opic*, b. der die Bulbusachse zu kurz ist 
(ζ. B. Vererbung, Presbyopie*) u. somit 
parall.einfall.Strahlen hinter d. Retina ver-
einigt werden. 

Achsenmyopie: s. Myopie. 
Achsenzugzange: Geburtszange n. Tarnier*. 
Achsenzylinder (άξων, lat. axis Achse, κύ-

λινδρο? Walze): Syn. Axon, Neuraxon, er-
regungsleitender, zentral geleg. Teil d. Neurit. 
(Neurofibrillen) (Abb.), (1) Fibrilienscheide = 
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Neurilemma = Schwann* Scheide, (2) Schniir-
ring, (3) Markscheide (Myelin, v. Neurilemm 
abgeschieden), (4) Perifibrillarsubst., (5) Neu-
rofibrillen in Neuroplasma; vgl. Schmidt-
Lantermann. 

Achylie (α priv., χυλό? Saft), Achylia 
gastrica (Einhorn, 1892) (γαστήρ Magen): 
Magensaftmangel, eigtl. Fehlen d. gesamt. 
Sekretbildg. im Magen (Säure u. Fermente), 
klin. heute meist gebraucht f. Salzsäure-
mangel (Hypochlorhydrie). Vork.: chron. 

Gastritis, Magengeschwür u. -karzinom, 
perniziös. Anämie. 

Hlstamln-poe. u. -neg. (refraktire, absolute, 
komplette) A. wird unterschieden, Je nachdem 
ob d. Magenschleimhaut auf e. auDerordentl. 
stark wirksamen Histaminreiz (0,01 mg/kg 
subkut.) noch Salzsäure erzeugt od. nicht. Bei 
perniz. Anämie ist die A. c. obligat. Symptom. 
— Lange bestehende A. führt z. achiorhydri-
sehen ( = achylisch.) Anämie, aus der sich 
plötzl. e. perniz. Anämie entwickeln kann. 
A. pancreatlca (παν ganz, κρία? Fleisch): 
Fehlen d. Pankreassaftes, meist inf. Verlegg. 
d. Pankrcasausführungsgänge durch Tumor. 
Sympt. Durchfälle, mangelhafte Fett-, KH- u 
Eiweißverdauung. Diagnosis ex juvantibus 
(Pankreaspräparatc verabreichen!). Vgl. Stea-
rrhoe, Azotorrhoe. 

Achylische Chloranämie: Syn. essentielle 
hypochrome Anämie*. 

Acid . . . : s. Azid . . . 
Acida (Plur. v. acidum*): Säuren. 
Acidol-Pepsin: Betainchlorhydrat-Pepsin, 

festes Salzsäure-Pepsin-Präp. 
Acidophilus-Tabletten®: Tbl. aus unvergor. 

Milchzucker, fertiger Milchsäure sowie lebend. 
Bakt. der A.-Gruppe; sollen der Inf. Chloro-
mycetlnmedikat. bewirkt. Keimarmut des 
Darminhaltes nach Absetzen d. Behandig. 
entgegenwirken. 

Aciduni: Säure. A. acctlcum: Essigsäure*. 
A. aceticum dilutum: Verdünnte Essigsäure 
(29,7—30,e%ig). A. acetylosallcylicum: Aze-
tylsalizylsäure, ehem. Name des Aspirin*. A. 
agariclnlcum: Agarizinsäure; weißes Pulver; 
Antihidrotikum.A.arsenlcosum: Arsenig. Säure, 
Arsenik; weißes Pulver. A.benzolcum: Benzoe-
säure; weiße Plättchen od. Nadeln; Expektor. 
A. borieum: Borsäure; farblose Kristalle od. 
weißes Pulver; Antiseptikum. A. camphori-
cum: Kampfersäure; Antihidrotikum. A. car-
bolicum: Karbolsäure; s. Phenolum. A. car-
bonlcum: Kohlensäure*. A. cholalicum: Gal-
lensäure; weiße Kristalle; Cholagogum. A. 
ehromienm: Chromsäure; braunrote Kristalle; 
Kaustikum. A. cltrleum: Zitronensäure; farb-
lose Kristalle. A. diaethylbarblturieum: Chem. 
Name des Veronal*. A. formlcicnm: Ameisen-
säure; farblose Flüssigkeit. A. galllcnm: Gal-
lussäure ; farblose Nadeln; Adstringens. A. hy-
drochlorlcum: Salzsäure* (25% HCl). A. hy-
drochlorleuu dilutum: Verdünnte Salzsäure 
(12,5% HCl). A. lactleum: Milchsäure; farb-
lose Flüssigkeit; Kaustikum. A. Dltrleum: 
Salpetersäure*. A. nltrieum crudum: Rohe 
Salpetersäure. A. nltrieum fumans: Bauch. 
Salpetersäure; gelbe bis rotbraune Flüssigkeit. 
A. pbenylaetbylbarbituricum: Chem. Name d. 
Luminal*. A. phenylehinolincarbonieum: Ch. 
Name des Atophan*. Α. phosphoricum: Phos-
phorsäure*. A. salieylieum: Salizylsäure; weiße 
Kristalle; Antirheumatikum, Antipyretikum, 
Antiseptikum. A. sallcylosallcyllcum: Chem. 
Name d. Diplosal. A. sulfurlcum: Schwefel-
säure*, farblose Flüssigkeit. A. sulfurlcum 
erndum: Rohe Schwefelsäure; bräunliche 
Flüssigkeit. A. sulfurienni dilutum: Verdünnte 
Schwefelsäure; 16%ig; farblose Flüssigkeit. 
A. tannicum: Gerbsäure, Tannin; gelbliches 
Pulver; Adstringens. A. tartaricum: Wein-
säure; farblose Kristalle. A. trtchloraeetlcuni: 
Triehloressigsäure; farblose Kristalle; Kau-
stikum. 

Acinus (Beere): Läppchen, beerenförm. End-
stück seröser Drflsen. A. in d. Lunge: Alveolar-
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gang m. Alveolen bilden e. A.; andere bez. als 
Α. den Bronchulus (Bronchiolus) respiratorius 
mit seinen 2—3 Alveolargängen. 

Aeme (Ακμή Spitze): Höhepunkt im Ver-
lauf e. Krankh. , Phase des höchst. Fiebere. 

Aene: s. Akne. 
Aenltls: Form d. Tuberculosis papulonecro-

tica (bes. i. Gesicht) mit tiefen Effloreszenzen. 
Aeonltln(um): Alkaloid aus Aconitum na-

pellus (Eleenhutwurzel); schmerzlind. Mittel 
bei Neuralgien, bes. bei Trigeminusneuralgie. 
Vgl. Akonltinvergiftung. 

Acormus: s. Akormus. 
Acorus calamus: Kalmus, appetitanregend. 

Amarum, äußerlich als Einreibungsmittel auf 
Grund seiner aromat. Bestandteile. 

d'Aeosta (Josi, Mönch, 1539—1600)' 
Krankheit: Syn. Bergkrankheit*. 

AequlsH-us, - · , -um: Erworben. 
Acranil®: Dihydrochlorid des Chlormeth-

oxyacridyl-aminodiäthylaminopropanols; 
geg. Infektionen mit Lamblia intestinalis. 

Acraniug (κρανίον Schädel): 6. Akraniue. 
Acre- (άκρο; hoch, spitz): 8. a. Akro-. 
Aeroeephalosyndaktytia (Apert) (σύν- mit, 

zusammen; δάκτυλο; Finger, Zehe): s. Akro-
zephalosyndaktylie. 

Acroeephalos (κεφαλή Kopf): s. Akrozepha-
lus. 

Acrocyanosis (κυάνεο; blaufarbig): s. Akro-
zyanose. 

Acrodermatitis chronica atrophicans 
(Herxheimer) (δέρμα Hau t ; χρόνο; Zeit, 
Lauer; α priv., τροφή Nahrung): s. Derma-
titis chronica atrophicans. A. enteropathica 
(Danbolt u. Closs 1942): Krankheitsbild 
mit gleichzeitigem Auftreten von Hautver-
änderungen (Alopezie, vesikulo-pustulo-
bullöses Ekzem, Paronychien) u. gastro-
intestinalen Symptomen (ähnl. der Zöli-
akie*); meist bei Kindern; Urs. ungeklärt, 
vielleicht rezessive Erbkrankheit. DD.: 
Moniliasis, Epidermolysis bullosa, Sprue. 
A. suppurativa eonturaa (Hallopeau) (sup-
puro forteitern, continuue ununterbrochen): 
Eiterflechte; chron., schubw. Pustelbildung 
an Fingern od. Zehen m. straffer Atrophie d. 
befall. Haut , Verlust d. Nägel; langsam auf 
Hände bzw. Füße, selten andere Stellen d. 
Körpers, weitergreifend. Urs.: unbekannt. 

Aeroerythrosls (Ιρυβρό; rot): Chron. 
schmerzh. Rötung u. Schwellung v. Hän-
den u. Füßen; häufig Kälteschaden. 

Aeromlalls: z. Acromion gehörend. 
Acromion, -il, n (ώμο; Schulter): Schulter-

höhe, äuß. Ende der Spina scapulae. 
ACS: Abk. für Antiretikular-Cytotoxisches 

Serum; vgl. Bogomoletz. 
ACTH (Li u. Sayers): Abk. f. adreno-

eorticotropes Hormon, syn. Kortikotropin, 
Hormon d. HVL (von basophil. Zellen ge-
bildet), thermostabil. Eiweißkörper; stimu-
liert d. Nebennierenrinde* (bes. die Zona 
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fasciculata mit ihren Glukokortikoiden), 
dadurch komplexe Wirkg. auf KH-, Ei-
weiß- u. Fettstoffwechsel. 

Wirkung: Hyperglykämie, Hypokalzämie, 
Reststicketoffanetieg, vermehrte Harnsäure-
ausscheidung, initiale Kochsaizretention, Blut-
bild zeigt Anstieg v. Erys. u. Hb u. die sog. 
Kampfphase (s. u. Leukozytenverhalten), thy-
molymphat. Gewebsabbau; Hemmung der 
mesenchymalen, allergischen u. Immunitäts-
reaktionen (Gefahr d. Generalisierung e. In-
fektes 1). Hontraindlkatlonen: Lungen-Tbk., 
Ulzera d. Magendarmtraktes, Diabetes mell., 
Cushing, Foliomyelitis, chron. Nephritis, In-
fektionskrankh., Hypertension, Dekompensa-
tion, psychot. Zustände. Vgl. Depot-ACTH-
Test, Thorn' Test, kortikotropes· Hormon. 

Aetininm: Chem. Symbol Ac, Element Nr. 
89; zu d. seit. Erden* gehör.; At.-Gew. 227,05; 
radioaktives Element, entsteht durch Um-
wandlung aus d. Uranatom. 

Actinomyces (<4κτΙ; Strahl, μύκη; Pilz): 
Gattungsbegriff f. grampos., unbewegliche, 
anaerob wachsende Zweigfäden u. Stäbchen 
mit Zerfallssporen, s. Bakt.-Klassifizierung. 

Arten: A. acnes: s. Corynebacterium acnes. 
A. bovis (Harz 1877): Strahlenpilz, Akti-
nomyzeten; auf d. Mundschleimhaut von 
Bind u. Menech, Erreg, d. Rinderaktino-
mykose, seltener der merschl. Aktino-
mykose. A. Israeli: Wolff (Max, Chir., Berlin, 
•1844) u. Israel (James, Chir., Berlin, 
•1848) (1891); Strahlenpilz, Aktinomyzeten; 
dünne Fäden, bis zu 1 μ dick, echte Verzweig, 
u. Myzelbildg., teilw. korynebakt.artige Stäb-
chen u. sporenähnl. Granula (Fragmentations-
sporen, entstehen durch Zerfall vegetativer 
Fäden) (Abb. 1); im Granulationsgewebe und 
Fisteleiter Drusen (etwa stecknadelkopfgroße, 
gelbweißl. Körnchen, im Zentrum dichtes Filz-

1 2 
myzel, am Rande strahlenförmige Filzfäden 
mit kolbigen Anschwellungen, Sporen, Abb. %); 
normales Vork. Mundhöhle d. Menschen, häu-
figster Erreg, d. „endogenen Aktinomykose" 
d. Menschen. Übertrags·: „Autoinfektion", 
Voraussetzung geschädigte Schleimhaut und 
anaerobe Verhältnisse im Zwischengewebe 
(Begleitflora!). Kultor: Langsames, streng 
anaerobes Wachstum bei 37"; harte, festhaft. 
Kolonien, senken sich i. d. Nährboden ein, 
häufig Erd- od. Modergeruch. Serol.: KBR; pos. 
in etwa 70%, aber auchb. Gesunden (abortive, 
abgelauf. Infektionen?), stets Wa.R. u. KBR 
auf Tuberkulose ausführen! Spezif. Haut-
reaktion: 0,1 ccm Actinomyces-Antigen i. c., 
n. 1 —2 Tg. etwa markstiickgroOe Schwellung, 
Rötung, mit zentralem Infiltrat, evtl. Ein-
schmelzung (kann bei Gesunden pos. und 
Schwerkranken neg. ausfallen). Tiervers.: 
Apathogen. Nacbw.: Fisteleiter, Granulations-
gewebe, Sputum usw. a) mit Lupe nach Drusen 
fahnden; Mikroskop. Deckglaspräparat, un-
gefärbt in 10% Kalilauge, ferner Grampräp.; 
Ausstrichpräparate, evtl. histolog. Präparat; 
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b) Kulturen s. ο., ferner aerober Plattensatz 
wegen evtl. aerober Aktinomyzetenstämme, 
s. Nocardia; mindest. 14 Tg. bebrüten! 
A. madnrae: Nocardia madurae. A. murls-
rattt: Haemophilus moniliformis. 

Aetlnomyeln C (Brockmann, 1946): Anti-
biotikum aus Streptomyces chrysomallus. Er-
folge b. Lymphogranulomatose u. Tumoren 
(wachstumshemmend); Präparat.: Sanamy-
cin; s.a. Candlcidin. 

Aenmlnat-ns, -a, -nm: Spitz, gegipfelt. 
Aeustlens, nervös (άκούω höre): N. stato-

acustlcus. A.tumor: Kleinhirnbrückenwinkel· 
tumor*. 

Aeut-us, -a, -am (spitz, zugespitzt, heftig): 
Akut*. 

Aeyianid Azetyl-Dlgitoxin; kristallisier-
tes Reinglykosid aus Lanatosid A; b. Herz-
schwäche. 

Adactylus: β. Adaktylie. 
Adttqaan <R>: Artunspezif. Serumkonserve a. 

desantigenisiertem Rinderserum, für Blut-
ersatz u. Eiweißsubstitutionstherapie; An-
wendg. i. v. od. sbk. Vorteil: Keine Blut-
gruppenbestimmung, keine Transfusionszwi-
schenfälle, lange Haltbarkelt b. Zimmer-
temperatur. 

Adäquat (adaequare angleichen): Fassend, 
angemessen. A.e Reize (.T. Müller, 1826): Jedes 
Sinnesorgan spricht nur auf e. ihm ent-
sprechenden (= a.en) Reiz an, das Ohr ζ. B. 
nur auf longitudinals Luftwellen usw. 

Adaktylie: (α priv.; δάκτυλο$ Finger): 
MiÜbildung mit Fehlen der Finger oder 
Zehen (Abb. 1; Abb. 2 = normaler Arm). 

•) (nach Opitz und de Rudder) 2 

Adaman(in-us, -a, -nm (άδάμας Stahl): 
Stahlhart. 

Adamantinom: Derbe od. zystische Ge-
schwulst innerh. d. Kiefer (Auftreibg. u. 
Druckatrophie d. Knochens!), wahrsch. v. 
Überresten des Schmelzepithels (Namel) d. 
Zähne ausgehend. Durch hyaline u. schleim. 
Entartung kommt es häufig zu Zysten-
bildung. Gutartig, aber Neigung z. Rezid. 

Adamantoblasten (άδάμα; Stahl, B M O T O S u. 
βλάστη Keim): Schmelzbildner; Zellen, die .im 
Bereich d. Zahnkrone d. Schmelz bilden. Syn. 
Ameloblasten, Oanoblasten. 

Adamklewici' Nachweis auf Proteine: Zur 
Untersuchungsflüssigkeit wird e. Mischung aus 
1 Vol. Schwefelsäure u. 2 Vol. Eisessig zuge-
setzt u. dann erhitzt; pos. b. Rotviolettfärbg. 
(Gehalt an Tryptophan). 

Adams (Rob., Arzt, Dublin, 1791—1875) 
-Stobeg (William, Arzt, Dublin, 1804—78)* 
Symptomenkomplex: Bradykardie, Schwin-
del- u. Ohnmachtsanfälle inf. Gehirnanämie, 
epileptiforme Krämpfe. Urs.: Überleitungs-
störg. d. Herzens, näml. Ventiikelautomatie 
= totaler Herzblock inf. e. gummös, od. 
myokardit. Herdes um His' Bündel; ge-
legentl. auch b. akut. Infektionskrankh. 
Vgl. Herzblock. 

Adamsapfel: a. Pomum Adami. 

Addison 

Adaptation (adaptare anpassen): Anpas-
sungsvermögen von Organen. A. d. Auges: 
Anpassung an verschied. Helligkeitsgrade 
durch d. Lichtsinn. 

Träger d. Leistung des Lichteinns in d. Netz-
haut sind d. Stäbchen (Sehen in d. Dämmerg.) 
u. d. Zapfen (Tagessehen); s. a. Retina. Beim 
Stäbchensehen wird d. Stäbchensehstoff = 
Sehpurpur = Rhodopsin* verändert; b. Zap-
fensehen sind es 3 Zapfensehstoffe, die in der 
Einzelwirkung d. bunten Farben, in d. Ge-
samtwirkung d. Zapfenerregung „Weiß" als 
Empfindung veranlassen. Vgl. Duplizitäts-
theorie. A.skurve: Entsteht durch Ermittig. 
der Reizschwelle, d. h. des Mindestquantums 
an Lichtstrahlung, das e. Lichtempfindung auf 
d. Netzhaut gibt; fortlauf. Messung für jeden 
A.szustand u. Eintragung in ein Schema. 

Adaptationssyndrom: s. Anpassungssyn-
drom. 

Adaption: Ermüdung, insbes. von Fremd-
reflexen. 

Adaptometer: App. zur zeitl. Bestimmung 
d. Dunkeladaptation u. Messung d. geringsten 
Lichtempfindlichkeit; bei Hemeralopie*. 

Adde: Füge hinzu (Rez.). 
Addis* Test: Einfache Kontrolle d. Nieren-

funktion; vgl. Nierenfunktionsprüfung. — 
12 Std. Trockenkost; nächtl. Urin (v. 20.00 
bis 8.00) wird untersucht auf Erythroz. (nor-
mal 1 Mill.), Leukoz. (normal ~ 1 Mill.), Zy-
linder. ( ~ 10000) u. EW ( ~ 40 mg). Bei ent-
zündl. Affektion bedeutend erhöht. Vgl. 
Becher' Zahl. 

Addison (Thomas, Arzt, Engl., 1793 bis 
I860)' Krankheit (1855): Bronzehautkrank-
heit; endokrine Erkrankung, beruht auf 
Insuffizienz beider Nebennieren (NN), bes. 
d. NN.rinden (NNR). 

Urs.: 1. Zerstörung von Mark u. Rinde 
durch chron. verkäsende Konglomerattuberk. 
beider NN., meist in Kombination mit ander. 
Organtuberkulosen. 2. Syphilit. Verändergn., 
gummöse od. sklerosierende (Schrumpf-)NN. 
3. Einfache Atrophie inf. Infektion, Embolie, 
Thrombose, Blutungen. 4. Zerstörung, durch 
maligne Neoplasmen. 5. Leukäm. Infiltrate. 
6. Amyloidose. 7. Trauma (stumpfe Bauch-
traumen). 8. Funktionsstörung, d. HVL* od. 
d. NNR*. Sympt.: 1. Adynamic (Frfihsympt.), 
mehr od. wenig, große Muskelschwäche, leichte 
Ermüdbarkeit b. kleinem myokardgeschädlgt. 
Herzen, Kälteempfindlichkeit, Gewichtsab-
nahme ; Folge e. Störung i. Muskelstoffwechsel 
(Verminderung d. Glykogen-, Phosphagen- u. 
Kreatininphosphorsäuregehaltes), dessen Re-
gulierung e. Hauptfunkt, d. Nebennieren dar-
stellt. Dazu psych. Adynamie: Apathie, Ge-
dächtnisschwäche, Gedankenträgh. 2. Branne 
Pigmentierung = Melasma suprarenale (Mela-
nin [nicht hämatogen 1] im Stratum germinat.) 
a) an den normalerw. pigment. Hautstellen, 
b) an belicht. Körperpartien. 3. Stoffwechsel-
stdruDgen: Vermehrg. d. Kallumgehaltes, Ver-
minderg. d. Na-Gehaltes im Blut, Hypogly-
kämie b. herabges. Insulintoleranz. 4. Hypo-
tonie, Kollapsneigung, bes. b. „A.-Krise". 
5. BlnthlMverindernng.: Sekund. Anämie, 
Lymphozytose u. Eosinophilie (mangelnde 
Leukozytenregulat. durch Ausfall d. NNR1). 
6. Gastrointestinal· Störungen: Erbrechen, 
Koliken, Singultus. 7. Störungen d. Keim-



Addisonismus 

drOsenfnnktioDen: Spätmenarche, Frigidität, 
Impotenz. 8. Verminderg. d. 1 V-Ketosteroid-
ausschüttung, posit. Kepler' Test, neg. Thorn' 
Test. — Bei d. akut. Verlaufsform (durch 
seltene Blutg., Embolien, Thrombosen, In-
farzierungen) kommt es nicht zu d. sonst 
typisch. Pigmentierte. Akute Nebennieren-
ineuffizienz s. u. Nebennierenapoplexie. 

Addisonismus: Larvierte, leicht. Form d. 
Nebennierenrindcninsuffizienz, gutart., be-
ruht i. Gegensatz z. Addison' Krankh. nicht 
auf organ. Erkrankg. d. Nebennieren, eond. 
stellt e. mehr konstitut. od. nur funkt. 
Störung d. Nebennierenrinde dar. 

Einteilg.: 1. Primärer Α.: Konstitutionell be-
dingt. A. 2. Seknndirer Α.: Α. nach Infekten 
Unfällen usw. — Objekt. Svnipt.: Pulsverlang-
samung, schwacher, kleiner Puls, verstärkte 
Plgmentlerg. v. Warzenhof, Linen alba, be-
licht. Hautpart ien usw., erniedrigt. Blutdruck, 
niedrig. Blutzucker, Ausbleiben d. Periode, 
Neigung z. Untertemperaturen. 

Additive Wirkung: Gegenseitige Verstär-
kung der Wirkung zweier Arzneimittel im 
Sinne einer einfachen, algebraischen Summa-
tion; vgl. dagegen potenzierte Wirkung. 

Addnktion (adducere heranführen, heran-
ziehen): Heranführung e. Gliedes nach d. 
Mittellinie d. Körpers hin (od. bei d. Hand 
an d. Mittelfinger). A.sfraktur d. Knöchels: 
s. Knöchelbruch. A.8kontraktnr: Kontrak-
tur in Adduktionsstellung. 

Addnkteren: Heranführende Muskeln. A.-
kanal: Spalte zw. d. Adduktoren des Schenkels 
fü r Blutgefäße. 

Adduktorenlähmung: Lähmg. d. Glottis-
schließer (Muse, cricoarytaenoideus latera-
lis, arytaenoideus obliquus et transversus); 
ist sie total (Lähmg. aller drei Adduktor.), 
so steht d. Glottis durch Wirkung d. Anta-
gonist. weit offen (Inspirationsstellg.). 
Folge: unbehinderte Atmung m. Stimm-
losigkeit. Vgl. Postikus- und Bekurrens-
lähmg. 

Addnktorenrefle\: Bei Schlag gegen den 
Condylus tibialis femor. erfolgt Adduktlon des 
Oberschenkels. Gekreuzter Α.: Bei Hyperre-
flexie reagiert d. kranke Bein schon, wenn man 
den A. am gesunden auslöst. 

Addnktorenseblitz: Lücke in d. Ansatzsehne 
di M. add. magn. am distalen Ende d. Adduk-
torenkanals (Hiatus) für d. Durchtrit t d. A. 
u. V. femor. 

Adelmann (Georg Franz Blasius, Chir., Dor-
pat, 1811—1888)' Methode: Extreme Gelenk-
beugung z. Stillung art. Blutungen. A.' Ope-
ration: Wegnahme auch d. Mittelhandköpf-
chens b. Exartlkulation e. Fingers i. Metakar-
pophalangealgelenk; mehr aus koemet. Indik., 
b. Handarbeitern nicht angebracht. 
Adelphan®: 1 Tal L A . — 0,1 g Serpasil* + 
10 mg Nepreeol*; gegen Hypertonie. 

Adenie: Hyperplasie d. lymphat. Appa-
rates, verbunden mit Leukämie. 

Adenin: β-Aminopurin, Purinderivat, s. 
Nukleoproteide. 

Adenitis (ά6ήν Drüse): Drüsenentzündg.; 
richtig. Lymphknotenentzdg. 

10 Adenosarkom 

Adenohypophysc: Der vordere, drüsige Lap-
pen der Hypophyse*. 

Adenoid (-είδη; ähnlich): Drüsen ähnlich, 
auch lymphoid, lymphknotenähnl. A.er 
Habitus: Behinderg. d. Nasenatmung durch 
a.e Wucherungen (a.e Vegetationen), bes. d. 
Rachenmandel. 

Dadurch Atmen mit offen. Munde, schläfrig, 
u. blöd. Aussehen, schnarch. Atmung; Sprache 
wie b. zugehalt. Nase (Rhinolalia clausa),hoch-
gewölbter, vorn spitz zulauf. Gaumen, vor-
springende, nicht- auf d. Unterkiefer passende 
Zähne, oft auch Blässe (Facies adenoidea) ; An-
ämie, Kopfschmerz, Konzentrationsschwäche, 
Schwerhörigkeit, Asthma, Enuresis, Pavor 
nocturnus u. a. Nach C'zerny handelt es sich 
b. dem a. Hab. um e. Manifestation d. exsud. 
Diathesc*. 

Adenoldal-Pharyngeal-fonjunctlval-Ylren: 
Abk. APC-Viren; Viren, die vornehml. die 
Schleimhäute der Mund- u. Bachenhöhle u. die 
des Auges befallen. 

Adenokankrold: Adenokarzinom d. Korpus 
uteri mit Plattencpithelinseln inf. polyvalenter 
Differenzierungspotenz d. Epithels. 

Adenokarzinom: s. u. Karzinom. 
Adenokystom: s. Zystadenom. 
Adenolymphom: Syn. Cystadenoma lym-

phomatosum, Warthin' Tumor; Speichel-
drüsentumor, bestehend aus lymphatischem, 
von Zylinderepithel umgebenem Gewebe. 

Adenom(a): Epithelioma adenomatös., 
v. Drüsenepithel ausgeh., gutart. Ge-
schwulst* (Ektoblasttumor), ahmt mehr 
od. weniger d. normal. Drüsenbau nach; 
tubulöser (röhren-) od. alveolärer (folliku-
lärer, bläschenförmiger) Bau. 

Auftreten im Innern d. Organe als kugelige, 
knotige, meist abgekapselte umschrieb. Ge-
wächse. Durch Retention v. Sekret entsteh. 
Zystadenome*. York.: Mamma, Magendarm-
kanal, Uterus, Niere, Leber, Pankreas, Ova-
rien, Hoden, Lungen, Haut, Schleim- und 
Speicheldrüsen d. Schleimhäute, Schilddrüse 
u. Nabelschnur. Einteilung: Heines Α., Fibro-
adenom*, Myxadenom*, Zystadenom*. — 
Krebsige Entartg. kommt vor, ebenso Ent-
stehg. v. Adenosarkomen*. Vgl. Karzinom, 
Onkozytom. A. sebaceum (sebum Talg): s. 
Pringle' Krankheit. 

Adenomatosis d. Prostata: s. Prostata-
adenom. 

Adenomyoepitheiiom: Speicheldrüsenge-
schwulst; Mischtumor aus epithelialen Zy-
linderzellen und Myoepithelien. 

Adenomyom: Umschrieb. Muskelgeschw. 
(d. Uterus), die außer Muskel- u. Binde-
gewebe auch Drüsengew. enthält, nicht z. 
verwechs. mit Adenomyosis. 

Adenomyomatosis d. Prostata: s. Pro-
stataadenom. 

Adenomyosis = Endometriose*. 
Adenosarkom (σάρξ Fleisch): Adenom*, 

dessen zellreich. Stroma ähnlich wie e. 
Spindelzellsarkom gebaut ist. Embryonales 
A. der Niere: s. Wilms' Tumor. 



Adenosin 11 

Adenosln: Adeninribose, Nukleosid aus Hefe-
nukleinsäuren. Das A. d. Muskels enthält an 
Stelle d. Ribose die Desoxyribose. A. wirkt 
pcriph. gefäßerweiternd u. allg. vagotrop; Er-
folge b. Migräne, koronar, u. periph. Durch-
blutungsstörgg.; s. a. Nukleo proteide. 

Adenosinphosphorsiuren: Syn. Adenyl-
säuren. 1. Adenosinphosphorsiure, Adenosin-
monophosphorsäure = AMP, Adenylsäure. 
2. Adenosindlphosphorsiure --- ADP, Adenyl-
phosphorsäure. 3. Adenosintriphospliorsiure 
— ATP, Adenyldiphosphorsäure, auch Adenyl-
pyrophosphorsäure genannt; wirkt als 
Kofcrment encrgieliefernder Stoffwechsel-
reaktionen (Koferment d. Phosphorylase*), 
indem ATP z. Phosphorylierung* v. Stoffwech-
seI*-Intermediärprodukten Phosphorsäure ab-
gibt u. in d. energieärmere ADP übergeht 
(s. a. Kohlehydratstoffwechsel u. Phospha-
gene). Daneben spaltet d. Adenosintriphos-
phorsäure auch 2-Phosphorsäureester ab und 
geht dabei in Adenylsäure ( = AMP) über, e. 
chemisch. Prozeß, der neben anderen die b. d. 
Muskelkontrakt, erfordert. Energie liefert. 

Adenotom: Ringmesser z. Entf. adenoider 
Wucherungen d. Nasen-Rachenraumca; A. 
nach Beckmann (Abb. a) od. n. Gottstein. 

Adenotomie (τέμνω schneide): Entferng. 

d. adenoid.* Wucherung (Abb.). Vgl. Ton-
sillotomie. 

Adenotrop (τρέττω wende hin, τρόπο; Rich-
tung auf etwas): Auf Drüsen wirkend, ζ. B. 
adenotr. Hormone. Vgl. Viren. 

Adenylskuredesaminase: Ferment, das z. d. 
Purindesaminasen* gehört; überfahrt durch 
hydrolyt. NHa-Abspaltung Muskel-Adenyl-
säure in Inosinsäure. Hefe-Adenylsäure wird 
nicht angegriffen. 

Adeps: Fett. A. benzoatus: A. suillus mit 
2% Benzol. A. lanae anhydrlrus: Lanolinum 
anhydricum, Wollfett, Salbengrundlage. Das 
im Handel befindl. Lanolin besteht aus 13 T. 
Wollfett, 4 T. Wasser u. 3 T. flüss. Paraffin. 
A. suillus: Axungia porci, Schweinefett, Sal-
bengrundlage. 

Ader: Vene. 
Adertlgur: Art der entoptischen* Wahrneh-

mung. 
Aderhaut: Chorioides*. 

AderlaB: Künst l . Eröffnung ein. Arm-
vene z. Blutentnahme, entw. durch Venen-
punktion od. Venenschnitt = Venaesectio*. 
Indika t . : (drohende) Urämie, Eklampsie, 
beginn. Lungenödem, Pneumonie (nur b. 
Stauung im kleinen Kreislauf!), arterio-
sklerot. Hochdruck. 

Adiponecrosis subcutanea neonatorum 

Adermin: s. Vitamin B,. 
Adernegel: s. Schistosoma. 
ADH-Methode: s. Alkoholbestimmung. 
Adhirent (adhaerire anhaften): Verwachsen, 

angewachsen; s. Adhäsion. 
Adhäsion: 1. s t rangförm. od. f lächenh. 

Verwachsung bzw. Verklebg. ζ. B. v. bauch-
fellüberzogen. Eingeweiden (Netz, Därme 
usw.) untereinander, mit d. Beckenwand 
usw.; nach Operationen od. nach Entzdg. 
(Appendizitis, Cholezystitis, Magengeschw., 
Salpingitis usw.); f üh r t in e twa 1 % d. Fälle 
zu e. Adhäsioneilens (Bridenileus). 

Inf. des Endothel Verlustes (z.B. nach Tupfen, 
Schneiden, Nähen b.Operationen od. Im Verlauf 
v. Entzündgn.) kommt es z. Fibrinexsudation, 
dadurch i . Verklebg. u. endlich z. Verwachsg. 
durch Organisation v. Bindegewebe mit Ge-
fäßen. — Die häufig. A.eu d. PleurahUtter 
entstehen im Verlauf . d. Brustfellentzündg. 
durch bindegew, Organisation e. länger besteh. 
Exsudates. Breite schwielige A.en werden als 
Schwarten* bezeichnet. — 2. (phys.): Wider-
stand zweier einander berührend. Körper geg. 
ihre Trennung. 

Adherenee-Dbappearenee-Fhenomenon 
(engl. Haft- und Schwundph&nomen): s. 
Schwund-Test. 

Adiadochokinese (Babinski) (α priv. , 
διάδοχο; aufeinanderfolgend, κίνησι; Be-
wegung): Bradydiadochokinese; Unfähig-
keit, antagonist . Bewegungen, ζ. B. Pro-
nat ion u . Supination, Beugung u. Strek-
kung d. Finger, schnell abwechselnd auszu-
führen. Vork. : ζ. B. b. Kleinhirnerkrankgn. 
u. multipl. Sklerose. Vgl. zerebellare* 
Symptome. 

Adle (William, engl. Neurol., 1886—1935)' 
Syndrom (1932) (schon 1926 von Weill u. 
Reys beschrieben): Syn. Weill-Reys-Adie' 
Syndrom; kombiniertes Auftreten einer 
meist nur einseitigen Pupillenerweiterung 
(vgl. Pupillotonie) und einer Areflexie der 
Beine (vgl. Pseudotabes); gutar t iger Ver-
lauf. 

Pathogenese u. Ätiologie ungeklärt; wahr-
scheinl. herdförmige Störung im Bereich d. 
Hirnstamms bzw. d. Zwischenhirns mit Erfas-
sung d. Okulomotorius-Kerngebietes. Auftre-
ten nach Infektionskrankheiten, chron. Intoxi-
kationen, Stoffwechselkrankhelten u. Schädel-
traumen; bisweilen familiär. 

Adlpoeire (fr.) (cera Wachs): Leichenwachs, 
Fettwachs, Saponifikation; entsteht bei Lei-
chen nach langem Liegen im Wasser od. in 
Gräbern m. feuchtem Erdboden (Lehm) inf. 
Spaltung des Neutralfetts d. Unterhautfett-
gewebes in Glyzerin u. Fettsäure. Der Zerfall 
des Körpers wird dadurch lange aufgehalten, 
nach Jahrzehnten, sogar nach Jahrhunderten 
sind noch etwaige Gewaltspuren (StichVer-
letzungen, Strangmarken) zu erkennen. 

Adiponecrosis subcutanea neonatorum (νε-
κρό; tot, abgestorben; sub unter; cutis Haut ; 
neonatus neugeboren): Auf Keimschädigung 
beruhendes Krankheitebild; Bildung kleiner, 
später einschmelzender Knötchen im sub-
kutanen Fettgewebe, bes. an den Streckseiten 
der Extremitäten. Meist gutartig. 



Ad ipo s -u s , - a , - u m 

Adlpos-ns, -a, -um: Fettreich, verfettet. 

Adipoeitas: Fet t le ibigkei t* . A . cordis = 
Fe t therz . A . dolorosa = Dercum' K r a n k -
heit . A . hepatis = Fet t leber . A . hypogeni-
talis = Dystrophia* adiposogenitalis. 

Adiposogigantismus (adeps F e t t , yiyots 
B i e s e ) : Prognost . gutart ig. Zustandsbild b . 
Kindern i . (Prae- )Pubertätsa l ter : Körper-
größe u. Gewicht überdurchschnitt l . , nor-
male Genitalentwicklg. , Blutdruckerhöhg. 
— Bedingt durch vorübergeh. hormonelle 
Störung i . Reifungsalter. Oft m . Dystrophia 
adiposogenitalis verwechselt. 

Adipozelc (adeps F e t t , κήλη B r u c h ) : 
B r u c h , der nur Fettgewebe enthält . 

Adlpsie (α priv., δίψα Durst): Durstloslgkeit. 
Aditus: Zugang, Eingang. 
Adlnretln (Böttger, 1935): Diuresehemmen-

des Hormon des H H L . ; s. Hypophyse. 
Adjuring (plur. Adjuvantla): Unterstützen-

des Mittel, a) Bez., b) bei d. Immunisierung 
zur Verstärkung d. Antikörperbildung (am ge-
bräuchlichsten Aluminiumhydroxyd), vgl. 
Schutzimpfung. 

Aller (Alfred, Psych., Wien, 1870—1937)' 
Theorie: s. Individualpsychologie. 

Ad libltnm: Rez.; nach Belieben. 
Admlnlculnm (Stütze von ad bei und manua 

Hand gebildet): 8ehnenverstärkung bzw. "Ver-
breiterung, ζ. B . der äuB. Augenmuskeln u. der 
Linea alba an d. Symphyse. 

Adnektomie : Operative Entfernung der 
Adnexe* . 

Adnexe (richtiger Annexe v. annectere an-
knüpfen): Anhänge, insbes. die d. Uterus: 
Tube u. Ovar. 

Adnexi t is : Adnexentzündg., „Unterleibs-
entzündung" , Entzündung d. Gebärmutter-
anhänge ( = Adnexe) , also d. Eileiter (s. 
Salpingitis) u . Eierstöcke (s. Oophoritis). 

Adnextnberknlose: s. Genital tbk. 

Adnextumor ( tumgre geschwollen sein): 
Bezeichng. für e. entzündl. od. echte Ge-
schwulst d. Ei lei ters od. d. Eierstocke od. 
beider gemeinsam (s. Hydro- , Pyosalpinx, 
Oophoritis, Ovarialtumor). 

Adoleszentenknitiose (adolescens d. Auf-
wachsende, d. J u n g f r a u ; κυφωσις K r ü m -
mung, B u c k e l ) : s. Scheuermann' K r k h t . 

Adoleszentenstruma (von strufre auf-
schichten) : Harmlose Pubertäts truma jun-
ger Mädchen. 

Adoltaetorins (ad dabei, olfac£re riechen): 
Zum Riechlappen gehörend. 

Adonidln: Glykosidgemisch aus Adonis* 
vernalis, wirkt digitoxinähnl. 

Adonlgen (fi): Adonis* vernalis-Bereitung; 
Kardiakum. 

Adonig vernalis: Adoniskraut, -röschen; ent-
hält die Glykoside Adonidosid u. Adorlverno-
sid; kombin. digitalisähnl. kardiale, sedat. u. 
diuret. Wirkung. 

ADP: s. u. Adenosinphosphorsäuren. 

12 A d r e n a l s y s t e m 

Adrenalektomle: Epinephrektomie; ope-
r a t . Ent ferng . d. Nebennierengewebes. Aus-
geführt b . schwerem Hochdruck, meist in 
Verbindg. m . thorako-lumbaler Sympath-
ektomie. 

Ergebnis b. einseitig. A. besser als b. Sym-
pathektomie allein. Bei Entferng. v. 9 0 % d. 
NN.-Gewebes in manch. Fällen Normalisierg. 
d. Blutdruckes u. Minderung d. zerebralen 
GefäBwiderstandes. 

Adrenalin (ad bei , ren, pl. renes Nieren): 
S y n . Epinephrin, Epirenan, Suprarenin; e. 
Pressoramin, Hormon d. Nebennieren-
marks aus d. Nebenniere* . 

Von Takamine n. Aldrich 1901 in kristall. 
Form dargestellt (gaben d. Bruttoformel an); 
Konstitutionsaufklärg. durch Fürth u. Abel; 
Synthese 1904 (Stolz); erstes synthetisiertes 
Hormon. 

OH 

iYH 
\ y 
CH(OH) · CH, · NH(CHj), 

Brenzkatechinmethylaminoäthanol. 
Wirkung: I . Erregungsmittel d. sympath. 

Systems: Blutdrucksteigerg., Tachykardie, 
Verstärkg. d. Herzsystole, Lösg. d.- Bronchial-
krampfes, Verminderg. d. Lungensekretion, 
Erschlaffg. d. Darmmuskulatur, Hemmung d. 
Schweißsekretion (Erregg. d. parasympath. 
Systems! Ausnahme!), Pupillen- u. Lidspalten· 
erweiterg., Hyperglykämie, Giykosurie, Poly-
urie, Leukozytose. Vgl. Kortikosteron, Neben-
niere u. Umkehreffekt. I I . Antagonist d. In-
sulins: Bereitstellg. v. Zucker aus d. Leber-
glykogen. I I I . Regelung d. Durchblutg. ar-
beitend. Organe entspr. ihrer Arbeitsleistg. 

Adrenalin|ausschüttung: Erhöhter Adre-
nalinblutspiegel; ζ. B . b . emotionell. E r -
regung, Muskeltätigkeit , Oz-Mangel od. im 
Prämenstruum usw. Ausschüttung aus A.-
depots im NN-Mark. A.glykosnrie (γλι/κύϊ 
süß, ο ίρον H a r n ) : D. auf Adrenal ininjekt . 
inf. Mobilisierg. d. Glykogendepots einsetz. 
Zuckerausscheidung i. Harn (Adrenalin-
„ D i a b e t e s " ) ; s. a . Giykosurie. 

Adrenalinloxydase: Kupferhalt. Ferment, 
oxydiert Adrenalin über chinoide Substanzen 
zu dunkl. Pigment; s. a. Adrenochrom. A.-
probe (Frey) : Subkut. Injektion v. »/2 —l mg A. 
z. Herbeiführung e. Milzkontraktion u. Aus-
schwemmung des in d. Milz aufgespeich. Blut-
u. Zellmaterials. Folge: Bei Kormalen deutlich. 
Anstieg d. gesamt. Leukozytenzahl u. ein re-
lativer d. Lymphozytenwerte; fern. Blutdruck-
u. Blutzuckeranstieg. Bei Untergang v. Milz-
gewebe (Fibroadenie, Tbk.) fehlt d. Lympho-
zytose od. sie ist sehr gering; b. Leukämie er-
folgt Ausschwemmung patholog. Zellen. 

Adrenalon: Stryphnon*. 
Adrenalotrop, adrenotrop (τρέπω hinwen-

den, darauf richten): D. (adrenalinerzeugende) 
Nebennierenmark beeinflussend. 

Adrenalsystem: Entwicklungsgeschichtl. Be-
zeichng. für d. Marksubstanz vieler Tiere (bes. 
d. Fische), aus deren Verschmelzg. m. der 
Rindensubstanz (dem Interrenalsystem) beim 
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Menschen d. Nebennieren entstehen. Von bei-
den Systemen kommen b. Menschen noch ver-
sprengte Teile vor. Da die Marksubstanz 
histochem. durch ihre Aff in i tä t zu Chrom-
salien gekennzeichnet ist, spricht man bei den 
b. Menschen vorkommend. Anteilen des A. 
auch v. sog. ehromattlnen* Gewebt (System), 
vgl. Paraganglien. 

Adrenarche (όρχή Anfang) « Albright, 1946): 
Zeit v. 8. Lebensjahre bis z. Menarche b. weibi, 
Individuum. Zeit d. Zunahme d. wachsenden 
Follikel, die bis 5 mm GröBe erreichen; da-
durch vermehrt Östrogenes Hormon i. Harn . 
I m gleich. Lebensabschnitt ausgesproch. Dif-
ferenzierg. d. UNK, u. vermehrte 17-Ketoste-
roidausscheidg. 

Adrenergisrh (?pyov Tat , Tät igkei t) : An-
sprechbarkeit des Nervensystems auf Adrena-
lin, deckt sich meist mit sympathisch. Vgl. 
cholinergisch. 

Adrenochrom:Chinoidcs Oxydat ionsprodukt 
d. Adrenalins; bewirkt e. s tarke Oxydations-
steigerung in d. Geweben; s. a. Adrenaiin-
oxydase. 

Adrenogenitales Syndrom: Syn. Inter-
renalismus, N-Hyperkortiziemus, Hyper-
suprarenalismus; Überprodukt, v. Neben-
nierenrindenhormonen in d. Zone X, bes. 
d. androgenen (s. Nebenniere) b. Tumoren 
od. Hyperplasien d. NNR. Sehr ähnlich d. 
Cushing' Syndrom, zu d. es Übergänge gibt. 

Bei Hindern: Puber tas praecox, b. Mädchen 
auch Pseudohermaphrodit ismus; b. Frauen 
Heterosexuali tät : Vermännlichung (Virilis-
mus) m. Hypertrichose, St immbruch, Atro-
phie d i r Ovarien, Bückbildung d i r sek. 
Geschlechtsmerkmale m i t Klitorisvergröße-
rung (DD. gegen M. Cushing). Hb-Abfall , 
Akne. Selten b. Männern: Rückbildung d. sek. 
Geschlechtsmerkmale (Feminisierung); bei 
Säuglingen oft addisonartige, lebensgefährl. 
Insuffizienz d. Elektrolytregulation („inter-
renale Intoxikat ion") . Urin: Glykosurie, ver-
mehrt . Ausscheidung androgener Hormone 
(17-Ketosteroide*) b. Frauen, östrogener Hor-
mone b. Männern. 

Adrenokortikotropes Hormon: ACTH, s. d. 
Adrenosteron: Nebennierenrindenhormon ; 

s. Nebenniere*. 
Adrenotrop: s. Adrenalotrop. 
Adrenoxyl®: Monosemikarbazon des Adre-

nochroms, eines Oxydationsproduktes des 
Adrenalins; Hämostypt ikum ohne unliebsame 
Kreislaufnebenwirkung; ferner b. adynami-
schen Zuständen. 

Adsorption (ad heran, sorbgre in sich ziehen) : 
1. (Physikalisch-chemisch): Anreicherung von 
Gasen od. gelösten Stoffen an d . Oberfläche 
fester Körper bzw. d. Lösungsmittels (gewöhn-
lich in einmolekularer Oberflächenschicht), 
vgl. Absorption. D. Menge d. adsorbierten 
Substanz hängt ab vom Druck (b. Gasen) bzw. 
von d. Konzentration (b. Lösungen); die A. 
s t rebt e. Gleichgewicht zu, bei dem die Ge-
schwindigkeit d. Rückdiffusion in d. Lösung 
gleich ist der Geschwindigkeit der A. Bes. 
oberflächenaktiv sind fein verteilte Kohle, 
Kieselgur, Kaolin. 2. (Biochemisch): Aktivie-
rung von Fermenten* durch oberflächenaktive 
Stoffe, welche Ferment u. Substrat binden u. 
dadurch näher aneinanderbringen, syn. kom-
plexe A. 3. (Serologisch): Spezif. Absät t igung 
(Abblndung) e. Antikörpers durch das homo-
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löge korpuskuläre Antigen*, vgl. Blutgruppen-
best immung u. Castellani' Agglutinin-Absät-
tigung. 

Adetringene: Zusammenziehendes Mit tel : 
Gerbsäuren, Metallsalze, Phenole, die mi t d. 
albuminoiden Bestandteilen d . Zellen u. Zell-
sekrete unlösl. Kolloidverbindungen bilden. 

Adult-us, -a, - um: Erwachsen. 
A4 usum proprium: Zu eigenem Gebrauch. 
Adventitia (tunica) (dazukommend) : Binde-

gewebsscheide d. Blu tgefäße; dr i t t e (äußere) 
Gefäßwand, f ü h r t die d. Gefäß ernähr. Gefäße. 
Vgl. Arteria. A.-Zellen: Makrophagen*, vgl. 
Perizyten. 

Ad.vnamie (α priv., δύναμη Kraft): Kraft-
losigkeit, bes. bei Addison' Krankheit ge-
bräuchl. Ausdruck. 

A.E.: Abk. f. Ant i toxin*-£inhei t . 
Agdes (άηδή; unangenehm, lästig): Gat-

tungsname f. Wald- u . Wiesenmücken, s. 
Mücken. 

AEE: Apoerythein ' -Einhei t . 
A E : Angström*-Einheit , 1 A E = 10-» cm. 

Wird als Maßeinheit f . Lichtwellcnlängen be-
nutz t . 

Α-Enzephalitis: Enzephalitis epidemica 
(v. Economo), s. Enzephalitis. 

Aerogenes-Bakterien: s. Aerobacter . 
Aerosporin: s. Polymyxine. 
Ägophonie (Laennec) (αίξ Ziege, φωνή 

St imme): Meckerstimme, F o r m der Broncho-
phonie, bes. an der Grenze pieuritischer Er-
güsse hörbar. 
. Ägyptische Augenkrankhei t : s. Trachom. 

Ä. Chlorose: s. Ankylostomiasis. Α. Häma-
turie: s. Schistosomiasis urogenitalis. Ä. 
Splenomegalie: s. Schistosomiasis intestinalis. 

Xhnlichkeitsldiagnose: s. Zwillinge. Ä.gnt-
aehten: s. Vaterschaftsnachweis. 

-Snile (αίμα Blut) : -blut . 
Äpfels&ure: s. Apfelsäure. 
Äquator boibi (aequarc gleichmachen; Linie, 

die eine Kugel in 2 Hälf ten te i l t ) : Halbierungs-
linie d. Augapfels in vordere u . hintere Hä l f t e ; 
(ungenaue Bezeichnung, da der Bulbus nicht 
kugelig ist). X. lentis: Halbierungslinie der 
Augenlinse, durchzieht bds. d. Insertionsstelle 
d. Zonulafasern. 

Äqulmolar, Äquimolekular: Von gleicher 
Molarität (gl. Molmenge) bzw. gleich. Molekiil-
zahl. 

Äquivalent (aequus gleich, valgre wert sein): 
Gleichwertig, ζ. B. Ä. von Wärme u. Arbeit . 
Ä.zahlen der Elemente geben d. Gewichtsver-
hältnisse an, in welch, jene sich miteinander 
verbinden. Epileptische Ä.e: Aku te Bewußt-
seinsstörungen, die als gleichwert. Ersa tz e. 
epileptisch. Anfalles auf t re ten , z.B. Absence*, 
Pet i t* mal. Vgl. Epilepsie, Angst. Hemlkra-
nlsehes Ä., s. d. Kalorisches Ä. : s. Grund-
umsatz. Ä.gewleht: s. Grammäquivalent . 

Aer imie (άήρ Luf t , α ίμα Blu t ) : Gasblasen 
im Blut, b. Caisson*-Krankheit. 

Aerob: In Gegenwart von Sauerstoff. 
Aerobacter: Gattungsbegriff f .gramnegative, 

unbewegt. Stäbchen mit Kapsel ; zerlegen 
Traubenzucker u . Milchzucker in Säure u . Gas, 
vgl. Bakt.-Klassifizierung. A. aerogenee 
(Escherich, Theod., Päd. , Graz u. Wien, 1857 
bis 1911): Syn. Bact. lactis aerogenes; 
0,5—0,8 X 1—2 μ, plumpes Kurzstäbchcn, 
häufig Fadenbildg.; Vork. ubiqui tär i. Boden, 
ferner i. d. Milch u. i. oberen Dünndarm d. 
Menschen; gelegentl. Krankheitserreger bei 
Harninfektionen u. Gastroenterit iden. Kul tu r : 
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Aerobes Wachstum auf d. gebraucht. Nähr-
böden; dicke, saftig-schleimige, grauweißliche 
Kolonien ähnl. Escherichia coli var. mucosa; 
Bouillon* diffuse Trübung, schleimiger Boden-
satz, Kahmhaut; Gel.-verfl. neg.; Bunte* 
Reihe Dext.-Lakt.-Sacch. Säuerung + Gas-
bildg., Ind.-bild. neg., Harnst.-spalt. pos.; 
H.S-bild. neg.; Ammonreihe* Wachstum auf 
Ammonzitrat; M.R.* neg., V.P.R.* pos.(!). 
Tiervers.: Pathogen f. weiße Mäuse. Wichtig 
zur Abgrenzung geg. Kolibakterien. A. cloacae: 
Syn. Bact. cloacae (liquefaciens); Vork. im 
Abwasser, gelegentl. im Darm des Menschen. 

Aerobe Sporenbildner: s. Bacillus. 
Aerobier (άήρ Luft, βίος Leben): Bakterien-

arten, die nur in Gegenwart von Sauerstoff 
wachsen können, obligate Α., z.B. Vibrio 
comma; vgl. fakultative Anaerobier*. 

Aerocele colli (κήλιη Bruch, Collum Hals): 
Luftzyste, lufthalt. Gcschwulst am Halse, an-
gebor. od. erworben, v. Kehlkopf, Luftröhre 
od. Hachen ausgeh, bruchsackart. Schleim-
hautausstülpung. 

Aerogen: Von der Luft aus. 
Aerokolle (κώλον Dickdarm): Luftansamm-

lung i. Kolon; s. Metcorismus. 
Aerophagie (φαγείν essen): Gcwohnhcite-

mäß. Luftschlucken; hysterisch. Symptom 
b. psych, u. vegetat. Labilen, aber auch b. 
organ. Magenkrankheiten. 

Aerophoble (φόβος Furcht) : Luftscheu, 
d. Wasserscheu entsprech. Angst mancher 
Wutkranken vor Luftbewegung, d. Atm.-
krämpfe auslöst. 

Aerosol(e) (άήρ Luft, solutio Lösung): Kol-
loidale feste (Staub*) u. flüssige (Nebel) 
Schwebstoffe der Luft mit c. Teilchengröße 
von etwa 1 μ bis 1 ηιμ. Α.-Therapie: Künstl. 
vernebelte Medikamente (sog. Düsenverneblcr) 
werden in physiolog. u. patholog. Hohlräume, 
vorwiegend in d. Atemwege bis in d. Alveolen 
eingebracht. Ein A.gerät (Inhalator) liefert A. 
best. Teilchengröße; e. bes. llolle spielen außer-
dem die Nebeldichte* u. Nebelmenge* der A. 
A.-Kaanilnft-Dcslntektlon: Erzeugung von 
Nebeln aus best, desinfizierenden Flüssigkclts-
teilchen, z.B. Resorcin, Formalin u. a. 

Aerozele: s. Aerocele colli. 
Aeecnlaplug: Latinisierte Form d. griech. 

Gottes d. Medizin Asklepios (Ασκληπιός). 
Aesculus hlpporastanum: Koßkastanie,Toni-

kastanie, Adstringens u. Antirheumatikum. 
Äskalln: Glukosid.in d. Kinde der Roß-

kastanie, (\,H14Ot. X.bouillon: Nährbouillon 
mit 0,1% A. (Merck) z. Differenzierung der 
Streptokokken, vgl. Seelemann; best. Strepto-
kokkenarten spalten Ä. hydrolyt. in Äskuletin 
u. Traubenzucker (Ο^Η,,Ο, + Η,Ο = C.H.O, 
+ C,H„Oa); dabei verschwindet d. Fluo-
reszenz u. d. Flüssigkeit färbt sich stärker gelb; 
Zusatz von 1 ccm 7%ig. FeCl,-Lösg. bzw. 
l%ig. Ferrizitratlösg. führt b. pos. Ausfall zu 
stark grünschwarzem Niederschlag, b. nej. 
Reaktion zu gelbl.-grauer Farbe. 

Aesthesiometer (αϊσθησις Empfindung): 
Zirkelähnl. Instrument zur Prüfung der Sen-
sibilität. 

Ästivoautumnalfieber (aestas Sommer, 
autumnus Herbst): Perniziöse Malaria = 
trop. Malaria, Fcbrie tropica; s. u. Malaria. 

AestlT-us, -a, -um: Sommerlich. Catarrhns 
•e. (κστά hinab, pta> fließe): Cholera infantum. 

Äther: Formel: R—O—R, entsteht aus 
2 Mol. Alkohol durch Wasserentziehung mit 
konzentrierter Schwefelsäure. 

Am wichtigsten: (DI)-Sth)Hlher, C,H,—Ο 
—C,H, (wird allgem. init Ä., zuweilen m. d. 
veralt. Namen Schwefeläther bezeichnet); 
klare, farbl. flüchtige Fliiss., feuergefährlich, 
Sdp. 34,6°. Hauptanwendg. als Aether pro 
narcosi: Narkoseäther, bes. reiner Äthyläther, 
in braunen Flaschen, kühl aufzubewahren; 
vgl. Narkose. Aether aceticus: Essigäther, 
richtiger: Äthvlessigester, Riechmittel. Aelher 
chloratus: C,H,C1, Äthylchlorid, Chloräthyl*; 
kein Äther, sondern Salzsiiureäthylester. 

Ätherische tfle: Aus vielen Pflanzen gewon-
nene, stark riech., ölartigc Flüssigkeit ver-
echled. ehem. Zusammensetze.: Aldehyde, 
Ketone, Alkohole, Ester, Phenole, Terpcne 
u. a.; schleimhautreiz. Mittel, wirken in klei-
nen Mengen hyperämlsierend u. sekretions-
fördernd, in stärk. Konzentrationen lokal 
reizend, antiseptisch, sekretionshemmend u. 
noch stärker gefäßerweiternd; am wichtigsten: 
Ol. terebinthinac, Terpentinöl, Ol. sinapis, 
Senföl, Ol. menthae piperitac, Pfefferminzöl. 

Ätherismns: Ätheromanie, krankh. Sucht 
nach Äther. 

Äthernarkose: s. Narkose. 
Ätherprnbe (Ascoli, 1935): 2 ccm frischen 

Serums mit 4 ccm Aether pro narc. versetzen 
u. 1 Min. schütteln. Ist d. ausgeschüttelte u. 
abgesetzte Äther gelb gefärbt (Bilirubin), so 
soll dies für c. Gallengangskarzinom sprechen. 

Ätherreflex (Katsch): Durch intraduode-
nale Injektion von 2—4 ccm Äther mit d. 
Duodenalsondc wird eine Sekretion d. Pan-
kreas hervorgerufen. 

Ätherseil wefelsäuren: Gepaarte Schwefel-
säuren. Verbindungen von Phenol, Kresol, In-
dol u. Skatol mit Schwefelsäure, wodurch die 
giftigen Fäulnisprodukte (in d. Leber) un-
schädl. gemacht werden. Von bes. Interesse 
ist die v. Indol sich herleitende Indoxyl-
schwefelsäure = Indikan*. 

Ätherzeittest: s. Kreislaufzeit. 
Aethlnylüstradlol (Inhoffen u. Hohlweg 

1938): Ein Wasserstoffatom am Kohlenstoff 17 
des östradiols ist durch die Aethinylgruppe 
(—CsCH) ersetzt. Dieses Derivat ist oral 
verabreicht klin. lOmal so wirks. wie östradiol-
benzoat injiziert, vgl. Progynon C. 

Äthylalkohol: s. Alkohol. 
Äthylamin: Ο,Η,ΝΗ,, primäres Amin*. 

Sdp. + 16,6·. 
Äthylchlorid: s. Chloräthyl. 
Äthylen: CH, = CH„ Kohlenwasserstoff d. 

Gruppe d. Olefine*, farblos., brennbar. Gas, 
Sdp.: —103,9·, i. Ausland viel z. Nark. be-
nutzt. Syn.: Äthen. Ä.oxyd: Syn. Ätox, 
C,H 4 0 ; b. +10" C siedende, feuergefährliche 
Flüssigkeit, verwendet zur Raumdurchgasg.*; 
weniger giftig als Blausäure*, in Stahlflaschen 
im Handel (1 T. CO, + 9 T. Ätox; syn. T-
Gas); 50 g T-Gas/mJ Raum b. 15· 20 bis 24 Std. 
unter best. Vorsichtsmaßnahmen. 

Aethylmorphlnum hydrochlorlcum: Wissen-
schaftl. Name des Dionln. 

Äthylnitrit: C,HS · Ο · NO, Ester d. sal-
petrigen Säure. 

Äthyl-Drethan: s. Urethan. Behandlungs-
mittel der Leukosen. 

Ätiologie (αΙτία Ursache, λόγος Wort, 
Lehre): Lehre von d. Krankheitsursachen. 
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Ätiotrop (αΙτία Ursache, τρέπω wende): Syn. 
ätiologisch, kausal; auf die Ursache gerichtet, 
ζ. B. Behandlung, Schmerzbekämpfung usw. 

A tu*: s. Äthylenoxyd. 
Xtzkalk: Cat), gebrannter Kalk, gib;, mit 

Wasser C'a(OH)j = gelöschten Kalk; beide in 
geschloss. Gefäßen aufbewahren! Zur Des-
infektion v. Sputum usw. Vgl. Kalkmilch. 

Atzmittel: Kavistika, Mittel zur Zerstörung 
krankhaften Gewebes. 

1. Alkalien (KOH, KOH + Ca(OH), = 
Wiener Ätzpaste) führen zu e. zeitl. u. örtl. 
schwer zu begrenzend. Vcrflüssigg. (Kolliqua-
tion) d. Gewebes. 2. Säuren (rauch. Salpeter-
säure, Trichloressigsäurc, Chromsäure) geben 
scharfbegrcnzte, ledrige Schorfe. 3. Schwer-
metallsalze (AgNOa, CuSO,, ZnCL,) wirken 
ühnl., aber schwächer als Säuren. 

Afebril: Ficberlos. 
Afermenlie: Fehlen v. Fermenten, insbes. 

in den Verdauungssäftcn. 
Affekt (aflectio): Syn. Emotion, Gemüts-

bewegung; Lust- u. Unlust-A.e: Freude, 
Begeisterung, Stolz, Fureht, Schrecken, 
Ärger, Zorn, Seelenschmerz usw. Krank-
hafte A .e : A.Störungen bei Neurose, Psy-
chopathie, manisch-depressivem Irresein, 
Schizophrenie u. progressiv. Paralyse. 

Affektion (afficere antun): Befall durch 
eine Krankheit; vorwieg, in d. Dermatolog. 
gebräuchl. Ausdruck. 

Affektivität (Bleuler): Zusammenfassg. d. 
Funktionen, die sonst als „Gefühle", „Ge-
müt" , „Affekt", „Emotion" bezeichnet 
werden; im weit. S. gesteig. Gemütserreg-
barkeit, Gefühlsbetonung d. noopsychisch. 
Vorgänge (vgl. Noopsyche). Grundlage d. 
Neurosen u. Psychopathien. 

Affektkrämpfe, respiratorische: Bei Kin-
dern auftret. „Wegbleiben" m. Atemstill-
stand bis zu tiefer Zyanose u. Bewußtlosig-
keit; funktionelle Anfälle ohne organ. Urs. 
als Ausdruck vasomotor. Störungen auf d. 
Grundlage e. Erregungszustandes b. psy-
chopath. Anlage bzw. Neigung zu neurot. 
Reaktionsweise („Wutkrampf"). 

Affektpsychosen (ψυχή Seele, Gemüt): 
Manisch-depressives Irresein. 

Affenfurche: Im distalen Teil d. Hohlhand 
unterhalb d. Fingergrundgelenke II—V ohne 
Unterbrechung durchlaufende Handlinie. Häu-
figes Symptom bei mongoloider* Idiotie. 

Affenhaud: s. u. Hand. 
Affenspalte: Abnorme Spaltung zwischen 

Hinterhaupt- u. Schläfenlappen d. Menschen, 
beim Affen normal. 

Afferens: Zuführend; s. effereng 
Afferentopathie (Bustos, Rosario, 1951): 

Erkrankg. d. zuführend. Darmschlingc n. 
Gastrektomie od. Gastroenteroanastomose. 

Sympt.: Spasmen od. Atonien, Ptose und 
Duodenum mobile; Abmagerung, toxische 
Sympt. durch Alkalose. 
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Affinität (affinis verwandt): Verwandt-
schaft, Neigung zur ehem. Verbindung. 

AffU-us, -α, -nm: Angeheftet. 
Affizlert: Ergriffen, befallen. 
Afibrlnogenämle (α priv.; s. Fibrinogen; 

αίμα Blut): Konstitution, angeb. Fehlen v. 
Fibrinogen i. Blut als Ursache e. hämorrhag. 
Diathese, selten. 

AFL: Abk. für Antiiibrinolysine*. 
Afrldol Organ. Queckeliberpräparat, 

Oxymercuri-o-toluylsaur. Natriumm. 51% Hg; 
als A.seife im Handel zur Händedesinfektion 
(Ersatz f. Sublimatseife). 

AFT: Abk. für Antifibrinolysin*-Teet. 
After: Anus*. A.entzündg.: s. Intertrigo. 

A.fistel: s. Kastdarmfistel. A. jucken: 
Pruritus ani; Α., künstl.: s. Anus praeter-
natural. A.made: s. Oxyuris vermicularis. 
A.schrunde: s. Fissura. A.verschluß: β. 
Atresia ani. Α.verfall: Prolapsus ani. 

Ag: Chem. Symbol für Argentuni, Silber 
(Elem. Nr. 47, At.gew. 107,83). 

Ag.: Abk. für Antigen(e)·. 
Agalaktie (α priv., γάλα Milch): Völlige 

primäre Stillunfähigkeit, selten; häufiger: 
Hypogalaktie*. 

Agameten (γσμίω heirate, γαμέτηί Gatte): 
Die nicht zur Kopulation bestimmten Proto-
zoen-Stadien. 

Agammaglobulinämie, essentielle (Bruton, 
Pädiatr. USA 1952): Krworb. Fehlen d. γ-
Globuline (Elektrophorese!), meist b. Kindern; 
auffällige Widerstandslosigkeit, bestand. In-
fekte (meist Pneumokokken) durch Mangel an 
Antikörperbildnng. Impfungen bleiben völlig 
wirkungslos. — Urs.: Dauerschädigung nach 
schwerem initial. Infekt. 

Agar-Agar (malay.): Ceylontang; aus ver-
schiedenen Kotalgen (Bhodophyzeen) gewon-
nener Gallertstoff zur Herstellg. fester Nähr-
böden in der Bakteriologie. 

Agar-NSbrboden: 1 Liter Bouillon* + 2 bis 
3 g fein geschnittener Stangenagar (in wenig 
Wasser einige Std. quellen lassen), Mischung 
1 Std. bis zur Lösg. des Agars erhitzen, mit 
n-Sodalösg. auf pH = 7,4 einstellen, filtrieren, 
tyndallisieren (an 3 Tg. je % Std. Dampftopf·) 
od. sterilisieren ('/2 Std. Autoklav*); vor Ge-
brauch zu Platten gießen (Erstarrungstemp. 
etwa +45« C, Schmelztemp. 95· C). 

Agarlzin, Α .säure: Zetylzitronensäure, ge-
ruch- u. geschmackloses, weißes Pulver, wird 
aus d. Lärchenschwainm (Polyporus officinalis) 
gewonnen; gegen Nachtschweiße (ED. = 
0,005—0,01 g). 

Agarol ® : Emulsion aus Paraffinöl, Agar-
Agar u. Phenolphthalein; b. Obstipation. 

Agastrlsch (<x priv., γαστήρ Magen): Ohne 
Magen, d. h. nach Gastrektomie*. A.e Anämie: 
s. u. Anämie Β VI. 

Ageneeie (α priv., γένεσν; Entstehung): 
Aplasie, völliges Fehlen ein, Organanlage; 
Deiektbildung. 

Agenitalismus (genus Geschlecht, genita-
lia Geschlechtsteile): Fehlen d. Geschlechts-
drüsen, Hoden u. Eierstöckc. 

Agens: Wirkend, Agenda, Agenzien: Wir-
kende Mittel. 

Ageueie, Ageusis (α priv., γεΰσις Ge-
schmack): Aufhebg. d. Geschmacksvermö-
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gens; Hypogeusie: Geschmackstörg., am 
häufigst, b. Fazialislähmg. u. b. Ausfall d. 
Glossopharyngikus. 

Agger (Damm) : Schleimhautwulst, ζ . B, 
Agger nasi: Schleimhautwulst vor der mittl . 
Nasenmuschel. 

Agglolde: s. u. inkomplette Antikörper. 
Agglomeration (agglomerare zusammen-

bal len): Syn. Konglomeration; Zusammen-
ballung, z.B. v . Zellen { „Geldrol lenbi ldung" 
d. Erythrozyten) , Erregern usw. Vgl . Agglu-
tination, Pseudoagglutination. 

Agglntlnakle Safestau: Korpuskulares An-
tigen*, das mit d. korrespondierenden Anti-
körper In e. A .A .R . reagiert u. zur Verklum-
pung (Agglutination) führt ; ζ . B. Blutgrup-
pen*-Antigene. 

Agglutination (ad zusammen, glutinare 
leimen): Verklebung, Zusammenballg., ge-
wöhnt. v. Zellen, ζ. B. von Erythrozyten 
od. Bakt.; vgl. Agglutinine. 

Agglatinatlons-Elektrophorese (Berg, Fren-
ger u. Scheiffarth 1955): Kombination der 
Blutkörperchenagglutination mit d. Papier-
elektrophorese zwecks Differenzierg. v . Im-
munseren u. Lokalisation d. Antikörper, vgl. 
Agglutinine u. Präzipitine. Nach elektrophoret. 
Auftrennung des Immunserums wird an Ery-
throzyten adsorbiertes Antigen an d. Längs-
seite des Papierstreifens aufgetragen; im posit. 
Fal le bleibt d. Ausbreitung d. Erythrozyten 
im Bereich d. antikörperhalt. Fraktionen des 
Serums aus. 

Agglatlnatlonshemmiing: Verringerung der 
Agglutination*, kann bei frischen aktiven 
Seren auftreten. Vermeidung durch Auf-
schwemmung der Testblutkörperchen mit e. 
2 % NaCl-Löeg. A.siest: s. Hämagglutinations-
Hemmungstest. 

Agglntinatlons-Lysls-Versaeh: s. u. Lepto-
spiren. 

Agglatinations-Sedlmentatlons-Reaktion 
(Rubino ) : s. Sedimentations-Reaktion. 

Agglnllnationstiler: Diejenige Verdünnung" 
e. spezif. Immunserums, die gerade noch d. 
Zusammenballg. e. bestimmt. Menge homolog. 
Bakt. od. Erythrozyten herbeizuführen im-
stande Ist. 

Agglutinin-Absättlgang: s. castellani' Ag-
glutinin-Absättlgung A.-Absprengung: s. u. 
Blutgruppenbestimmung. 

Agglutinine (Gruber u. Durham 1896): 
Thermolabile Antikörper* mit haptophorer 
u. agglutinophorer Gruppe, die mit korpus-
kularen u. zelligen Antigenen* (suspensoide 
Agglutinogen« wie Bakt. u. Blutzellen) 
unter Agglutination (Zusammenballung) 
reagieren; erhitzte A. (65—70° C) bewirken 
noch eine Bindg., jedoch keine Zusammen-
ballung: Agglutinoide. Die im Röhrcheii 
od. auf d. Objektträger sichtbare Reaktion 
wird als Aggluttnationereaktion bezeichnet. 

Formen: 1. Mikrofelen-A., a ) Gruber-Reak-
tion, Wldal- Reaktion; b ) Wei l-Fel ix-Reaktion; 
c ) Agglutination mit verschied, großen Virus-
arten, Protozoen u. Myzeten. 2. Blatkörper-
ehen-A. (Hämagglutlnlne), a ) Iso- bzw. Im-
munhSmagglutination, s. u. Blutgruppen; 
b ) Hämagglutination durch fermentative Ein-
flüsse v . Bakt. u. Viren, s. u. Hemaggluti-

nations- ITemmungstest; c ) indirekte (passive) 
Hämagglutination nach Sensibilisierung der 
Erythrozyten durch verschicd. Antigene, s. 
Middlebrook-Test u. Typhus-Vi-Hämaggluti-
nation, ferner Boyden-Tcst ; auch d. Ant i -
globulin-Test gehört hierher. 3. Inkomplette 
Α., insbes. Hämagglutinine, s. Konglutina-
tioDS-Tcste u. BIocking-Tcst (vgl . inkomplette 
Antikörper). 

Agglnllnogene: s. u. Agglutinine. 
Aggintinoide: s. u. Agglutinine. 
Agglntinophli (φίλο? liebend): Zur Agglu-

tination neigend, i. e. S.: Blutgruppenunver-
träglich, ζ . B. a.e Schwangerschaft: Unver-
träglichkeit d. kindl. u. miitterl. Blutes. Vgl. 
Morbue hämolyticus neonat. 

Aggiutlnoskop ( σχοπέω betrachten): App. 
ziir Beobachtung der Agglutination mit Vcr-
gleichsablesung. 

Aggravatio(n) (gravis schwer): Ver-
schlimmerung; Übertreibung subjektiver 
Krankheitserscheinungen. 

Aggregat (ad bei, hinzu; grex Herde) : An-
häufung bzw. Vereinigung v. Teilchen. A.ion: 
Vorgang d. Anhäufung, Haufenbildung; s. a. 
Ordine. A.-ns, -a, - am: Geschart. A.zustand: 
Physlkal. Zustand: gasförmig, flüssig, fest. 

Aggressine (Ba i l ) (aggrtdi angrei fen): Fragl. 
Stoffe von Bakt., durch deren Wirkung e. Ein-
dringen in gesundes Gewebe ermöglicht wer-
den soll; wahrscheinl. identisch mit Endo-
toxinen*. 

Agitans, Agitat-ug, -a, -um: Agitiert, er-
regt. Vgl. Melancholie. Agitatio: Körperl. 
Unruhe, unruhige Lage des Kranken; Syn. 
Jactatio. 

Agioballe ( a priv., globulus Kügelchen) : 
Verminderung der Zahl der roten Blut-
körperchen. 

Agiossie (α priv., γλώσσα Zunge): Angeb. 
Fehlen d . Zunge; sehr selten. 

Aglykone ( α priv., γλυκύ; süß): Genine, 
< zuckerfreie Wirkungskomponente aller Gly-

koside*. 
Agnathle ( α priv., γνάθος K ie fe r ) : Angebor. 

Fehlen des (Obcr-)Unterklefers. 

Agnosie (α priv., γνώσι$ Erkennung): 
Störg. d. Erkennens trotz ungestört. Funk-
tion d. entspr. Sinnesorgan. Vgl. Finger-A. 

Formen: Akustische Α.: Seelentaubheit; bei 
großen Herden im Ii. Schläfenlappen; Ge-
räusche (Wasserplätschern, Rasseln eines 
Schlüsselbundes) u. Töne (Musikinstrumente) 
werden gehört, können aber ihrer Herkunft 
nach nicht richtig gedeutet werden. Optische 
Α . : Unfähigkeit, trotz guten Lichtsinns, genüg. 
Sehschärfe u. erhalt. Farbensinns einen opt. 
Gesamteindruck zu erfassen; gezeigte Gegen-
stände werden nicht erkannt; b. Schädigung 
d. Okzipitallappens. Taktlle Α.: Stereoagnosie; 
Unfähigkeit, Gegenstände m. Hi l fe d. Tast-
empfindg. wiederzuerkennen; b. Krankheits-
herden i c d. hinter. Zentralwindung bzw. im 
Parietalberelch. 

Agnosb (M. Bürger, Int., Leipzig, 1853) 
( γ ι γ ν ώ σ κ ω erkenne): Bewuflter Verzicht auf 
e. Diagnose*, bzw. Unmöglichkeit, zu einer 
Diagnose zu kommen. 

-agoga ( ά γ ω γ ό ; herbeiführend): Endsilbe, 
in Verbindg.: Mittel, jlie eine best. Wirkg. 
herbeiführen, ζ . B. Cholagoga: galletreibende 
Mittel. 
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Agone, Agonie (αγωνία Kampf J: Todes-
kampf. Hauptzeichen: fortschreit. Lähmg. 
aller Muskel- u. Nervenfunktionen (Facies 
hippocratica, Stertor, Erlöschen d. Bewußt-
seine, Verschwinden d. Pulses). 

Agonist (άγω tue, handle): Muskel, der eine 
best., dem Antagonisten entgegengesetzte Be-
wegung ausführt. 

Agoraphobie (Αγορά Markt, φόβο; 
Furcht): Platzangst, das mit Angst ver-
bünd. Unvermögen, freie Plätze zu über-
schreiten; b. Psychopathie als zwangs-
neurot. Symptom. 

Agrammatismus (α priv., γραμματική): 
Ungrammat. Sprechweise, einfache Anein-
anderreihung d. Hauptbestandteile d. Satz, 
ohne grammat. Gliederung, Deklination u. 
Konjugation, oft auch ohne Artikel; zu-
weilen während d. Rückbildg. e. Aphasie. 

Agranulozytose (α priv., granulum Körn-
chen, KCTTOS Zelle) (Werner Schultz, Berlin-
Westend, 1922): Akutes, schweres, meist 
hochfieberhaft. Krankheitsbild mit Defekt 
d. Granulozytensystems (Schwund d. neu-
trophilen Leukozyten im Blut). Meist jün-
gere Frauen u. Mädchen; hohe Letalität. 

Dabei meist e. nekrotisierende Angina 
( = „akute" Α.). Bei aplastischer A. besteht e. 
vollst. Zerstörg. (Granulophthise) i. Knochen-
mark, während bei plastischer A. zwar neut.ro-
phile Myelozyten und Leukozyten an der Ur-
sprungsstätte vorhanden sind, aber infolge 
Knochenmarkblockade nicht in d. allg. Blut-
zirkulation gelangen. Auch ist periodisch. Auf-
treten möglich (zyklische Α.). — Übergänge 
zu and. Erkrankungen d. blutbildend. Systems 
(Aleukie, Panmyelophthi9e, Leukämie). Ent-
stehung: Durch Leukolyslne* ; wahrsch. spielt 
c. konstitut. Minderwertigkeit u. Vererbg. eine 
gewisse Rolle, Allergie? — Auslös. Momente: 
Schwangerschaft, chron. Infekte, Leberzlrrh., 
Medikamente (ζ. B. Salvarsan, Pyramidon 
u. ä., bewirken Knochenmarksperre). Bei Sal-
varsanschäden oft Eosinophilie als Zeichen e. 
allerg. Reaktion. — Andere Bezeichnungen für 
A. sind Granulozytopenie(Naegeli) = chron.A. 
(Hittmair) od. maligne Neutropenie (Schil-
ling). Mit d. Monozytenangina hat die A. 
nichts zu t.ur 

Agraphie, Agraphia (α priv., γράφω 
schreibe): Verlust des Schreibvermögens 
b. erhalt. Intelligenz u. peripher. Bewe-
gungsfähigkeit inf. Erkrankung derjenigen 
zentralen Regionen, die den Sitz der zum 
Schreiben notwendigen Bewegungsvorstel-
lung bilden oder der zu diesen Regionen 
führenden Bahnen. Meist Ausdruck einer 
Apraxie und oft kombiniert mit Aphasie*; 
zus. mit Alexie* bei Läsion im Bereich 
d. Ii. Gyrus angularis. A. verbalis u. A. 
literal!», je nachdem die Unfähigk. sich auf 
d. Schreiben zusammenhäng. Wörter od. 
nur einzelner Buchstaben bezieht. 

Agrobaeteriam: Gattungsbegriff f. gramneg., 
polar begelBelte Bakt., Erreg, v. Pflanzen-
krankheiten; vgl. Bakt.-Klassifizierung. 

Agrypnie (Hippokrates) (άγρυπν(α): 
Schlaflosigkeit*. 

Agyrie (α priv., γϋροϊ Windung): Armut 
der Hirnrinde an Windungen bis zu völ-
ligem Fehlen. 

AHO: Abk. fü r Antihämophiles* Globulin; 
vgl. Blutgerinnung. 

Ahlfeld (Friedr., Gyn., Marburg, 1843 bis 
1929)' Zeichen: s. Nabelschnurzeichen. 

Ah-I/inle: Übergang v. harten zum weichen 
Gaumen, der sich beim Α-Sagen als Linie 
markiert. 

AHT: Abk. fü r Antihyaluronidase*-Test. 
Ainhum ( = absägen): In Afrika u. Süd-

amerika bei Schwarzen beobachtete schmerz-
los verlauf. Krankheit, die in rlngförm. Ein-
schnürung von Zehen u. Abstoßung ihres 
kolbig verdickten Endes besteht. Der ProzeB 
beginnt gewöhnl. an d. Planta d. Ii. Phal. Erb-
lichkeit scheint v. EinfluB; Wesen des A. noch 
unklar. Heilungeversuch durch Inzision des 
umschnürenden Bandes. 

Air block (engl., Luftblockierung): Schwere 
Dyspnoe u. Zyanose b. mediastinalem Em-
physem. 

Ak.: Abk. fü r Antikörper*. 
Akalkulie: Rechenschwäche; b. Erkran-

kung d. unt. Scheitellappens. Vgl. Gerst-
mann. 

Akantholyse: Auflösg. d. Stachelzellen-
schicht, typ. f. Pemphigus. 

Akanthom: Geschwulst aus Stachelzellen 
d. Haut. 

Akanthopelvis (άκανθα Dorn, pelvis 
Becken): Stachelbecken, m. scharfkant. 
Rändern od. Gelenkvorsprüngen u. Ex-
ostosen. 

Akanthose, Acanthosis (άκανθα Dorn, 
Stachel): Vermehrg. d. Zellen der Stachel-
zellenschicht der Haut. 

A. nigricans (niger schwarz): Dystrophia 
papillaris et pigmentosa (Darier), Schwarz-
wucherhaut; selten. Pigmentierung, Hyper-
keratose, Verdickung, ζ. T. warzige Wucherg. 
d. Haut, bes. im Nacken, Axillarfalten, Leist.-, 
Ellenbeugen-, Anogenitalgegend, Lipp. 1. Iu-
veniler Typ: Im jugendl. Alter Hautverändgn. 
zus. m. Gewichtszunahme, Genitalhypoplasie, 
Diabetes. Urs.: Innersekretor. Störungen. 
2. Typ d. höher. Altere: Hautveränderungen 
zus. m. Adenokarzinom (Magen-, Ovarial-, 
Mammakarzinom). Nach Entferng. d. Krebses 
schwinden d. Hauterscheinungen, die b. Ge-
schwulstrezidiv wieder auftreten. 

Akapnie (Mosso) (α priv., καπνός Dunst, 
Gas): s. Hypokapnie. 

Akarble (Henderson): Abwanderung od. 
Verlust d. Karbonats, b. Azidose. 

Akardi(ak)ug (α priv., καρ6(α Herz): Syn. 
Akardier, Acardi(ac)us; Mißgeburt ohne 
Herz, selten; außer der ob. Thoraxhälfte 
fehlt gelegentl. auch d. Kopf = A. azepha-

2 P s c h y r e m b e l , Klin. Wörterbuch 



Akardier 18 Akne 

los (Abb. 1); b. völligem Fehlen d. Kopfes 
— Holo-A.; b. teilweisem Fehlen - Hemi-
A. ; of t auch Mißbildung an and. inn. Or-
ganen u. a m Skelett; A. amorphus:Gesta l t -
lose, formlose Mißbildung. 

Akardier: s. Akardiakus. 
Akerlnnd' Blende: Bewegte Spiralblende, s. 

Blenden. 
Akineeie, Akinesia algera (Möbius) (α 

priv., κίνησΐ5 Bewegung, άλγηρό; schmerz-
h a f t ) : Bewegungsarmut; auffällige Bewe-
gungshemmg. d. Rumpfes, d. Glieder, d. 
Gesichtsmuskeln (Rigor, Maskengesicht) u. 
d. Augenmuskeln; b. Erkrankungen d. Lin-
senkerns, d. Substantia nigra u. b. Stirn-
hirnechädigungen. 

Akinetlseh-abulisches Syndrom: Klini-
sches Zustandsbild mit zunehmender Min-
derung der Spontanmotorik u. des seelisch. 
Antriebes inf. fortlaufend. Verabfolgung 
best. Medikamente (ζ. B. kombinierte Mega-
phen- u. Serpasil-Gaben). Wirksame Me-
thode z. Beeinflussung psychotisch. Krank-
heitszug tände. 

Aklneton ® : 3-Piperidino-l-phenyl-l-bicy-
cloheptenyl-propanol; Antiparkinsonmittel. 

Akklimatisation (ad an, κλίμα Gegend): Ge-
wöhnung an e. fremd. Klima; spielt e. große 
Bolle bzgl. d. Verträglichkeit d. Höhen-
aufenthaltes. Vgl. Bergkrankheit. 

Akkommodation: Anpassung, ζ. Β. 1. A. des 
Auges: Fähigkeit d. Auges, unter Zunahme d. 
Brechkraft nahegeleg. Objekte auf d. Netzhaut 
scharf abzubilden. Mechanismus: Im ruhend. 
Auge wird d. Linse durch d. Zug des gespannt. 
Auftiängeapparates in abgeflacht. Form ge-
halten; erschlafft d. Zonula, so wird d. Linse 
entspr. ihrem Elaatizitätsbeatreben, Kugel-
gestalt anzunehmen, gewölbter ( = stärkere 
Brechkraft). Den Spannungszustand d. Zo-
nulafasern bewirkt der Müller-Brücke" Ziliar-
muskel, der seinen Ansatzpunkt vorn an der 
Sklera (am Schlemm' Kanal) hat. A.sbreite = 
A.svermögen; beträgt ζ. B. im Alter von 
10 Jahren 15 Dioptr., von 30 J . 7,5 Dioptr., 
von 60 J . 0 Dioptr. 2. A. der Mere: Harn-
konzentrationsfähigkeit; b. Verlust: Isosthen-
urle. 

Akkommodation|skrampf: Erzeugt eine 
durch Mydriatika zu beseitig. Scheinmyopie 
(gute Nahsicht, schlechte Fernsicht). Urs.: 
Trauma, Miotika, schlechte Bril lenkonek-
tur , Hysterie usw. A.s lähmung: Meist Pa-
resen, selten Paralysen, einseit. od. doppel-
seitig, mit u . ohne Pupillenbeteiligung (vgl. 
Ophthalmoplegia interna). Urs.: Fas t im-
mer organ. Schädigg. im Kerngebiet od. 
Hirnbasis. 

Akkommodationsiheorie (Simpson): Theorie, 
wonach sich d. Frucht an d. gegeb. Verhält-
nisse anpaßt. D. Kopf als Spitze d. Frucht-
ovoide paßt besser in d. untere Uterinsegment 
als in d. Fundus; daher d. Überwiegen der 
Kopflagen. 
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Akladium: Bezeichng. f. Ektosporen in 
ährenförm. Anordnung an Fruchthyphen v. 
Myzeten*; vgl. Kammzinken u. Sporen. 

Akme: s. Acme. 

Akne (aus άκμή Spitze, höchster P u n k t 
ents tanden): Finncnausschlag. Wichtigste 
Form: A. vulgaris (vulgaris alltäglich) 
I . Haut f innen: A. juvenilis (juvenilis ju 
gendlich): Auf d. Boden e. Seborrhoe kommt 
es z. Bildg. v. Mitessern (s. Komedo); 
Komedonenakne. Die durch Mitesser ver-
s topf t . Follikel entzünden sich (Abb. 2: 
p a p u l o p u s t u l e A.) u. heilen unter Närb-
chenbildg. aus (bes. Gesicht, dann Rücken, 
Brust) . Am stärksten ausgeprägt zwischen 
18. und 20. Jahr . 

Urs.: Hormon. Dysfunktion: Männl. Keim-
drüsenhormone können eine A. auslösen. A. 
häufiger b. Männern (Eunuchen sind frei von 
Α.). Auch Hypophysen-, Schilddrüsen-, Neben-
nierenhormone sowie Nahrungsmittel spielen 
ätiolog. e. Rolle. Hereditär. Faktor. — Teere, 
Schmieröle, Pech, chlorierte Kohlenwasser-
stoffe können A. auch an d. Armen erzeugen. 

II. Weitere Finnenarten: A. bromica, Brom-
finnen: Nach läng. Einnahme v. Brom (bes. 
Unterschenkel; follikul. Knötchen u. Pusteln). 
Komedonen fehlen. — A. cacheclicornm (He-
bra): s. A. scrofulosorum. A. chlorica, Chlor-
finnen: Meist b. Arbeitern in Chlorbenzolfabr. 
A. conglobata (conglobare zusammenballen) od. 
A. aggregate (aggregate hinzuscharen, beige-
sell.) od. A. colliquativa (liquor Flüssigkeit): 
Bis nußgroße, eitrig-einschmelz. Knoten unter 
d. Haut, bes. am Stamm mit Bildung v. 
Biesen- u. Doppelkomedonen; hinterlassen 
wabenart. Narben. A. decalvans: Folliculitis 
decalvans, s. u. Follikulitis. A. exeoriata, Acn£ 
ecorte des jeunes filles: Akneknötchen werden 
durch Drücken u. Kratzen in rundl. Exkoriat. 
umgewandelt, die unter Pigmentierung und 
Närbchenbildg. abheilen. Fast nur b. jungen 
Mädchen. A.Indurata (indurnre verhärten): A. 
vulgaris m. Bildung v. hart., schmerzhaft., 
blauroten Knoten. A. jodiea, Jodfinnen: Fol-
likuläre Knötchen u. Pusteln am Stamm und 
Gliedmaßen nach läng. Jodeinnahme. Keine 
Komedonen! A. necroticans od. varioliformis, 
Pockenfinnen (heilt oft m. pockenähnl Narben 
ab): Schubw. auftret., zentral verschärf. Pa-
peln u. Pusteln (bes. Stirnhaargrenze u. Schlä-
fengegend). A. picea: Teerfinnen. A. rosacca: 
s. Rosacea. A. scrofulosorum (cachecticorum), 
Zehrfinnen: Bei Skrofulösen u. Kachektischen 
am Rumpf u. Extremitäten auftret. Knötchen 
u. Pusteln, d. zu Ulzeration neigen. A. ver-
monlant (frz. vermouler wurmstichig werden): 
s. Atrophodermia vermiculata. 



Aknebakterien 

Aknebakterten: s. Corynebacterium acnes. 
Aknemie (oc priv., κνήμη Unterschenkel): 

Angeb. Fehlen der Beine. 
Akoasma (άκοή Gehör): Gehörshalluzina-

tionen, d. in elementar. Form als Geräusch, 
Knallen, Zischen, Lispeln od. Wispern er-
lebt werden. 

Akonltaee: Ferment, welches Zitronensäure 
in cis-Akonitsäure überführ t ; vgl. Zitronen-
säurezyklus. 

Akonitinvergiftung: Vergiftg. m. Ako-
nitin (blauer Eisenhut); 4—6 mg können 
tödl. wirken; Sympt.: Parästhesien, Poly-
urie, Krämpfe, motor, u. Herzlähmung. 

Akonitsiure, cis-: Abbauprodukt d. Zitro-
nensäure; s. a. Akonitase, Zitronensäurezykl. 

Akorie: 1. (α priv., κορέννυμι sättige): 
Unersättlichkeit = Polyphagie (πολύ; viel, 
φαγβϊν essen), Gefräßigkeit. 2. (α priv., 
κόρη Pupille): Pupillenlose Iris. 

Akormns (α priv., κορμό; Rumpf): Miß-
geburt ohne Rumpf. 

Akra, Akren (άκρος äußerst): Die „gipfeln-
den" Teile d. Körpers, Nase, Kinn, Augen-
brauen· u. Jochbogen, Hände, Füße u. a.; vgl. 
Akromegalie. 

Akranie (α priv., κρανίον Schädel): 
Akranius, s. u. Anenzephalus. 

Akranius: Mißbildung ohne Schädeldach 
od. mit beschädigtem Schädeldach. 

Akralopegen (άκρατος ungemischt,rein; πη-
γ ή Quelle): Kalte Heilquellen (unter 20°) mit 
weniger als 1 g gelöst. Stoffen im kg Wasser. 
Wirkung u. U. leicht diuretisch, ζ Β. Längen-
feld 1180 m, Medraz 925 m, Kreuth 800 m, 
Siegedorf 615 m, Unter-Grenzdorf 470 m. 

Akratothermen: Wildbäder*. 
Akrenzephalon (άκρο; äußerst, Εγκέφαλος 

Hirn): Endhirn, Telenzephalon. 

Akridln: 
\ / 

Ν 

I m Steinkohlenteer, 

leltetsich durch Ersatz e. mesoständ. CH-Grup-
pe durch Ν vom Anthrazen ab. A.orange: Basi-
scher Farbstoff, der in d. Fluoreszenzmikro-
skopie angewendet wird; lebende Zellen — grün, 
tote Zellen rötlich. A.Verbindungen: Farb-
stoffe ; Trypaflavin, Rivanol u. a. 

Akroanästheeie: Sensibilitätestörungen d. 
Akren. 

Akroasphyxia hypertrophleans (R. Cassirer, 
Neurol., 1935) (άκρο; äußerst, α priv., σφύξι; 
Puls): Raynaud' Symptomenkomplex mit er-
hebl. Weichteilschwellung. 

Akrodont (όδούς, όδόντο; Zahn): Mißblldg., 
bei der d. Zähne auf d. freien Kieferrand sitzen 
(nicht in Alveolen). 

Akrodynie (όδΟνη Schmerz): Gliedenden-
schmerz; 1. Erytheme epidemique (Char-
don), zuerst 1828/29 in Paris beobachtete 
epidem. Krankh. m. stechend. Schmerz in 
d. Hand- u. Fußflächen, verschieden aus-
gebreit. Erythem u. nachfolg. Abschuppg.; 
evtl. Muskelkrampf. Urs.: Schädigung d. 

19 Akromelalgie 

Mittelhirns u. periph. Nerventeile; s. Feer' 
Krankheit. 

Akrodygtonie (δύσ- in Verbindungen be-
deutet eine Störung der betr. Funktion; 
τόνο; Spannung), traumatische (Bing): Im 
Anschluß an Verletzungen auftret. Störun-
gen d. Tonuegleichgewichtes an d. Extremi-
tätenenden m. Reizerscheingn. in gewiss. 
Nervenstämmen (bes. Nn. ulnaris u. me-
dianus); es kommt z. Hypertonie in d. betr. 
Nervengebiet bis z. Kontrakturstellg. 

Akroerythroee (Ερυθρό; rot) : Chron. Krank-
heitsbild mit schmerzhafter Röte der Hände 
u. Füße. 

Akrogerie (gergre tragen): Form d. Pro-
gerie·, die auf d. Akren beschränkt bleibt. 

Akrohyper(b)idrosis (ύπέρ über, 16ρόω 
schwitze): Vermehrte Schweißsekretion an 
Händen u. Füßen, meist b. vegetat. Dystönie. 

Akrokeratosis verruciformis (Hopf) : In f rüh . 
Jugend, familiär gehäuft , an Hand- u. Fuß-
rücken auftret . , keratotische Papeln. Unter · 
brechg. d. Papillenleisten d. Handinnenflächen 
durch kleinste Hornkegelchen. (Besond. Form 
d. Ichthyosis?) 

Akrolelo: H,C: CH · CHO, einfachst., un-
gesätt. Aldehyd, farbi., stech, riechende, reak-
tlonsfäh. Flüssigkeit, entsteht durch Entzug 
v. 2 Mol. Wasser aus 1 Mol. Glyzerin. Bedingt 
d. scharfen Geruch verdorb. Fet te . A.probe als 
Nachweismethode f ü r Glyzerin u. Fe t te . 2—3 
Tropfen Glyzerin (od. Fet t ) werden mit 1—2 g 
festem Kaliumblsulfat als wasserentziehendem 
Mittel in einem trockenem Reagenzglas erhi tzt ; 
es entweichen stechende Dämpfe von Α.; zur 
Identifizierung des A.s als Aldehyd kann man 
einen Streifen Filtrierpapier, das mit alkali-
scher ammoniakal. Silbernitratlösg. getränkt 
ist, Ober die Öffnung des Reagenzglases hal ten; 
d. Papier wird unter Abscheldung von Silber 
geschwärzt. 

Akromegalie (Pierre Marie, 1886) (μέγα; 
groß): Syn. Pachyakrie*; Form d. Hyper-
pituitarismus; Erkrankg., die durch un-
gewöhnl. Größenwachstum gipfelnder («= 
„akraler") Teile d. Gesichtes u. d. Glied-
maßen gekennzeichnet ist (Nase, Ohren, 
Kinn, Hand [Makrocheirie], Finger [Makro-
daktylie], Fuß[Makropodie], Zehen); durch 
e. Tumor (fast stete e. eosinophil. Adenom) 
des HVL hervorgerufen. 

Folgen d. Tumors: Vergrößerg. d. Türken-
sattels, Druck a. d. Optlkuskreuzung, bitemp. 
Hemianopsie, Stauungspapille, RR-£rhöhung, 
zunehm. Adynamic u. Kachexie, Polydipsie, 
Polyphagie, Gewichtsanstieg, Hypertrichose, 
GU-Steigerung, Sexualitätssteigerung (später 
-Verminderung), Hyperphoephatämie, Glykoe-
urie, später Osteoporose u. Arthropathien. 
— Häufig Kombination der A. mit Diabetes 
u. and. hormonal. Dysfunktionen. — Leichte 
akromegale Sympt. zeigen sich in d. Schwan-
gerschaft (Vergröberung d. Hände, Füße und 
Gesichtszüge); e. Vergrößerg. d. Hypophyse 
in d. Schwangerschaft läßt sich nachweisen. 
Vgl. Hypophyse u. Akromikrie. 

Akromelalgie - Erythromelalgie*. 

2 * 
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Akromikrie (Brugsch, 1926) (μικρό; klein): 
Abnorme Kleinheit der Akren* u. des Ske-
lettsystems (kl. Gesicht, kl. Hände). 

Hauptsympt. d. Dystrophia* osteo-genital., 
Jedoch auch b. and. Krankh. (Dysenzephalie 
new.); Gegensatz z. Akromegalie*; soll auf e. 
Hinderproduktion an Wachstumshormon 
(s. u. HVL) beruhen. 

Akromion (ώμος Schulter): Acromion; äuß. 
Ende d. Schulterblattgräte, Schult, rhöhe. 

Akromionfraktur (frangire brechen; frac-
tura Bruch): Heist durch direkte Gewalt-
einwirkg. (seit, durch Sturz auf d. Ellen-
bogen od. Heben d. Armes über d. Hori-
zontale) entsteh., schlecht heil. Fraktur. 

Akroneurosen (νεϋρον Nerv): Gliedenden-
neurosen, die an d. Enden der Glieder her-
vortret. Angioneurosen: Akropaiästhesie, 
Raynaud' Krankheit, Ery thromelalgie usw.; 
s. a. Akrotrophoneurosen. 

Akroosteolyse (άστέον Knochen, λύσι; Auf-
legung) (Harnasch 1950): Defektbildungen 
a. d. Akren (atroph. Prozesse), bes. d. End-
phalangen ohne reaktive Veränderungen, wohl 
hormonell bedingt. 

Akroparästhesie (Friedrich Schultze, 
Bonn) (παρά daneben, vorbei; αίσθησι; 
Empfindung): Vasomotor. Neurose im Be-
reich d. Hände u. Füße, mit Farästhesien, 
Schmerzen, Mattigkeit, Hemmung feinerer 
Bewegungen; während d. Anfalls besteht 
gewöhnl. Blässe od. Zyanose des betroff. 
Teile; hartnäckig, meist b. Frauen i. Kli-
makterium, ferner in den letzt. Monaten d. 
Schwangerschaft, verschwindet nach der 
Geburt; s. a. Akroneurosen. 

Akropigmentation, Spitzenpigment: Ver-
stärkte Pigmentierung d. Finger- u. Zehen-
rücken, b. Kindern v. 1 —4 Jahren. Bildet sich 
später zurück. 

Akrosporen: s. Konidiosporen. 
Akrotie (α priv., κροτέω schlage, klopfe): 

Ohne Puls, Pulslosigkeit. 
Akrotrophoneurosen (τροφή Nahrung): 

Akroneurosen* mit trophischen Störungen. 
Akrozepbalie: Krkhten m.Akrozephalus* 

u. Lückenschädel*. Einteilg.: 1. einfache A. 
(vorzeitige Synostose d. Schädelnähte, ins-
bes. Kranz-, Lambda- u. Pfeilnaht); 
2. Dysostosis* craniofacialis; S. Akrozepha· 
losyndaktylie*. 

Akrozephaloeyndaktylie (Apert) (σύν mit, 
zusammen; δάκτυλο; Finger, Zehe): Mul-
tiple Abartung*; Akrozephalie* 4- Syn-
daktylie* (2—5 Phalangen); Sympt. wie bei 
Dysostosis* craniofacialis. 

Akrozephalus: Hoch-Spitzkopf. 
Akrozyanose, Acrocyanosis (κνάνεος stahl-

blau): Blausucht d. Gliedmafienenden inf. 
Hyperämie (bei allg. Zyanose, innersekretor. 
Störgn., lokal. Erfriergn. usw.). A. chroniea 
anaesthetlea: Allmähl. entsteh., mit Par-

ästhesien, Sensibilitätsabstumpfung, tro-
phisch. u. sekretor. Störungen einhergeh. Α.; 
manchm. kombiniert mit Schmerzanfällen; 
v. d. Raynaud' Krankh. durch d. Fehlen 
ausgesproch. Anfälle unterschieden; s. a. 
Angiolopathie. Vgl. Erythrocyanosis cru-
rum. 

Akrybinre: CH2 : CH · COOH; einfachste 
ungesätt. Fettsäure, stechend riech. Flüssig-
keit. Oxydationsprodukt d. Akroleins*. In 
Polymerisation als glasart. Kunststoff. 

Aktedron: l-Phenyl-2-aminopropan, Weck-
amln*. 

Aktin (Szent György): Protein d. Muskels, 
das sich mit Myosin* ζ. Aktomyosin reversibel 
verbindet u. für d. Muskelkontraktion wichtig 
ist. F. A. = fibrillar«- Form des A.s, G. A. = 
globolire Form des A.s. Im Aktomyosin ist 
F. A. enthalten. Die Umwandlung v. F. A. in 
G. A. spielt e. Rolle b. d. Muskelkontrakt, u. 
ist ATP*-abhängig. 

Α klinisch (άκτΙ; Strahl): TVirks. Strahlung 
Jenseits d. Violett i. Lichtspektrum. 

Aktinokardlograpbie (Heckmann 1036): s. 
Elektrokymographie. 

Aktinomykose (άκτΐ; Strahl, μύκη; Pilz): 
Strahlenpilzkrankheit, spez. Infektions-
krankh., hervorgerufen durch Actinomyces* 
u. Nocardia*, e. Dermatomykose*. Aus-
bildg. rötlich-gelbl. Granulationen mit Ab-
sonderg. dünnflüssig. Sekretes, während die 
umgeb. Haut e. brettharte Infiltration auf-
weist, die v. mehreren, bis erbsgroßen Er-
weichungsherden unterbrochen ist (Fistel-
bildung!). 

3 Hauptformen: 1. Zervikofaziale Α., 2. Lun-
gen· Α. (Drusen, Abi)., 
im Auswurf!), 3. Darm-
A. (meist lleozökalge-
gend.oft auchAppendix 
befallen). 

Aklinomyzetales: 
Frühere Sammelbe-

zeichnung für Bakt. mit 
echten Verzweigungen. 

Aktinomyxeten: Fa-
denbakt. mit echten 
Verzweigungen, s. die 
Gattungen Actinomyces, Nocardia, Micromo-
nospora, Streptomyces. 

Aktionsstrom (Hermann): Kurzdauernd auf-
tret. elektr. Strom b. d. Tätigkeit e. Muskels, 
dessen wellenförmig. Ablauf b. Paseieren die 
Ableitpunkte e. Galvanometers negativ er-
scheinen läßt; da d. Ableitstellen nacheinander 
v. d. Erregungäwelle getroffen werden, wech-
selt d. Galvanometerausschlag seine Richtung 
= 2phasiger A. Bildet d. Grundlage d. Elektro-
kardiographie*. Vgl. Ruhestrom u. Elektro-
myogramm. 

Aktiv (activus): Tätig. A.e Bewegungen: 
Willkürl. Bewegungen. 

Aktivator: 1. (in d. Funktionskieferortho-
pädie): Hilfsmittel z. Kieferregulierung (ζ. B. 
doppelte Kautschukplatte b. Kindern). 2. (bio-
ehem.): Katalysator*. 

Aktive Esslgsiue: Verbindg. d. Essigsäure 
m. d. Koenzym A = Azetyl-Koenzym A. Die 
a. E. geht aus dem K.H.*- u. Fettstoffwechsel 
als Zweikohlenstoffverbindg. hervor. Sie wird 
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durch d. Zitronensäurezyklus* d. Eiweißstoff-
wechscls weiter abgebau t u . zur Synthese v . 
körpereigen. Subs tanzen (Cholesterin, Karo-
tinoide, Porphyr ine) sowie f. Azetyl ierungen 
u. En tg i f t ungen ve rb rauch t . 

Aktivität, optische: s. Opt. Aktivität. 
A.shypertrophie (υπέρ über; τροφή Ernäh-
rung): Durch vermehrten Gebrauch be-
dingte Größenzunahme, z.B. eines Muskels. 

Aktivität, spezifische: Verhäl tnis der radio-
a k t i v e n Atome zur Gesamtzah l der A tome in 
einem Isotopengemisch. 

Aktomyosin: s. u. Akt in . 
Akometer (άκούω hö re ) : Genormter Hör-

messer zur H ö r p r ü f u n g . 
Akupunktur: Aus d. chines. Medizin s t am-

mende Methode z. ref lektor . Beeinflussung v . 
Organkrankhe i ten du rch P u n k t i o n best . H a u t -
stel len (6 S t a n d a r d p u n k t e auf d. E x t r e m i t ä t . ) 
m. feinen legierten Mctal lnadeln (Gold, Silber, 
K u p f e r u. a.). 

Akustikusneurinom: Neurinom* am Nerv, 
statoacusticus im Kleinhirnbrückenwinkel, 
Hirndrucksymptome (s. u. Hirndruck-
steigerung). 

Akustisch (άκούω höre) : Auf das Gehör 
bezügl., Gehörs-, 

Akut (acutus): Frisch auftretend, schnell, 
heftig verlaufend, Gegensatz: chronisch. 

Akute familiäre lUmolyse (Bernhard , 1948): 
Fami l iä r au f t re t . , a k u t e Hämolyse* auf G r u n d 
angebor . Minderwert igkeit . 

Akute Phase-Protein: Syn. C-reakt ives 
P ro t e in ; an t ikörperähnl icher Stoff ( im Elek-
t rophore tog ramm innerha lb d. ot-Globulin-
f r a k t i n), der in a k u t e n Stadien u. a . bei 
S t r ep tokokkenerk rankungen (Rheumat i smus ) 
in Pa t ien tenseren nachgewiesen werden k a n n ; 
e n t s t e h t als Eeak t ion auf den an t igenen Reiz 
des sog. C-Proteins ( = Kapselpolysacchar id) 
der S t reptokokken. 

Akute Pneumonitis: s. Virus-Pneumonie. 
Akuter Bauch, akutes Abdomen: Sammel-

begriff f. e. Vielzahl akut. Baucherkran-
kungen, die durch d. Symptomentrias 
1. Schmerz, 2. Bauchdeckenspannung u. 
з. Peristaltikstörung, ferner durch Kreis-
lauf· u. Atmungsstörungen gekennzeichnet 
ist. 

Wird n icht nur du rch a b d o m . E r k r a n k g n . 
(Peri toni t is , Verletzg. v. Bauchorgan . , I leus, 
perfor . Magengeschwür, gepla tz te Tuben-
schwangerschaf t u . v. a.) , sond. auch durch 
ext raabdominel le E r k r a n k g . (basale Pleuri t is , 
zwerchfellnahe Pneumonie , ers te Nierenstein-
kolik, Abdominalepilepsie u . a.), u . U. sogar 
du rch Allgemeinerkrankgn. (d iabet . P r ä k o m a , 
a k u t . Rheuma t i smus u . a.) hervorgerufen . 
Schnellstens Klinikeinveisung, keine Opia te 
и. keine Ab füh rmi t t e l geben, bevor n icht die 
h in ter d e m a. A. s teckende Diagnose geklär t 
i s t ; a . A. is t keine Diagnose, sond. ledigl. e. 
Syndrom, das i. d. Regel auf e. dring. Chirurg, 
zu behande lnde Erkrankg . hinweist (W.Dick) . 

Akz . . . : s. a. Acc . . . 
Akzeleransglobulin, Ac-Globulin (Seegers) 

(accelerare beschleunigen; globus Kuge l ) : 

I den t . mi t d. F a k t o r V, der b. der B lu t -
ger innung d . Thrombinbi ldg. a k t i v i e r t ; s. a. 
Blutger innung. 

Akzeleration: Beschleunigung, ζ. B. de r 
En twick lung u. a. 

Akzelerin (Owren) : Syn. Akzeleransglobu-
l in*; F a k t o r V der Blu tger innung* . 

Akzeptor: Aufnehmende Subs tanz . 
Akzessorisch: H inzu t r e t end , ζ. B. akz. 

Brus td rü se ; s. M a m m a . 
Akzessoriuslähmung: Lähmung d. XI. 

Hirnnerven (versorgt Mm. trapezius u. 
sternocleidomastoideus). Einseitige A.: 
Kopf z. gesund. Seite geneigt, Kinn z. kran-
ken Seite gedreht (Schiefhals), „Schaukel-
stellung" des Schulterblattes (steht tiefer, 
Längsachse nach oben außen u. innen unten 
verschoben). Vork.: Bei Erkrankgn. des 
oberen Halsmarks, der Halswirbel od. d. 
Meningen (Otitis). 

Akzidentell (accidens Zufall): Zufällig, 
unwesentlich; nicht z. gewöhnl. Krankheits-
bilde gehörend, z.B. A.e Herzgeräusehe: 
s. Herzgeräusche. 

Al: Chem. Symb. f ü r Aluminium*. E lem. 
Nr . 13, At.Gew. 26, 97. 

Alaktoflavinose: Symptomenkomplex d .Vi t . -
B-2-Mangelerscheinungen; s. Vit . Β 2. 

Alalie (α priv., λαλέω rede): Sprachlosigk. 
durch periph. Artikulationsstörg. Idio-
pathische Α.: Hörstummheit. Mentale od. 
relative A. (Merkel): Verstummen d. Kin-
der, die durch Stottern v. Sprechversuchen 
abgeschreckt werden. 

Alanin: CH · C H ( N H , ) · COOH, a -Amino-
propionsäure . Vgl. Aminosäuren . 

Alantkampfer: s. u . Helenin. 
Aiar-is, - e : Flügeiförmig. 
Alarm|reaktion (Selye, H . Physiol . 1936): β. 

Anpassungssyndrom. A.syndrom: s. Anpas -
sungssyndrom. 

Alastrim (brasilianisch alastrium = bren-
nender Zunder): Syn. Kaffernpocken, 
Milchpocken, Weiße Pocken. Leichte 
Pockenabart bei ungeimpften Personen 
(vgl. Variolois) durch abgeschwächte Dauer-
modifikation d. Pocken-Virus (s. Variola-
Virus), kein Suppurations-Stadium, keine 
Dauerimmunität gegen echte Pocken nach 
Überstehen der Krankheit. 

Afaun: Doppelsalz d. Schwefelsäure mit e. 
1- u. 3-wertig. Metall . A. i. e. 8. ist Ka l ium-
a luminiumalaun , KA1(S0 4 )J · 1 2 H 2 0 ; Stypti-
k u m u. Adstr ingens. 

Aibamyc in®: s. Novobiocin. 
Albarran (Dieg., K u b a , 1 8 6 1 - 1 9 1 2 ) ' Hebel: 

Hebel a m Zys toskopschaf t , der du rch fe ines 
Gestänge m. Tr iebrad auf - u . n iedergek lappt 
werden k a n n u. zum Bewegen d . Harn le i t e r -
ka the t e r b. E in füh ren i. d . Ost ien d ient . 

AlbdrOcken: s. Alpdrücken. 
Albee (Fred. Houd le t t , Chir., New York , 

•1876) ' Operation: s. Henle . 
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Albers (Wilh., Mili-
tärarzt, 1859—1919)' 

Kragensehiene: s. 
Abb. A.-Seboenberg 
(Η. E., Röntg., Ham-
burg, 1865—1921)' 
Blende: s Kompres-
sionsblende. 

A.-Sch.' Krank-
heit: Osteopetrosis, 
„Marmorknochen-

krankheit",schwere 
aplastischn Anämie*, extramedulläre Myelo-
poese u. Milztumor bei Osteosklerose d. 
Röhrenknochen (b.schwer.Anämien niemals 
Rö. d. Röhrenknochen unterlassen!). Um-
wandlung d. gesamt. Spongiosa d. Rumpf-, 
Schädel- u. Röhrenknochen in c. kompakte 
Masse. Neig, zu Frakturen. Familiär auf-
tretend. 

Albert (Eduard, österr. Chir., 1841 bis 
1900)' Krankheit: Achillobursitis*, Achillo-
dynie. 

Albicans: Weißlich. 
Albini (Guiseppe, ital. Arzt, 1827—1922)' 

Knötchen: Kleine Knötchen am Hände der 
Atrioventrikularklappen b. manch. Neugebor., 
Bedeutung unklar. 

Albinlsmus (albus weiß): Syn. Leuk-
äthiopie, angebor. Farbstoffmangel, Fehlen 
v. Farbstoff in Haut, Haaren, Augen, re-
zessiv vererbt. Vollständ. A. ( = Kaker-
laken) ist b. Menschen selten. 

Albinos: Menschen m. fehlender Farb-
stoffbildg. (weißblonde Kopf- u. Körper-
haare, hellblaue od. rötl. Iris, hellrosafarbig. 
Haut); inf. d. optisch. Unvollkommen-
heiten (z .B . Macula lutea unterentwickelt) 
finden sich regelmäßig: Lichtscheu, Ny-
stagmus u. Schwachsichtigkeit. 

Albright (Fuller, Arzt, Boston)'Syndrom: 
Fibröse Dysplasie* d. Knochen mit Pig-
mentflecken u. Pubertas praecox; s. a. 
Pseudohypoparathyreoidismus; vgl. Light-
wood-Al Syndrom. 

Albncid ® : Para-Aminobenzolsulfonazetyl-
amld; gut verträgt. Sulfonamid*; gegen ver-
schied. Eitererreger u. Koliinfektionen, vor 
allem d. abfflhr. Harnwege. 

Albnglne-ns, - · , -um: Weißlich. Albaglnea 
(Inniea): Bindegewebshülle des Hodens u. des 
Eierstocks. 

Albugo: Weißer Hornhautfleck. 
Albamen: Eiweiß*. A. Im Harn: s. Albumin-

urie, Eiweißproben. 
Albumin(e): Wichtigste Klasse der Pro-

teine (s. Eiweißkörper) neben den Globu-
linen*, machen 6 0 — 8 0 % des Gesamt-
eiweißes d. Blutpiaemas aus, kommen fer-
ner i. Liquor u. Muskel vor, wasserlösl., 
durch 50—100% Ammonsulfatsättigung 
fällbar, z. gr. Teil kristallisierbar, enthalten 
kein Glykokoll. 

Im Blutplasma vermind. b. Tnfektions-
krankh., Nephritidcn, malign. Tum., Schwan-
gerseh., nach Rö.bestrahlungcn. Aufgabe (im 
Blutplasma): Transport v. Salzen (Ca), Wasser 
u. Farbstoffen (Bilirubin, Urobilin). A.bestlm-
mung: Erfolgt wie d. Rest-N-Bestimmg. nach 
Kjeldahl. Anslührung: Zu 0,2 ccm Serum wer-
den 6 ccm e. 22% Na,SO,-Lsg. gegeben u. etwa 
3 Std. in d. Brutschrank gestellt. Es wird dann 
i. Brutschrank e. Filtration vorgenommen 
(durch Schleicher- u. Schüll-Filter). Mit 2 ccm 
dieses Filtrates (0,06432 ccm Serum) wird d. 
eigentl. Kjeldahlbestimmung angeschlossen. 
Berechnung: Vorhandene n/50 H,SO, u. ver-
brauchte n/50 NaOH mit 0,28 multiplizieren 
= mg Albuminstickstoff u. Reststickstoff (in 
0,06432 ccm Serum) X 100, dividiert durch 
0,06432 = Albumin Ν u. Rest Ν in mg%. 
Wird anschließend d. ermittelte Rest-N ab-
gezogen = Albuminstickstoff in mg%. Multi-
pliziert mit 6,25 = Albumineiweißgehalt. 

Albuminate: Alkaliverbindungen d. Eiweiß-
körper. 

Albumin-Giobulin-Quotient: Eiweißrela-
tion; Verhältnis von Alb.: Glob. im Blut-
serum (normal: 1,5—2,5). 

Alb.vermehrnng: Pcrniz. Anämie, Ikterus 
u. a. Glob.Vermehrung: Infektionskrankheiten, 
malign. Tum., Leberzirrhose, Schwangerschaft 
u.a. Vgl. Blut, Giobul.-Aib.-Quotient u. Organ-
elektrophorese. 

Albaminimeter (Esbach) (μέτρον Maß), auch 
Ureometer: Graduiertes Glasröhrchen z. Be-
stimmung der Eiweißmenge im Harn nach 
Esbach*. 

Albnmlnoide (-ειδή; ähnlich): Skieroproteine 
m. Schutzfunktion (s. Eiweißkörper); 3 Haupt-
gruppen: Keratine*, Elastine* u. Koliagene*. 

Albumino-kolloidale Dissoziation: Starke 
Kolloidkurvenveränderungen b. normal. Ge-
samteiweißgehalt d. Liquor cerebrospinalis. 
Vork.: Bei multipl. Sklerose u. bei Neurolues 
als Restsympt. nach erfolgt, völlig. Normali-
sierung aller übrig. Blut- u. Liquorbefunde. 

Albnmlno-zytoioglBche Dissoziation: a. Dis-
sociation albumino-cytologique. 

Albumin-Test (Diamond u. Denton 1945): 
Serolog. Verfahren zum Nachw. v. inkomplet-
ten*, a) an Pat.blutzellcn gebundenen, b) im 
Pat.serum frei vorkommenden Antikörpern 
mittels Agglutination in 20% Human- bzw. 
Rlnderalbuminlösg.; vgl. Konglutinations-
Teste. Technik: a) Direkter A.-Test; je 
0,2 ccm fallende AlbuminverdQnnungen in 
phys. NaCl + 0,2 ccm 1% Blutzellen-Sus-
pension in phys. NaCl 1 Std. Brutschrank 
37", Ablesg. nach leichtem Aufschütteln 
d. Bodensatzes, b) Indirekter A.-Test; je 
0,1 ccm Pat.seruim'erdünnung in phys. 
NaCl + je 1 ccm 2 % Test-Bltkp.-Suspension 
in phys. NaCl, 1 Std. 37° Brutschrank, 5 Min. 
2000 U/Min. zentrifugieren, Überstand auf 
Löschpapier auskippen; Sediment + 0,1 ccm 
20% Albumin-Lösg. (Behring-Werke), 1 Std. 
Brutschrank 37·, Ablesg. s. o.; Vergleich mit 
Kochsalz-Reihe (Albumintiter um mehr als 
2 Verdünnungsstufen üb. Kochsalztitcr = 
Hinweis auf Agglutinoide). 

Albuminurie (oupov Harn): Vorkommen 
von Eiweiß im Harn. 1. Echte A. = renale 
Α . : A. b. den eigentl. Nierenerkrankungen 
(Nephritis, Nephrose, Schrumpfniere), fern, 
b. Stauungszuständen i. Kreislauf. 2. Ak-
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zMentelle A. (eigentl. „zufällig auf t re tende" 
Α.): Syn. extrarenale Α., Fibrinurie, un-
echte Α. ; A. inf. Vorhandenseins ν . Leuko-
zyten, Fibrin od. Erythrozyten i. Harn (als 
Zellen od. aufgelöst), ohne daß e. Nieren-
erkrankg. bes teht ; Vork. : Bei allen En t -
zündgn. der ableit. Harnwege, insbes. b. 
Pyelitis u . Zystitis. 3. Physiolog. Α . : Ge-
ringe Mengen v. Eiweiß sind in jed. Harn 
enthalten. Sonderformen: Lordotisehe* A. 
( = or thos ta t , juvenile, zyklisehe Α.), Sport-
u. Anstrengungs-A. (z.B. Marseh-A.), 
Kälte-A^ Dehydratatione-A. Typisch da für 
ist d. Eesigeiweißausscheidg. Nachweis: 
s. Eiweißproben. 

Werte: Bei d. echten A. findet man b. d. 
Nephritis Werte zwischen 1 u. 8 · /„ , b. 
Nephrosen big zu 30'/, , Eiweiß; die höchsten 
Werte finden sich b. d. Amyloidniere (bis zu 
50'/»)- Die Größe der akzidentellen A. hängt 
v. d. Leukoz.zahl im Harn ab. Die physiol. A. 
überschreitet im allg. nicht 0,5°/H. — Vgl. 
Bence Jones, Essig-ElweiBkältekörper. A. ins 
Qewebe: s. u. Histamin. 

Alfcnmosen: Stoffgemische, erste Abbau-
produkte d. Eiweißkörper*, von den zweiten, 
d. Peptonen, schwer zu trennen; lassen eich 
im Unterschied zu d. Peptonen b. Erhitzen 
koagulieren u. durch Neutralsalze fällen. 

Albumosurte: Ausscheidung· v. Albumosen 
im Harn, hauptsächl. b. Eiterungen = Pyo-
gene Α., b. Resorption eitriger od. fibrinöser 
Exsudationen (Pneumonie kurz vor u. nach 
d. Krise, b. eitrig. Meningitis, Peritonitis 
usw.); enterogen« A. b. Ulceration d. Darm-
schleimhaut; hepatogene A. b. viel. Leber-
affektionen (Phosphorvergiftung!); puerperale 
Α.: Α. im Wochenbett. Vgl. Kahler, Bence-
Jones. Nachw.: s. Eiweißproben. 

Alealeseene-Bakterien: s. Paracoligruppe 
unter Escherichia*. 

Alt allgenes: Gattungsbegriff f. gramneg., 
bewegl. Stäbchen, die weder Dextrose noch 
Laktose spalten, s. Bkt.-Klassifizierung. 
A. laeealis (Petruschky 1896): Syn. Bact. fae-
cale alcaligenes; „Alcaligenes"; 0,5X1—2 μ; 
normaler Darmsaprophyt; auBerh. d. Darmes 
pathogen, Zystopyelitiden, u. U. typhusähnl. 
Septikämien (Blutkultur*!). Kultur: Aerob, 
flache, zarte durchsichtige od. saftige, opake, 
konvexe Kolonien; Bouillon* Trfibg. mit u. 
ohne Häutchen; Gelatine*-Verfl. neg.; Blut-
agar* keine Hämolyse; Laktose-Indikator-
Nährböden sowie Bnnte Reihe ähnl. Salmo-
nella* typhi: Ind.-Bild. neg., Harnstoff-Spalt, 
neg.; H,S-Bild.* neg.; Lackmusmolke* starke 
Blaufärbung (Namel). Serol.: Neg. Probe-
agglutination* mit Salmonella-Serum! Bei 
Septikämien WidaI*-Reaktion mit A.-Auf-
schwemmung. 

AklanMau-Nrbung (Steedman, 1950): Hi-
atolog. Färbemethode mit d. Farbstoff Alcian-
blau 8 GS; bes. zur Darstellung der Müzine. 

Aleotk (Thom., Chir., London, 1784—1833)' 
Kanal: Bindegew. Scheide der A. pudendalis 
int.; von d. Fascia obturatoria gebildet. 

Aleoholus absolutus: β. Alkohol. 
Aldebexosen: s. Aldosen. 
Aldehydalkohole: Oxydationsprodukte di-

primärer Alkohole. Wichtige Vertreter: Ver-
schied. Zucker, die sich von 3-, t- , 5- u. 6-

wertigen Alkoholen ableiten. Glykolaldehyd 
HO · CH, · CHO, Glyzerinaldehyd HO · CH, · 
CH(OH) · CHO. Aldosen* sind A. 

Aldehyde (Abk. von Aleoholus dehydrogena-
s e ) : Erste Oxydationsprodukte d. primären 

Alkohole mit der Gruppe C<f z. B. HCHO 
X H 

α Formaldehyd. Name stets von d. Säure ab-
geleitet, zu der sie oxydiert werden, z.B. 
Formaldehyd-Acidum formicum (Ameisen-
säure). Ungesättigt. Charakter durch d. dop-
pelt gebund. Sauerstoffatom, Fähigkeit zu Ad-
ditionereaktlonen. Reduktionsmittel; s. a. Di-
aldehyde. 

Aldehyd|mutase: Ferment, d. unter Mit-
wirkg. d. Kozymase* eine Diemutation* kata-
lysiert, u. zwar: 2 Molek. Aldehyd -»• 1 Molek. 
Karbonsäure u. 1 Molek. Alkohol. Vgl. Glyko-
lyee u. Cannizzaro' Reaktion. Ä.oxydaM 
(Schardinger): Ferment, das Aldehyde zu d. 
entsprech. Karbonsänren oxydiert; in Niere, 
Leber u. Milz; enthält Molybdän. Da auch 
Xanthln zu Harnsäure oxydiert wird, nennt 
man die A. auch Xanthlaoxydase*. 

Aldehydreaktion: Reaktlonffir Urobilinogen* 
nach Ehrlich. 

Aldehydzneker: Aldosen*; Zucker*, die eine 

Aldehydgruppe — C<f tragen; vgl. Kohle-

hydrate u. Aldogen. 
Alder-ReUly'Anomalie: Granulationsanoma-

lie; Verstärkg. d. Granula d. Leukozyten-
plasmas (bes. d. Eosinoph.); familiäre Ab-
artung*, meist mit Knochenveränderung 
(Bürstenschädel); s. a. Auer, Bussel, Jolly, 
Dysostosis. 

Aldol: Entsteht durch Kondensation zweier 
Molekaie Acetaldehyd; s. a. Aldolase. 

CH,C<^° + CH, C^->CH,CHOH.CH,C<^ ° 

Aldolase: Aldol*-Kondensation katalysie-
rendes Ferment, das zu d. Desmolasen gehört, 
biolog. wichtig; kondensiert aus Dioxyazeton-
phosphorsäure u. Glycerlnaldehyd die 1-
Fruktosephosphorsäure, also unentbehrl. b. 
Glykogenie* u. Glykolyse*; vgl. a. Kohle-
hydratstoffwechsel. 

Aldose: Aldehydzucker*; z.B. Aldohexosen 
(Glukose), Aldopentosen (Ribose); s. Kohle-
hydrate. 

Aldosteron: 18-Oxy-Kortikosteron, Neben-
nierenrindenhormon (SOmal stärkere Wirkung 
als DOC) m. bes. Wirkung auf d. Mineralstoff-
wechsel (nicht auf Wasserausscheidg.). Alter 
Name: Elektrokortln. 

Aldosteronismus: Vermehrte Produkt ion 
v. Aldosteron*. Primärer A. = Conn'* Syn-
drom (Urs. in d. NNR) . Sekundärer Α . : 
Urs. extraadrenokortikal (nephrot. Syn-
drom, Schwangerschaftstoxikose u. a.) . 

Aleppobenle: β. Orientbeule. 
d'AIessandro • . Sofia: s. Kaolin-Absättigg. 
Alete-Hileh: Trockenvollmilch mit Nähr-

zuckern, durch Zitronensaft gesäuert. 
AJenkämie (α priv., λευκόϊ weiß, αίμα 

Blut ) : Bes. Form d. Leukämie* mi t den f ü r 
d. Leukämie charakt . Organveränderungen 
(Wucherungen v. myeloischem od. lymphat . 
Gewebe), Auftreten v. unreif, weißen Zellen 
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i. peripheren Blut, aber ohne Vermehrung 
dereelb. Urs.: Ausschwemmungsschwäche 
od. -hemmung. 

Aleukie, Aleukia haemorrhagica (αίμα 
Blut, ^ήγνυσβαι zerreißen [intrans.], plat-
zen): Schweres Krankheitsbild m. hoch-
grad. Schwund d. Granulo- u. Thrombo-
zyten i. Blut; Urs. wahrsch. ehr on. Infekte 
u. ehem. Schädigungen auf Grund konsti-
tut. Dispos. als Ausdruck e. anaphylakt. 
Krise. Oft auch b. sog. Knochenmarksperre. 
Klin. stehen Nekrosen d. lymphoid. Ge-
webes (Tonsillen, Darmschleimhaut usw.) 
zusammen m. d. Erscheinungen e. hämor-
rhag. Diathese i. Vordergrund; vgl. aplast. 
Anämie*, Panmyelophthise. 

Alenrlen, Alenrloeporen: Ektosporen, ent-
stehen »sexuell an vegetativen Pilzhyphen, 
ohne sich v. mütterl. Myzel loszulösen; werden 
erst nach Absterben desselben frei, vgl. Koni-
diosporen u. Myzelversporung. 

Alenronat (&λευρον Mehl): Weizenmehl mit 
höh. Gehalt an Pflanzeneiweiß u. relativ nie-
drig. Gehalt an Stärke; zu Brot u. Backwaren 
f. Diabetiker verarbeitet. 

Alexander (William, Chir., Edinburgh, 
1815—1902) -Adame (James, Glasgowf?], 
gest. 1899)' Operation (1881 bzw. 1882): 
Op. zur Lagekorrektur d. Uterus ohne Er-
öffng. d. Bauchhöhle. Aufsuchen d. Chordae 
uteroinguinales (Ligamenta rotunda) im 
äußeren Leistenring, Vorziehen, Verkürzen 
u. Vernähen jedes Bandes mit d. Obliquus-
aponeurose. Vgl. Antefixatio. 

Alesie (α priv., λέξιζ Lesen): Lese-
schwäche; Buchstaben- od. Wortblindheit; 
isoliert (b. Herden im Ii. Gyrus angularis 
zus. m. Agraphie) nur selten, häufiger m. 
aphasisch u. aprakt. Störungen kombiniert; 
auch auf erbl. Grundlage (kongenit. Wort-
blindheit) od. nach Geburtstrauma als 
Legaethenie* vorkommend. 

Α., lineare (Mosse, 1954): Unfähigkeit, nach 
Abschluß d. Lesens e. Zeile die Augen nach 
links z. neuen Keile wandern zu lassen, um 
ohne Unterbrechg, weiterzulesen; bei kindl. 
Neurosen, z.B. nach Lesen von „comic books". 

Alexia (Buchner) (αλέξω wehre ab): Kom-
plement*. 

ALFT: Abk. f. Aluminium-Formoi-Toxoid, 
vgl. Schutzimpfung. 

Algenpilz: Phykomyzeten, vgl. Myzeten. 
Algesie (άλγησι; = äAyos): Sehmerz. 
Algolagnie (<5Ayos Schmerz, λαγνεία Woll-

lust): Sexuelle Lustempfindung beim Er-
tragen od. Ausüben von Grausamkeiten; 
übergeordneter Begriff für Masochismus* u. 
Sadismus*. 

Algor: Kälte. A. mortis: Leichenkälte. 
Allhcrt (Jean Louis, Dermatologe, 1766 bis 

1837)' Krankheit: 1. Narbenkeloid*; 2. Aleppo-
beule*; 3. Sklerodermie*; 4.Folliculitis staphy-
logenes, s. Follikulitis. Vgl. a. Mykosis fun-
goides. 

Allenie: Fehlen d. Milz. 
Alimentär (alimentum Nahrung): Durch 

Nahrung hervorgerufen. A.es Fieber (Fin-
kelstein): Durch die Nahrung bzw. das in 
d. Nahrg. enthalt. Eiweiß bei Säuglingen 
hervorgeruf. Fieber, dessen Entstehung mit 
e. Störg. des Wasserhaushaltes zusammen-
hängt (Wassermangel). A.e Intoxikation: 
8. Ernährungsstörung. A.psathyroee (Kien-
böck, 1931) (ψαθυρό? brüchig, spröde): sog. 
Hungerosteopathie; durch Mangelernährg. 
auftret. Brüchigk. d. Skeletts m. Schmerzen. 

Aliphatische Verbindungen (δλειφαρ Salböl): 
Kohlenstoffverbindungen mit offener Kette, 
sog. Fettverbindungen, leiten sich v. Methan 
CH, ab. Vgl. Aromatische Verbindgn. 

Aliquorrhoe: Plötzl. Aufhören d. Liquor-
flusses b. Punktion durch gleichzeit. Ein-
streichen v. Luft. Unerträgl. Kopfschmerz 
b. Aufsitzen. Vork. nach Operat., Schädel-
traumen u. a. Vgl. Liquorunterdruck. 

AIkal(i)ämie: Syn. echte Alkalose; Alkali-
überschuß im Blut mit wirkl. pH-Änderung 
z. alkal. Milieu hin. Nicht lange mit d. 
Leben vereinbar; s. a. Alkalose, Azidämie 
u. Alkalireserve. 

Alkalialbuminate: Verbindgn. v. Alkalien* 
mit Eiweiß, keine Gerinnung. 

Alkalibelastung nach Sellard: Da die ge-
sunde Niere überschüssiges Alkali sofort aus-
scheidet, so tritt normalerweise bei Gaben von 
5 g Natriumbikarbonat in 2std. Abstand be-
reits nach der 1. od. 2. Gabe e. alkal. Urin-
reaktion auf. 

Alkalien: Die in Wasser lösl. Hydroxyde d. 
sog. Alkalimetalle: Kalium, Natrium, Lithium, 
Rubidium u. Cäsium. Alkal. Erden od. besser: 
Erdalkalien: s. d. 

Alkallgenes-Baktericn: s. Alcaligenes. 
Alkalireserve: Säurebindungsvermögen; 

potentielle alkal. Wertigkeit des Blutes; die 
im Blute zur Säurebindung, z.B. Kohlen-
säurebindg. (als Bikarbonat) verfügbaren, 
d.h. freien basisch. Valenzen, wenn d. Blut 
mit Luft von 40 mm C02-Partialdruck ge-
schüttelt wird. 

Auch unter krankhaft. Verhältnissen (Über-
schwemmung d. Organismus m. Säuren, lang-
dauernde Säureverluste, ζ. B. b. chron. Er-
brechen u. a.) hält das Blut mit groß. Zähigkeit 
seine alkal. Normaireaktion von pH = 7,33 
fest. Schon geringe Änderungen d. Reaktion 
sind mit d. Leben nicht mehr vereinbar (Werte 
unter pH 7,0 fast nur b. Sterbenden). Die 
Wasserstoffionenkonzentration d. Blutes ist 
abhängig v. dem Verhältn. der freien zu der 
als Bikarbonat gebund. Kohlensäure u. läßt 
sich durch folg. Dissoziationsgleichung aus-
drücken : 

(xist die Dissoziationskonstanted.Kohlensäure). 
Im Zustand d. Azidose* ist d. A. herabgesetzt. 
Dem Ausgleich dienen die Herabsetzung des 
Kohlensäuredrucks durch vermehrtes Ab-
atmen von CO, durch d. Lungen (in extremen 
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Fällen als , ,Kußmaul" 'A tmung) u. die Bikar-
bonatbildg. aus d. freien Kohlensäure u. nicht 
festgebund. Alkalien (ζ. B. aus Alkaliverbin-
dungen des Hämoglobins u. der Eiweißkörper 
des Blutes). In diesen Fällen kann man sieh an 
Hand laufend. Bestimmungen der A. ein Bild 
über d. Verlauf d. Krankhei t machen. Die 
Bestimmung d. A. geschieht im van-Slyke' 
Apparat od. mit Wafburg 'Manometern , wobei 
das „COj-Bindungsvermögen'· best immt, d.h. 
auch d. durch Plasmaeiweißkörper gebundene 
COj-Menge miterfaßt wird. Normaleriveise be-
trägt d. Na- u. Plasma-bikarbonatkonzentra-
tion (A. i. w. S.) etwa 500 bis 650 mm J (geb.) 
COj/ccm Plasma (Serum) bzw. 22 /10 - ' Milli-
mole/ccm od. 22 bis 29 Millimol^/ Liter (ver-
altete u. unkorrekte Angabe: 50 bis 65 Vol%). 
Vgl. a. Azidose, Alkalose, Blut, Kolilendioxyd, 
Hämoglobin u. Totalbasen. 

Alkaliseh|e Mineralquellen: Vorwieg. Na-
tr iumbikarbonat enthalt . Qu. mit mehr als 1 g 
gelöst. Stoffen im Liter Wasser. Sie haben c. 
schleimlös. Wirkung. Heilanz.: Chron. Ka-
tarrhe jeder Art, bes. Magendarmkanal und 
Harnwege; vgl. Bad. 

Aßmannshausen (litliiumhaltig) 78 m, Nau-
heim 145 m, Neuenahr 02 m u. a. 

A.-erdise Wässer: Quellwässer m. unge-
fähr fo lg . Analyse im Liter: über 1 g freie OOa, 
ferner über 1 g Kalzium- od. Magnesiumsalze 
(meist Bikarbonate). Heilanz.: Katarrhe d. 
Luft- , Speise- u. Harnwege. Erkrankg. des 
veget. Nervensystems (Basedow' Krkht.) , 
allerg. Krankheiten, Gicht, Diabetes mell. 

Bodendorf 75 m, Lippspringe 140 m, Nieder-
breisig 61 m, Reinhardshausen 314 m, Teinach 
400 m, Wildungen 300 m u. a. 

A.-murlatieehe Wässer: Quellen, die Na-
tr iumbikarbonat u. Natriumchlorid enthalten. 
Heilanz.: Katarrhe der Luftwege. 

Dürkheim 132 m, Ems 80 πι, Honnef 78 m, 
Salzig 112 m. 

Alkalisehe Reaktion: Zeigen Basen, die in 
wäßrig. Lösung OH-Ionen abspalten u. Salze, 
die durch Hydrolyse mit Wasser so reagieren, 
daß OH-Ionen frei werden; p H über 7,1. 
Nachw. mit rot . Lackmuspapier (Blaufärbg.), 
Phenolphthalein (Rotfärbg.) u. a. Indikatoren. 
Messung erfolgt durch Bestimmg. d. AVasser-
stoff-Ionenkonzentration, s. d. 

Alkalisierende Kost: Diät z. Erzielg. e. 
alkalisch. Harnreaktion, b. Zystopyelitis 
u. a. Vgl. Schaukeldiät. 

Erlaubt: Fast alle Gemüse, Obst, But ter 
(40 g am Tag), Kartoffeln, Salate, Pumper-
nickel. Verboten: Leguminosen (ausgenommen, 
grüne Bohnen), Rosenkohl, Spargel, Nüsse, 
Preißelbeeren, Margarine, Brot, Fleisch und 
Eier. S. a. säuernde Kost . 

Alkaloid(e) (von Alkali wegen d. bas. Cha-
rakt . , -id ν . -είδη; ähnlich): Stickstoffhalt . , 
meist kompliziert gebaute Stoffe, die in vielen 
Pflanzen (bes. in trop. u. subtrop. Dikotylen) 
gebildet werden. 

Die Konstitution vieler A. ist heute bekannt , 
die meisten sind kristall., in AVasser schwer 
lösl. Substanzen von bas. Charakter; meist 
optisch aktiv. Das Ν der A. kann Säure an-
lagern, wodurch aus d. A.base das A.salz ent-
steht. Bausteine: 1. Pyridin bzw. Piperidin: 
Lobelin, Coniin, Nikotin. 2. Kondensierte 
Pyrrolidin- u. Piperidinringe: Atropin, Skopol-
amin, Kokain. 3. Chinolin u. Isochinolin: 
Chinin, Chinidin, Papaverin, Narkotin, Hy-
drastin, Cotarnin. 4. Imidazol: Pilokarpin. 

5. Phenanthrenr ing: Morphin, Kodein, Kol-
chizin. 6. Pur in : Koffein, Theobromin u . a . 

Alkalose: Zustand, b. dem e. Basenüber-
schuß (also e. Vermehrg. d. Alkalireserve*) 
od. e. Säuredefizit im Blut vorliegt. Die A. 
ist meist kompensiert, d. h. die H-Ionen-
konzentr. ist unverändert. Bei echter A. 
(Alkaliämie*) ist pH über 7,45. 

Mögl. I t s . des Bnsenüberstbusses: 1. Über-
maß. Zufuhr v. Alkalien, 2. mangelnde Ausfuhr 
(Versagend. Nierenregulation); l'rs. des Säure-
defizits: 1. Auswaschen d. Kohlensäure aus d. 
arteriell. Blut durch enorm gesteig. Atmung 
(Hypervcntilationsalkalose -»• Hyperventi ia-
tionstetanie*). 2. Verminderg. d. Chlorionen 
inf. großer Salzsäureverluste (stark. Erbrechen 
-> Magentetanie, 3. u. Tetanie). — Wichtigste 
Folge: Steigerung d. neuromuskulär. Erreg-
barkeit bis z. tetanisch. Anfall. Wird aufge-
hoben durch Zufuhr von CaC'l,, Ν Η / Ί od. 
(NH 1 ) ,HPO, . Vgl. Szent Györgyi. 

Alkalj'sol®:Kresolseifenpräparat + Natron-
lauge, 5 % zur Desinfektion tbk . Ausscheidun-
gen, Einwirkungszeit 4—6 Std., vgl. Des-
infektionsmittel. 

Alkaptonurie (von Alkali, άτττω erfasse 
u. oöpov Harn, also Abscheidung eines Al-
kali „erfassenden" Harns): Seltene Form 
der Eiweißstoffwechselstörung. 

Sie besteht darin, daß d. Aminosäuren 
Phenylalanin u. Tyrosin nicht vollständig ab-
gebaut werden können u. intermediär gebild. 
Homogentisinsäure Im Harn erscheint. Der 
Harn wird strohgelb entleert u. wird durch 0 2 
der Luf t griinl.-braun bis schwarz oxydiert . 
Familiäre, rezessiv vererb. Stoffwethselano-
malie. Meist ohne Bedeutung, öfter m. Ochro-
nose* verbunden. Erkennung: 1. Heller, frischer 
Harn fä rb t sich nach Alkalizusatz sofort dun-
kelbraun. 2. Alkal. Wismut- u. Kupferlösungen 
(Nylander- u. Fehlingprobe) werden v. Harn 
stark reduziert (Verwechslung m. Diabetes!); 
Gärprobe jedoch negativ u. optisch inakt iv ; 
s. a. Oligophrenia phenylpyruvica u. Amino-
azidurie. 

Alkohol(e) (alkohol (arab.) das sehr Feine): 
Aliphatische A. sind Abkömmlinge gesättigt, 
od. ungesättigt, aliphat. Kohlenwasserstoffe, 
in denen ein od. mehrere Η-Atome durch d. 
OH-Gruppe ersetzt sind. Zyklische A. tragen 
d. OH-Gruppe in d. al iphat. Seitenkette; man 
unterscheidet je nach d. Zahl der OH-Gruppen 
ein- od. mehrwertige Α.; ferner primäre A. mit 
der Gruppe — CH»(OH), sekundäre A. mi t der 
Gruppe = ( l l (OH), tertiäre A. mit der Gruppe 
=COII. — Unter A. \ers te l i t man im allgem. 
d. Äthylalkohol (Äthanol), Ο,Η,ΟΗ, Wein-
geist, klare, farbl. , leicht entzündl. Flüss., Sdp.: 
78.3°; regelm. Stoffwechselprodukt d. menschl. 
Körpers,]. Blute stets enthal ten (0,3 0 ,5mg%); 
wird in d. Leber zu CO, u. H.O verbrannt . 
Annendung: Händedesinfektion, vgl. Fiir-
bringer, keine Abtötung von Sporen*(!), Um-
schläge (hyperämisierend), innerl. mit Bitter-
mitteln z. Anregg. d. Magensaftsekretion, 
In jekt ion in Nerven z. Leitungsunterbrechg. 
u. a. Vgl. Methylalkohol. Α., absoluter: Mögl. 
H20-freier Α., etwa 99 ,5%ig (da hygro-
skopisch). 

Alkoholbestlmmnng aus d. Blut (nach Wid-
mark). Prinzip: Der Alkohol wird aus d. Blut 
verdampf t (Abb. Dest i l la t ionsapparat nach 
Widmark) , von konz. H ,SOj absorbiert u. bei 
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60' durch Kaliumbichro-
mat in der schwefelsauren 
Lösg. zu Essigsäure oxy-
diert. D. Überschuß an 
Kallumbichromat wird 
jodometriach bestimmt 
u. aas der so für d. Oxy-
dation d. Alkohols ermit-
telten Menge Bichromat 
d. Gehalt an Alkohol er-
rechnet. — Normalerw. 

. . „ . , enthält d. Blut M 3 ' / „ 
(nach Franke) A | k o h o i ; e l n G e h a l t v '°* 

2 · / , , n. darüber läßt mit Sicherheit d. An-
nahme e. starken Alkoholeinnahme zu; bei e. 
Wert y. 1 ,β · /„ Blutalkohol ist d. Wahrschein-
lichkeit e. Alkoholbeeinflussg. mindestens sehr 
groß. Weniger sicher für d. forensische Be-
urteilung sind d. Werte v. 1,0—1,6·/... Fehler-
quellen stellen falsche Desinfektionsmittel 
(Sther. Jodtinktur; richtig: Oxyzyanat od. 
8ubUmatlöeg.), Äthernarkose u. Azetonämie 
dar. Moderne speztf. A.-Bestlmmungsmethode 
Büttels Permentreaktlonen ADH (Alkohol-
dehydrase); Methode nach Paulus, Dotzauer 
a. a. 

Alkoholhallurinose (Bonnhoefer): Akute 
Trinkerpsychoae m. Verfolgungewahn, vor-
tugsw. auf Grund τ . Gehörtäuschungen — 
akustischen Halluzinationen, z.B.Akoasmen 
(Geräusche) u. Phoneme (Stimmen); bei 
nahezu vollkommen. Klaihei t d. Bewußt-
seins; vgl. Alkoholpsychosen. 

Alkohollsmus: Trunksucht , körperl. u . 
seelische Schäden als Folge e. gewohnheits-
mäß. Alkoholmißbrauches, meist aul dem 
Boden e. abnormen Persönlichkeitsstruktur 
(Organschäden an Herz, Magen, Leber u . 
Nieren; Reizbarkeit u. Intelligenzstörung, 
moralische Abstumpfg. , soziales Abgleiten; 
Tremor, Polyneuritis, Polioenzephalitis 
haemorrhagica, Neuritis optica). 

Alkohol|prohefrithstfirk (Ehrmann) = A.-
probetrank: 300 ccm 5%ig. Äthylalkohol mit 
Zusatz von 0,06% Natr. sallcyllcum. Aushebe-
rnng nach % Stunde. Vgl. Magensaftgewinng. 

Alkoholpsychosen (ψυχή Seele, Gemüt): 
Auf d. Boden d. chron. Trunksucht auf-
t ra t . Seelenstörungen: Delirium* tremens, 
Alkoholhalluzinose*, Korsakow' Psychose*. 

Alkoholvergiftung: Die aku te A. besteht 
im Rausch bis z. Bewufitlosigkeit od. krank-
h a f t . Aufregung; u. U. Tod durch Lähmg. 
d . Atemzentrums (oft auch durch Erstickg. 
Chron. A. s. Alkoholismus. 

Alkyle: 1-wertige, in freiem Zustand nicht 
bekannte, aliphatische Reste, ζ. B. —CH, 
(Methyl). 

AUaltement mixte (frz. allaiter stillen): Zwie-
milchernährung d. Säuglinge durch Beifütterg. 
von Kuhmilchgemlschen bei unzureichender 
Bnutmilchmenge. 

AUaatlaeh: s. Botulismus. 
Allaatola: Glyoxylsäurediureid, Endprodukt 

des Purinstoffwechsels b. verschied. Säuge-
tieren, Fischen u. Amphibien; b. Menschen u. 

Vögeln ist es nicht das Α., sondern die Harn-
säure*. 

AlUntots (Wursthaut, von άλλας, -άντσς 
Wurst): Urharnsack. Ausstülpung d. embryo-
nalen Enddarmes, aus dessen Anfang Harn-
blase u. Urachus (später Chorda urachi = Lig. 
umbilic. med.) hervorgehen. 

Alias trim: β. Alastrim. 
Allele, Allelomorphe, AUelogene (Johannsen) 

(άλλήλων zueinander gehörig, μορφή Gestalt, 
yivsms Entstehung): Erbanlagepaarlinge, Gen-
partner, die beiden Partner e. Alielomorphen-
psares = Erbanlagepaares ( = Gen*); an dem 
gleichen Punkt lokalisierte „ortsgleiche" Erb-
anlagen. Jedes Genpaar besteht aus 2 Allelen. 
Bei d. Bildg. e. neuen Keimzelle geht nur je 
1 Paarling (Allel) in diese über, der andere wird 
nicht entwickelt; vgl. a. Chromosom. 

AUemann' Syndrom (1936): Nierenmißbll-
dung (Doppelniere) und Trommelschlägelfin-
ger, erblich. 

Allen: CH, = C = CH,; Gasnarkotikum. 
Allen (Edgar, Prof. d. Anat . a. d. Yale-

Univers., USA, 1892—1943) -Doisy (Edw. 
Α., amerik. Physiol., * 1893) 'Test: Syn. 
Östrus-Test. Biol. Nachweismethode fü r 
Follikelhormon* u. Östrogen wirke. Sub-
stanzen: Östrus*-Veränderungen im Vagi-
nalsekret kastrierter R a t t e n od. Mäuse wer-
den mit d. Vaginalabstrichmethode* nach-
gewiesen. 

Alienor l-p-Chlorbenzyl-2-pyrrolidyl-
methyl-benzlmidazol; Antiallergikum. 

Allergene(4λλο<; anders, γεννάω erzeuge): 
Eiweißkörper od. im Organismus an Eiweiß 
gekoppelte Nichtproteine von Hapten- bzw. 
Hapt idcharakter ζ. T. einfacher ehem. 
N a t u r ; führen als Antigene* nach Berührg. 
mi t d. Körperoberfläche od. nach Resorp-
t ion in d. Organismus zur Sensibilisierung 
mi t Antikörperbildg. (syn. Reagine) bei 
entsprechend disponierten Personen; b. er-
neutem Kon tak t mit d. entsprech. Antigen 
je nach Sitz der überwiegend zellständigen 
(sessilen) Antikörper zu allerg. Krankheits-
bildern. Nur langdauernde Zufuhr kleiner 
A.-Mengen nach d. Besredka*-Verfahren 
läßt e. Zustand d. Immuni tä t gegen A. er-
reichen. Vgl. Allergie u. Allergosen. 

Je nach Kontakt- u. Resorptionsmöglichkeit 
entstehen verschied, klln. Reaktionsbilder; da-
nach unterscheidet man: 1 Inhalations- A. treffen 
d. Respirationstrakt (Klima- u. Pflanzen-Α. wie 
Pollenstaub, Schimmelpilzsporen; Staub von 
Tierhaaren, Hautschuppen, Federn, Baum-
wolle, Getreide, Mehl; Hausstaub). 2. Nah-
rungsmittel- u. Arznelmlttel-A. treffen d. Ver-
dauungstrakt (Milch u. Milchprodukte, Eier-
elweiß, Fisch- u. Krebsflelsch; HülsenfrAchte, 
Obst, Honig; Medikamente). 3. Hant-A. be-
rühren d. Haut od. Haut-Schleimhautgrenze 
(Pelze, Seide, Wolle; „Wiesenpflanzen'·, Pri-
meln, Blumenzwiebeln, Apfelsinen- u. Zitronen-
schalen, Haarfärbemittel, Puder, Gesichts-
wasser; Teer u. Teerprodukte, Quecksilber, 
Formalin, Desinfektionsmittel). 4.ln]ektlons-A. 
treffen zunächst das Unterhautzellgewebe, 
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später d. Gefäßwände u. schließl. d. Zellen d. 
inneren Organe; Möglichkeit e. hämatogenen 
Streuung besteht auch bei 1, 2 u. 3. 5. In-
vasions- u. Depot-Α. gelangen in d. Blut- u. 
Lymphbahn mit Reaktion d. Gefäßsystems 
(Darmwürmer, Echinokokken, Trichinen; 
Operationsimplantate wie Katgut, jodiertes 
Material). 6. Bakterielle A. wirken hämatogen 
als Depot-Α., vgl. Fokalinfektion. 

Allergie (άλλο«; anders, ipyov Werk , Tat) 
(v. Pirquet 1906): Die auf e. Anügen*-
Antikörper-Reaktion beruhende, verän-
derte Reaktionslage d. Organismus nach 
voraufgegang. Berührung mi t Antigenen*. 

Dem Mechanismus 4er allerg. Organreak-
tionen liegt ein Histamineffekt zugrunde 
(Abb.); Durch die Antigen-Antikörper-Ver-

KapiUorertvtHemy^ 

Permobtlitötatagening Se/trefio/iserM/iunj 

(nach Opitz und de Rudder) 
einigung (1. Phase) entsteht fermentativ durch 
Dekarboxylierung des Histidins der Zellen 
Histamin u. H'Substanzen (2. Phase), die an 
Blut u. Lymphe abgegeben werden (3. Phase) 
u. bei d. reaktionsfähigen Zellen die entspre-
chende Gewebsantwort auslösen (4. Phase). 

Die lokalen u. allg. klln. Erscheinungsformen 
der in vivo ablauf. AAR sind je nach Art d. 
Antigene u. nach d. Vork. d. Antikörper (zell-
ständig = sessil, frei = humoral), ferner je 
nach dem betroff. Organ verschieden; zur 
Α. I. w. 8. gehört daher die Anaphylaxie· 
(Reaktion mit parenteral zugeführtem, art-
fremdem Eiweiß: Serumkrankheit, Arthus' 
Phänomen, Sanarelli-Shwartzman' Phänomen) 
u. Idiosynkrasie* (angebor. Überempfindlich-
keit gegenüber Allergenen* d. Außenwelt: 
Allergosen*). Unter Α. I. e. S. versteht man die 
Hyperergie (Überempfindlichkeit d. Gewebe u. 
d. Haut) gegenüber mikrobiellen Antigenen u. 
Giften, die sich teils als Fokalinfektion* u. 
rheumat. Sympt.komplex, teils als posit, dia-
gnost. (bei Giften auch negat.) Hautreaktion 
bei d. verschied. Infektionskrankh. mani-
festiert (ζ. B. Tuberkulin-, Mallein-, Abortin-, 
Trichophy tin-Reaktionen, Frei' Reaktion u.a.; 
ferner Dick-Test, Schick-Test usw.); posit. 
Hautreaktionen zeigen im allg. e. Allergisierg. 
an, sind aber nur in ganz best. Fällen e. Hin-
weis auf Empfänglichkeit, Erkrankg. od. Im-
munität ( = klin. erscheinungsfreie, posit. An-
ergic, s. Schema); demgegenüber kann die 
negat. Hautreaktion Zeichen e. prognost. un-
günstigen Abwehrschwäche sein ( = negat. An-
ergie, ζ. B. bei Sepsis u. Miliartuberkulose); vgl. 
Endo-, Exoaliergie, Parallergic, Immunität. 

Normergie* 
t negat. Allergie Allergie ->- posit. Allergie 

i l 4· negat. Anergie Hyperergie posit. Anergie 

Allergometrie (μετρέω messe): P rü fung d. 
Reaktionszustandes d. Organismus (ζ. B. 
Tuberkulinreakt.)- Vgl. Allergie. 

Allergosen: Allergische Krankhei ten , 
hervorgerufen durch Allergene*. 

a) Hanl- n. Sehleimhantallergene führen zu 
Urtikaria, Ekzem, Quincke' ödem (Dermall., 
Allergodermlen); zu Heuschnupfen (Rhinall.), 
Asthma bronchiale (Bronchiall.), Frühjahrs-
katarrh (Ophthalmall.), Kolitis mucosa (En-
teral!.); die genannten Allergien sind passiv 
übertragbar, vgl. Prausnitz-Küstner' Reak-
tion; b) nach Resorption u. Angriff an d. in-
neren Organen führen die Allergene zu Agra-
nulozytose, Thrombozytopenie, Eosinophilie 
(Allergie d. Knochenmarks); zu Purpura hae-
morrhagica, Myelitis, Neuritis (A. des Z.N.S.); 
zu Gelenkhydrops u. Myalgie (A. d. Bewe-
gungsapparates); zur Purpura, zu GefftB-
spasmen u. zum protrahierten Schock (A. d. 
Gefäßsystems). 

Ailes-oder-NIchts-Geselx für d. Herzmuskel: 
Unveränderlichkeit des frei werdenden Ener-
giequantums b. gegeb. Faserlänge; schon b. 
Schwellenreizen reagiert d. Herzmuskel mit 
maximaler Verkürzung. 

AJlgemeininfektion: s. Sepsis. 
Alllbn' ZnckerbestlmiDong: Erweiterung d. 

Fehling' Reaktion in quantitativ. Beziehung. 
Das b. Fehling gebild. Kuprooxyd wird im 
Wasserstoffstrom reduziert u. als Kupfer 
gewogen. 

Allisatln®: Gesamtwirkstoff aus Allium* 
sativum. 

Alliteration (ad u. litera Buchstabe) : Ge-
häu f t . Gebrauch v . Worten mi t d. gleichen 
Anfangskonsonanten. 

Allium sativum: Knoblauch, enthält Knob-
lauchöl, organ. Rhodanverbindungen, männl. 
u. weibl. Sexualhormone, Fermente u. Vit-
amine. Blutdrucksenk. u. verdauungsförd. 
Wirkung, b. Darmkatarrh. 

Alio-: Gibt (speziell in d. Steroidchemle) das 
nicht natürl. Raumisomere e. trivial benannten 
Steroids; z .B . Pregnan-Allo-Pregnan. Neuer-
dings nur fü r Cis-Trans-Isomere an C, und 
C l t reserviert. 

Allobiose (Heubner) (άλλος anders, βίος 
Leben): Verändertes Verhalten d . Organis-
mus bei veränderter Umgebung. 

AUoeheirle (Obersteiner) (άλλος anderer, 
χειρ Hand): Fehlerhafte Lokalisation, d. Fat . 
empfindet ζ. B. einen Stich in die re. Hand in 
d. linken; bei Tabes, multipler Sklerose, 
Hysterie. 

Allopathie (άλλος anderer, πάθος Leiden): 
Bezeichng. Hahnemanns f ü r die d. Homöo-
pathie entgegengesetzte Heilmethode, also 
die eigentl. Schulmedizin. 

Alloplaslik (Marchand): Einheilung fremd-
artigen, leblosen Stoffes. Elfenbeinstifte in 
Extremitätenknochen, Silberplatten, Plexiglas, 
Tantalplatten am Schädel usw. Vgl. Trans-
plantation (Autoplastik). 

Alloprotein|e: Patholog. veränderte Blut-
eiweißkörper. A.tmle: Geringgradige quali-
tative Veränderungen best. Eiweißfraktionen 
im Blute, vgl. Dysproteinämie. 

Allor(r)hythmie (Αλλος anders, βυθμός 
Tak t . ZeitmaßV- AUodromie, R h y t h m u s · 
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Störung d. Herzens period. Charakters b. 
regelmäß. Extrasystolen (ρτο Normalschlag 
1 Extrasystole: Bigeminie, 2: Trigeminie, 
mehrere: Polygeminie) od. Wenckebach' 
Perioden; s. a. Pulsus. 

Allosome: s. Karyosome. 
/XH—CO\ · 

Alloxan (Liebig): CO< >CO ; 
XNH — CO/ 

leicht wasserlösl., die Haut purpurrot färbende 
Prismen; Oxydationsprodukt d. Harnsäure; 
geht durch Reduktion in Alloxantin über. 
A. hat diabeteserzeugende Wirkung durch e. 
nekrotisier. Effekt auf d. ß-Zellend. Pankreas. 

Alloxazin: Bisher in d. Natur nicht auf-
gefunden; sein Isomeres, d. Isoalloxazin, ist 
Baustein d. Laktoflavins (s. Vit. Ii,). 

Allylthioharnstoff: Thyreostat. Substanz. 
Almeida (Tiago de, Klin., Porto, * 1863)' 

Krankheit: s. siidämerikan. Blastomykose*. 
Almtn (August Theodor, Physiol., llpsala, 

1833—1SI03)' Blutprobe: s. Heller-A." Probe. 
A.-Nylinder' Probe: s. Νylander. Vgl. Blut-
nachweie. 

Aloe: Bitter schmeckende, braune Masse 
aus d. Saft d. Aloeblätter, Aloin enthaltend. 
Anwendg.: Amarum, Stomachikum, Abführ-
mittel z. Anregg. d. Gallesekretion. In groß. 
Mengen Abortivum. 

Alolnprobe: Tiachw. von Blut; man extra-
hiert d. zu untersuchende Material u. fügt 
Terpentinöl bzw. Wasserstoffsuperoxyd u. 
Aloinlösung hinzu. Bei Rotfärbung positiv. 

Alopezie, Alopecia (άλω-π-βκία Fuchs-
räude), Calvities (calvus glatzköpfig): Haar-
schwund, Kahlheit; man unterscheidet 
flichenhafte u. umschrieb. Α., eine A. mit 
Narbenbildung (Haut glatt, atrophisch, 
relieflos, ζ. Β. A. atrophicans) u. eine A. 
ohne Narbenbildg. (Follikel erhalten; als 
feine Einsenkg. sichtbar, z.B. A. areata). 

Formen: A. areata (Area Celsi), Pelade, 
Kreishaarschwund: Runde, kahle Flecken bes. 
auf d. Kopf, aber auch an Augenbrauen, Wim-
pern, Bart. Am Rande Ausrufungszeichen-
haare, die sich nach d. angeschwoll. Wurzel zu 
verdünnen (Abb). Prognose im allgem. günstig. 

Bes. Form: A. a. maligna: Kahlheit d. ganzen 
Körpers. Prognose oft ungünstig; s. Ophiasis 
Celsi. Urs.: Nervös.Einfliisse, Sympathikus (?). 
A. atrophicans, Pseudopelade: Trockener, nar-
big. Haarschwund; verschied, große, atroph. 
Herde, in denen einzelne auffall, dicke Haare 
stehenbleiben. Beginn im 3.—4. Lebensjahr-
zehnt, langsam weiterschreitend. A. congenita: 
Angebor, vollständ. od. teilw. Kahlheit des 
Kopfes bzw. Körpers ohne sichtb. Hautver-
änderungen. A. marginalia traumatica (margo 
Rand), A. liminarls frontalis (limes Grenze): 
An d. Haargrenze auftret. Haarausfall bei 
Frauen, die ihre Haare sehr straff um Locken-
wickler od. eingesteckte Kämme wickeln; evtl. 
auch nach Kaltwellenbehandlg. A. parvi-
maculata: Kleinfleckig., scharf umschrieb. 
Haarausfall; epidemieartig b. Kindern auf-
tretend. A. pltyrodes (irl-n/pov Kleie), A. sebor-

rhoica, Schinncnhaarschwund: Mit Schuppung 
bzw. stärkerer Fettigkeit der Haare n. oft m. 
Juckreiz einhergeh. Glatzcnbildung (Geheim-
rateecken, Denkerstirn), fast nur b. Männern. 
Die Haare hinter d. Ohren u. im Nacken fallen 
nicht aus. Oft erblich. Therapeut.: Wenig aus-
sichtsreich ; vgl. Calvities hippocratica. A.prae-
matura: Vorzeitig. Haarschwund, s. A. pity-
rodes. A. senilis: Altershaarschwund. A. spe-
eifiea, A. syphilitica: Zahlreiche rundl., bis 
pfenniggr., haararme Stellen b. Frühsyphilis; 
kann auch diffus auftreten. A. symptomatica 
diffusa: Plötzl. einsetzender, die ganze Kopf-
haut betreff. Haarausfall; 6—8 Wo. nach 
fieberh. Infektionskrankh., Geburten, schwe-
ren Arzneiausschlägen; 2—3 Wo. nach Thal-
liumeinnahme. A. triangularis congenltalls: 
Angebor. Fehlen d. Haare einseitig od. bds. in 
d. Stirn-Schläfengcgend an d. Haargrenze in 
dreieckigem Bezirk (selten). 

Alpdrücken (ahd. alp Alben, Elfen): Incubus, 
Succuba, Angstgefühl u. Beklemmung i. Schlaf 
od. Halbschlaf, zu d. Sympt. e. Neurose ge-
hörig. 

Alpha-stindlges C-Atom: Als α- (β-, y- usw.) 
ständiges C-Atom bezeichnet man e. substitu-
iertes C-Atom (z.B. b. Aminosäuren: —CH—), 

I 
NH, 

um seine erste (benachbarte) Stellung zu e. für 
diese Verbindung charakteristischen Gruppe 
(—COOH) auszudrücken. Beispiel: 
BrCH,—CH,—CHNH,—COOH: e-Amino-y-

y Ρ α 
Brombuttersäure. Vgl. a. Halogenfettsäuren. 

Alpha-Strahlen: Korpuskularstrahlen, dop-

pelt + geladene Heliumatome (Abb.), ablenk-
bar im magnet, u. elektr. Feld. 

Alpha-Wellen: s. Elektroenzephalogramm 
Alpha-Zellen: Syn. Α-Zellen, Zellen in d. 

Langerhans' Inseln d. Pankreas, stehen unter 
Einfluß d. Sympathikus; produzieren das sog. 
hyperglykämisch-glykogenolyt. Prinzip ( = 
Glukagon). 

Alsever* Lösung: Zur Konservierung v, 
Hammelblut(ää)für serolog. Reaktionen; Dex-
trose (wasserfrei) 18,66 g 4- Is'at'l 4,18 g + Na-
zitrat 8,0 g + Acid, citric. 0,55 g, Aq. dest. ad. 
1000,0 ccm. 

Alsol: s. Aluminium. 
Alterantia (remedla): Mittel z. Umstim-

mungstherapie*. 
Altern: Vorgang von irreversiblen Verände-

rungen der lebenden Substanz als Funktion der 
Zeit (Bürger). 

Alternane: Abwechselnd. Pulsus a. s. 
Pulsus. 

Elektrischer Α.: In regelmäß. Wechsel ver-
schied. hohe QRS-Komplexe, b. Tachykardien 
als Ausdruck der Ermüdung ohne wesentl. Be-
deutung, b. normal. Frequenz Zeichen schwe-
ren Myokardschadens. 

Alternierende Doppelbindung: Chem. Dop-
pelbindungen, die durch jeweils eine Einfach-
bindung voneinander getrennt sind, z.B. im 
Karotin. 
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Alternierende Lähmung s. Hemiplegie 
A.s Bewußtsein: s. Spaltung* des Bewußt-
seins. 

Altersblödsinn: s. Dementia senilis. 
Altersbrand: Gangracna* senilis; s. a. 

Arteriosklerose. 
Altersdisposition: s. u. Disposition. 
Altersflecke: Keratoma* senile. 
Alterspurpura: Syn. Purpura senilis. Pur-

pura b. alten Leuten inf. Brüchigkeit 
(Arteriosklerose) d. Gefäße. 

Altersschwäche: s. Marasmus senilis. 
Alterssichtigkeit: Presbyopie*. 
Altersstar: Cataracta senilis, s. u. Kata-

rakt. 
Alterstuberkulose: Jenseits des 60. Le-

bensjahr. z. Ausbruch kommende Lungen-
tbk., die ihr bes. Gepräge durch d. Ent-
wickig. im Greisenalter erhält. 

Die Möglichkeiten der Entstehg. d. A. sind 
dieselben wie für d. Tbk. anderer Altersklassen; 
nach Aschoff entsteht d. größte Teil d. A.n 
durch Reinfektion. Länger dauernd. Husten 
älterer Menschen 9tets auf A. verdächtig. Aus-
wurfuntersuchung. Die A.n stellen e. gefährl. 
Infektionsquelle dar. 

Althaea: Eibisch. Muzilaginosum, gegen 
Husten. 

Alt-Insulln: Normales Insulin* ohne Zusätze 
zur Depotwirkung. Maximum d. Wirkg. etwa 
2 Std. nach d. Injektion, Dauer etwa 6 Std. 

Altmann (Richard, Anat., Leipzig. 1852 bis 
1900) -Sehridde (Hermann, Path., Dortmund, 
* 1875)' Granula: Chondriokonten in Lympho-
zyten u. Monozyten. 

Alttnberknlin: s. Tuberkulin. 
Ahimen: Kalium-Aluminiumsulfat, Alaun, 

KAl(SO,)„ als Atzstift, Adstringens; s. Alaun. 
Aluminium: Chem. Symb. AI. Elem. Xr. 13, 

At.gew. 26,97. 3wert., zu d. Erden gehörig. 
Al-Salze u. deren Lösungen dienen vorwiegend 
als Adstringent. u. Antisept.: Alumen ustnm 
= Alaun, Al-sulfat; Al-azetatlüsg. 7%ig = 
essigsaure Tonerde (Liquor Aluminii acetici), 
Adstringens; Al-azetotartratlÖ9g. 40%ig = 
essigweinsaure Tonerde = Alsol. Gelonida Al. 
subaretiri gegen Oxyuren, Al-silikat vgl. Neu-
traion. 

Aluminium-Formol-ToToM: s. Sehutzimpfg. 
A.-Gleirhnert (ALGW): s. Gleichwert. 

Aluminiumlunge: Pneumokoniose* inf. 
Einatmung v. 'A.staub. Sympt. : Husten, 
Dyspnoe, relat. Lymphozytose; röntgeno-
log.: Verdichtende strangförm. Sklerosierg., 
wobei d. Lungenspitzen frei bleiben. 

Alveolär (alveus Fach, alveolus klein. Fach): 
Mit kleinen Fächern, Hohlräumen versehen. 

Alveolar|ektasie (ektchtis Erweiterung): 
Erweiterg. d. Lungenbläschen; s. Emphy-
sem. A.fortsatzbruch: Direkt od. b. E x -
traktion ineinander verhakt. Zähne, auch 
b. Kiefergeschwülsten. A.fortsatztumor: s. 
Epulis. A.kamm: Die oft scharfe Kante d. 
zahnlosen Älveolarfortsatzes. 

Alveolarluft: Zusammensetzung: 5 ,6% C02, 
14,7% 0 „ 79,7% X. Das Gasspannungsgefälle 

zwisch. Blut u. Α., das die Oa-aufnahme in d. 
durchströmende Blut bewirkt, beträgt 5 bis 
10 mm Hg. 

Alveolarpyorrhoe (πΰον Eiter, £οή F luß) : 
s. Parodontopathie. 

Alveole: 1. Lungenbläschen, die eigtl. Stät-
ten d. Atmung, seitliche Ausbuchtungen d. 
Alveolargänge(s. Bronchiolen), halbkugelförm. 
Gebilde v. 0,2—0,0 mm 0 , die untereinander 

Alveolarwand (nach Petersen) 
1 Alveolarepithel (Zelle), 2 Alveolarepithel 
(Platte), 3 Kapillare, 4 rote Blutkörperchen, 

5 Bindegewebszelle 

durch Poren verbunden sind. Die Wand der A. 
bestehta.Lungenepithel—Kapillare—Lungen-
epithel, da jede Alveolenwand an zwei A.n 
grenzt. Lungenepithel = große, dünne, kern-
lose Platten + kernhalt, phagozytierende 
(Bakt., Erys, Staub u. a.) Zellen ( = Nischen-
zellen Abb.). Der Gasaustausch geht also durch 
zwei Gewebsschichten hindurch: Kapillar- u. 
Lungenepithelschicht, die e. für Sauerstoff dif-
fusible Membran darstellen. Größe d. gesamt. 
Alveolaroberfläche 90—130 qm. 2. Zahnfach 
d. Kiefers. 

ΑΙναβ, -I, m.i Unterleib mit seinem Ein-
geweide, Darmexkremente; (Incontinentia 
uriDae et alvi). 

Alymphozytose: Verschwinden d. Lympho-
zyten aus d. periph. Blutbilde. Seit. Krank-
heitsbild; entspricht d. Agranulozytose*; bei 
schweren sept. Infekten od. systemat. Tumoren 
(Lymphosarkom). 

Alypin: Benzoyl-äthyl-tetramethyl-diamino-
iso-propanol, C l tH „OX ! t in Form d. Hydro-
chloride od. Nitrats als Lokalanästhetikum. 

Alzheimer (Alois, Psych., Breslau, 1864 
bis 1915)' Krankheit: Prä9enile, meist im 
Präsenium (6. Jahrzehnt) auftret. seltene 
degenerative Erkrankg. d. Großhirnrinde. 

Klin.: Merkschwäche, Fehlhandlgn., Sprach-
störungen (Logoklonie), Persönlichkeit rel. 
lange erhalten; im Endstad. Bewegungsstereo-
typien, Muskelspannungen, epilept. Anfälle u. 
schwere Verblödung. Fathol.-anat.: Neben ge-
ringer allg. Atrophie d. Hirnrinde Verdickung 
u. Schlängelung d. Neurofibrillen sowie Dru-
sen* im Silberimprägnationspräp. 

Amalgam: Legierung eines Metalls mit 
Quecksilber. 

Amanita muscaria: Fliegenpilz (giftig, Mus-
karin!). A. caesarea: Kaiserling, eObar. A. 
pantherina: Pantherschwamm, A. phalloides: 
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Grüner KnoUenblätterschwamm (häufigste 
Vergiftung, Verwechslung mit Champignon). 
En thä l t d. hochtoxische Amanitin u. Phal-
loidin, die auf Leber u . Gehirn wirken. Gastro-
enterit. , hämolyt. u . zerebrale Sympt. nach 
12 Std. Ein Pilz kann bereits tödl. wirken. 

Amara (remedla): Bittermittel, erzeugen 
reflektor. vermehrte Magen-(Speichel-)sekTe-
t ion; hergestellt aus: Cortex Chinae, Cortex 
condurango, Radix gentlanae, Semen strychni, 
Pericarpium aurantii u . a. 

Amaslie (α priv., μαστό? Brust) : Angebor. 
Fehlen d. Brustdrüse, ein- od. beidseitig. 

Amaurose (άμανρόω verdunkele): Er-
blindung, b. der jede Lichtempfindung er-
loschen ist. Praktisch werden als „blind" 
auch Personen bezeichnet, die inf. starker 
Sehsehwäche oder hoehgrad. Gesichtsfeld-
einschränkg. nicht in d. Lage sind, sich in 
fremder Umgebung zurechtzufinden (vgl. 
Amblyopie). Eklampttsehe Α.: Α. als Teil-
erscheinung d. eklampt. Schädigg. d. ZN8. 
Hysterische A.: Einseit. od. bds. funktionelle 
A. durch hysterische (ungewollte) Empfin-
dungsausschaltung. Urämische Α.: Korti-
kal bedingte A. bei Urämie. 

Amaurotische Idiotie: Eine Poliodystro-
phie. Erbl. Krankheit m. rezessivem Erb-
gang, beruht auf Dysfunktion d. Lipoid-
etoffwechsels. 

a) Infantile Form (Tay u. Sachs 1881,188β): 
Beginn im Säuglingsalter m. spast. Lähmgn., 
I larasmus, Sehschwäche bis z. Erblindung u. 
typ. Augenhintergrund, Tod meist i. 2. Lebens-
jahr. b) spitinfantile Form (Blelschowsky): 
Wie vorig., doch kann d. typ. Makulabefund 
fehlen, c) Iuvenile Form (H. Vogt, Spiel-
meyer, Stock): Beginn etwa 10. Lebensjahr; 
Demenz, Krampfanfälle, extrapyramid. Stö-
rungen, Erblindung, Augenhlntergr. ähnl. d. 
Retinitis pigmentosa; früher Tod. Vgl. Dege-
neratio maculocerebralls. d) Spättorm (Kufe): 
Krankheitemanifestation erst nach d. Puber tä t 
od. im höheren Alter. 

Amaurotisches Katzenauge: s. Katzen-
auge. 

Ambanl (Leo, franz. Physiol., · 1876)' Harn-
stoffbeetimmnng: s. Harnstoff . Α.* Konstante: 
Verhältnis des Blutharnstofls zum Harnstoff-
gehalt des Harns: 

+ 
= Κ normal zwisch. 0,07 u. 0,09, 

Ϋ D · 70 Ϋ c Pathologisch bis 0,7. 

Ambivalenz, affektive (Bleuler) (ambo 
beide, valgre gelten): Gleichzeit. Betonung 
e. psychisch. Funktion mit einander wider-
sprech. Affekten, Nebeneinanderbestehen 
zweier konträr. Gefühle, ζ. B. Liebe u. Haß; 
z.B. b. Schizophrenie. 

Amblyomm· (άμβλύξ s tumpf, schwach; 
δμμα Auge): s. u. Zecken. 

Amblyopie (άμβλύ; stumpf, ώψ, ώττόί 
Auge): Schwachsichtigkeit ohne organ. 
Fehler der Augen od. mit einem, der nicht 
im Verhältnis zum Grad der A. steht. 

Ambot : Incus, e. Gehörknöchelchen. 
Amboceptor (ambo beide, capto fasse) 

(P. Ehrlich): Spezif. thermostabiler Immun-
körper*, der in Gegenwart v. Komplement* 
zellige Antigene (z.B. Bakt. u. Körperzellen) 
auflöst (syn. Hämolysin*, Bakteriolysln*), 
ferner gelöste Antigene unter Komplement-
verbraach bindet, vgl. Komplementbindungs-
reaktion, Seitenkettentheorie. 

Ambulante (ambulare umherziehen) 
Krankheiten: Krankh., die im Umher-
gehen, ohne Bettliegen, durchgemaeht 
werden. 

Ambulatorium: Behandlungsort für geh-
fähige, nicht stationäre Pat. 

Ameisensäure: HCOOH; Oxydationspro-
dukt d . Methylalkohols, farbl., stechend riech., 
bei 100,5* siedende u. b. 8,4* erstarr. FlOseig-
kelt ; frei in Ameisen, Brenneeseln u. Pro-
zessionBraupen vorkommend. Vgl. Formal-
dehyd. 

Amelie (α priv., μέλος Glied): Angebor. 
Fehlen sämtl. Glieder (Abb 1; Abb. 2 = 
normaler Arm). 

p - 5 + 

I n der Formel sind: U = Harnstoffgehalt im 
Serum in g pro 1, D Harnstoffmenge in 21 Std., 
c Harnstoffkonzentrat , in g pro 1. ρ = Körper-
gewicht. Auel.: Nüchtern Harn lassen, nach 
4S Hin. Blutentnahme, nach BO Hin. Harn-
lassen, der dann untersucht wird. 

Ambidexter (ambo beide, dexter rechte 
[Hand]): Mit bd. Händen gleich geschickt. 
Subst . : Ambldextrle. 

Amblga-as, -a, - a m : Sich nach zwei Seiten 
neigend, strebend. 

Ambitendenz: Störung d. Willensbildg., 
bei der e. Antrieb sofort v. d. entgegen-
gesetzten gefolgt ist, bes. b. Schizophrenen. 

(nach Opitz und de Rudder) 
Ameloblasten: s. Adamantoblasten. 
Amelns: Mißgeburt ohne Extremitäten. 
Amenorrhoe (α priv., μήν Monat, φέω 

fließe): Fehlen der monatl. Perioden-
blutung, vgl. Menstruation. 

I . Physlolog. Α.: 1. Vor Eint r i t t der Menar-
che, 2. während der Schwangerschaft u. des 
Wochenbettes, 3. in der Menopause. I I . Pa-
tholog. Α. : Ausbleiben der Menses außerhalb 
von I ; stets Symptom einer organ, od. funk-
tionellen Störung. 1. Primäre A. = Menses b i · 
zum 18. Lebensjahr noch nicht eingetreten; 
meist organ, bedingt: a) (Kartelle Form: Fehl-
bildungen der Ovarien: Agenesia od. Hypo-
genesia ovarii ( = Turner*-Syndrom) (Prüfung: 
Progesterontest*), „polyzystische" od. „große, 
graue" Ovarien ( = Stein*-Leventhal" Syn-
drom); b) uterine Form: Aplasia uteri od. auf 
hormonale Reize nicht ansprechendes Endo-
metrium (Prüfung: östrogentest*); c) Aplasia 
vaginalis, Atresia hymenalis; d) hypophysäre 
od. hypothalamische Form. 2. Sekundäre A 
(Abb. 1; Abb. 2 = normale Monatsblutung): 
meist nicht organ., sondern funktionell bedingt 
(schwere akute od. chron. Krankheiten = A. 
als „SparmaOnahme" des Organismus, allgem. 
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Ursachen wie Autounfall, seelisches Trauma, 
Mllieueinfluß wie Lager-, Flucht-Α. = Not-
stands-Α.)· Organ. Ursachen der eek. Α.: Ver-

28 1-28 1-38 1·28 

JB | 1 - 28 | > 28 
(nach Martiue) 

Dichtung des Endometriums durch Radium od. 
Verätzung od. Tbk., Entfernung des ganzen 
Endometriums bei zu brüsker Abrasion. 

Amentia (Meynert 1881) (o priv., mens 
Verstand): Symptomat. Psychose (infekt. 
bzw. toxische Ätiologie, vgl. Bonhoeffer' 
exogene Reaktionstypen) m. Verwirrtheit, 
Ratlosigkeit, Benommenheit, motor. Un-
ruhe, Sinnestäuschungen u. Wahnbiidgn.; 
Dauer: Wochen bis Monate. 

Amerikanische Enzephalitis: s. u. Enze-
phalitis-Viren. 

Amethopterln: a. Folsäureantagonisten. 
Ametropie (α priv., μίτρον Maß, ώψ 

Auge, Geeicht): Fehlsichtigkeit, die durch 
abnorme axiale Länge d. Augapfels od. 
anomale Brechkraftverhältnisse d. Augen 
systems verursacht sind; umfaßt Uyopie 
Hyperopie (Presbyopie) u. Astigmatismus 

Amldaeen: s. Desamidasen u. Transami-
nases 

Amide: s. Säureamlde. 
Amldo-: s. Amino-. 
Amikrobiosis intestinalis (de Rudder): 

Vollst. Fehlen v. Darmbakt. , ζ. B . nach 
Chloromycetin- od. Aureomycingaben. 

Amikronen: Im Ultramikxoskop nicht mehr 
erkennbare Teilchen (unter 1 ιημ). 

Amlmie: Unfähigk. d. Mienenspiels 
(motor. Α., atakt . Α.) bzw. Nichtverstehen 
d. Mimik anderer (sensor. Α.) od. d. Be-
deutung der eigenen (amnest. Α.). 

AmlndUtetes: s. Debri-de Toni-Fanconl' 
Syndrom. 

Amine: Abkömmlinge d. Ammoniaks, indem 
ein od. mehrere Η-Atome durch Alkyl- od. 
Arylreete ersetzt sind. Primäre mit d. Gruppe 
—NH, (Methylamin) entstehen durch Ersatz 
eines, geknnd. mit d. Gruppe = NH (Dimethyl-
amin) durch Ersatz v. zwei, tert. mit = N 
(Trimethylamin) durch Ersatz aller drei H-
Atome. Qnaternlre Ammoniumbasen mit d. 
Gruppe S S O H (Tetramethylammonium-
hydroxyd) lassen sich v. Ammoniumhydroxyd 
ΝΗ,ΟΗ ableiten. Α., klogene: Aus Amino-
säuren durch Dekarboxylierg. ohne Hilfe v. 
Fäulnishakt, im Körper hergestellte Α., z .B . 
Histamin*, Tyramin* u. Putreszin*. 

Aminoazidnrie (oüpov Harn) : Größ. Men-
gen Aminosäuren i. Harn nachweisbar, inf. 
Unfähigkeit d. Abbaus (normal werden nur 
geringe Mengen ausgeschied.), z . B . b. Tbk. 

Wichtigste Formen: Zystinurie, Alkapton-
urie, Ausscheid g. v. Lenzin u. Tyrosln, s. a. 
Oligophrenia phenylpyruvica. Vgl. Aminurie, 
Diaminurie. 

p-Amlnobenxoeslure (PAB): 
H,N COOH 1st Vitamin H\ ein für 
viele Bakt. unentbehrlicher, noch in Verdünng -
von 1 0 - " wirks. Wuchsstoff; Antagonist 4er 
ehem. verwandten SaHanllsiiire 
H,N</ ^>SO,OH n. 4er hiervon steh «h-
leltenden Sulfonamide* (Ausnahme Uarfanil u. 
Derivate). Die als Eoferment wirkende P A B 
wird vermutl. durch Sulfonamide ans d. Holo-
ferment verdrängt. — Die FAB ist ferner d. 
Grundkörper e. Reihe v. Lokalanästhetika. 

p-AmlnokenioesSure-ithylester H , N . C,H, 
COO-C,H„ Anästhesin. 

Amlnoesslgstnre: s. Aminosäuren. 
Amlnogalaktose: Syn. Chondrosamin. Be-

standteil d. Chondroitinschwefelsäure u. a. 
Mukopolysaccharide (z.B. Heparin). 

Amlnogrnppe: —NH,. 
p-Amlnohlpporsinre: Abk. FAH. Verzögert 

d. Ausscheidung v. Penicillin. Vgl. Clearance. 
Aminophenaion: Pyramiden. 
Amlnopheraee: Syn. Transaminase*. 
Amlnopterln: s. Folsäureantagonisten. 
Amlnoeänredehydrase: s. Aminosäureoxy-

dase. 
Aminosäuren: Einfachste Bausteine d. 

Eiweißkörper*; organ. Säuren, in denen e. 
Wasserstoff Η durch die Aminogruppe 
— N H j ersetzt ist. 

Die für d. Eiweißstoffwechsel wichtigsten A. 
leiten sich v. d. α-Aminoessigsäure CH,(NH,)· 
COOH (Giykokoll) u. der a-Aminoproprion-
säure CH,· CH(NH,) ·COOH (Alanin) ab; sind 
stets Ampholyte*. — Zwei A. vereinigen eich 
zu einem Peptid, die Peptide zu Polypeptiden. 
— Im Körper sind 25 Aminosäuren bekannt, 
davon sind 8 essentiell (Valin, Leuzin, Iso-
leuzin, Methlonin, Threonln, Phenylalanin, 
Tryptophan, Lysin). 1. Aliphatische Α.: 
Threonln, Iaoleuzln, Methlonin, Valin, Leuzin 
(Mono-A.); Lysin, Arginin (Di-A.). 8 . Aroma-
tische Α.: Phenylalanin (isozyklisch); Histldin, 
Tryptophan (heterozyklisch); ferner: glnko-
plastlsehe Α.: Können in d. Leber zn Glukose 
umgebaut werden, z.B. Giykokoll, Alanin, Ar-
ginin, Glutaminsäure usw.; vgl. Glykone-
ogenle; ketoplastbche Α.: Können in d. Leber 
Azetonkörper bilden, z.B. Leuzin, Tyrosin, 
Lysin, Norvalin u. Phenylalanin. 

p-Amlno-Ballcylstore (PAS): b. Para-Amino-
Sallcylsäure. 

a-Aminoskareoxydaae: Syn. Aminosäure-
dehydrase. Die A. ist wie e. Teil d. gelben 
Atmungsfermente* ein Flavin-Adenin-Di-
nukleotid-Proteid; sie soll (hanpts. 1. d. Niere) 
Aminosäuren zn Iminosänren oxydieren, die 
dann in Ketosäuren übergehen. — A. leitet 
also d. Desaminierung ein. Vgl. gelbe* O.xyda-
tionsfermente. 

Amlnox: Entspricht der p-Amino-Sallcyl-
säure. 

Aminnrle: Ausscheidg. v. Aminen 1. Harn b. 
meist gleichzeitig. Aminoazidnrie* n. Di-
aminurie*. Bei Erkrankg. d. intermediären 
Stoffwechsels (ζ. B. b. Tbk.). 

Amitose (α priv., μΐ-τος Faden): Direkte Zell-
teilung durch einfache Abschnürung u. Hal-
bierung; Vork. nur bei niedersten Organismen 
(Algen u. a.) u. b. atyp. Kernzerfall. Vgl. 
Mitose. 
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Amme: Stillende Mutter, die ihre Brustmilch 
zur Ernährung fremder Kinder zur Verfügung 
stellt, entweder durch Anlegen an d. Brust od. 
durch Abgabe d. Milch an Frauenmilchsam-
melstellen. 

Ammenwachstum: s. Symbiose-Kultur. 
Ammoniak: NH, (nicht zu verw. m. Am-

monium NH4), farbl. Gas v. charakterist. Ge-
ruch, in Wasser sehr leicht löslich („Salmiak-
geist"); die Lösg. reagiert alkalisch. Im Harn 
werden in 24 Std. etwa 0,3—1,2 g A. aus-
geschieden, das in d. Niere aus Aminosäuren 
(nicht aus Harnstoff) durch Desaminierung 
gebildet wird. Zweck: Bindung d. auszu-
scheidenden Säuren an Α.. um d. wert-
volle fixe Alkali zurückbehalten zu können. 
Bei Niereninsuffizienz ist d. Alkalibildung 
gestört, die auszuscheidend. Sauren werden 
dann an fixes A. gebunden, normal werden 
etwa 3—6% d. A. als Ammoniumsalz, der liest 
als Harnstoff ausgeschieden. — Bei Azidose 
(Diabetes!) steigt d. A.gehalt d. Harns, da A. 
zur Abeättigung d. säur. Stoffwechselprodukte 
i. Serum benutzt wird. — A. Im Blut: 0,05 bis 
0,11 mg (Slyke, Folin). Α., harnsaures: Im 
alkal. Harn in Stechapfelform od. unregelmäß. 

Keulenform (Abb.). Λ .allsehe Gärung: s. 
Harngärung. 

Ammonium: —NH,: Nicht zu verwechs. m. 
Ammoniak NHS. A. ist nur bekannt als + 1-
wertige Gruppe od. Ion, während Ammoniak 
e. elektroneutrales, für sich allein existenzfäh. 
Molekül ist. A.salze entstehen durch Zusam-
menbringen von Ammoniak NH, mit Säuren, 
z.B. NHj + HCl-NHjC'l, Ammoniumchlorid. 
— A. im Blut: 0,011—0,047 mg%. A.basen, 
quaternire: s. u. Ganglienbloeker. A. earbonl-
eam: Hirschhornsalz; farbl. Kristalle od. weiß. 
Pulver, Riechmittel. A. chloratum: Salmiak; 
weißes Pulver, Riechmittel, Expektorans. A.-
Hagneslumphosphat: Tripelphosphat u. Am-
moniumurat, als Kristalle im Urin ausfallend. 

Ammonrelhe (Hohn u. Herrmann): Ammo-
niumhaltige Nährmedien zur Differenzierung 
der Salmonellen* beziigl. Pathogenität u. 
Standortgebundenheitin „ammonstarke" (ubi-
quitär, vergären alle C-Quellen), „relativ am-
monschwache" (stärkere Anpassung an einen 
Wirt, vergären einige C-Quellen) u. „ammon-
schwache" Arten (strenge Standortgebunden-
heit mit starker Pathogenität, keine C-Assimi-
lation); vgl. Sondernährböden. 

1,5 g Na-ammoniumphosphat + 1 g Mono-
kaliumphosphat + 0,2 g Mg-phosphat, in 
1000 ccm Aq. dest. lösen; 20 g Fadenagar 2 Tg. 
in Aq. dest. wässern, Wasser tägl. mehrmals 
erneuern, abgießen, Fadenagar mit Schaum-
löffel ausquetschen; nach 2 Tg. Salzlösg. zu-
geben, im Autoklaven lösen, durch Watte fil-
tern, in Flaschen zu je 100 ccm abfüllen, steri-
lisieren. 100 ccm verflüssigter Ammonagar 
+ 200 mg Dextrose (bzw. Arabinose, Rham-
nose, Dulcit, Na-zitrat = C-Quellen) + 1 ccm 
1 .5%ig· Bromthymolblau (Indikator), zu je 
5 ccm in ster. Röhrchen abfüllen, 30 Min. 

Dampftopf erhitzen, als Schrägagar* ver· 
wenden. 

Amuionshorn (Amnion, ägypt. Gott): Wulst 
im Seitenventrikel (Pars temporalis) d. Ge-
hirns, wird jetzt als pes hippocampi bezeichnet. 

Ammönsulfatreaktlon: s. Nonne-Apelt-
(Schunun)' Reaktion. 

Amnesie (α priv., μνήσις Erinnerung): 
Erinnerungsvcrlust, vorübergeh. od. dau-
ernder Ausfall aller od. einiger Erinnerungs-
bilder (Erinnerungslücken). Anterograde 
Α.: Fehlen d. Erinnerung an d. erste Zeit 
nach d. Wiederkehr d. Bewußtseins. Retro-
grade Α.: Α. fü r Erlebnisse u. Ereignisse, 
die e. kürzere od. läng. Zeit vor d. Eintr i t t 
d. Krankh. zurückliegen (b. Commotio 
cerebri, nach epilept. Anf.). 

Amnestisch: Den Erinnerungsvcrlust be-
treffend. Vgl. Aphasie. A.er Symptomen-
komplex: s. Korsalcow' Zcichengruppe. 

Amnion (άμνόξ Lamm): Schafhaut, die das 
Fruchtwasser einfass. Eihaut, vgl. Eihäute; 
weißl.-gelbl., gefäßlose, durchschimm. Mem-
bran, stammt v. Ektoblast d. Embryonal-
anlage. Λ.höhle: s. Ei. A.nabel: Harmlose Miß-
bildung des Nabels; e. Amnionscheide des Na-
belstranges greift auf die Bauchhaut über; 
nach Abfall des Nabelstranges (5.—9. Tag) 
entsteht e. Hautdefekt, der durch Granulatio-
nen meist spontan zuheilt. 

Amniotische Fäden od. Stränge = Simo-
nar t ' Bänder: Verwachsungen d. Amnions 
mit d. Haut d. Feten, die zu Strängen od. 
Fäden auseinandergezogen werden, von 
größter Bedeutg. für d. Fet (durch Zug od. 
Abreißen e. Fadens entstehen Hautdefekte, 
Intrauterinamputationen einzeln. Glieder). 

Amodiaquine ®: 4-(3'-Diaethylamino-
methyl- 4'- Hydroxy 1- amino- 7 -) - Cliloreliinolin; 
hochwirksames Chemotherapeutikum* gegen 
die Schizonteil der Malariaplasniodien (s. Plas-
modium). 

Amoeba(e) (άμοιΒόζ wechselnd): Amöbe(n), 
Protozoen* ohne best. Gestalt; s. die Gat-
tungen Entamoeba, Endolimax, Pseudolimax, 
Dientamoeba. 

Amöben|ruhr, A.dysenterie (δυσ . . . be-
deutet Störung der Funktion; έντερου In-
neres, Eingeweide): In fast allen warmen 
Ländern (i. d. Übergangszonen n u r i. Som-
mer) vork. Tropenkrankh. Inkubat ion: 
Wenige Tage bis 1—4 Wo. 

Erreger: Entamoeba* histolytica. Die Ruhr-
amöben erzeugen (nur) i. Dickdarm kl. sub-
muk. Abszesse, die ins Darmlumen aufbrechen 
u. sich zu typisch. Geschwüren mit überhäng. 
Schlcimhauträndern entwickeln. Bei A.ruhr 
besteht im Anfang niemals Fieber, im Gegen-
satz z. Bazillenruhr. Darmperforationen sind 
b. A.ruhr nicht selten, bei B.ruhr kommen sie 
so gut wie niemals vor. Gefährl. Komplikation: 
Leberabszesse (15%) nach Durchwanderung d. 
Darmwand u. anfängt. Hepatitissympt. Bei 
unbehandelt. Fällen jahrelang besteh, chron. 
Stad. Verlauf zuweilen wie einfache Colitis 
ulcerosa. Hauptsympt.: Diarrhöen. 

Amöbiasis: Krankheit durch Amöben-
befall. 



Amöboid 33 Amyloidose 

Amöboid (-ει6η; ν . είδω sehe ähnlich): 
Amöbenähnlich, z.B. die Bewegungen der 
weißen Blutkörperchen. 

Amok (malay. Sucht zu töten): Zustand 
halluzinatorisch. Verwirrtheit m. blindwüt. 
Angriffslust; Ursache ungeklärt. 

Amor lesbleus: Lesbische Liebe. Unzucht 
zw. Frauen (Insel Lesbos). 

Amorph (α priv., μορφή Gestalt): Formlos, 
unkristallin., ohne scharfe Begrenzung. 

Amorphus: Völlige Ungestalt, höchster 
Grad einer Mißbildg. 

Amoss- sign (engl.): Dreifußzeichen bei 
Meningitis*; Pat. stützt sich b. Hinsetzen 
seitl. auf bd. Hände, um d. Wirbelsäule zu 
entlasten. Rumpf u. Arme bild. e. Dreifuß. 

Amotio: s. Ablatio. 
AMP: β. u. Adenosinphosphorsäuren. 
Ampere (Ampire, Α. M., frz. Physiker, 1775 

bis 1836): Maßeinheit d. elektr. Stromstärke. 
Bei d. Spannung 1 Volt (V) u. d. Widerstand 
1 Ohm (Ω) f l ießt d. Stromstärke 1 Ampere (A) 
gemäß d. Ohm' Gesetz; d. Stromstärke 1 A 
fl ießt b. d. Transport d. Elektrizitätsmenge 
1 Coulomb· (C) i. 1 Sek.. 

Amphi- (άμφ(): Um, herum, beid-, doppel-. 
Amphiarthrose (άρθρον Gelenk): Wackel-

gelenk, straffes Gelenk mit geringer Be-
weglichkeit. 

Amphibien (άμφί beid-, beiderseitig, βίος 
Leben): Lurche; Klasse d. Wirbeltiere, die so-
wohl im Wasser als auch auf d. Lande leben, 
z.B. das Krokodil. 

Ainphibol (βάλλω werfe): Zweideutig, 
schwankend. A.es Stadium des Typhus (Wun-
derlich) mit höh. Abendtemperat . u. tiefen 
Morgenremissionen. 

Amphigonie (γονή Erzeugung): Geschlechtl. 
Fortpf lanzung. 

Amphikranie (κρανίον Schädel): Kopf-
schmerz, der bd. Kopfhälften befällt; s. a. 
Hemikranie. 

Amphioxus lanceolatns (άμφί beiderseits, 
όξύς spitz, lancea Lanze): Branchiostoma* 
lanceolatum. 

Amphltrleha (άμφί auf beiden Seiten, θρ|ξ, 
τριχόϊ Haar ) : Bakt . mi t je einer Geißel an bd. 
Polenden; z.B. best. Vibrionen-Arten. 

Ampholyte: s. amphotere Stoffe. 
Amphorisch|er Klang (άμφορεύς Wasser-

krug): Metallklang*. A.es Atmen: s .u . 
Atmungsgeräusche. 

Amphotere Stolle (άμφότερος beide): Elek-
trolyte, die je nach dem p H d. Lösg. als Anion 
od. Kation auftreten, d .h . : Stoffe, die zugleich 
basische wie auch saure Natur besitzen = 
Ampholyte. Beisp.: Aminosäuren u. Eiweiße 
(bas. Aminogruppe u. saure Karboxylgruppe). 
A. St. können Laugen u. Säuren ohne deutl . 
Reaktionsänderung binden ( = Pufferung). 
Vgl. isoelektr. Punkt . 

Amphotrope Arzneiwlrknng (άμφω beide, 
τ ρ ό π ο ; Richtung): Entgegengesetzte Wirkg. 
kleiner u. großer Gaben desselben Arznei-
stoffes. 

Amphotropin Kampfersaures Hexa-
methylente t ramin; Harnant isept ikum. 

3 P s c h y r e m b e l , Klin. Wörterbuch 

Amplitude (ampli tude Umfang, Größe, 
Weite): Schwingungsweite; z.B. Tonampl. , 
Pulsdruckampl. (Differenz zw. systol. u. dia-
stol. Druck). 

Ampulla (aus ampla bulla): Bauchiges Ge-
fäß, Kolben. A. reell: s. Intest in. recti (pars 
ampullaris), weiter Teil (Kotbehälter) d. Mast-
darms. Vgl. Darm. 

Ampullaris: Zur Ampulle gehörend. 
Ampulle: s. Ampulla. 
Amputatio(n) (άμφί ringsherum, putare 

„bereinigen", beschneiden): Syn. Ablatio, 
Absetzung, ζ. B. eines Körperteils, insbes. 
kunstgerechte Absetzung e. Gliedes in sein. 
Kontinuität (d. h. in seinem Verlauf) a. d. 
Stelle der Wahl, die durch Ausdehnung d. 
Verletzung od. Erkrankung bestimmt ist. 
Vgl. Pirogow, Günther, Gritti, Becken-
amputation. Hautschnitte b. einer Α.: s. 
Zirkelschnitt, Ovalärschnitt, Rakettschnitt, 
Lappenschnitt. — A. supravaginal!» uteri: 
s. supravag. A. 

A.sneurom: Kolbige Verdickung (= re-
generierte Nervenfasern in regellos. Ver-
filzg. mit Nervenbindegew.) d. Enden der 
b. e. A. durchschnitt. Nervenfasern. 

A.sseheibe (Heyn, Willibald, Chir., Berlin, 
1891—1953): Metallscheibe mit Löchern, dient 
d. Schutz d. Weichteile bei A.en. 

Amusie (μοΟσα Muse): Unfähigkeit zu 
singen (mot. Α.) bzw. Unfähigk. d. Ton-
empfindg. (sensor. Α.). 

Amyelie (α priv., μυελό* Mark): Angebor. 
Fehlen d. Rückenmarkes. 

Amygdala, -ne, f (άμν /δάλη) : Mandel. 
Amygdalln (άμν/γδάλη Mandel): I n d. bit-

teren Mandeln vorkomm. Glykosid. Vgl. Blau-
säure, Mandelsäure. 

Amylalkohol: Ο,Η, ,ΟΗ, einwert . Alkohol* 
Amylasen: Syn. Dias tasen · ; Fermente, die 

Stärke, Amylum u. Glykogen zu Dextrinen u. 
Maltose abbauen. Man unterscheidet a -A . , 
Vork.: Pankreassekret , Leber, Muskel, Spei-
chel, Blut, Liquor u. H a r n ; ß-A., Vork. i. Malz 
(auch i. Hefen). 

Amylium nitrosum: Amylnitr i t*, gefäß-
erweiternde, spasmenlös. Flüss., epez. bei An-
gina pect, angewandt. 

Amylnitrit: Ο,Η,,-Ο.ΝΟ, Ester d. salpetrigen 
Säure u. des Amylalkohols. 

Amylnitrlt-Test (Eisberg): Pa t . werden etwa 
5 Tr. A. z. Riechen gegeben; Liquordruck. 
Normal: merkl. Druckanstieg nach einigen 
Sek.; partieller Block: längs. Anstieg d. Liquor-
druckes; absoluter Block: kein Anstieg. 

Amyloid (Virchow) (δμυλον Stärkemehl, 
-είδης ähnlich): Unter krankh. Umständen 
i. Organismus entsteh. Eiweißkörper (Anti-
körperglobulin) unbek. Zusammensetzung. 

Annahme: A. enthäl t e. sog. Chondroitin-
schwefelsäure, die i. Blut im Solzustand kreist, 
bei Austr i t t aus d. Gefäßen in d. Gelzustand 
übergeht u. sich in dem d. Gefäße umgeb. 
Bindegewebe niederschlägt. 

Amyloidose: Gcwebsentartung, wobei d. 
Gewebe durch Einlagerung v. Amyloid* 
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starr, oft bretthart, speckig glänzend, 
durchscheinend wird u. bes. Farbreaktion, 
ergibt: 

Durch Jodlösg. mahagonibraun (normales 
strohgelb); bei nachträgl. Schwefelsäurezusatz 
violett od. blau wird (normales bläulich, wie 
Stärke durch bloßes Jodjodkalium), fern, durch 
Methylgrün u. -violett u. durch Jodgrün rot 
wird. Vork.: Die Λ. schließt sich an schwere 
Ernährungsstörungen, Tuberkulose, chron. 
Eiterungen (Bronchiektasen), Syphilis, maligne 
Tumoren u. dgl. an u. befällt bes. Milz, Leber, 
Nieren. Im Blute Vermehrung d. Globuline. 
Vgl. Paramyloidose, Bennhold' Probe, Corpora 
amylacea, Nephrose (2). 

Amyloidtumor: Geschwulst aus Paramyloid, 
z.B. an d. Zunge, vgl. Paromylaidose. 

Amylorrhexfa (όήγνυμι zerreiße): Auflösung 
d. Kleberbestanateile, die die Stärkekörner 
zusammenhalten. 

Amyloid: Pflanzl. Stärke, ein Polysac-
charid (s. Kohlehydrate): 

Besteht aus Amylopektln (80%) als äußere 
Schicht d. Stärkekorns (Ca++- u. K+-Ionen 
enthaltend) u. Amylose (20%), das d. mit Jod 
charakt. Blaufärbung hervorruft ; findet sich i. 
allen Zellen höherer Pflanzen als Hauptreserve-
s to f f fü r d. Kohlehydrat-Stoffwechsel: Nachw.: 
Blaufärbg. bei Zusatz von Jodjodkalium (Lu-
gol' Lösg.). A. oryzae: Reisstärke, Streupulver, 
zu stopfenden Klistieren. A. solanl: Kartoffel-
stärke. A. trlilel: Weizenstärke, Streupulver 
bei Ekzem. 

Amyoplasia congenita [α priv.; μϋς 
Muskel: πλάσσω bilde; congenitus ange-
boren): Multiple Abartung; angebor. Glie-
derstarre mit Gelenkkontrakturen u. Unter-
entwickig. d. Muskulatur. Syn. Myodyspla-
sia fibrosa multiplex u. Arthrogryposis con-
genita. 

Amyostatlscher Symptomenkomplex 
(Strümpell, 1920): s. extrapyramidaler 
Symptomenkomplex. 

Amyo|sthenie (σθένος Kraft): Myasthenie. 
A.tonie: Myatonie. A.trophie: (τροφή Er-
nährung): Muskelatrophie. 

Amyotrophisclie Lateralsklerose: s. La-
teralsklerose. 

•an:Zeigt in der systemat. Nomenklatur der 
organ. Chemie das Vorliegen eines gesättigten 
Kohlenwasserstoffes an. Beispiel: 

Butan : CH,—CH,—CH,—CH,. 
Vgl. -en, -In. 
Ana- (άνά hinauf): Auf, aufwärts, nochmals. 

A. partes: Bez. zu gleichen Teilen (ää). 
Anabollsmus (Αναβάλλω werfe auf ) : Assi-

milation (Stoffwechsel). Anabolisch: Zur As-
similation gehörig. Vgl. Katabolismus. 

Anaehorese (άναχωρέω ziehe mich zurück): 
Anziehung von im Blute kreisenden Krank-
heitserregern durch chron., meist abgekapselte 
Entzündungsherde, z.B. Zahngranulome*(vgl. 
a. Fokalinfektion). 

Anadenie (α priv., Λδήν Drüse): s. u. 
Gastritis. 

Anafldymiis: Doppelmißbildung mit zusam-
mengewachsenen unteren Körperhälften. Vgl. 
Katadldymus. 

Anaemia, Anämie (α priv., αίμα Blut): 
„Blutarmut", Verminderg. d. Farbstoff- u. 
meist auch d. Erythrozytengehalts i. Blut 
(vgl. Hämoglobin, Erythrozyten, Färbe-
index). 

Einteilung: A. Akute Blulungs-A.: Bei grö-
ßerem Blutverlust (über 500 ccm) Einströmen 
v. Gewebsflüssigkeit i. d. Blutbahn, dadurch 
Absinken v. Hb- u. Ery-Zahl, sowie d. Häma-
tokritwerts. Schnelle Regeneration. Eisen-
mangel nur b. sehr großem Verlust. Hb-Gehalt 
d. cinzel. Erythrozyten (Hbg) bzw. Färbe-
index anfangs normal, später evtl. vermindert. 
Regenerationszeichen: Polychromasie, Reti-
kulozytenvermehrung. 

B. Hypochrome A.n: Hb. stärker vermindert 
als Ery, deshalb Hb j j unter 32 γ γ , Färbeindex 
unter 1,0. Ursache d. unzureich. Blutfarbstoff-
bildung: Eisenmangel (Eisenmangel-A.). Meist 
Mikro-, manchmal auch Makrozytose. I. Es-
sentielle, bypoehrome A. (aebyllsehe Cblor-
imie) : Vork. b. Frauen. Urs.: Mangelnder Er-
satz d. menstruellen Eisenverlustes b. gestörter 
Eisenverwertung (Resorption) od. zu geringer 
Zufuhr. Im Blutbild: Hypochromie, Aniso- u. 
Poikilozytose, meist Mikro-, aber auch Makro-
zytose, Anuiozyten, meist Neutropenie, manch-
mal Übersegmentierung. Farbstoff i. Serum 
vermindert, i. Sternalmark Zeichen d. Rei-
fungsstörung mit Ausschwemmungshemmung. 
Schleimhautatrophien: Atrophische Glossitis, 
Plummer-Vinson (Kelly-Patterson)' Syndrom 
mit Schluckbeschwerden. Meist Anazidität 
bzw. Achylie*, Dyspepsien, welke trockene 
Haut , Hohlnägel (Koilonychie). Manchmal 
kleiner Milztumor. Am Nervensystem: Par-
ästhesien, selten Zeichen d. ausgeprägten funi-
kulären Myelose. Oft Menstruationsstörungen. 
Allgem. Schwächegefühl: Eisenmangeladyna-
mie. Vork. b. Männern ist anzuzweifeln (De-
finitionsproblem!). II. Essentielle bypoehrome 
Sehwangersebaft-A. Urs.: Gestörte Resorption 
od. Zufuhr v. Eisen bes. i. d. letzten Schwan-
gerschaftsmonateD in Verbindg. mit d. Eisen-
verbrauch d. Feten. III. Chlorose (Hippo-
krates) (χλωρό* grün): Bleichsucht. A. bei 
jungen Mädchen i. Wachstumsalter. Urs.: 
Konstitutioneller Faktor, Eisenverbrauch bzw. 
-Verlust durch Wachstum u. beginnende Men-
struation, insbes. bei einseitiger Ernährung. 
Krankheitsbild ähnl. d. essent. hypochrom. A. 
Hautfarbe mit Stich ins Grüne. Die Chlorose 
wird heute kaum noch beobachtet (Ernäh-
rungs- u. a. Umweltfaktoren). IV. Alimentäre 
A. d. Kindesalters. Häufige Folge einseitiger 
Ernährung (z.B. Kuhmilch-Α., Proletarier- od. 
Stubenkind-A., ferner Ziegenmilch-Α-, hier 
allerdings auch hyperchrome Formen), meist 
auch Vit.-Mangel (Vit. C fördert d. Eisen-
resorption). V. Sekundire A.n b. ehron. Blu-
tungen. Urs. meist Blutungen aus d. Intesti-
naltrakt (Ulkus, Tumoren, Zwerchfellhernien, 
Hämorrhoiden u. a.). Hierher gehören sicher 
manche „essent. A.n" b. Männern. VI. Aga-
strische bypoehrome A. Urs. Resorptionsstörg. 
d. Eisens nach Gastrcktomie (manchmal auch 
megaloblast. A.n). Die „Eisenmangeladynamie 
ist e. Teilursache d. ,,Dumping-Syndroms". 
VII. Ilypoehrome Infekt- u. Tmnor-A.n. Urs. 
ist e. Störung d. endogenen Eisenstoffwechsels 
(feste Bindung i. RES), auch Bedeutung e. 
Eiweißkomponente (oft Ilypoproteinämie) so-
wie toxische Faktoren. 

€. Megaloblastlscbe, hyperchrome A.n.: Ery 
stärker vermindert als Hb, deshalb Hbj j über 
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32 y y , Färbeindex über 1,0. Große Zellen inf. 
megaloblastischer, d. Embryonalperiode ent-
sprech. Blutbildung. Urs. Fehlen e. Reifungs-
stoffes (Antiperniziosaprinzip) bzw. Vitamins 
(Folsäure). Oft gesteigerter Blutzerfall (Hämo-
lyse). I. Genuine, kryptogenetische, perniziöse 
(perniciosus verderblich) Α., Morbus Biermer, 
Anaemia perniciosa. Urs.: Durch fehlende 
Produktion d. „intrinsic fac tor" i. d. Magen-
schleimhaut kann d. mit d. Nahrung zuge-
ft thrte Vit. Β12 (s. d. und extrinsic factor) nicht 
verwertet werden; in d. Ery. ist Zink u. Kobal t 
vermehrt u. d. saure Phosphatase ist über d. 
Retikulozytenkrise hinaus charakterist . er-
höht . I m Blutbild: Megalozyten, Normo· u. 
Megaloblasten (Ehrlich), Aniso- u. Poikilozy-
tose, Polychromasie, Anisochromie, Erythro-
konten, Neutropenie mit Übersegmentierung, 
meist auch Thrombopenie, Verminderung d. 
Retikulozyten. Im Sternalmark: Schwere Rei-
fungsstörung mit Überwiegen unreifer megalo-
blast. Formen. Bei Remission: Anstieg d. Reti-
kulozyten („R.-krise"), dann langsame Nor-
malisierung v. Blutbild u. Sternalmark. — 
Als Zeichen vermehrter Hämolyse: Bilirubin-
vermehrung (indirekt), Urobilinogen + , gelbe 
Hautfarbe, Milztumor. Am Verdauungskanal: 
Zungenbrennen durch Glossitis, beg. an den 
Rändern : Hunter ' Glossitis. Ends tad ium: 
Atrophie. Schleimhautatrophie d. Magens mit 
histaminrefraktärer Achylie. Diese ist of t 
schon lange vor manifester A. vorhanden 
(„Status praeperniciosus"). Am Nervensystem: 
Schwindel, Parästhesien, Reflex- u. Gang-
störungen durch degenerative, spinale Pro-
zesse: funikuläre Myelose. Am Augenhinter-
grund sind oft (wie auch b. sek. Anämien) 
fleckförm., weißgelbl. Degenerationsherde 
nach Blutungen mit hufeisenförm. Blutsaum 
zu sehen. II. Alimentäre megaioblastische A.n 
(Sprue, nichttrophische Steatorrhoe, Ziegen-
milchanämie, Brustkind-Α. nach Gerbasi). 
Urs.: Unzureichende Zufuhr, bzw. Resorption 
bes. v. Folsäure, wohl auch anderer Vitamine 
(B-Komplex, Β 12, C) u. Eiweiß. III. Sympto-
mallsehe megaioblastische A.n bei primären 
Magen-Darmerkrankungen, ζ. B. nach Magen-
resektionen, b. Passagehindernissen u. dadurch 
bed. Resorptionsstörungen i. ob. Dünndarm 
(Divertikel, Stenosen u. a.). IV. Wurm-Α. bei 
Trägern v. Trichocephalus dispar u. Bothrio-
cephalus latus, Urs. Verbrauch v. Vit. Β 12 
durch d. Würmer. V. Schwangerschatts-
megaloblastose. Urs. i. wesentl. Folsäure-
mangel, manchmal komb. mit Eisenmangel. 
VI. Makrozytäre A.n bei Leber- u. Nieren-
krankheiten. Urs. ist d. schwere Stoffwechsel-
störung d. Grundkrankheit . VII. Achrestlsehe 
Α. (α priv., χρήστειν ausnützen): Problemat. , 
perniziosa-ähnllches, megaloblast. Krankheits-
bild, angebl. inf. gestörter Ausnützung d. Anti-
perniziosaprinzips (Israels u. Wilkinson). 
Spricht nicht auf Leber- bzw. Β 12-Therapie 
an („leberrefraktär") . VIII. MyelopathIsche 
Α., s. d. 

D. Hämolytische A.n. Meist s tarke Regene-
ration (Polychromasie, Retikulozytenvermeh-
rung) mit beschleunigtem Eisenumsatz, a) 
Konstitutionelle, heredit&re h. A.n: s. Ellipto-
zyten-A.: Ikterus, hämolyt . ; Sichelzellen-A.; 
Erythroblasten-A.; Thalassämie, b) Erwor-
bene h. A.u: s. Dyke-Young, Lederer-Brill, 
Loutit , Kälteagglutinine u. -hämolysine, Mar-
chiafava, sowie fetale Erythroblastose*, c) 
Toxische h. A.n: Vork. b. Vergiftungen (Blut-
gifte wie Anilin, Phenylhydrazin, Bietvergift.), 
Intoxikation b. Nierenkrankhelten (Urämie), 
b. Infekten. Vgl. a. Gänssien, Riett i . 
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E. Hypoplastlsehe Α.: Charakteristisch ist d. 
niedrig. Retikulozytenzahl. a) Aplastlsche Α.: 
s. u. b) Tumor-Α.: s. o. (hypochrome Tumor-
A.). c) Endokrine A.n: A.n bei Myxödem, 
Addison, hypophysär, u. hypogenital . Störgn. 
d) Avltamlnotlsche A.n: s. Avltaminosen d. 
versch. Art (ζ. B. Vit. A, B, C, H ; Mehlnähr-
schäden, Zöliakie), e) Erythroblastopenie*. 

F. Aplaetlsehe A. (Ehrlich 1888): Knochen-
marksversagen : Panmyelophthlse bzw. -pathle. 
Nicht immer sind d. 3 Blutsysteme in gleicher 
Weiee bet roffen: Vorwiegen d. roten Systems: 
ErythroMastophthise (aplast. A. 1. eng. S.), d. 
weißen: Agranulozytose, d. Riesenzell-(thromr 
bopoet.)Syst. : Aleucla haemorrbaglea (F rank 
maligne Thrombopenie). Urs.: Toxische und 
allergische Schäden (Benzol, Anilin, Arznei-
mittel wie Goldpräparate, Salvarsan, Barbi-
turate , Pyramldon u. a.), septischc Infekte , 
Strahlen (Rö., Radium u. a.), verdrängende 
Prozesse (Karzinosen), Bez. z. Leukämie und 
Erythroblastosen, konstitutionelle Faktoren . 
Erkrankung f ieberhaft akut od. schleichend. 
Retikulozyten vermlnd., F. J . meist normal, im 
Sternalpunktat zellarmes, seltener auch zell-
reiches unreifes Mark. Aplast. A. dee Kindes: 
1. idiopathische Form, 2. Fanconi*-A. Vgl. 
Erythroblastopenie. 

G. Sptenogene A. (Anaemia splenica): Urs . : 
Hemmung d. Knochenmarks durch Über-
funkt ion d. Milz (Hypersplenle): Splenopath. 
Markhemmung. Knochenmark is t hyperakt iv , 
t rotzdem zeigt d. periph. Blutbi ld : Anämie, 
Leukopenie u. Thrombopenie. Vork. b. Kreis-
laufstörungen d. Milz (Mllzvenenthrombosc, 
portaler Hypertension), Morbus Banti*, Lipoi-
dosen auch Schädigung d. weißen Systems 
(splenopath. Neutropenie); s. a. Werlhof. 

H: Osteosklerotische A.n: Sonderform aplast . 
A.n, charakt . durch Knochensklerose mit 
Markschwund. 1. Infant i le Fo rm: s. Albers-
Schönberg, 2. Erwachsenenform: Typ Hcuck-
Assmann, 3. Anaemia erythroblast ica mit 
Myelosklerose (Typ Vaughan): s. Myelo-
sklerose. Vgl Osteomyelosklerose. 

I. Neugeboreneu-A.n: a) A. neonatorum: Z. 
Morbus* haemolyticus neonatorum gehörend. 
Krkhtsbi ld b. Neugeborenen mit s ta rk Ab-
sink. d. Hämoglobins, hyperchrom, Erythro-
blastose*, aber ohne vers tärkten Ik t e ru s ; 
starke Regenerationstendenz (Retikulozyten). 
b) Hypochrome Neugeb.-A.: Normoblasten 
fehlen, gutar t ig; z.B. Disposition b. Zwillingen 
(untergewichtige Kinder), c) Hypochrome 
Frühgeburten-Α.: Bei äl teren Säuglingen (ab 
3. Lehensmonat). 

Anaerobe KuMurverfahren: Züchtung von 
obligat anaeroben Bakt . unter Abschluß von 
Sauerstoff; 3 Möglichkeiten d. Sauerstoff-
entfernung: 1. Biologisch: a) Leberbouillon* 
(Tarozzi), Hirnbrei* (v. Hibler); b) Fortner*-
Pla t te . 2. Chemisch: a) Thloglykolat*-Nähr-
medium (Brewer); b) Pyrogallol*-Verfahren 
(Buchner). 3. Physikalisch im Anaeröstaten* 
(Zeissler); a) im Vakuum durch Auspumpen d. 
L u f t ; b) im indifferent. Gasmilleu durch Gas-
austausch (N„ H „ CO, od. Gemische dieser 
Gase). 

Anaerobier (α priv. u. Aerobier*), fakultat.: 
Bakt .ar ten, die sowohl In Gegenwart als auch 
in Abwesenheit v. Sauerstoff wachsen können, 
ζ. B. Gat tung Neisseria*: Α.,obligate: Wachsen 
nur in Abwesenheit v. Sauerstoff, z.B. Gat tung 
Clostridium*. 

Anaerobierserum: Heilserum gegen Gas-
brand u. Tetanus; vgl. Serumprophylaxe α. 
Serumtherapie. 
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Anaerostat n. Zeissier: Zur anaeroben Züch-
tung v. Bakterien (vgl. anaerobe Kulturver-
fahren). Prinzip: 2 passend aufeinander-
geschliffene Glasgefäße m. Absaugrohr (Abb.) 

werden mittels ölpumpe eva-
kuiert (Vakuummethode) od. 
nach d. Evakuieren mit in-
diff. Gasen aus entsprech. 
Stahlflaschen beschickt. Vor-
teil: Bebrütung e. groß. Zahl 
anaerober Kulturen ohne bes. 
Vorbehandlung: Nachteil d. 
Vakuummethode: Austrock-

nen d. Kulturen b. längerer Bebrütung. 
Anaesthesia dolorosa: Starke Schmerz-

haftigkeit b. gleichzeit. Berührungsunemp-
findlichkeit, z.B. b. artiell. Embolie d. Extre-
mitäten u. zentral. Reizung. 

Anästhesie (άναισθησία Unempfindlich-
keit): Unempiindlichkeit; ferner chiruTg. 
Schmerzbetäubung. I. Allgem. Betäubung 
= Narkose*. I I . Örtliche Betäubung = 
Lokalanästhesie'11. 

Anisthesln: p-Aminobenzoesäureäthylester; 
äußerl. u. oral anwendb. Lokalanästh. 

AnSstheslologle (λόγο? Lehre): Lehre v. d. 
Schmerzbetäubung. 

Anaesthetic· remedla: Schmerzstill. Mittel. 
Allgemeine A. = Narkotika u. Hypnotika. 
Lokale Α.: Nur örtlich wirkende A. 

Aoaglyphenverlahren (άνά gegen, γλύφω 
eingraben): Methode stereosk. Bildbetrachtg., 
1 rotes u. 1 grünes Bild werden mit e. Brille, 
deren 1 Glas rot, das and. grün gefärbt ist, 
betrachtet. 

Anakrotie (κρότο; Klatschen, Anschlag.): 
Schwankungen, Erhebung im aufsteigend. 
Ast der Pulskurve. 

Anaktlnose (α prlv., άκτίς Strahl): Erkrankg. 
durch Strahlenmangel, z.B. Rachitis. 

Anaknsis (α priv., άκούω höre): Taub-
heit. Vgl. Hypakusis, Hyperakusis. 

Analbnminimie (Bennhold, 1954): Dyspro-
teinämle, b. der d. Albumine fehlen. Sicherung 
durch elektrophoret. Untersuchg. 

Analeptica remedla (άναλητττικός erfrisch.): 
Exitantia, Stimulantia; Wied er belebende, an-
regende Mittel: Lobelin, Cardiazol, Coramin, 
Neospiran, Hexeton, Coffein, Kampfer u. a. 

Analfissur: Fissura* ani. 
Analfisteln: s. Mastdarmfisteln. 
Analgesie, Analgia (α priv., άλγος 

Schmerz): Aufhebg. d. Schmerzempfindg. 
unter Erhaltg. d. Bewußtseins. Vgl. Hypal-
gesie, Hyperalgesie. 

Analgetica remedla: Schmerzstillende Mittel 
b. erhalt. BewuOtsein. 

Analls, e (anus After): Zum After gehörend. 
Anallergiseheg Sernm (α priv,, άλλως anders. 

Εργον Werk): Heilserum, das nicht anaphy-
laktisch wirkt. 

Analog (άνά gemäß, λόγος Sinn): Überein-
stimmend in d. Funktion, nicht in d. Form 
u. Herkunft; ζ. B. Flügel eines Vogels und 
Schmetterlings; s. a. homolog. 

Analphabetismus partialis: Die mehr od. 
weniger erhalt. Fähigkeit, zu schreiben bei 
überwieg. Störung d. Lesefähigkeit, b. Debili-
tät u. nach traumat. Hirnschädigungen. 

Analprolaps (prolabi hervorgleiten): Vor-
fall v. Afterschleimhaut, meist verbunden 
mit Hämorrhoiden. (Stauungserscheinung, 
b. angebor. Bindegewebsschwäche.) Vgl. 
Whitehead. 

Analrellex (anus After): Zusammenziehg. d. 
Afterschließmuskels bei Einführg. d. Fingers; 
s. Reflex. 

Analysator: 1. (nach Pawiow) komplizierter 
Nervenapparat, der aus dem Aufnahmeorgan, 
den Leitungsbahnen u. den entsprechenden 
Spezialzellen der Großhirnrinde besteht. In d. 
Hirnrinde finden sich zahlreiche dieser A.en 
vereinigt, die der Aufnahme u. Differenzierung 
der aus d. Außenweit (äußere, d. h. ζ. B. Ge-
sichts-, Gehörs-, Geruchs-A.en) u. aus dem 
Organismus selbst (Innere A.en, ζ. B. der A. 
der Bewegg.) eintreffenden Reize dienen. Zu-
gleich sind sie aber auch Träger synthetisieren-
der Funktionen; ihrem Wesen nach handelt es 
sich also um Synthese-Analysatoren. 2. s. 
Polarimeter. 

Analyse (άνάλυσις): Zerlegung, Untersuchg. 
Anamnese (άνάμνησις Erinnerg.): Vor-

geschichte des Kranken. 
Anamnesephftnomen: s. Booster' Effekt. 
Anamnestisch: In bezug auf d. Vorgesch. 
Anankasten,Anankasmus (K. Schneider): 

Psychopathen, die unter Zwangsvorstel-
lungen (Denkzwang) leiden. 

Unter dem v. Angst begleit. Erlebnis d. 
Subjekt. Zwanges tret. Bewußtseinsinhalte auf, 
die sich nicht verdrängen lassen, obwohl sie 
als unsinnig od. als ohne Grund dominierend 
erkannt werden (ζ. B. sexuelle Kegungen, 
Platzangst, Waschzwang, Beschmutzungs-
furcht, Zählzwang, Grübelsucht). 

Anaphase: s. Mitose. 
Anaphrodislaea remedla (α priv. u. Aphro-

disiaca): Mittel zur Herabsetzung d. Ge-
schlechts triebes. 

Anaphylatoiln: Das bei der Anaphylaxie 
wirksame hypothetische Gift. 

Anaphylaxie (άνά daneben — gelung. —, 
φύλαξις Schutz )(Richet, Charles, Physiol., 
Paris, 1850—1927) (1902): Sonderform der 
Allergie*; Überempfindlichkeit auf Grund 
einer Antigen*-Antikörper-Reakt. in vivo 
nach parenteraler Zufuhr von Eiweiß (Ana-
phylaktogcn). 

Parenterale Vorbehandlung mit artfremdem 
Eiweiß führt nach best. Inkubationszeit 
(= prBanaphylakt. Periode, 10—30 Tg.) zu 
höchster Empfindlichkeit; Reinjektion höher. 
Dosen vom gleichen Eiweiß bewirkt im Tier-
versuch (Meerschweinchen, Theod. Smith 
1903) den meist tödl. anaphylakt. Schock 
(Lungenblähung, Ungerinnbarkeit d. Blutes, 
fehlende Blutplättchen); nach überstandenem 
Schock vorübergehende Unempfindliehkeit 
(Anti-A.); vgl. a. Desensibilisieren. Dieanaphyl. 
Antikörper d. Versuchstieres sind mit d. Blut 
desselben auf andere Tiere übertragbar u. be-
wirken bei letzteren etwa 4 Std. später nach 
Zuführen d. entsprechenden Antigens ebenfalls 
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anaphylakt. Erscheinungen (passive Α., Otto 
1906). Lokale Erscheinungsformen d. A. sind 
das Arthus*' Phänomen u. das Sanarelli*-
Shwartzman' Phänomen. Beim Mensehen ist 
d. anaphylakt. Schock selten (vgl. Transfu-
sionsstörungen); er verläuft unter d. klin. 
Bild der Serumkrankheit*. 

Anaplasie (Hansemann) (πλάσσω bilde): 
Übergang höher differenzierter Zellen in weni-
ger differenzierte; bei d. Metaplasie. Vgl. Pro-
soplasie. 

Anarthria syllabaris: Stot tern*. 
Anarthrie (α priv., άρθρον Gelenk): Störg. 

d. Lautbildg., Aufhebung d. Sprachartikul. 
durch mangelh. Koordination d. Buchstab. , 
Silben od. Wörter bis zu unverständl . Lall. 

Zerebral, bulbar od. peripher bedingt durch 
Alteration der d. Sprachmuskeln beherrsch. 
Neurone. Geringer. Grad heißt Dysarthrie, s. d. 
Schwerste Grade b. Erkrankgn. d. Brücke u. 
d. verlängerten Rückenmarkes. Vgl. Bulbär-
sprache. 

Anasarka (eigentlich ύδρωψ άνά σάρκα 
Wassersucht a. d. Fleische): Wasser-
ansammlung, ausgedehntes Ödem d. Unter-
hautzellgewebes. 

Anaspadie {σπάζω spalte): Harnröhren-
öffnung auf dem dorsum penis. Vgl. Epi-, 
Hypoepadie. 

Anasiii®: Injizierbares Guajakolpräparat; 
b. Bronchopneumonie, Bronchitis. 

Anastomose (αναστόμωση Einmündung, 
στόμα Mund, Mündung): 1. Vereinigung v . 
Blut- od. Lymphgefäßen (netzartig), so daß 
d. Ernährg. e. Organs auch b. Ausschaltg. 
e. Gefäßes gesichert bleibt ; auch Vereinigg. 
v. Nerven. 2. chir.: Verbindg. zweier Hohl-
organe durch Operation, z. B. Gastro-
enterostomie. — Vgl. arteriovenöse* A. 

Anatomie (ανατέμνω zerschneide): Lehre v. 
Bau d. Körperteile, Kunst d. Zergliederns. 

Anatoxin (Kamen 1923): Entgiftetes, aber 
immunisierendes Formoltoxoid; vgl. Schutz-
impfung u. Toxoid. 

Anazidität (α priv., acidus sauer): Fehlen 
von „fre ier" Salzsäure im Magensaft . 

Als Maßstab der A. benutzt man die Günz-
burg* Reaktion, da diese mit d. elektrometr. 
Messungen gut übereinstimmende Werte er-
gibt. Vgl. Azidität. 

Anceps: Doppelköpfig, zweifelhaft. 
Anchipoden (άγχι nahebei; πούς Genet, πο-

δόξ Fuß): Mißbildung m. Fehlen d. unt. Wir-
belsäulenabschnitte u. dadurch bed. Deformi-
tät d. Beckengürtels u. d. unt. Extremität, 
Defekte am Darm u. am Urogenitalsystem. 

Anehy . . . : s. Anky . . . 
Anconae-us, -a, -um (άγκων): Zum Ellen-

bogen gehörend. 
Ancranias: s. Acranius. 
Ancylostoma duodenale 

(αγκύλο; gekrümmt, στόμα 
Mund: Wegen des gekrümm-
ten Vorderteils) (Dubini 
1843): Syn. Hakenwurm, Gru-
benwurm; gehört z. Ordnung 
Nematodes*; vgl. Würmer; 
rötl. weißer, zylindr. geform-

terWurm.cf 0,5X 6—10mm mit glockenförmi-
ger Ausweitung d.Hinterendes(a), 9 0,7 X 12 bis 
20 mm mit spitz zulaufendem Hinterende (b) 
(Abb.). 

Entwicklung über Organwechsel*: Ge-
schlechtsreife Würmer saugen Blut v. der 
Dünndarmschleimhaut (bes. Duodenum, Na-
me 1) d. Menschen (selten Hund u. Katze); 
begattete Weibchen legen Eier, die mit dem 
Stuhl ins Freie gelangen. — Im Erdboden 
entwickeln sich b. Abkühlung auf + 20 bis 35°C 
und ausreichender Luftfeuchtigkeit mit Luft-
zutritt rhabditiforme Larven (14x210 μ); sie 
ergeben nach einmaliger Häutung filariforme 
Larven u. erst nach 2. Häutung (frühest. 5 Tg. 
nach der Eiablage) infektionsfähige enzystierte 
filariforme Larven (24X560 μ). — Infektion 
d. Menschen durch aktives Einkehren dieser 
Larven in d. unbekleidete Haut; sie gelangen 
auf d. Blutwege in d. Lunge (Larvenwande-
rung, vgl. a. Ascaris lumbrieoides) u. nach 
mehrtägiger Reifung durch Bronchien, Tra-
chea, Pharynx ins Duodenum; Entwicklung 
zu geschlechtsreifen Würmern nach 2 weiteren 
Häutungen (etwa 1 Mon. post infectionem), 
Lebensdauer einige Jahre. 

Wurmbefall d. Menschen führ t z. Ankylosto-
miasis*. Narbw.: 1. Wurmeier*, Stuhl a) mi-
kroskop., b) Kotkultur, c) Anreicherung nach 
Fülleborn*; 2. Larven: a) Sputum, b) Erde 
aus verseuchten Gegenden. 

A.-Abarten: A. canlum: Entwicklung nur 
im Hund; Larven durchbohren d. Haut des 
Menschen, gelangen in d. Lunge, haften aber 
nicht im Darm. A. brasiliense (de Faria 1910): 
Syn. Hautstreifen-Hakenwurm; im Darm v. 
Hund u. Katze, selten b. Menschen; Vork. in 
d. Tropen (trop. Dermatitis = „kriechender 
Ausschlag"). 

Andal ® : Kombinationspräparat, bestehend 
aus 3 Sulfonamiden: gleiche Teile SulfaBthyl-
thlodlazol, 2-Sulfapyrimidin + 2-Sulfa-4-
methylpyrimidin. Gut verträglich; wirkt gegen 
grampos. u. gramneg. Kokken u. gegen gram-
neg. Stäbchen. 

Anderntagsfieber: Tertiana, vgl. Malaria. 
Andersen (Dorothy, Pathologin in New 

York) ' Krankheit: Zystische Pankreas-
fibrose*. 

Androblastom (άνήρ Gen. άνδρό; Mann): 
Ovarialtumor, der zur Vermännlichung d. 
befallenen Frau führ t . 

Androgamone: s. Gamone. 
Androgene: Männl. Geschlechtshormone; 

gehören zu den C,,-Steroiden. Das natürl. 
männl. Sexualhormon ist das Testosteton·. 
A. stimulieren die sekundär, männl. Ge-
schlechtsmerkmale. 

Androgenurie: Ausscheidg. v. 17-Ketoete-
roiden* im Haru. 

Androgynie (γυνή Weib) u . Gynandrie: 
Zwittertum, geschlechtl. Verkehrg., wobei 
sich d. Mann als Weib (Gynandrie) od. d. 
Weib als Mann {Androgynie, Viraginität) 
f üh l t ; evtl. Homosexuaütä tssympt . Vgl. 
Effiminatio. 

Androider Typ (άνήρ Mann): Intersexuell. 
Typ der Frau. 
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Androkortikoide: Syn. Androeterone der 
NNR; 3. Gruppe d. neben d. Gruppen der 
Minerale- u. Glukokortikoiden in d. Neben-
nierenrinde* gebild. Steroidhormone. 

Andrologie (άνήρ, Genit. άνδρόί Mann): 
Männerheilkunde, bes. die Genitalorg. betreff. 

Andromanle: Syn. Nymphomanie*. 
Androslendlol: Steroid xpit gleichzeit. Fol-

likel- u. Testikelhormonwirkg.; kommt nicht 
in Natur vor, entsteht durch Reduktion von 
Dehydro-Androsteron. 

Androsteron: Sterin*, neben Dehydro-A. v. 
Butenandt isolierte Ausscheidungsform des 
genuinen Hodenhormons Testosteron i. Harn; 
s. a. Dehydro, vgl. Keimdrüsen. 

Androtrop (Pfaundler) (τρόπο* Richtung 
auf) : Knabenwendig (in bezug auf Konstitu-
tlonskrankh.), Gegenteil von gynäkotrop. 

Anelektrotonus (Pfliiger*, Bonn, 1910): Der 
Zustand herabgesetzter Empfindlichkeit, wel-
cher in d. Nähe d. Anode auftritt , wenn ein 
Nerv v. einem konstant. Strom durchflossen 
wird. In der Nähe d. Kathode tritt Katelektro-
tonus = gesteig. Erregbarkeit, auf. 

2 

3 

1 4 

Anenzephalie (α priv., έγκίφαλος Ge-
hirn): Froschkopf, Krötenkopf, Akranius, 
Hirnmißbildung* (Defektbildg.), gekenn-
zeichnet durch Schädelrudiment, Fehlen d. 
Gehirns, kurzen Hals (Abb.1); meist besteht 
zugleich e. Kraniorachischisis. 

Anenzyma catalasea: Fehlen d. Blutkata-
lase; es kann auch in Leber, Muskulatur und 
Knochenmark keinerlei Katalaseaktivität vor-
handen sein. 

Aneosinophllie: Fehlen d. Eosinophilen*, b. 
Typhus u. and. schweren Infektionen. 

Anergie (α priv., fpyov Werk): 1. Psych. 
Energielosigkeit u. Hemmungsgefühl bei 
Depressionen u. neurot. Reaktionen. Vgl. 
Abulie, Negativismus. — 2. Unempfind-
lichkeit. 

Negative Α.: Endpunkt abnehmender Resi-
stenz; d. Körper kann nicht mehr reagieren; 
schwere Folgen. Positive Α.: Endpkt. zuneh-
mender Resistenz, erworb. natürl. Immuni-
tät* ; Reaktionsfähigkeit ist zwar vorhanden, 
geht aber in ihrer Stärke nicht fib. d. Maß d. 
.physiolog.·· Entzündg. hinaus. Vgl. Allergie. 

Anerythropsle: Rotblindheit. Vgl. Farben-
blindheit. 

Anetodermie (ävrro; schlaff, δέρμα Haut): 
Schlaffhaut; bedingt durch umschrieben. 
Schwund d. Elastika in d. Kutis. 

Bes. Formen: A. maculosa' (macula Fleck), 
Maculae atrophicae, Dermatitis atrophicans 
maculosa, Lochnärbchen: Rundl., anfangs 
rötl., später weiße Herde m. zigarettenpapier-
art., fälteliger Haut. D. tastende Finger fällt 
wie in e. Lücke hinein. D. unterlieg. Fett-
gewebe kann d. Hautstellen schildartig vor-
wölben. Restzustand vorangegangener Haut-
veränderungen, ζ. B. nach papulösen Syphi-
liden od. primär als umschrieb. Form. A. 
striata: s. Striae atrophicae. — Vgl. Dermato-
chalasis. 

Aneural: s. Meprobamat. 
Aneurin: s. Vitamin B,. 

Aneurysma (ώνευρύνω erweitere): Loka-
lisierte Erweiterung einer Arterie. (Vgl. 
Arteriektasie.) 

Formen: I. A. verum: Echtes Α., Α., a. d. alle 
3 Wandschichten d. Arterie beteil. sind (Abb.2); 
sack-, spindel- od. rankenförmig (A. cxr-
soideum). Urs.: 1. Veränderung d. Media inf. 
Lues (Mesaortitis); A. kann Kinds- bis Manns-
kopfgröße erreichen; Vork. fast nur a. der 
Brustaorta (Aorta ascend., Arcus aortae), 2. 
Arteriosklerose; Vork. hauptsächl. a. d. Bauch-
aorta; seit, größer als faustgroß. 3. Traumen. 
4. nichtluische entziindl. Prozesse. — Folgen 
des A. verum: 1. Thrombosierung. 2. Ruptur 
(Durchbruch in Herzbeutel, Pleura, Lunge 
usw.), Rupturblutg. aus d. Aorta fast immer 
tödlich. 3. Kompression (Nn. recurrentes, bes. 
Ii. [Stimmbandlähmg. I], Lungen, Trachea, 
Speiseröhre). 4. Arrosion (Wirbelsäule, Ster-
num; vgl. Aortenaneurysma). II. A. dissecans 
= Intramurales Hämatom. Von einem ζ. B. 
atheromatösen Geschwür ausgehend (Zerfall-
steile d. Intima), wühlt sich d. Blut zwischen 
einzelne Lagen d. Wand, ζ. B. zwischen Intima 
u. Media, diese ausbauchend (Abb. 3). Urs.: 
Medianekrose, Arteriosklerose, seit. Lues; 
Vork. hauptsächl. an d. Aorta. I II . A. spu-
rium: Falsches Α., aneurysmaähnl. Gebilde, 
ein mit e. Arterie in Verbindg. steh. Hämatom 
(Abb. 4); das durch e. Riß in d. Gefäßwand 
(Trauma: Stich, Schuß, aber auch Lues u. a.) 
in das d. Arterie umgeb. Zellgewebe austret. 
Blut bildet dort e. Hämatom, das bald organi-
siert u. mit e. bindegeweb. Wand v. d. Umgeb. 
abgekapselt wird = periarterielles od. extra-
murales Hämatom. Die eigentl. Gefäßwand ist 
an d. Prozeß des A. spur, überhaupt nicht be-
teiligt. — Sonderform: Arteriovenöses Α., Α. 
arterio-venosum, entsteht dadurch, daß e. A. 
in eine Vene einbricht, ζ. B. ein Aort. aneur. 
in d. A. pulmonalis. — Vgl. Herzklappenan-
eurysma. Herzaneurysma, Kapillaraneurysma, 
Gefäßgeräusch. 

Aneurysmorrhaphie (βαφή Naht) (Matas): 
Aneurysma-Operation; Aneurysmasack wird 
eröffnet u. das Gefäß von innen vernäht; dar-
auf wird der Aneurysmasack durch Nähte kurz 
gerafft. 

Angelhakenform: 1. 
Form des normal kon-
trastgefüllten Magens 
b. steh. Pat. (Rieder); 
s. a. Stierhornform 
(Abb.). 2. Nadelform 
für Periost. 

Angiektasie (Ayysi-
ov'Gefäß, JtcraaisEr-
weiterung) : Blutge-
fäßerweiterung, ζ. B. Aneurysma, Varizen. 
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Angiit i s : Gefäßentzündung. 

Angina ( δ / χ ω verengere, daher Lehn-
wort „ A n g s t " ) : Entzündl . B ö t u n g und 
Schwellung des R a c h e n s (s. L y m p h a t . * 
Rachenring) , insbes. der Tonsillen ( = Ton-
sillitis). Mit Schluckschmerzen (ins Ohr 
ausstrahlend) , Stechen im Hal s , al lgem. 
Krankhei t sgefühl , Matt igkeit , Kopf schmer-
zen, zunehmend. Fieber , Foetor ex ore u. 
kloßig-anginöser Sprache. 

Formen: 1. A. eatarrhalls = A. simplex, 
leichteste Form; Gaumenbögen u. Uvula leicht 
gerötet u. geschwollen, desgl. leichte Schweiig. 
u. Kötg. d. Tonsillen; Temp, wenig od. gar 
nicht erhöht, mäßige Schluckbeschwerden. 
2. A. follicularis u. A. lacunaris: Gaumenbögen 
düsterrot, zwisch. ihnen d. meist stark ge-
schwoll. u. gerötete Mandel wie gespickt mit 
punkt- bis stecknadelkopfgroßen gelbl. Pfropf, 
(aus Leukoz., Bakt. u. Detritus) od. belegt mit 
grauweißen bis graugelben flächenh. Belägen 
= A. pseudomembranacea, sieht d. diphthe-
risch. Belägen oft sehr ähnl., bzw. die Diph-
therie verläuft nicht selten unter d. Bilde e. A. 
lacunaris! Abstrich! Schneeweißer, glänzender 
Belag, der sich auch auf d. weichen Gaumen 
erstreckt, ist fast immer eine Di. 3. A. phleg-
monosa (tonsillaris, peritonsillär^ retropharyn-
gealls) : Entwickelt sich häufig aus e. A. lacu-
naris u. tritt meist als einseitig. Tonsillar-
abszeH od. Peritonsillarabszeß auf; entsteht 
durch Retention v. Eiter in d. Tiefe eines 
lakunär. Herdes. Sympt. : Vorwölbg., Fluk-
tuation, Kloßgefühl, „kloßige" Sprache, ent-
ziindl. Kieferklemme, starker Schluckschmerz, 
Schwellung d. weichen Gau-
mens, Ödem d. beiseite ge- ,>/* \ 
drängten Zäpfchens. (Abb. : Ι ψ ^N. V 
Peritonsill&rabzeß mit ein- / ' A l Υτι 
gezeichneter Schnittfüh- l l i - l A . / j l 
rung für Inzision). Bei ψ " 1 S F 1 ,-f 
stärkerem Ödem Atmung * 
beobachten: Larynxödem ( n a c h v . E i c k e n 

(Glottisodem). u n d S c h u , z v a n 

Sonderformen: A. agra- Treeck) 
nulocytotiea: s. Agranulo-
zytose. A. aphthosa: s. Aphthen u. Stoma-
titis aphthosa. A. diphtheric·: a. Diphtherie. 
A. herpetiformis: 9. Herpangina. A. Ludovlcl, 
Ludwig' Α.: Phlegmona colli profunda; plötzl. 
Beginn, starke Schluckbeschwerden, meist 
Kieferklemme u. Dyspnoe, Schwellung des 
Mundbodens. Seltene Folge para- od. retro-
pharyngealer Phlegmonen u. Abszesse, Ab-
steigen der Pflegmone in d. tiefen Halsfaszien 
(Larynxödem, Erstickungserscheing.! Media-
stinitis!). Nach neuerer Auffassung soll die A.L. 
fast immer von e. Zahnerkrankg. od. von e. 
Abszeß d. Lymphknoten in d. Umgebg. der 
Gland, submandibularis ausgehen. Mono-
zytenangina = Lympholdzelllge Α.: s. Mono-
zytenangina. A. necroticans: s. Agranulozy-
tose. A. Plaut-Vincenti: s. Plaut-V.· Α. A. re-
tronasalis: A. d. Tonsilla pharyngica; häufig 
i. Säuglingsalter, da T. palatina noch kaum 
entwickelt. Septische Α.: Bösartige A.form; 
im Verlauf aller eitrigen Anginen kann es zu 
schwerer sept. Allgemeinerkrankg. kommen. 
Häufigkeitszunahme in d. letzten Jahren. Er-
reger: Eiterkokken u. verschied. Anaerobier. 
Pyämlsch. Verlauf mit schwerer Thrombophle-
bitis d. tiefgeleg. Halsvenen, evtl. auch der V. 
jugularis. (Schüttelfröste, Lungenembolien) 
od. rein sept. Verlauf ohne Absiedelungen. A. 

syphilitica - Lues II pharyngls = A. „specl-
f l ea " : Aussehen wie subakute Tonsillitis mit 
grauweißen, konfluierenden, rundl., stellen-
weise erhab. Flecken (Plaques) u. anulären 
Schleimhautpapeln an d. Mandeln u. Gaumen-
bögen (Zahnfleisch, Zunge). Bei jeder länger 
anhalt. od. rezidivier. A. m. Schluckschmerzen 
ohne Fieber an Lues denken. 

Angina abdominal i s : s . D y s p r a g i a inter-
mittens angiosclerotica. 

Angina pectoris (pectus , -oris B r u s t , 
Herz ) : Stenokardie , „ E n g b r ü s t i g k e i t " , 
Herzbräune; Anfälle von heft . Schmerzen 
in d. Ii. Brustsei te , die in Bauch , l inke Hal s -
seite od. linken A r m ausstrahl . , mi t K o l -
lapserscheingn. (Erblassen, kalter Schweiß, 
meis t kleiner, frequenter Puls ) u . Todes-
angs t verbunden, evtl . akut . L inks insuf f i -
zienz mit L u n g e n ö d e m * b . schwergeschäd. 
Ii. Herzen ; organisch ( A . p . vera Heberde-
nii) b. Sklerose d. Kranzarter ien ( spät . evtl . 
Myokardinfarkt ) , funktionell ( A . p. nervo-
sa , spast ica, vasomotorica , Landois , 1866) 
b. S p a s m e n d. Kranzgefäße (hochgradige 
langdauernde körperl. Überanstrengungen, 
schwere seel. Traumen, Nervos i t ä t , Hys ter . , 
Tabakverg i f tg . ) — Unterscheidg. d. beid . 
Formen durch d. E k g . Vgl . L i b m a n ' Tes t , 
Manschetten-Test . 

Angioarchltektonlk (Pfeiffer, 1928): Aufbau 
u. Gliederung der Blutgefäße in d. Gehirnrinde. 
Das Verhalten dieses Kapillarnetzes (keine 
Endarterien!) zeigt in d. einzelnen Bindenfel-
dern ganz bezeichnende Unterschiede, so daß 
aus d. Art der Gefäßversorgg. vielfach schon e. 
Bestimmung des betr. Feldes mögl. i s t ; vgl. 
Glia-, Myelo-, Zytoarchitektonik. 

Angioblaetom (Ayyelov Gefäß, β λ ά σ τ η 
Sproß) : Geschwulst d. Gefäßgewebes, s . 
H ä m a n g i o m u. L y m p h a n g i o m . A . d . Klein-
hirns : s . L indau . 

Anglotluoroskople: Darstellung v. Gefäßen 
mit Hilfe des Fluoreszin-Testes: 10 ccm 2%lg. 
Fluoreszin-Natrium in physlol. NaCl-Lösg. 
vom pH 6,7 werden in die A. femoralts ge-
spritzt; man beobachtet im UV-Licht die 
Fluoreszenz v. histaminisierten Hautbezirken; 
die Zeit bis zum Auftreten der Fluoreszenz 
wird gemessen. Normal 10—25 Sek.; nach 
weiteren 15 Sek. beginnt die Diffusion in 
die Umgebung; verzögerter Fluoreszenzbeginn 
spricht für Gefäßverschlüsse. 

Angiographie: s. Arteriographie. 

Angioide Netzhautstreifen ( K n a p p ) : An-
gioid streaks, Pigmentstrei fenbi ldg. d . Netz-
h a u t ; familiäres Auftreten. 

Grobe u. feine, unregelm. verzweigte, braun-
rote Streifen mit hellem Saum, die radiär v. d. 
Pupille ausstrahlen u. in d. äußerst. Netzhaut-
schichten (äußere Glaslamelle) liegen; sek. 
Schwartenbiidg. — Häufig b. Pseudoxantho-
ma* elasticum u. wahrsch. wie dieses durch 
degenerat. Veränderung d. elast. Gewebes aus-
gelöst. 
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Angiokardiographie (καρδία Herz, γράφω 
beschreibe): Rö.darstellung d. Herzinnen-
räume u. d. großen Gefäße durch Injektion 
jodhaltiger Kontrastmittel; vgl. Dextro-
gramm u. LävogTamm. 

Angiokardiopathie: Angeb. od. erworb. 
Herzkreislaufkrankhelt; vgl. angeb. Herz-
fehler*. 

Angiokardiopneumographie (πνεύμων 
Lunge): Angiokardiographie mit bes. Be-
rückeichtigg. d. Lungengefäße (ζ. B. zur 
Diagn. hilusnah. Tumoren). 

Angiokeratom(a) (κέρας Horn), Blut-
warze: Rote, meist nur bis hirsekorngroße, 
kavernomartige, oft gruppiert steh. Knöt-
chen mit verhornt. Oberfläche. 

Histolog.: Anglom + Keratom. A. digltorum 
atroisphyetkum Mibelli (1910): Bes. a. Hand-, 
Fingerrücken u. Hoden sitzende Λ. bei Ju-
gendlichen, die an Akroasphyxie u. Frostbeul, 
leiden. A. corporis dllfusam Fabry: Aussaat v. 
A. üb. d. Körper, bes. Rumpf, m. gleichzeit. 
erhöht. Blutdruck, linksseit. Herzvergrößerg., 
Unterschenkelödemen, Albuminurie, Speiche-
rungskrankh. m. Störungen d. Lipoid- und 
Kohlehydratstoffwechsels (?). 

Angiolepsie: s. orthostat. Epilepsie*. 
Angiollth: s. Phlebolith. 
Angiologie (αγγείου Gefäß, λόγος): Lehre 

von den Gefäßen. 
Angiopathie (Ratschow): Endstrom-

bahn-Gefäßkrankheiten, ζ. Β. A. mit Er-
weiterungsreakt. (Erythralgien u. Akro-
zyanose) od. A. mit Blutungen (s. u. hämor-
rhag. Diathese*). Vgl. Angioneurose u. An-
gioorganopathie. 

Angiolopoid (Broca) (-lupoid von Lupus u. 
-ει8ης lupusähnlich): Zum Boeck' Sarkoid (s. 
d.) gehörend; bohnengr., halbkugeliger, derb., 
blauroter Knoten am Nasenrücken, nahe d. 
Augenwinkel. Sehr selten. 

Angioma: Geschwulst d. Gefäßgewebes; 
8. Häm- u. Lymphangiom. 

Angiomatose, -toeis: Hereditär-multiples 
Auftreten v. Angiomen, ζ. B. als Osler' 
Krankh. A. retinae (v. Hippel' Krankh.): 
Geschwulstbildung in d. Netzhaut, Auf-
treten v. zyst. Knoten ( = kapillare Häm-
angiome); selten, führt z. Erblindung. Es 
handelt sich um e. systemat. mesenchym. 
Fehlbildg., die gleichzeitig auch im ZNS. 
auftritt (Lindau' Krankh., s. d.). 

Angiomyoneurom: s. Glomustumor. 

Angioneurosen, Angioneuropathien, Va-
soneurosen (äyytlov Gefäß, veüpov Nerv, 
πάθος Krankheit, vas Gefäß): Neuro-
zirkulatorische Dystönie, Gefäßlabilität, 
Kapillarneurose, Vasoneurismus; funktion. 
bedingte Erkrankungen d. periph. Zirkula-
tionsapparates. 

Ängström 

Neurosen d. Gefäßnerven (im Gegens. zu 
organ. Erkrankungen wie Arteriosklerose, 
Endarteritis oblit., Periarteriitis nodosa u.a.). 
Hierzu gehören: Raynaud' Krkht. (β. d.), an-
giospast. Dysbasie (s. Dysbasie), Angina pect, 
vasomot. (s. Ang. pect.), Akroparästhesie, neu-
rot. Ödeme, Akrozyanose u. a. Vgl. Vaso-
neurot. Zeichengruppe, Anklopferkrankheit u. 
Brown' Probe. 

Angioneurotischer Symptomenkomplex: 
s. Vasoneurotische Zeichengruppe. 

Angioorganopathle (Ratschow): Angiitiden 
u. Angiosen; krankhaftes Geschehen geht von 
d. Gefäßen aus. Vgl. Angiopathie u. Durch-
blutungsstörung. 

Angiopathie, Angiopathie (πάθος Lei-
den): Zusammenfassung f. Angiolopathie, 
Angioneurose u. Angioorganopathie. A. re-
tinae traumatica: Furtscher' Netzhaut-
schädigung, durch Fernwirkg. b. Kompres-
sion d. Thorax. 

Es entstehen helle Flecke im Umkreis der 
Papille, die mehr od. weniger deutl. Beziehgn. 
zu Netzhautvenen haben. Urs. wahrscheini. 
Lymphextravasate, manchmal begleitet von 
Netzhautblutungen, rückbildungsfähig. 

Angiopsathyrose (ψαθυρός mürbe): Gefäß-
brüchigkeit; bei verschied. Purpuraformen. 

Aoglorezeptoren: Presso- u. Chemorezeptor. 
in Blutgefäßen. 

Angiosarkom: s. Hämangiom. 
Angiose: Hauptsächl. degenerative Ge-

fäßerkrankung, die durch gestörten Stoff-
wechsel u. Ernährg. d. Gefäße entstanden 
ist {Alterssklerose, Arteriosklerose, Gefäß-
wanddegeneration b. Stoffwechselkrankh., 
Variköse, chron. Lymphödem). 

Angioskople (σκοπέω besehe) (Schön): Be-
sichtigung größerer Gefäße mittels Angioskop. 

Angiospasms (σπασμός Krampf): Ge-
fäßkrampf; vgl. Angina pect. 

Angiospastisehe Diathese: s. Diathese u. 
vasoneurotische Zeichengruppe. 

Aogtotonin: Syn. Hypertensln. 
Angophrasie (άγχω würge, ängstige mich, 

φράσις Rede) := Gaxen, Staxen; Einschieben 
unartikulierter gedehnter Laute zwischen 
die Worte, 

Angst (althochdeutsches Wort, dessen 
Wurzel ang auch in eng steckt, verwandt 
mit angustiae; vgl. auch Angina): Anxietas, 
im Gegensatz zur Furcht gegenstandsloses, 
qualvolles Gefühl. 

Vork.: Im normal. Gefühlsleben (Verant-
wortungsgefühl, Erwartungsaffekt); auf den 
Hintergrund e. aomat. Erkrankg. (Ang. pect., 
Atmungsbehinderung); b. Psychosen (Depres-
sionen, Schizophrenie) u. als Ausdruck einer 
neurot. Reaktion (Angstneurose, Freud). Eine 
bes. Form d. A. ist d. Zwangsangst (Phobie, 
ζ. B. Agoraphobie), s. Anankasten. Vgl. auch 
Pavor nocturnans. 

Angström (A. J., Phys., Upsala, 1814 bis 
1874)' Einheit (AE): 1 AE (A) = Vi. Milli-
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mikron (MU) = '/IO»oo Mikron (μ) = »/ίο MOIOO 
= 10-' mm = >/moooooo« = 10-' cm. Beisp.: 
d. Wellenlänge d. gelben Na-Dampflinie = 
λ = 5896 AB. 

Anguillula stercoralis (anguilla Aal, also 
kleiner Aal): Strongyloides* stercoralis. 

Angnillulosis, AnguiUoliasis: Befall mit 
Strongyloides* stercoralis. 

Angular-is, -e (angulus Winkel): Winkelig, 
zum Winkel gehörend. Angularis-Syndrom: 
Alexie, Agraphie, Akalkulie, Orientierungs-
störung ; bei Herden i. Gyrus angularis d. Hin-
terhauptslappens links. 

Angulus: Winkel. A. infectiosus oris (os, 
oris Mund), Faulecke, Perleche, Mund-
winkelrhagaden; Vielfalt. Urs.: Ariboflavi-
nose, Eisenmangelanämie, Diabetes, Behl, 
eitzende Zahnprothes. u. a.; Erreger: Eiter-
kokken, Pilze (Debaryomyces*-Arten und 
Candida*-Arten). 

A. iridocorneal (iridis): Kammerwinkel; 
seitlichster Teil d. vord. Augenkammer, an d. 
Hornhaut u. Regenbogenhaut zusammen-
stoßen. Vgl. Fontana ' Räume. A. Ludovlel: 
Louis' Winkel (P. Louis, 1 1872, Paris), s. A. 
sterni. A. oris: Mundwinkel. A. sternl: Vor-
springender Winkel d. Brustbeins zwischen 
Manubrium u. Korpus. 

August -as, - · , -am: Eng. 
Anhydrümle (a priv., ύδωρ Wasser αίμα 

Blut): Vermindere d. Wassergehaltes im 
Blutplasma ( = Eindickung d. Blutes); bei 
Exsikkosen (Durchfällcn, Erbrechen usw.), 
Wasserentzug, bes. bei Diab. insipidus u. 
mellitus. 

Anhydramnie (άμνίον Schafhaut): Voll. 
Mangel an Fruchtwasser; vgl. Oligohy-
dramnie, Hydramnion. 

Anhydride (wasserlos): Die meisten Oxyde 
geben mit Wasser Hydroxyde. Oxyde, d. hier-
bei Säuren bilden, heißen Siureanhydride 
(S0,->HSS04), solche, die Basen bilden, Basen-
anhydrlde (CaO^-Ca(OH),). In d. organ. Che-
mie entstehen Säure-A. entweder aus 2 Mol. 
Monokarbonsäuren od. aus 1 Mol. Dikarbon-
säure unter Wasseraustritt. Anhydrit: Natürl. 
vorkommender, wasserfreier Gips: CaSO,. 

Anidrosis (Ιδρώ; Schweiß) hypotrichotiea 
(ύττό unter, θρίξ, τριχώς Haar) mit An- od. 
Hypodontie(66oüs, 650wTosZahn): Schweiß-
drüsenmangel (b. Hitzeeinwirkg. Zeichen d. 
Wärmestauung), spärl. Haarwuchs, Fehlen 
aller od. einzeln. Zähne, fleckweise Atrophie 
d. Haut, Rhinitis atrophicans. Seltene par-
tielle Aplasie d. Haut. 

Anillde: Stoffe, die b. Kochen v. Anilin mit 
organ. Säuren unter Wasserabspaltung ent-
stehen. Vgl. Azetanilid. 

Anilin (Unverdorben, 1826): C.HjNH, , 
Phenylamin, Aminobenzol, e. aromatisches, 
primäres Amin. Darstellung durch Reduktion 
v. Nitrobenzol mit Eisen u. Salzsäure. Farbl. 
Fliissigk., bräunt sich an d. Luft rasch. Sdp.: 
184", charakteristischer Geruch, giftig, reagiert 
basisch, bildet mit anorgan. u. organ. Säuren 
schöne kristallisierende Salze. Muttersubstanz 
wichtiger. Heilmittel (ζ. B. Antipyrin) u. wert-

voller Farbstoffe (Fuchsin, Methylenblau, Gen-
tianaviolett u. a.). Methämoglobinbildendes 
Gift. Vgl. Anilinvergiftung. 

Anilinlkrebs (Rehn.. 1895): Krebs der 
Blase b. A.arbeitern, entwickelt sich aus 
chron.-entzündl. Hyperplasien (Papillom.); 
kommt auch vor nach Benzidin, Toluidin, 
Naphthylamin. Vgl. Kanzerogene Sub-
stanzen. 

Anilin|vergiftung: Tritt auf b. längerem 
Arbeiten mit A. u. dessen Derivaten durch 
Einatmung d. Dämpfe, ζ. B. b. Pelzfärb., 
Lederschwärzern usw. 1. Akute Α . : Alle 
Erscheinungen d. Methämoglobinvergift.*. 
2. Chronische Α . : ohneMethämoglobinbldg. 
kommt es zu Anämie, Zyanose, Bradykard., 
Hypertonie, Reizbarkeit, Magen-Darm-
sympt. , evtl. Paresen (evtl. A.krebs). 

Alle A.derivate wirken entsprechend, z.B. 
Antifebrin, Phenazetin. Wichtig ist auch das 
sog. TJrsolasthma (Asthma inf. Arbeiten mit 
Paraphenylendiamin der Pelzfärber), eine 
echte Allergie. 

Anima: Seele. 
Animal: Tierisch, beweglich. 
Animal-Proteln-Factor: s. Vit. B,, . 
Anionen (α priv., Ιών gehend): Negative 

Ionen(-komplexe); Ionen, die zur Anode wan-
dern, in Säuren u. Salzen, z.B. Cl~, ΝΟΓ, SOi"; 
in Basen OH" (Hydroxylgruppe); s. Ionen. 

Aniridie (Ιρις Regenbogen[-hautl): angeb. 
od. traumat. erworb. Fehlen der Iris. 

Anis: Pimpinella anisum, Expektorans. 
Anisochromie (άνισο; ungleich, χρώμα 

Farbe): Unterschied im Hämoglobingehalt 
d. roten Blutkörperchen. 

Anlsodont (άδούς Genit. όδώντος Zahn): 
Zähne v. unterschied], Länge. 

Anlsogamie (α priv., ίσος gleich, γάμο; 
Hochzeit): Fortpflanzung durch morphol. un-
gleichartige Gameten*, vgl. Isogamie. 

Anlsohypoleukozytose (ύττό unter, λευκό; 
weiß, κύτος Zelle): Verminderung d. Leuko-
zytenzahlen b. zunehmender Linksverschiebg., 
b. Knochenmarksinsuffizienz nach Hyper-
leukozytose. 

Anisokorie (κόρη Pupille): Ungleiche 
Weite d. Pupillen. 

Vork.: Bei Neurolues, örtl. Veränderungen 
d. Irismuskels (Synechien, Traumafolge), vege-
tativ. Störungen i. Gefolge einseit. Organ-
erkrankungen (Angina pectoris, Pneumonie, 
Gallengangs- u. Ureterenspasmen usw.) od. b. 
Gesunden als Folge v. Brechungsfehlern. 

Anisometropie (μέτρον Maß, ώψ, ώπός 
Auge): Ungleiche Brechkraft beid. Augen; 
ein Auge kann normal, das andere kurz-
sichtig od. übersichtig sein, od. bd. Augen 
sind ametropisch, aber in verschied. Grade, 
od. e. Auge ist übersichtig, das andere 
kurzsichtig. 

Anisotrop: Physik. Eigenschaft, Licht in ver-
schied. Richtungen m. verschied. Geschwindig-
keit durchzulassen (doppeltbrech. Körper. 
z.B. d. meisten Kristalle). Gegens. Isotrop*. 
Vgl. Muskelgewebe. 
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Anisozytose (κύτος Zelle): Ungleich große 
Erythrozyten, meist mit ausgesproch. Nei-
gung zu abnorm klein; Zellen: Mikrozyten 
(b. Kugelzell· u. mikrozytärer Anämie); 
weniger zu größeren Zellen: Makrozyten 
(ζ. B . b. Anaemia perniciosa, Tbk., Ca u.a.). 

Anklopferkranihelt: Angioneurotisches 
Krankheitsbild (b. entspr. Diathese) mit 
Durchblutungsstörungen; bei mechanisch. 
Reiz, ζ. B . Preßluftwerkzeugarbeiter. 

Ankyloblepharon (άγκύλος krumm, ver-
schlungen, βλέφαρον Lid): Angebor. Ver-
kürzung d. Lidspalte inf. Verwachsung d. 
Lidränder; dabei wird d. temporale Seite 
bevorzugt. Häufig mit and. Mißbildungen 
d. Auges kombiniert. 

Ankylodaktylle (δάκτυλος Finger): An-
gebor. Versteifung in Beugestellung bei 
Fingern od. Zehen inf. Hypoplasie (meist 
Mittelgelenke d. Finger 3—5). 

Ankyloglosson (γλωσσά Zunge): Verwachs, 
der Zunge mit d. Boden der Mundhöhle, an-
gebor. durch zu kurz. Zungenbändchen, er-
worb. durch Narben. 

Ankylose, Ankylosis (άγκύλωσις Krüm-
mung, „Winkelstellung"): Durch intra-
artikuläre Prozesse bedingte Gelenkver-
steifung. 

Formen: 1. Bindegewebige A. (A. fibrosa) 
Inf. Kapselschrumpfung u. -Verwachsung nach 
phlegmonösen Prozessen, auch falsche A. ge-
nannt. 2. Knöcherne Λ. (A. ossea), tritt nur 
auf, wenn es nach eitriger, bes. gonorrh. Ent-
zflndg. zur Knorpeinekrose gekommen ist. 

Abb.: Knöcherne A. mit vollständ. Versteifg. 
im Ellenbogengelenk (nach Naegeli). Die A. o. 
wird auch operativ b. tuberk. Arthritis vor-
genommen. 

Ankylostoma (άγκύλη krummer Spieß, στό-
μα Mund): s. Ancylostoma. 

Ankylostomiasis: Hakenwurmkrankheit 
(Griesinger, 1851), Ägypt. Chlorose (Wu-
cherer, 1866), Tunnelanämie, Wurmkrankh. 
d. Bergleute. Infektion durch d. lebhaft sich 
beweg. Larven von Ancylostoma* duoden., 
die sich innerhalb weniger Minuten in d. 
intakte Haut einbohren (bes. in d. Haar-
follikel). 

25 Würmer machen noch keine, 100 Würmer 
leichte, mehr als 1000 Würmer iebensgefährl. 
Beschwerden. 

Sympt.: Hautentzündung b. Einbohren d. 
Larven in d. Haut, ferner Urtikaria, später 
Lungenerscheinungen u. Eosinophilie. Nach 

Festhaften d. Würmer i. Darm schwere Anftmle 
(Hauptgefahr!) ähnl. der perniziösen Anämie, 
ferner Ünterernährg. inf. Verdauungsstörgn. 
Bei Sektionen findet sich oft reichl. Blut im 
oberen Dünndarmabschnitt. Vork.: Feuchte 
Tropen u. Subtropen, in Mitteleuropa Berufs-
infekt. d. Bergleute, Tunnel- u. Ziegelarbeiter. 
Mehr als 1 Mill. Menschen sterben jährl. an A. 

Anneliden (annulus King): Eingelwürmer, 
vgl. Würmer. 

Annex: Anhang, s. Adnexe. 
Annalsr-Is, -e, Annulat-us, -a, -um: Ring-

förmig, besser: anularis*. 
Anode (άνά hinauf, 050s Weg): Der positive 

Pol d. elektr. Stromkreises. An ihm scheiden 
sich b. d. Elektrolyse d. negativ gelad. An-
tonen ab. A.nstrahlen: Zur Kathode fliegende 
positive Ionen; entstehen durch sog. Stoß-
ionisation beim Auftreffen von Elektronen aus 
der Glühkathode (vgl. Beta-Strahlen) auf 
Gasmoleküle u. auf die mit Metallsalzen im-
prägnierte Anode. 

Anodontle: Angeb. Fehlen d. Zähne, Miß-
bildung. 

Anola (α priv., voö; Verstand): Blödsinn. 
Anomalie: Unregelmäßigkeit; gering-

gradige Entwicklungsstörung. 
Anomaloskop (Nagel) (σκοπέω sehe): Ver-

einfachtes Farbenoptometer. Es müssen Rot-
u. Grünfilterfarbenmischungen gegen Gelb ver-
glichen werden. Wichtig z. Prüfung d. Farben-
tüchtigkeit. 

Anonychie (α priv., δνυξ, δνυχος Nagel): 
Nagellosigkeit m. erhalten, od. verschwund. 
Nagelbett; angeb. od. b. Epidermolysis 
bullosa dystrophica, Trichophytie, Ekzem 
u. a. 

Anonyma: Arteria anonyma, unbenannte 
Schlagader; jetzt: Truncus brachiocephalicus. 
Venae a.e; jetzt: Vena (vv.) brachiocepha-
lica(e). 

Anopheles (ανωφελής Schädling): Gabel-
mücke, s. Mücken. 

Anophthalmia, -mie (α priv. όφθαλμός 
Auge): Fehlen d. Augapfels, angeb. od. 
nach Entfernung. 

A. eongenltus beruht auf gänzl. Mangel od. 
auf e. frühzeit. Rückbildg. d. Augenanlage; 
Fasciculus opt., Tractus opt. u. die übrigen 
Teile d. Sehbahn fehlen I. allg. vollständig. 
Manchmal b. Embryopathie. 

Anopie, Anopsie (6*4/15 Sehen): Nicht-
sehen, Untätigkeit d. gesunden Netzhaut, 
ζ. B . d. e. Auges b. Schielen. 

Anoplura: Läuse*. 
Anorchie, Anorchidie (δρχΐ! Hoden): An-

gebor. Fehlen der Hoden, meist einseitig. 
Vgl. Kryptorchismus. 

Anorektales Syndrom: Brennende 
Schmerzen i. Mastdarm, quälender Anal-
pruritus, wiederholt Blutungen aus dem 
Mastdarm (haupts. nach d. Defäkation), 
ohne daß Fissuren od. Hämorrhoiden be-
stehen. 

Anorexia (δρεξΐ5 Verlangen): Appetit-
mangel, Herabsetzung d. Triebes z. Nah-
rungsaufnahme; b. Mund-, Magen-, Darm-, 
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Infektionskrankheiten, Schwangerschaft u. 
Hirnschädigungen. 

A. mentalis (mens Geist): Psychogen bed. 
Appetitlosigkeit mi t Puber tä tsmagersucht ; bei 
sog. Hypophysenschwächlingen u. vegetat.-
labil, od. psychopath. Kindern, ζ. Z. d. zweiten 
Streckungsperiode. A. nervosa: Psychogen be-
dingte Nahrungsverweigerung; fast ausschliefil. 
junge Mädchen. 

Anorganische Blutbestandteile: s. u . Blut . 
Anorgan. Harnbestandtelle: I m 24-Std.harn 
etwa 20—25 g: 15 g NaCl, 2,5 g Phosphors, 
(berechn. als P2Oj), 2,5 g Gesamtschwefelsäure, 
з ,3 g K-Verb, (berechnet als K ,0 ) , 0,8 g Ca-
и. Mg-Verb. (berechnet als CaO u. MgO), 
0,7 g N H , u. 0,1 g HNO a . 

Anorganische Herzgeräusche: Akzidentelle 
Geräusche; s. Herzgeräusche. 

Anorganische Stoffe: Substanzen, die keinen 
Kohlenstoff enthal ten (mit nur wenigen Aus-
nahmen: einfache C-haltige Verbindungen 
z.B. Karbonate) : sie bilden d. Grundlage d. 
unbelebten Natur . 

Anosmie (6σμή Geruch): Aufhebung d. 
Geruchsvermögens. 

Bei Tumoren d. Stirnhirns, d. Olfaktorlus-
rinne u. d. Sellagegend sowie nach t raumat . 
Hirnschädigungen (Contusio cerebri, Schädel-
basisbruch), gelegentl. auch b. Tabes, multipl. 
Sklerose, progr. Paralyse, Erkrankg. d. periph. 
Riechapparates u. Hysterie. 

Anosognosie (Babinski) (α priv., νόσο; 
Krankhei t , γ ι γ ν ώ σ κ ω erkenne): Verständnis-
losigkeit f ü r die eigene Krankhe i t : Zustand, 
bei dem d. Kranke sein eignes Leiden nicht 
bemerkt ; bei manchen Pa t . mit Rindenblind-
heit inf. von Okzipitaltumoren. 

Anoetose (α priv., όστέον Knochen): 
Knochenschwund. 

Anotle (oös, ώτ05 Ohr): Angebor. Fehlen der 
Ohren. Seit. MiBbildung. 

Anovulatorischer Zyklus: s. Zyklus. 
Anoxämie (αίμα Blut): Niedriger Sauer-

stoffgehalt d. Blutes, vgl. Anoxie. 
Anoxie (α priv., όξύ; sauer): (Völliger) 

Sauerstoffmangel im Gewebe (besser: Hyp-
oxie). Untergruppen (Barkroft): 1. an-
oxische Α., 2. anämische Α., 3. Stagnations-
A., 4. histotoxische A. (z.B. durch HCN). 
Vgl. Anoxämie. 

Anoxyblose (Oxy- f. Sauerstoff, ßlos Leben): 
Leben ohne Sauerstoff durch Vergärung von 
Kohlehydraten. 

Anpassungssyndrom, allgemeines (Selye, 
H., Physiol., Montreal): Adaptations-
syndrom; verschiedenste Reize, wie z.B. 
Anstrengung, Trauma, Infektion, Strahlen, 
Operationen u. a. (sog. „stressor agents") 
versetzen d. Organismus in e. best. Re-
aktionszustand („stress"). Unter d. A. 
(general adaptation syndrome) versteht 
man d. Summe aller unspezif. Reaktionen 
bei Reizeinwirkung. 

Bes. Bedeutung k o m m t hierbei d. Hypo-
physen-Nebennierenrlndensystem zu. Durch 
Ausschüttung v. ACTH erfolgt Stimulierung 
d. N N R mit Hormon- u. Vit.-C.-Ausschüttung. 

Anspannungszeit 

1. Stadium d. A. ist d. Alarmreaktion mi t 
Schock u. Antischock (Schock u. Antischock 
=· Alarmsyndrom): Abwehrkräf te werden 
mobilisiert (NNR-Depots werden entleert, 
Verschiebung d. Verhältnisses S-Kortikoide, 
N-Kortikoide zuungunsten letzterer (Pfücker) : 
Bluteindickung, Hypochlorämie, thymolym-
phat . Involution, Leukozytenverhalten wie b . 
d. sog. Kampfphase, s. ACTH*). Dies fehl t b. 
Hypophysen- od. NNR-InsuffJzlenz. 2. Sta-
d ium: Resistenz (stage of resistance). 3. Sta-
dium : Beim Erliegen d. Anpassungereaktionen: 
Erschöpfung (stage of exhaustion). Zu sog. 
Anpassnngskrankhelten kommt es bei un-
genügender (z.B. gastrolntestinalen Geschwü-
ren, Schock u. a.) od. überschießender (man-
chen Hochdruckformen, Nephrosklerose, Peri-
arteriit is nodosa u. a.) Reaktion. 

Anreicherung (Bakteriologie): Methode z. 
Nachweis schwierig erkennbarer Mikrobien; 
1. Mechanisch a) Zentrifugieren, b) Membran-
fi l t rat ion. 2. Biologisch a) A.snährmedien s. d . ; 
b) Tierversuch*. 3. Chemisch a) Schwefelsäure-
behandlung zur Untersuchung auf Tuberkel-
bakt. (Abtötung d. Begleitbakterien); b) Ant i -
formin*-Verfahren; letztere Verfahren (3) 
stellen keine A. im eigentl. Sinne dar . 

Anrelehernngsnlhrmedlen: Bakteriolog. 
Nährmedien zur Förderung d. Typhua-Para-
typhus-Enteri t is-Ruhr-Gruppe u. TJnterdrfickg. 
d. saprophytären Darmbakt . (Kolibakt . , En-
terokokken usw.); vgl. Sondernährböden. 

1. Tetrathionat-Bri l lantgrün-Nährlösung 
(Kaoffmann): 450 ccm Nährbouil lon + 22,5 g 
pulver. Kalziumkarbonat + 10 ccm Jod-Jod-
kaliumlösg. (20 g Jod , 25 g K J , 100 ccm Aq. 
dest.) + 50 ccm sterilis. Na-thiosulfatlösg. 
(50%) + 5 ccm Brillantgrünlösg. (0,1%) 
-t- 25 ccm ster. Rindergalle*; nach jedem Zu-
satz gu t mischen, in Röhrchen zu e twa 7 ccm 
abfüllen, 40 Min. Dampf topf erhitzen. 

2. Tetrathionat-Nährlösg. (Preuss): a) 1 1 
zuckerfreie Bouillon mit n-Salzsäure auf p H 
6,5 einstellen, + 10 ccm wäßr. Metachrom· 
gelblösg. (2%), sterilisieren, abkühlen; -f 15 g 
Kal iumte t ra th ionat ; In ster. Röhrchen zu je 
5 ccm abfüllen, b) 1 1 zuckerfreie Bouillon mit 
n-Salzsäure auf p H 6,5 einstellen, + 5 ccm 
wäßr. Kristallviolettlösg. (0,1%), sterilisieren, 
abkühlen; + 20 g Kal iumte t ra th iona t ; zu je 
5 ccm in ster. Röhrchen abfüllen. 

3. Selenit-F-Brühe (Leltson): 100 ccm Aq. 
dest. + 0,5 g Bacto-Tryptose + 0,4 g Na-bl-
selenosum wasserfrei (Merck) + 0,4 g Milch-
zucker + 0 ,75gsekund . Na-phosphat + 0,25 g 
prim. Kal iumphosphat ; zu je β ccm in Röhr-
chen abfüllen, 20 Min. Dampf topf erhitzen 
(rötl. verfärbte Lösungen sind brauchbar , kei-
nen Autoklaven benutzen!) ; bei anderen Pep-
tonsorten Phosphatpuffer auf p H 7,0—7,2 
einstellen. 

Ansa: Schleife, Schlinge, Henkel . 
Ansatzstörnng (Päd.): Chron. Ernährungs-

störung*. 
Anschoppung: 1. S tadium d. lobfiren Pneu-

monie*. 
Anschtttz (Willi, Chir., Kiel, 1870—1954). 

Zeichen: Starke Aufblähung des Zäkum (In-
test inum caecum) b. Rektumkarzinom. 

Anserin-us, -a, -um (anser, -is Gans): Gänse-. 
Anspannnngszeit: Spannung d. Kammer-

muskulatur des Herzens in d. ersten Phase d. 
Systole* ohne Verkürzg. d. Muskulatur (iso-
metrisch). Entspr icht im Ekg der Q-Zacke n . 
d. ansteig. Schenkel d. R-Zacke. Messung nach 
Blumberger: Bei komb. Schreibung v. Ekg., 
Herzschall u. Karo tiepuls: Dauer v. Beg. d. 
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Kammerkomp], b. z. Fußpunkt d. Karotis-
pulswelle abzügl. d. Zeit, die d. Pulswelle v. d. 
Klappe b. z. Karotie benötigt (Beginn 2. Herz-
ton b. z. der dem Klappenschluß entsprechen-
den Inzisur in der Pulskurve). Normalwert 
0,05—0,1 Sek. S. a. Austreibungszeit. 

Ansteckende Krankheiten: Von Mensch 
zu Mensch übertragbare Krankheiten (ζ. B. 
Kinderkrankh., Geschlechtskrankh.; ferner 
die Zoonoeen Milzbrand, Maltafieber, Fest, 
Psittakose, Eindertuberkulose); Unter-
begriff d. Infektionskrankheiten*, vgl. a. 
Seuchen, Seuchenbekämpfung, anzeige-
pflichtige Krankh. 

Aulabus ® (άντ( gegen, abusus Mißbrauch): 
Tetraäthylthiuramdisulfid;1943Skabiesmittel, 
jetzt zu ärztl. geleit. Alkoholentziehungskuren 
(Jakobson, 1945): A. hemmt d. weitere Oxydat. 
des b. der Alkoholverbrenng. entsteh. Azetal-
dehyd*, der dann in größerer Menge i. Blut 
auftritt. Genuß v. Alkohol nach vorher. Ein-
nahme von A. fuhrt zu Kopfschmerzen, Herz-
klopfen, Blutdruckabfall, Steigerg. v. Puls- u. 
Atemfrequenz, Lebensgefahr!; s. a. Abstinyl. 

Antacldam: Mittel gegen Hyperazidität. 
Antagonismus u . Antagonist (αγωνίζομαι 

wetteifere, kämpfe): Gegenwirkung u. Ge-
genwirker, gewöhnl. v. Muskeln. Auch 
Gegenmittel. Mikrobieller Α.: s. Antibiose. 

Antagonistischer Antiknsrellex: s. Piotrow-
eki" Reflex. 

Antebraehlum (ante vor, brachium Arm): 
Unterarm; vgl. Brachium. 

Ante tlbum (eibus): Bez., vor dem Essen. 
Antefixatio uteri (fixus fest, uterus Gebär-

mutter) : Die z. Behebung e. Retroflexio 
uteri ausgeführt. Operationsmethoden. 

Bes. diejenigen, die d. Uterus in Anteflexio 
fixieren wie d. Ventrofixation (Vernähg. mit d. 
Bauchdecken), die Vaginalfixur (Vernähg. am 
vord. Scheidengewölbe) u. d. Methoden nach 
Alexander-Adams, Doliris, Baldy-Franke u.a. 

Anteflexio uteri (flectere biegen, beugen): 
Haltung d. Uterus, bei der d. Kollum- u. 
Korpusachse zueinand. e. nach vorn geöffn. 
Winkel bilden; s. Flexio, Versio, Positio. 
Spitzwinklige A. u.: Übertrieb, starke Ab-
knickung d. Korpus nach vorn; b. hypo-
plastischen Uteri. 

Anteflexlo-versio: s. Anterversio-Anteflexio. 
Antemenstroell: Zeitabschnitt vor der Men-

struation. 
Antemetlca remedia (έμέω erbreche): Mittel 

gegen Erbrechen. 
Ante mortem: Vor dem Tode. 
Ante partum: Vor d. Geburt. 
Ariteponlerend (ante vor, pongre legen, 

setzen): Verfrüht auftretend. 
Antepositio uteri (ponSre lagern): s. u. 

Positio. 
Antergan ® : Antiallergikum, s. Antihist-

aminkörper. 
Anteri-or, -us: Vorderer. 
Anterograd: s. u. Amnesie. 

Antero-Lateralinfarkt: s. u. Myokard-
infarkt. 

Anteversio uteri (vert^re wenden): Nei-
gung d. Uterus i. Beckenraum, wobei d. ge-
dachte Verlängerg. d. Kollumachse des 
Uterus vor d. Längsachse d. menschl. Kör-
pers fäll t ; Abb. s. Versio. Anteversio-Ante· 
flexio uteri: Anteversio*-Neigung bei Ante-
flexio*-Haltg. des Uterus. 

Anthellx (άντί gegen, ΐλιξ Windung): Die d. 
Helix d. Ohrmuschel gegenüberlieg. Windung. 

Anthelmlnt(h)iea remedia (άντί gegen, ίλμις 
Genit. έλμινθος Wurm): Wurmmittel. 

Anthidrolica remedia (ΐδρώ; Schweiß)! Mittel 
gegen Übermaß. Schwitzen (Agarizin, Atropin, 
Salbei u. a.). 

Anthrachlnon: II I , enthal-
V x / ^ x / 

ο 
ten in vielen dickdarmwirksam. Abführmitteln 
(Senna, Rheum, Istizin), Chrysarobin u. a., 
entsteht durch Oxydation d. Anthrazens*; 
bildet lange, grünl.-gelbe Nadeln. Muttersub-
stanz prachtvoller Farbstoffe. Vgl. Emodine. 
A.-Nachw. im Harn: Harn mit KOH alkali-
sieren, kochen u. nach d. Erkalten mit HCl 
ansäuern, mit Äther ausschütteln u. ätherische 
Lösg. abtrennen; mit verdünntem Ammoniak 
versetzen u. gut durchschütteln, b. kirschroter 
Färbung positiv. 

Anthraeosis cutis: Einsprengung von Kohle-
partikeln in d. Haut. 

Anthrakose, Anthraeosis pulmonum (&v-
βραξ Kohle): Kohlenstaublunge. 

1. Einfache Α.: Ablagerung fein verteilten 
Kohlenstaubs in d. Alveolarwänden, peri-
vaskulären Räumen u. Lymphgefäßen. 2. Pa-
thol. Α.: Schwerere Form, einhergeh. m. binde-
gew. Induration. — Keine entschädigungs-
pflicht. Berufskrankheit. Vgl. Pneumokoniose. 

Anthrakosllikose (silex Kiesel): Silikose* mit 
stärk. Kohlenstaubablagerung. 

Antbraroblo: Reduktionsprodukt des Ali-
zarins, gelbl. Pulver, verwend. f. Chrysarobin. 
Vgl. Arning' Tinktur. 

Anthrasol: Entfärbter Teer, b. chronisch. 
Ekzem (z. Nachbehandlg.), Urtikaria, Pruritus, 
parasitären Dermatosen. 

Anthrax (άνθραξ Kohle, roter Edelstein, 
Brandbeule): Milzbrand*. 

Anthraxbazillen: s. Bacillus anthracis. 

Anthrazen: f ^ i i ^ ^ T ^ t > enth. 3 kon-

densierte Ringe, bildet farbl. Tafeln, in den 
meisten organ. Lösungsmitteln schwer löslich. 
Isomer zu Phenanthren*. Im Teer enthalten. 

Anthropodesoxyeholsänre: s. Gallensäuren. 
Anthropogenie, Anthropogcnese (άνθρωπο; 

Mensch, γενεά Abkunft): Lehre v. d. Entstehg. 
d. Menschen (Häckel). 

Anthropologie (λόγος): Lehre v. Menschen. 
Anthropologische Verteilung d. Blutgruppen: 

s. u. Blutgruppen. 
Anthropometric (μέτρον Maß): Bestimmung 

d. Maßverhältnisse am menschl. Körper. 
Anthropophobie (φόβο; Furcht): Angst vor 

Menschen. 
Anthyrin®: Thyreostatikum mit Kalium-

perchlorat u. Reserpin. 
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Antiabrin: Antitoxin, Gegenwirker d. 
Abrins. 

Anliagglutinine: Die Agglutinine* hem-
mende Stoffe, wohl an Albumin gebunden. 

Anti-Alopezie-Vitamin: Inosit*. 
Antianaphylaxie (R. Otto 1006): s. u. Ana-

phylaxie. 
Antiasthmatic· (remedia): Mittel gegen 

Bronchialasthma. 
Antlberlberi-Yitamin: s. Vit. Β, . 
Antiblonten: Lebewesen, die in Antibiose* 

leben. 
Antibiose (pios Leben) (Debary 1879, 

M. Ward 1899): Wachstumehemmung od. 
Abtötung von Mikrobien* durch Stoff-
wechselprodukte anderer Bakt. , Pilze u. 
ζ. T. auch höherer Pflanzen (Gegenteil 
Symbiose*). 

Die Wirkung ist spezif., d. h. sie richtet sich 
nur gegen best. Mikrobienarten. In d. Natur 
weit verbreit. Vorgang; f. d. Therapie von 
Infektionskrankheiten* nutzbringend ange-
wendet seit der Entdeckung u. Gewinnung von 
Penicillin*, vgl. Antibiotika. 

Antibiotika (βίος Leben), Einzahl Anti-
biotikum (Vuillemin, 1889): Chem. nicht 
einheitl. Stoffwechselproduktc lebender 
Bakt . , Pilze u. höherer Pflanzen, die bereits 
in sehr geringen Konzentrationen das 
Wachstum bzw. die Vitalität verschied. 
Mikrobienarten bzw. -stamme hemmen 
(„biogene Antiseptika" mit sehr hohem 
Wirkungsgrad); sie blockieren wahrscheinl. 
gewisse Wachstums- u. Stoffwechselfak-
toren ; einige sind chem. aufgeklärt u. syn-
thet. darstellbar. Geringe Toxizität, gute 
Wirkung u. Wirtschaftlichkeit sind Voraus-
setzung für ihre breite Anwendung bei d. 
spezif. Chemotherapie* von Infektions-
krankheiten*. 

Indikation: Anwendg. nur dann, wenn eine 
sichere Wirkung gegen die in Frage kommen-
den Krankheitserreger zu erwarten ist (vgl. 
Resistenzbestimmung) od. wenn Schwere u. 
Verlauf d. Infektion es unbedingt erfordern. 
Erhöhung d. Krankheitsanfälligkeit d. Orga-
nismus durch A.-Therapie, einerseits durch Ab-
schwächg. bzw. Ausschaltg. d. Immunitäts-
vorgänge (erhöhte Gefahr v. Rezidiven u. Neu-
infektionen), andererseits durch Störung des 
natürl. Gleichgewichtes d. normalen Bakterien-
flora* auf Haut u. Schleimhaut. Kombina-
tionen (Kombinationstherapie) b. synergist. 
Wirkung, od. wenn d. Resistenzentwicklung* 
d. Erreger gegenüb. den einzelnen Kompo-
nenten dadurch hintangehalten wird; ζ. B. 
Penicillin* + Sulfonamide*, Penicillin* + 
Streptomycin* b. Endokarditis lenta, Aureo-
mycin* + Terramycin* b. Pyozyaneusmisch-
infektionen; b. Tuberkulose Streptomycin + 
PAS* od. + INR* (neuerdings auch + Terra-
mycin*) bzw. + Conteben* b. Schleimhaut-
Tbk; b. Streptomycinresistenz Ersatz durch 
Neomycin* od. Viomycin*. Bei Rickettsiosen 
u. Infektionen durch „Große Viren" Tetra-
cycline. Applikation9modas: Per os bei guter 
Verträglichkeit u. Resorption (Breitband*-
Antibiotika) wegen gering. Nebenwirkungen u. 
geringster Allergisierung. Lokal anstatt des 
leicht allergisierenden Penicillins Bacitracin* 

+ Neomycin od. + Sulfonamide*. Dosierung 
u. Toxizität: Bei d. untoxischen Antibioticis 
(Penicillin, Breitband-Antibiotika ohne Chloro-
mycetin) hohe u. ausreichend lange Dosierung 
zur Vorbeugung gegen Resistenzentwicklung* 
d. Krankheitserreger (bis zu 2—3 Tg. nach 
Entfieberung); Wechsel d. Antibiotikums, 
wenn innerh. 24—48 Std. keine Wirkung. Vor-
sicht mit Streptomycin (irreversible Schädigg. 
der Hörnerven, Gefahrengrenze 0,5 g pro die 
b. Dauermedikation), Dihydrostreptomycin 
(Schädigg. d. Vestibularisnerven), Chloro-
mycetin (Schädigg. d. Blutneubildg. im 
Knochenmark), Polymyxin u. Neomycin (par-
enteral toxisch vor allem für die Nieren). 
Therapleversager: a) Resistente Erreg, bzw. 
Mischinfektionserreger (exakter Erregernach-
weis, Besistenzbestimmung* 1); b) ungenü-
gende A.-Konzentration am Infektionsherd 
inf. schwieriger Resorption, Diffusion od. Ex-
kretion z.B. b. Abszessen, Nekrosen, Thrombo-
phlebitis (lokale Anwendg., Chirurg. Behand-
lung!). Antibiotlka-Tcstung: 1. Wertbestim-
mung der A. (z.B. in Handelspackungen) bzw. 
Spiegelbestimmung von A. in Körperflüssig-
keiten. Bei d. Verdünnungstesten wird diej. 
kleinste A.-Konzentration einer Verdünnungs-
reihe ermittelt, die gerade noch vollständige 
Wachstumshemmung des Testkeims* nach 
best. Bebrütungszeit zeigt (z.B. Röhrchentest, 
Abb. 1). Bei d. Diffusionsteslen wird diej. A.-
Menge bestimmt, die nach Hineindiffundieren 
in ein festes Kulturmedium die aufgeimpften 
Testkeime nach einer best. Bebrütungezeit in 
einem best. Umkreis hemmt (z.B. Zylindertest, 
Abb. 2). 2. Prüfung von Bakt.-Kultuien auf 
ihre Empfindlichkeit gegenüber A. (Resistenz-
bestimmung*). 

Abb. 1 Antibiotika-Testmethoden 
Vergleich zwischen Röhrchen- u. Zylindertest 
9 Zylinder mit Antibiotikumverdünnungen 

Hemmhöfe 
\J5Z Zone mit Wachstumsanregung 

/ 

Abb. 2 Antibiotika-Testmethoden 
Standardkurve im Zylindertest 

Abszisse: Penicillin-Einheiten pro ccm 
Ordinate: Durchmesser d. Hemmhöfe in mm 

Antl-Dermatitis-Vitamin = Vit. B,. 
Antidot (δόσις Gabe): Gegenmittel, be>. 

gegen Gifte. 



Antifebrilia remedia 

Antifebrtlla remedia (febria Fieber): Fieber-
herabsetz. Mittel. Vgl. Antipyretika. 

Antifebrin: ε. Azetanilid. 
Antlfermente ( fermentum Gärs toff) : Gegen 

Fermente* gerichtete spezif. Antikörper*; z.B. 
Antidlastase, Antisaccharase, Antiiipase, Anti-
urease, Antitrypsin, Antipepsin, Antihyaluron-
idase; vgl. a. Abderhalden' Reaktion. 

Antifibrinolysin: Abk. A F L ; syn. Antiplas ' 
min, Fibrinolysin-Inhibitor; Stoff, der d. Fi-
bilnolyseferment ( = Produkt versch. Strepto-
kokken-Stämme) hemmt. A.-Test: Abk. A F T ; 
dient dem Nachweis von A.en i m Patienten-
serum, die das Fibrinolysin ( = Streptokinase) 
von Streptokokken der serol. Gruppen A, C 
(humanus) u. G im Sinne einer spezif. Α. Α. B. 
neutralisieren; erhöhte Titerwerte in etwa 80% 
d. Fälle von akutem Gelenkrheumatiemus. 
Terhnlk: 0,2 ccm Pat .plasma (1,8 ccm Venen-
blut + 0,2 ccm 2% Oxalatlösg. zentrifugieren 
usw.) + 0,8 ccm ster. phys. NaCl + 0,5 ccm 
Streptokokken-Bouillonkultur-Fil trat + 0,25 
ccm 0,26% CaCU-Lösg., Wasserbad 37° C; 
Auflösg. des Plasmakoagulums nach mehr als 
24 Std. spricht f ü r erhöhten AFL-Gehalt im 
Pat .serum. 

Antllormin: Gleiche Teile 5,U% Na-hypo-
chlorosum-Lösg. u. 7,5% Natronlauge; löst 
alle organ. Substanzen mit Ausnahme wachs-
artiger Stoffe. A.-Verfabren (TJhlenhuth u. 
Xylander) : Zur „Anreicherung"* v. Tuberkel-
bakt . im Sputum, in tuberkulös. Eiter u. dgl.; 
Untersuchungematerial zu gleichen Teilen mit 
25% A. mischen, mehrmals gut durchschüt-
teln, 30 Min. Wasserbad (37*) bis zur Homo-
genisierung stehen lassen; mit d. gleichen 
Menge Aq. dest. verdünnen, scharf zentrifu-
gieren (10 Min. 3000 U./Min.), Oberstand ab-
gießen, Sediment auf Objektträger ausstrei-
chen, hitzefixieren, Färbg. n. Ziehl*-Neelsen. 

Antigene (Abk. f. Anti-somato-gen; άντ( 
gegen, σώμα Körper, γεννάω erzeuge; Abk. 
Ag.) (Deutsch 1899): Stoffe, die nach par-
enteraler Einverleibung spezif. Antikörper* 
erzeugen. 

Man unterscheidet: 1. Voll-Ag. (Land-
steiner), hochmolekulare Eiweißstoffe (Mikro-
bien u. ihre Gifte, parasit. Metazoen, tier. u. 
pflanzl. Gifte, ar t f remdes Eiweiß m. Ausnahme 
v. Gelatine u. Protaminen), die in vivo spezif. 
Ak. bilden u. sich an diese in vitro unter Prä-
zipitation od. Agglutination binden. 2. Halb-A g. 
od. Haptene (Landsteiner), hochmolekulare 
Lipoide u. Polysaccharide, die sich an ihre 
spezif. Ak. unter Präzlpitatbildg. binden, in 
vivo jedoch erst nach Anlagerung bzw. Blndg. 
an Eiweiß als Lipoid- bzw. Polysaccharid-
Eiweiß-Symplexe Ak. bilden (Schlepper-
theorie). 3. Halbhaptene (Sachs) od. Haptlde 
(Medveczky), ehem. einfache niedermolekulare 
Stoffe (z.B. Histamin, Dijodtyrosin, Pyridin), 
die mit spezif. Ak. ohne sichtbare Präzipitat ion 
reagieren, in vivo nach Bindung an Eiweiß 
z.B. als Azoproteine (Landsteiner) Ak. bilden. 
Die Spuilltät d. Ag. beruht ehem. auf best. 
Molekülgruppen (determinante od. prosthet . 
Gruppen) bzw. auf best, struktureller Anord-
nung einzelner Atome im Molekül. Alle natür-
lichen Ag. sind komplexer Natur mit e. Viel-
zahl von Spezifitäten u. bestehen aus zahl-
reichen Fartlal-Ag. (vgl. a. Antigenformel). 
Heterophlle Ag. sind Stoffe mit Antigen-
gemeinschaft In artverschied. Lebewesen, Or-
ganen od. Zellen (z.B. Forssman*' Ag., vgl. a. 

Antiglobulin-Test 

Paul-Bunnell-Reaktion); es sind meist Poly-
saccharide, Lipoide od. Komplexe von beiden. 

Antigen-Antikörper-Reaktion (Abk. 
A.A.R.): Vorgang der reversiblen Bindung 
zwischen Antigen* u. Antikörper* im Anti-
gen· Antikörper-Komplex; Urs. ist d. ehem. 
nebenvalenzmäßige Affinität des Ak. zum 
homologen Ag. 

A.A.B. in vitro dient diagnost. Zwecken: 
kolloiddisperse, gelöste Ag. (Präzipitinogene) 
reagieren mit d. homologen Ak. (Präzipitinen) 
unter Präzipitation; suspensoiddisperse, kor-
puskulare bakterielle bzw. zellige Ag. (Agglu-
tinogene) mit d. homologen Ak. (Agglutininen) 
unter Agglutination; fast alle A.A.B, bewirken 
in Gegenwart von Komplement* dessen Bindg. 
an d. Ag.-Ak.-Komplex (komplementverbrau-
chende A.A.B., vgl. α. Homplementblndangs-
reaktlon). 

A.A.B, in vivo dient 1. dem Schutz u. der 
Abwehr des Organismus gegen krankmachende 
Ag. (z.B. Neutralisierung der Toxine durch 
Antitoxine, Auflösung von Bakt. durch Bak-
teriolyslne; vgl. a. Serumprophylaxe u. Serum-
therapie) ; sie kann aber auch 2. zu verschied, 
klln. Krankheitsbildern f üh ren : Biolog. Un-
verträglichkeit i.w.S. (Allergie, Anaphylaxie, 
Serumkrankhei t ; Transfusionsschäden, hämo-
lyt . Anämien, Morb. haemolyt. neonat.). 

Antlgen-Formel: Bezeichnung v. Bakt.- u. 
Bltkp.-Antigenen mit Buchstaben u. Nummern 
wegen unbekannter ehem. Struktur , vgl. Blut-
gruppen, Kauf fmann - Koli - Antigentabelle, 
Κ auffmann- White-Schema. 

Antigene Potenz: Häufigkeit aller „ X " -
negativen Patienten, d. gegen e. best. Erythro-
zyten-Antigen „X"-Antikörper bilden, wenn 
sie innerh. von 3 —4 Mon. 3 od. mehr Blut-
transfusionen mit , ,X"-positivem Blut er-
hal ten haben. 

Antigen-Wechsel: Änderungen der Antigen-
s t ruktur d. Bakterien i. S. e. Variation*; man 
unterscheidet 1. S-R-Formenweehsel, Über-
gang der Glattform (engl, smooth) mit cha-
rakterist . O-Antigen in die Bauhform (engl, 
rough) mit unspezif. B-Antigen ohne d. nor-
male O-Ag.; serolog. S-B-Formen entsprechen 
nicht immer d. morpholog. Glatt-Rauh-For-
men: Glat t form feuchte, glänzende, glat te 
Kolonien; Rauhform trockene, matte, gezackte 
Kolonien. 2. S-M-Formenweehsel, Übergang 
d. Glat t form in d. Mukosusform (Schleimform) 
mi t M-Antlgen u . Verlust des H-Antigens 
(gleichbleibendes O-Ag.); morpholog. Schleim-
od. Schleimwallkolonien. 3. O-H-Pormen-
weehsel, Übergang d. begeißelten Hauchform 
(hauchartiges Wachstum v. Proteusbakt.) mit 
Η-Antigen in d. unbegeißelte „Ohne-Hauch"-
Form (Wachstum in geschlossenen Kolonien) 
mit O-Antigen (Körper-Ag.). 4. O-Formen-
weebsel, Änderungen innerhalb der O-Anti-
gene. 5. V-W-Pormenweeheel, Übergang der 
V-Form (Abk. f. fälschlicherweise bezeichn. 
Virulenz-Antigen) mit ausgebild. Vi-Antigen 
in die sog. W-Form mit fehl. Vi-Ag.; die reine 
V-Form ist O-inagglutlnabel, die W-Form 
stets agglutinabel; zwisch. beiden die O-agglu-
tinable V-W-Form. 6. Phasenweehsel, Über-
gang der spezif. Η-Phase d. Η-Antigens in d. 
unspezif. Η-Phase u. umgekehrt . 

Antiglobulin-Test (Coombs, Mourant u. 
Race 1945): Syn. Coombs' Test, Race-
Coombs' Test (Abk. B.C.T.); serolog. Ver-
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fahren zum Nachw. inkompletter*, a) an 
Pat .erythrozytcn gebundener, b) im Pat . -
serum frei Vorhand. Antikörper mittels sog. 
Coombs' Seren. 

Prinzip: Erythrozyten beladen sich in ein. 
antikörperhaltigen Serum bei 37" C mit dem 
spezif. Antikörper; da d. Antikörper Globulin-
Natur besitzen, werden sie nach Zusatz eines 
Antiglobulin-Serums ( = Coombs' Serum) aus-
gefällt, wobei die Erythr. mit zu Boden ge-
rissen werden u. das Bild einer Agglutination 
entsteht. 

Technik: 4—5 com Venenblut nicht ab-
kühlen lassen, sofort zentrifugieren 3 Min. 
2000 U./Min. (Vermeidg. d. Adsorption von 
Käiteagglutininen). a) Direkter Α.: Fat. · 
blutkörp. (hämolyt. Anämien, Erythroblastos. 
usw.) 3mal mit warmer phys. NaCl (40" C) 
serumfrei waschen; je 0,1 cem mindest, zweier 
Coombs-Seren + je 0,1 cem 10% Pat.blutzell.-
Suspension in phys. NaCl, kräftig schütteln, 
Ablesg. nach 20 Min. Brutschrank 37°; Kon-
trollen: Coombs-Serum 4- nicht absorbierte, 
antigenpos. (sofern vorhanden!) u. antigenneg. 
Testbltk. (10%), ferner dieselben adsorbiert m. 
jeweils 1 poa. sowie 1 neg. Kontrollserum, 
b j Indirekter Α.: 2mal je 0,1 ccm Pat,serum 
unverdünnt + je 0,1 ccm antigenpos. sowie 
antigenneg. Testbltkp. 10% in phys. NaCl, 
1 Std. Brutschrank 37°, serumfrei waschen wie 
ob., Bodensatz auf 1 ccm auffüllen (10%); da-
von je 0,1 ccm + je 0,1 ccm mindest, zweier 
Coombs-Seren; Mischen, Ablesen u. Kontroll. 
wie oben. 

Antigonorrhoica (remedia): Mittel gegen Go-
norrhoe*. 

Antl-Graue-IIaare-Faktor: H', z. Teil Pan-
tothensäure*. 

Antlhgmophile Globuline: G. i. Blutplasma; 
Fehlen ruft Hämophilie* hervor. — Arten: 
a.Glob. A ( = Factor VIII), a.Glob. Β ( = Fac-
tor IX, Christmas Factor) u. a. Glob. C (Fac-
tor X; Bernard u. Mitarb.). Vgl. Blutgerinng. 

Antihimorrhagisrbes Vitamin (αίμα Blut, 
^ήγνυμι reiße, vita Leben u. Amine): Vit. K*. 

Antihistaminkörper (Bovet, S taub 1937): 
Antagonisten d. Histamins* u. Inhibitor d. 
Hyaluronidaseausschüttung, daher thera-
peutisch b. allerg. Zuständen (Dermaller-
gosen, Bluttransfusion, Strahlenintoxika-
tion, Operationsschock, Hyperemesis grav., 
Pruri tus, lokale Erfrierung bzw. Verbrenng. 
usw.) oral, parenteral u. lokal. 

Handelsnamen: Allercur, Antistin, Anter-
gan, Bridal, Benadryl, Latibon, Neoantergan, 
Pyribenzamin, Torantil u. a. 

Anlihormone (όρμάω errege, treibe an): 
Gegen Hormone gerichtete Antikörper*; z.B. 
wird die wehenauslösende u. antidiuret. Wirkg. 
der in d. Schwangerschaft in groß. Mengen aus-
geschiedenen HHL-Hormone durch die im 
Schwangerenserum enthaltenen A. unwirksam 
gemacht. 

Antihyalaronldase (ύαλος Glas; ούρου Harn): 
Gegen d. Hyaluronidase hämolyt. Streptokok-
ken gericht. Antikörper. A.-Test: Abk. AHT; 
dient dem Nachwels von A.n im Pat.serum, 
die die Hyaluronidase von A-Streptokokken 
im Sinne einer spezif. Α. Α. R. hemmen; pos. 
in etwa 00% der Fälle von akutem Gelenk-
rheumatismus. Prinzip: Verdiinnungsreihe von 
Pat.serum + Streptokokken-Bouillonkultur-

Filtrat bebrüten, Zusatz von Hyaluronsäure; 
pos. = Gerinneelbildg., neg. = keine Gerinnsel-
bildung. 

Antikathode: Gegenpol zur Kathode in der 
Röntgenröhre, in den die Kathodenstrahlen 
eindringen. 

Antlketogene Substanzen: Stoffe, die d. Bil-
dung v. Ketokörpern (ζ. B. Azeton) in der 
Leber verhindern, ζ. B. Glykogen, Glukose u. 
einige Aminosäuren (Methionin). 

Antikoagulantien: Gerinnungshemmende 
bzw. Gerinnungszeit verlängernde Substanzen 
wie Heparine, Heparinoide (wirken als Throm-
bininhibitoren), Dicumarine u. einige seltene 
Erden, die in d. Prothrombinsynthese d. RES 
eingreifen bzw. wie d, seit. Erden das bereits 
im Blute kreisende Prothrombin ausschalten. 
Wirkg. durch Wirkstoff-Hemmstoff-Antago-
nismus zw. d. für diese Synthese notwendig. 
Vit. K-Komplex u. d. Cumarin-Gruppe, die 
als Antimetabolit reagiert. Präparate: Hepa-
rin, Thrombocid (Heparinoid), Dicumarol, 
Tromexan, Marcumar u. Thrombodym (seit. 
Erde-Präp.) u. a. 

Antikörper (Abk. Ak.) : Reakt ionspro-
dukte d. Körperzellen auf d. Reiz der Ant i -
gene*, gegen die sie spezif. gerichtet sind. 
Es sind Globuline (Tizzoni u. Cat tani 1892) 
mit ehem. noch unbekannter S t ruktur . 

Die Bildung d. Ak. erfolgt in d. Zellen des 
RES*, möglicherweise auch im Blut aus an-
passungsfähigen Vorstufen d. Globuline. Das 
Ag. tritt mit d. ak.-bildenden Zellapparat in 
enge Beziehung; seine determinanten Gruppen 
prägen dabei das neugebildete Globullnmole-
kül um i. S. einer „stereochemischen" („spie-
gelbildlichen") Korrespondenz; d. Ergebnis ist 
d. spezif. Affinität des zunächst zellst&ndlgen 
(sessllen) Ak.S; nach Abgabe aus d. Zellen 
kreisen die Ak. im Blut (bnmorale od. zirku-
lierende Ak.); vgl. a. Seitenkettentheorie. 

Die Spezifität d. Ak. richtet sich auf best· 
determinante Gruppen des Ag. (s. u. Antigen)· 
Die gegen artfremde Ag. gerichtete Ak. heißen 
Hetero-Ak., solche gegen arteigene körper-
fremde Ag. Iso-Ak. u. solche gegen körper-
eigene Ag. Autoantikörper*. Ferner unterschei-
det man monovalente (inkomplette*) u. bi-
valente (komplette*) Ak. 

Als Immunkörper (Antitoxine, Bakterioly" 
eine, viruzide Ak., vgl. Serumprophylaxe u· 
Serumtherapie.) schützen sie d. Zelle gegen 
schädigende Ag.; als diagnostische Ak. (Prä-
zipitine, Agglutlnine, komplementbindende 
Ak.) dienen sie der Erkennung v. Infektions-
krankheiten; als Normal-Ak. (N.-agglutinine, 
N.-hämolysine, komplementbindende N.-Ak.) 
findet man sie auch ohne Erkrankung od. ab-
sichtliche Immunisierung. 

AntikOrpei mangel: β. Agammaglobulin-
ämie. 

Antikonzeptionelle Mittel: s. Konzeptions-
verhütung. 

Antikuslähmung (anticus vorderer) : Läh-
mung des M. cricoarytaenoideus anterior 
(Antikus) (Stimmbandspanner) . Schlaffe 
St immbänder. Infolge Parese d. N. laryn-
gicus cranialis Stimmunsicherheit mi t 
rascher Ermüdung. Gleichzeitig Anästhesie 
der Kehlkopfschleimhaut u. Störung des 
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Kehldeckelschlusses (Ver-
schlucken) , n a c h Diph the r i e 
(Abb.). 

Antikusreflex: s. Piotrow-
ski ' Reflex. 

AntileuknzytäreSubstanzeil (Dausset, Franz; 
1954): Antikörper* gegen Leukozyten. Immu-
nolog. Urs. f ü r Agranulozytose u . Leukopenie 
(als eine der Ursachen). — Einteilg.: 1. Anti-
leukozytäre Antikörper, die nur b. Vorhanden-
sein e. Halbantigens (Pyramidor) wirken; 
2. Antileukozyt. Au to-Antikörper; 3. Antileuk. 
Iao-Antikörper nach Transfusion u. evtl. Gra-
vidi tä t . 

Antilnetienm remedtnm: Mittel geg. Lues*. 
Antlmetabollten: Substanzen, die infolge 

Ihrer ehem. Ähnlichkeit mi t den normalen 
Metaboliten* diese im Zellstoffwechsel ersetzen, 
ohne deren Funktion auszuüben; Folge ist ein 
allmählicher Zelltod. 

Antimon: Chem. Symb. Sb (Stibium), El. 
Nr. 51, At.gew. 121, 76, 3- u. öwertig, als 
Ant lmonyl tar t ra t (Brechweinstein) u. Anti-
monpentasulfid (Goldschwefel) obsoletes Eme-
t ikum u. Expektorans. Organ. A.Verbindungen 
(Fuadin, Neostibosan, Solustibosan) als Che-
motherapeutika wirksam bei Bilharziosis, Kala-
azar, Trichinosis, Orientbeule. 

Antimonvergittung: Sel tene Verg i f tungs -
f o r m n a c h Darre ichg . v . A n t i m o n v e r b i n -
dungen ; der Ar senve rg i f t ung* sehr ähnl ich . 

Antlnenralglea remedia (νεϋρον Nerv, άλγος 
Schmerz): Schmerzstillende Mittel. 

Antlneurilisches Vitamin: Vitamin Bj. 
Antipeliagravitamin: 2. Faktor d. Vit. B, 

Gruppe*. 
Antiperistaltik (περ ιστέλλω besorge e twas 

ringsherum): U m k e h r g . d . no rma l . Per i s ta l -
t ik , z . B . b . I leus. 

Antipermeabilltitsvltamln: s. Vit, F . 
Antlpernlzlosaprinzip: s. u. Extrinsic factor 

+ Intrinsic factor. 
Antlphlogistleum (remedinm) (φΛογίζω setze 

in Brand) : Mittel zur Lokalbehandlung von 
Entzündungen. 

Antlplasmln: Syn. Antifibrinolysin*. 
Antlprothrombokinase: Hemmstoff d. Pro-

thrombokinase, identisch mit Hirudin. 
Antipyretlea (remedlea): (πυρετό; Fieber v. 

π ν ρ Feuer): Mittel zur Fiebersenkung, z . B . 
Antipyrin, Pyramidon, Melubrin, Novalgin. 
Vgl. Antifebrllia. 

Ant ipyr in ide : Arzneiausschläge n . An t i -
p y r i n g e b r a u c h ; s. Arzne i exan theme . 

Antlrachitlscbes Vitamin (6άχις Rückgrat) : 
Vit.* D (D2, D3). 

Antlrhenmatlea (remedia) (^εΰμα '„Fluß", 
Beißen): Mittel gegen rheumat . Erkrankungn. 

Anti-Rh-Serum: s. u. Rhesus-System. 
Antiscabiosa (remedia): Mittel geg, Erä tze . 
Antisehwirmplatte: Verhinderung d. Aus-

schwärmens von Proteus* vulgaris b. kulturel-
ler Züchtung von Bakt . mittels 1. Elektiv*-
Nährböden, 2. Zusatz einiger Tropfen multi-
valenten Proteus-H-Immunserums (H-Anti-
körper lahmen die Geißelantigene v. Proteus) 
od. 3. Zusatz chem. Substanzen zum Nähr-
medium. 

Antiseborrhoisehes Vitamin (sebum Talg) 
Vitamin* H. 

Antisepsis (σήπομαι faule) (Lis ter , J o s 
Lord , Chirurg , 1827—1912; 1867): H e m 
m u n g bzw. Ve rn i ch tung der W u n d i n f e k 
t ionserreger i nne rha lb d. W u n d e m i t c h e m 
Mit te ln , vgl . Des in fek t ion ; L is te r v e r w e n 
de te auf G r u n d der Versuche von P a s t e u r 
Karbo l säu re* . 

Antlseptiea (remedia): Mittel gegen Sepsis, 
geg. Wundinfekt . ; vgl. Harnant isept ika. 

Antiseptisch: Keimwidrig. Vgl. Asepsis. 
Antiskorbutisches Vitamin (s. Skorbut): 

Vitamin* C. 
Antispasmodics (remedia) ( σ π α σ μ ό ; 

K r a m p f ) : Krampfs t i l l . Mi t te l . 
Antisterilititsvitamin (sterilis unfruchtbar) : 

Vitamin* E. 
Antlstin: s. Antihistaminkörper. 
Antistreptolysin (στρεπτό; Ket te ; λ ύ ω 

löse): Gegen d. Exotoxin hämolytischer Strep-
tokokken gericht. Antikörper. Es gibt mehrere 
A.e, z. B. ein A.O. A.-Test (Kalbak, 1941): 
Abk. AST; dient dem Nachweis von A.en im 
Pat .serum, die das O-Streptolysin von Strepto-
kokken der serolog. Gruppen A, C (humanus) 
u. G im Sinne einer spezif. A. A. R. neutrali-
sieren ; erhöhte Titerwerte in 85% d. Fälle von 
akutem Gelenkrheumatismus (Grenztiter 250 
A.-Einhelten, Abk. ASE); beweisend f ü r eine 
Streptokokkeninfektion ist jedoch nur d. Ver-
lauf d. Titerkurve (ansteigend, abfallend od. 
beides). Prinzip: Ver.lünnungsreihe vonPat . se-
rum + konstante Mengen Test-Streptolysin 
(Behringwerke) 4- 2 % Schafblutaufschwem-
mung; neg. = Hämolyse, pos. = keine Hä-
molyse; Einzelheiten s. Gebrauchsanweisung 
d. Handelspräparate. 

Antisyphilitica (remedia): Mittel gegen Syphi-
lis*. 

Antithrombin (θρόμβο; K l u m p e n , P f r o p -
fen ) : Physiolog. reichl. v o r h a n d . gerin-
n u n g s h e m m e n d e Subs t anz i m B lu tp l a sma . 

Inhibitor d. I I . Gerinnungsphase (vgl. Blut-
gerinnung) u. mi t d. weiteren Aufgabe, das 
nach d. Gerinnung gebildete Thrombin durch 
Metathrombinbildung zu inaktivieren; oft b. 
Leberparenchymschäden vermindert. 

Antlthrombokinase: Inhibitor d. erst. Phase 
d. Blutgerinnung*; Zunahme r u f t Hemm-
körperhämophilie hervor. Vgl. auch Anti-
thrombin. 

Antithrombozytärer Immunkörper: Globu-
linkörper allerg. Urspr. ; s. u. Thrombopenie. 

Antithyrcotrope Substanz: Stoff, der d. Wir-
kung d. thyreotrop. Hormone kompensiert ; 
entsteht , wenn man d. Organismus längere Zeit 
Thyroxin zuführ t . Vgl. Antihormone. 

Antitoxine (E . v . Behr ing 1890): An t i -
kö rpe r* m i t der Fäh igke i t , mikrobie l le , 
pf lanzl . od . t ie r . Tox ine* in v ivo (in d . 
B l u t b a h n ! ) u . in v i t ro zu b inden u . zu 
neut ra l i s ie ren , vgl . S e r u m p r o p h y l a x e u . 
Se rumthe rap i e . 

Antitoxin-Einheit (Abk. A.E.): Syn. Immu-
nitäts-Einheit (Abk. I .E.) ; diej. Serummenge 
mit Anti toxin, die 100 tödl. Dosen eines 
best. Toxins (bei Diphtherietoxin beispielsw. 



Antitoxisches Serum 

bezogen auf das 250 g schwere Meerschwein-
chen) zu neutralisieren vermag; als Standard 
dient lyophilisiertes Trockenserum mit be-
kannter u. gleichbleibender Stärke. 

Antitoxisches Serum: Serum, das Antitoxine 
enthält; zur passiven Immunisierung; s. 
Serumprophylaxe. 

Antitragus (τράγο; Bock): Gegenbock, der 
dem Tragus gegenüberliegende Ίβίΐ der Ohr-
muschel. 

Antitrypsin (besser Antithrypsin, θρύτττω 
erweiche, zertrümmere): s. Antifermente. 

Antivirus (Besredka 1923): Alte Bouillon-
kultur-Filtrate verschied. Bakt. (Eiterkokken, 
Koli- u. Pyozyaneusbakt. u. a.) enthalten 
wachstumshemmende Stoffe, die im Tiervers, 
immunisierend wirken; sie sollen auch beim 
Menschen Schutzkörperbildg. veranlassen; d. 
Natur dies. Hemmstoffe ist nicht bekannt, 
prakt. Erfolge durch örtl. od. allg. Applikation 
(A.-Thcrapie) sind umstritten. 

AntHerophthalmlsches Vitamin: Trivial-
name für Vit.* A. 

Anton (Gabriel, Psych-, Halle, 1853 bis 
1933)' Zeichen: Fa t . nimmt die eigene 
Blindheit nicht wahr, bei doppelseitigen 
Hinterhauptsprozessen. 

Antritts: Antrum*-Entzündg.; b. Säug-
lingen mit Otitis, da b. ihnen e. Mastoid 
noch nicht vorhanden ist. 

Sympt.: Schwellung u. Druckempfindlich-
keit hinter d. Mitte d. Ohrmuschel; kausale 
Ausbreitg. bis z. Gradenigo*-Syn. ist möglich. 

Antrotomie (antrum Höhle, τέμνω 
schneide): Mastotomie, Aufmeißelg. des 
Warzenfortsatzes u. Entferng. vereiterter 
Warzenfortsatzzellen; b. Mastoiditis. 

Antrum (δντρον): Höhle. Antrum Higbmorl: 
Kieferhöhle (Sinus maxill.) A. mastoideum 
(tympanicum): Erste u. größte d. Warzenfort-
satzzellen, direkt anschließend an d. Pauken-
höhle. A. pyioricum: Pars pylorica ventriculi; 
präpylorischer Magenabschnitt = „Säure-
wecker" (Konietzny). Vgl. Gastrin. 

Analar-is, -e: Zum Ring gehörend. 
Anuiozyten (anulus kleiner Bing; κύτος 

Zelle): Pessar- od. Bingform d. Erythrozyten; 
b. Eisenmangelanämie. 

Anurie (α priv., oöpov Harn): Fehlende 
Harnabsonderung, entw. durch Veränderg. 
d. Nieren selbst: Nephritis (Spasmus d. 
Nierenarteriolen), Nephrose, Schrumpf-
niere (seltener), Tumoren, Zysten, Tbk. od. 
durch Versagen d. Herzkraft; fern. b. Ver-
legung d. ableit. Harnwege (Steine, Pro-
statahypertrophie, Retroflexio uteri gravidi 
incarcerati). Physiolog. Α . : Fehl. Harn-
absonderung in d. ersten 2—3 Lebenstagen 
nach anfängl. Entleerung. Relativ häufig; 
nicht katheterisieren! Reflektorische Α. : 
Einstellg. d. Harnsekretion bd. Nieren b. 
Nierensteinkoliken (einseitig. Nephrolithi-
asis!) od. nach operat. Eingriffen, auch 
wenn sie nur an e. Niere vorgenommen 
wurden. 

Anus (Ring): After. Vgl. Anal. . .; s. a. Fis-
sura, Intertrigo, Prolapsus, Pruritus ani. 

4 P s c h y r e m b e l , Klin. Wörterbuch 

Aortenaneurysma 

Anns praeternaturalis: Widernatürlicher 
After (Abb. a : doppelläufig; b : einläufig), 

(nach Wullstein-Wilms) 

Kotfistel, Kunstafter, künstl. angelegter 
After b. Darmverschluß; wird ausgeführt 
i . als Voroperation b. Verlegung d. unteren 
Darmabschnittes. 2. nach Abtragung e. 
vorgelagerten Dickdarmkarzinoms, 3. zur 
dauernd. Ausschaltung d. unteren Darm-
abschnittes b. inoperablem Mastdarm-Ca. 

Nach Eröffnung d. Bauchhöhle durch para-
rektalen Schrägschnitt wird die fragl. Dick-
darmschlinge vorgezogen u. ein Teil von ihr 
ringsum an das parietale Bauchfell vernäht. 
Eröffnung d. Darmes erfolgt sofort od. nach 
1 bis 3 Tgn. — Bei Mastdarmkarzinom ζ. B. 
wird der A. p. angelegt entw. unterhalb des 
Kreuzbeinstumpfes (s. Kraske' Op.) im oberen 
Wundwinkel = A. saeralls, od. in d. Weiche 
= A. iliacus, ganz selten am Damm = A. pe-
rineals. 

Anus praeternaturalis vestibularis: In dag 
Vestibulum mündender Enddarm: bei nicht 
vollständig. Abtrenng. d. Enddarms v. Sinus 
urogenitalis. Mißbildung. 

Anxietas (άγχω „enge ein", ängstige, er-
drossele) : Angst*. 

Anzeigepflichtige Krankheiten: 1. Ver-
schied. Infektionskrankheiten, s.u. Seuchen-
bekämpfung; 2. best. Berufskrankheiten*. 

Aolan Milcheiweißpräp. z. unspez. Heiz-
körpertherapie. 

Aorta (άορτή von άε(ρω άίρω hebe in die 
Höhe, hänge auf; άορτήρ [das] Gehenk): Die 
große Körperschlagader. 

Aortalgie (άλγος Schmerz): Aorten-
schmerz. 

Nach Ansicht einig. Kliniker soll d. Schmerz 
b. anginösen Herzanfällen v. einem Nerven-
geflecht in der Aortenwurzel ausgehen. 

Aortenaneurysma (άνευρύνω erweitere): 
Aneurysma d. Aortenbogens od. d. Aorta 
ascendens (vgl. Aneurysma), beruht in d. 
Mehrzahl d. Fälle auf Mesaortitis luica 
(s. Aortenlues), seltener auf Arteriosklerose 
od. Trauma. Meist ist das A. lokalisiert, 
sackförmig; es kann Faust- bis Mannekopf-
größe erreichen. 

Klin. Verlauf: Ein A. besteht oft jahrelang 
ohne jegl. Beschwerden u. wird zufällig b. e. 
Rö.untersuchg. entdeckt. Sympt.: Verbreiterg. 
d. Herzdämpfung, fühlbare Pulsationen und 
Schwirren über d. Aorta, manchmal e. diastol. 
Aortengeräusch, differenter Puls re. u. Ii., ent-
spr. verschied. Blutdruckwerte. Verschiedene 
Kompressionserscheinungen: Stridor, Dyspnoe, 
Stenosehusten, Schmerzen b. Schlucken, Läh-
mung des Ii. Rekurrens (Stimmlosigkeit); in 
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vorgeachrltt. Fällen Arrosion d. Brustbeins u. 
Vorbuchtung d. Brustwand (das Λ. kann als 
pulsierende Geschwulst neben d. Brustbein 
hervortreten), Arrosion v. Brustwirbeln, Stö-
rungen periph. Nerven. Pulsator. Bewegung d. 
Kehlkopfes = „Tugging" (1878 gleichzeitig v. 
Oliver u. Cardarelli beschrieben). Rö.bild: 
Lokale Ausbuchtg. d. Gefäßschattens. 

Aortenbogen: Arcus Aortae. Vgl. Aorta. 
Variationen des A.s: Er entspringt normalerw. 
a. d. 3. linken Kiemengangsarterie u. zieht üb. 
d* 11. Hauptbronchus nach dorsal Ii. neben d. 
Wirbelsäule. Beim Fallot entwickelt sich in 
'/« aller Fälle d. Aorta aus d. rechten Kg.-
arterie: Arcus Aortae dcxter. Hierbei sind 
zwei Formen zu unterscheiden: Beim vorderen 
Typ zieht d. Aortenbogen über d. rechten 
Hauptbronchus u. verläuft rechts der Wbs., 
b. hinteren Typ zieht der Aortenbogen über d. 
re. Hauptbronchus zw. od. hinter Trachea u. 
Ösophagus auf d. linke Seite d. Wbs.; Arcus 
Aortae dexter circumflexus. 

Aortenbogensyndrom (Takayasu , 1908): 
Syn. pulslose Krankhe i t ; seltene Erk ran -
kung inf . for tschrei tend. Verengung der 
v o m Aortenbogen abgehenden 3 großen 
Gefäße (re.: A. brachiocephalica, Ii.: A. 
carot is n . A. subclavia). 

Urs. unbekannt, Syphilis nicht wahrschein]., 
vielleicht Rheumatismus. Patholog. Anat.: 
Panar te r i t i s mit vorwiegender Beteiligung der 
In t ima; sekundäre thrombotische GefäQVer-
schlüsse. Vork.: Hauptsächl. bei jüngeren 
Frauen (20—40 J.). Sympt.: Mangelhafte 
Durchblutung des Qehirns (leichte Ermüdbar-
keit bis zu Bewußtseinsstörungen), der Augen 
(Retinitis, Linsentrübungen), des Gesichts 
(Kauschwäche, trophische TJlzera an Gaumen-
u. Nasenschleimhaut) u. der oberen Extremi-
tä ten (abgeschwächte bis aufgehobene Radla-
Uspulse). 

Aortenherz, Aortenkonfiguration: Cha-
rak te r i s t . Herzform (Abb.) i. Röntgenbi ld 

b . Aorteninsuffizienz*, Linkshyper t rophie 
(Hyper tonie) u . Zwerchfel lhochstand; auch 
E n t e n f o r m ( „ E n t e " = U r i n g l a s ) , Schuhform, 
liegende E i fo rm genann t . 

Der 4. Bogen ( = link. Ventrikel; vgl. Herz-
formen) ist nach links u. unten verbreitert, der 
Aortenschatten ist verbreitert, d. rechte untere 
Bogen ist norm, konfiguriert. Der 1. Bogen 
( = Aortenknopf) springt etwas vor. 

ι Aorten(klappen)insuffizienz 

Aortenisthmusstenose (Ισθμό; E n g e ; στε-
νό; eng): Syn. Coaic ta t io ; Stenose a m Is th -
mus aor tae als angebor . Herzfehler*. In -
fant i le F o r m : Stenose vor Abgang d. Duc-
tu s a r t . (Botalli), Tod b. Schluß d. Duc tus . 
E rwachsenenfo rm: Stenose h in te r d. Ab-
gang d. Art.' subclav. 

Sympt.: Hochdruck, Druckdifferenz d. ob. 
u. unt. Extremität . Ausbildg. v. Kollateralen 
u. dadurch Rippenarrosionen (röntgenolog. 
nachweisbar). Herz hat Aortenkonfiguration 
mit sehr deutl. (oft doppeltem) Aortenknopf, 
Fehlen d. Aorta descendens i. Rö.-Bild; eystol. 
Geräusch. Das Phonokardiogramm* (normal: 
schemat. Abb. 1) zeigt vergrößerte Amplitude 
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(nach Holldack und Wolf) 

des A-Antells des II . Tones u. starkes syetol. 
Stenosegeräusch, das Uber d. II . Ton hinaus-
reicht (Abb. 8). 

Aortenklappe: Valvula semilunaris aortae, 
Semilunar- bzw. Taschenklappe; halbmond-
förmig u. dreiteilig zwisch. Ii. Ventrikel n. 
Bulbus aortae. Schließt sich b. d. Herzdiastole. 

Aorten(klappen)insuffizienz ( insufficire 
n i ch t genügen) (Corrigan, 1832): Schluß-
unfähigkei t d. Aor tenklappe* (Abb.) inf. 

Ausdehnung d. Klappenansatzr inges (ζ. B . 
bei D e h n u n g d. Aor ta = aor ta le Form) od. 
inf. en tzündl . Prozesse (Endokardi t is) m . 
Verwachsung u .Di la ta t ion d. Klappenr inges 
(valvuläre Form) . 

Sympt.: Hautblässe; diastol. Geräusch üb. 
oberem Sternum, Erb ' Punkt od. 2. Inter-
kostalraum re. (vgl. Duroziez), Das Phono-
kardiogramm* zeigt bei regelrechten Herz-
tönen e. hochfrequentes diastoi. (hier proto-
diastol.) Geräusch (Abb.). Aortenkonfi-
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(nach Holldack und Wolf) 
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guration* (tonogene Dilatation, exzentrische 
Hypertrophie d. Ii. Kammer, Erweiterung d. 
Aortenbogens); Hypertonie mit groß. Ampli-
tude inf. erniedrigt, diastol. Druckes; Pulsus 
celer et altus; mäßige Tachykardie; Kapillar-
puls; Müller (2)' Zeichen, evtl. Müsset' Zeichen. 

Aorten(klappen)stenose (στενός eng): 
Relativ selten, durch entzündl.Verwachsung 
(Endokarditis) der Aortenklappen*-Anteile 
bedingte od. angebor.Verengg. d.Einmündg. 
in d. Aorta. Oft mit Aorteninsuffizienz 
kombiniert. 

Aortenknopf: s. u. Aortenherz. 
Aortenkompression: Methode d. Blutstillung 

b. Blutung im unt. Körperabschnitt, bes. bei 
Genitalblutung: mit d. Faust u. mit d. Aorten-
kompressorium nach Haselhorst, Rissmann* 
od. Momburg*. 

Aortenkonfiguration: s. Aortenherz. 
Aortenlues (Döhle, 1885) (lues Seuche v. 

luere büßen): Aortensyphilis, häufigste 
Späterscheinung der Lues, männl. Geschl. 
bevorzugt befallen. 

Pathol. Anat.: Makroskopisch: Zahlr. falten-
u. grübchenförm. narbige Einziehungen an d. 
Innenfläche d. Aorta (baumrindenartig) mit 
gleitend. Übergängen bis zu d. bei A. häufig. 
Aneurysma (s. Aortenaneurysma). Sitz: Bes. 
im Anfangsteil (Aortenbogen, oft dicht über d. 
Klappen), selten im Bauchteil. Mikroskopisch: 
Mesaortitis lutea: Entziindl. Veränderungen, 
die von d. Adventitia z. Media fortschreiten; 
(kleinzellige Infiltrate m. Riesenzellen ( = mili-
ares Gumma) u. Nekrosen, Zerstörung d. elast. 
Fasern (Abb. 1, a Adventitia, b Media, unregelm. 
zerstört, c verdickte Intima, nach Gierke) neb. 

Schwielenbildung. Hlin. Erscheinungen d. A.: 
1. Aorteninsuffizienz (inf. Einbeziehung der 
Aortenklappen u. des Aortenostiums in d. Be-
reich d. luisch. Entziindg.), 2. Koronarinsuf-
fizienz (inf. Verengerung d. Abgangsstellen d. 
Koronararterien), 3. Aortenaneurysma (s. d.). 

Aortennaht: 1. Naht durch alle Schichten d. 
Aorta unterEnd-zu-End-Adaptation d. Schnitt-
fläche (Silverberg, 1899); 2. End-zu-End-
Adaptation ohne Durchstechen d. Intima (Cra-
foord); 3. Eventrierende Matratzennaht durch 
alle 3 Schichten (Jaboulay u. Briau, Gros-
Blalock). Die mit feiner Seide durchgeführte 
Naht legt Intima auf In t ima; 4. Reihe even-
trierender Matratzennähte (Einzelknopfnaht) 
u. Verstärkung durch fortlauf. Naht, die Media 
u. Adventitia faßt (Adams, Ruthdge, Curlton). 

Aortenpunktion: Funktion mit 16—18 cm 
langer Kanüle nach Oberflächcnanästhesie Ii. 
neben Th-Wirbel X I I bis L-Wirbel I I I / IV in 
e. Winkel v. 60" (Abb. S: 1 = Aorta, 2 = 
Grenzstrang, 3 = Iliopsoas, 4 = Dornfortsatz 
des II . Lendenwirbels). Vgl. Arteriographie. 

Aortenruptur (rumpere zerreißen): Zer-
reißung d. Aorta bei Aneurysma, Arterio-

4 * 

Apathie 

sklerose, unter d. Geburt (selten). „Spon-
tane" Α.: Kommt vor b. Muekelnekrosen d. 
Media = Medionecrosis aortae (Rössle, 
Gsell). 

Aortensklerose (σκληρό; hart, spröde): 
Arteriosklerose* der Aorta. 

Sympt.: Geräusch systolisch, in d. Aorten-
region kurz nach Beginn d. Systole zu hören, 
gewöhnl. mit Schwirren üb. d. ober. Sternum-
drittel, auch nach rechts u. oben, bis in d. 
Karotiden. Im Phonokardiogramm*finden sich 
im Vergleich zum Gesunden (schemat. Abb. 4) 
e. kleine Amplitude des I . Tones u. des A-An-
teils des II . Tones u. e. starkes systol. 
Geräusch (Abb. 3). Vergrößerg. d. Dämpfg. nach 

(nach Holldack und Wolf) 

links durch konzentrische Hypertrophie d. Ii. 
Ventrikels = Aortenkonfiguration; typischer 
„pulsus parvus et tardus" . Die Α. zeigt meist 
auffällig lange geringe Insuffizienzerscheinun-
gen, R R normal bis niedrig, Kollapsneigung. 

Η 0 4 
(nach Holldack und Wolf) 

Aorteng teno8eia.Aorten(klappen)stenose. 
Aortensyphilis: 8. Aortenlues. 
AortenverschluB, totaler abdominaler 

(Schräder): Syndrom durch Thrombose 
unterh. d. Aa. renales: Fehlen d. Leisten-
pulse, Dysbasia intermittens, elfenbeinart. 
Hautfärbg. d. kaud. Körperhälfte, Potenz-
störung; stärkere troph. Störungen (Gan-
grän) fehlen. 

Aortitis: Entzündg. d. Aorta, b. Über-
greif. e. Endo- od. Perikarditis auf d. An-
fangsteil der Aorta od. metastat. entstan-
den. A. syphilitica: s. Aortenlues. 

Aortogrsphie (γράφω schreibe, beschreibe): 
s. Aortenpunktion u. Arteriographie. 

A.P.A.: s. Vit. B „ . 
Apathie (α priv., ττάθο; Leidenschaft): 

Dauernde od. vorübergehende Herabsetzg. 
bzw. Aufhebung d. gemütlichen Ansprech-
barkeit, Teilnahmslosigkeit gegen äußere 
Eindrücke; kommt vor als Reaktion auf 
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erschütternde Ereignisse, b. Schwachsinni-
gen (Antriebsschwäche), Psychopathen, 
Psychosen u. organ, zerebralen Krankh. 

APC-V'Iren: Abk. für Adenoidal-Pharyngeal-
Conjunctival-Viren. 

Aperitlva (aperire eröffnen): 1. Eröffnende 
Abführmittel; 2. appetitanregende Mittel. 

Apert (Eugfene, Päd., Paris, 1868—1940)' 
Syndrom (1906): Akrozephalosyndaktylie*. 

Apertnr, numerische (Abbe): Auflösungsver-
mögen einer Linse od. e. zusammengesetzten 
opt. Systems ist abhängig von d. η. A. = 
Produkt aus d. Brechungsexponenten (n) des 
vor d. Objektiv befindl. Mediums u. dem Sinus 
d. halben Winkels a, dessen Scheitel auf d. opt. 
Achse in d. Ausgangspunkt der Strahlen liegt 
u. dessen Schenkel die Strahlen von größtmögl, 
Neigung nach d. Rande der Linse bilden, also 
n* sin a. Höchstwert für Systeme i. d. Luft 
= 1, Bei Immereionsfliissigkeiten > 1. 

Apertura: Öffnung. 
Apex: Spitze. 
Αpfeidigt: 0,5—1,0 kg rohe, geschälte Äpfel 

bei Erwachsenen pro Tag; bei Diarrhoe (Ad-
sorption d. Wassers), Fettsucht, Anasarka. 
Vgl. Aplona. 

Aplels&nre: HOOC.CHa.CH(OH).COOH· 
Mono-Oxybernsteinsäure, enthält e. asymme-
trisches* C-Atom, daher 2 optisch aktive u. e. 
razemische Modifikation; linksdreh. Modi-
fikation in unreif. Äpfeln, Weintrauben u. 
Vogelbeeren; kristallisiert in feinen zerfließl. 
Nadeln. Zwischenprodukt b. Glykolyse* u. 
ß-Oxydat. d. Fettsäuren. 

Aphakenhyperople (α priv., φακός Linse, 
ίπτΐρ über, zuviel; όφις Sehen): Brechungs-
hyperople, Hyperopie inf. Fehlens d. Linse 
(Inf. Operat., Luxation usw.); Ersatz: Glas 
von 10 bis 12 D. 

Aphakie (φακός Linse): Fehlen d. Linse 
im Auge naoh Verletzg. od. Operation. 

Aphanln: s. Vitamin A. 
Aphasie (φάσις ν. φημΙ spreche): Aphemie 

(Broca), Sprachstörungen, d. durch Er-
krankg. d. zentral. Sprachapparates bedingt 
sind u. b. intakt. Sprechwerkzeug u. erhalt. 
Intelligenz m. d. Verlust d. Fähigkeit, Be-
griffe in Wort- od. Schriftbilder umzusetzen 
od. Gesprochenes u. Geschriebenes begriff-
lich aufzunehmen, einhergehen. 

Formen: a) Motorische Α.: Beim erhalt. 
Sprachverständnis sind Spontansprechen und 
Nachsprechen gestört od. aufgehoben. Bei d. 
subkorllkalen mot. Α. (reine Wortstummheit) 
sind diese Funktionen im wesentl. allein be-
troffen, wogegen b. d. kortikalen (vollständig.) 
mot. Α. noch Schreib- u. Lesestörungen hinzu-
kommen. b) Sensorlsehe Α.: Die gemeinsame 
Orundstörg. besteht hier b. ungestörter Spon-
tansprache in Aufhebg. bzw. Erschwerg. des 
Sprachverständnisses, Gehörtes wird nicht ver-
standen u. kann nicht nachgesprochen werden. 
Bel d. snbkortlkalen sens. Α. ist dieses Syn-
drom im wesentl. allein vorhanden, während 
b. d. kortikalen (vollständigen) sens. Α. noch 
Störungen d. Lesens (Paralexie, Alexie) u. d. 
Spontanschreibens (Paragraphie, Buchstaben-
verwechslung) hinzukommen, außerdem kann 
es b. dieser Form zu Paraphasien* kommen, 
c) Totale Α.: Stellt eine Kombination d.. kor-

tikalen mot. u. d. kortikalen sensor. Α. dar m. 
Sprach-, Lese- u. Schreibstörungen, d) Zu d. 
seltenen sog. transkortikalen A. (Lichtheim*) 
gehört schließt, noch d. amnestische Α.: Hier 
ist d. Wortfindung erschwert, wird d. Wort 
aber angeboten, so wird es als richtig erkannt 
u. fehlerlos nachgesprochen. Gegen diese streng 
lokalisierte Einteilg. d. A.formen im Kähmen 
d. sog. „klassischen" A.lehre sind jedoch schon 
mehrfach Einwendungen erhoben worden; 
neuerdings glaubt man, das Problem von der 
Seite e. „ganzheitlich" orientierten Auffassung 
aus lösen zu können (Conrad, Bays). 

Aphemie: Aphasie*. 
Aphonie (φωνή Stimme): Stimmlosigkeit, 

Fehlen d. Stimmklanges, Sprechen mit 
Flüsterstimme. 

Zeichen schwer. Erkrankg. d. Larynx (Ul-
zeration d. Stimmbänder) od. mangelhaften 
Glottisschlusses (Polypen, Tumoren, Stimm-
bandlähmg.). Bei psychogener (hysterisch.) A. 
normaler Kehlkopfbefund, nach Auslösen des 
Husten- u. Würgereflexes legen sich d. Stimm-
bänder völlig aneinander, also keine Lähmung, 
Hueten hat Klang. (Psychotherapie.) Vgl. 
Dysphonie, Mutismus. 

Aphraeie (φράσις Satz): Unvermögen, 
richtige Sätze zu bilden. 

Aphrodlslaca (remedla) (άφροδίσιος zur 
Aphrodite, d. h. z. Liebe gehörig): Den Ge-
schlechtstrieb steigernde Mittel, ζ. B. Yohim-
bin, Testoviron. 

Aphthen (δφθαι [Hippokrates] Bläschen): 
Verschiedenartig gebrauchter Begriff; meist 
versteht man darunter kleine rundl., weißl.-
gelbe Einlagerungen in d. Schleimhaut von 
Mund (Larynx, Trachea, Scheide), gewöhnl. 
umgeben von rotem Hof; syn.: Stomatitis 
aphthosa. Erreg.: Herpes-Virus. Bednar' 
Α. : Sauggeschwüre an d. hint, seitl. Teilen 
d. harten Gaumens b. Säuglingen in den 
ersten Monaten. Habituelle A. (v.Mikulicz): 
Erbl. (dominant geschlechtsgebunden), fa-
miliär vorkomm., endogen bedingte Α., Be-
ginn meist in d. Pubertät, Frauen bevor-
zugt, im Alter zunehmend; Lokalis.: Mund-, 
bes. Lippenschleimhaut. A.-Seuche: Aph-
thae epizooticae, s. Maul- u. Klauenseuche. 
Tropische Α. : s. u. Sprue. 

Aphthongie (α priv., φθόγγος Laut) : 
Reflexaphasie; b. Sprechversuch hindernd 
eintret. Krämpfe im Hypoglossusgebiet; s. 
Glossospasmus. 

Apikal (apex, apicis Spitze): Spitzen-. A.er 
Infarkt: s. u. Myokardinfarkt. 

Apikolyse (λύω löse): Extrapleurale Lö-
sung von Verwachsungen im Bereich der 
Lungenspitzen; s. Thorakoskopie, Thorako-
kaustik. 

Apikotomie (τομή Schnitt): Zahnwurzel-
spitzenresektion. 

Apis melllilea (mel, mellis Honig): Honig-
biene. 



Apituitarismus 53 Apoplexia 

Apituitarismus (α priv., pituita Schleim): 
Vollständiger Ausfall der Hypophysen-
tätigkeit; s. Hypophyse. 

Aplanatio corneae (planus flach, cornea 
Hornhaut): Applanatio c., Abflachung d. 
Hornhaut. 

Angebor, od. durch ausgedehnte Vernarbg. 
erworben, meist verbunden mit e. Herabsetzg. 
d. intraokularen Druckes u. Phthisis bulbi 
(Augapfelschrumpfung). 

Apianatisch (α priv., πλανάομαι schweife): 
Opt. Linsen, bei denen die sphärische Aber-
ration* möglichst gering ist. 

Aplasia, Aplasie (πλάσσω bilde): An-
gebor. Fehlen e. Organs, Agenesie. A. pilo-
rum Intermittens (pilus Haar, intermittäre 
zeitweilig aufhören): s. Spindelhaare. 

Aplastische Anämie (Ehrlich): s. u. 
Anämie. 

Aplona Aus frischen Äpfeln hergestelltes 
Pulver f. Apfeldiät, bes. b. Säuglingsdyspepsie. 
Vgl. Apfeldiät. 

Apnoe (άπνοια Windstille, ά priv., πνέω 
atme): Atemstillstand; s. Atemlähmung. 
Vgl. Dyspnoe. 

Apo- (coro): Von etw. fort; bezeichnet e. 
Entfernen, Abgehen. 

Apochromat: Linsenkombination (Abb.) für 
Mikroskope, die auch das sek. Spektrum d. 

Chromat. Aberration* z. größten Teil be-
seitigen (bes. wichtig für mikrophotograph. 
Arbeiten). Vgl. Achromate. 

Apocrin-us, -a, -um (άποκρίνω sondere ab): 
absondernd; vgl. Drüsen. 

Apodle (πούς Fuß): Fehlen d. Füße. 
Apoerythein: Fermentart. Faktor, der mit d. 

Intrinsic* factor (Castle) ident. sein soll; 
schlitzt durch Komplexbindg. das Vit.* B n 
vor Zerstörg. u. ermöglicht so dessen Resorp-
tion. 1 AEE (A.-Einheit) ist d. Menge Α., die 
] γ Vit. B,j bindet. 

Apolerment: s. u. Fermente. 
Apofcrritin (Granick): Eiweißkörper, der 

sich b. Resorption 2wertig. Eisens i. d. Darm-
wand als Schutzkolloid d. Eisen anlagert. Die 
entstehende lose Verbindg. heißt Ferritin*. 
Ist alles A. gebunden, so hört d. Resorption 
auf ( = „Mukosablock"). Erst b. Freisetzung 
v. A. kann erneut resorbiert werden, s. jedoch 
Hämochromatose. Vgl. Eisen. 

Apollinaris: Weltbekanntes Mineralwasser 
aus Neuenahr, alkalischer Säuerling, gegen 
Stoffwechseikrankh. u. Rheuma. 

Apomorphinum hydrochloricum: Morphin-
derivat, kleine weiße Kristalle, entstehen aus 
Morphium bei Entzug von 1 Molekül H,0 
durch HCl, wirkt erregend auf d. medullären 
Zentren (bes. Brech- u. Atemzentrum). An-
wendg. auch bei Enzephalitis epidemica. 

Aponenrosls (άπονεύρωσι;): Sehnenhaut, 
flach ausgebreitete Sehne. 

Apophyse (απόφυση Fortsatz): Knochen-
fortsatz mit bes. Ossifikationspunkt, ζ. B. 
Dornfortsatz. 

Apophysenlösung, Apophyseolyeis (λύω 
löse): Traumat. Lösg. d. Apophysenknor-
pels v. d. Diaphyse b. Jugendl. 

Apophysosen (Fanconi, 1954): Unregel-
mäß. Verkalkungen d. Apophysen i. Puber-
tätsalter. Urs. u. Sympt. wie b. Epiphy-
sosen*. 

Apoplektiform: Apoplexieähnlich. 

Apoplektisch: Z. Schlaganfall gehörend 
od. geneigt. A.er Insult: Sehlaganfall. — 
Vgl. Habitue. 

Apoplexia, Apoplexie (Hippokrates) (άπο-
πλήσσω schlage nieder; wörtl.: Vorgang, 
wenn jemand plötzl. hingestreckt wird): A . 
cerebri: Gehirnschlag, Schlaganfall; plötzl., 
oft m. Bewußtseinsstörungen einhergeh. 
Auftreten herdförmiger Ausfallserscheinun-
gen b. Gehirnerkrankg. Urs.: 1. Primär 
blutiger Insult (5—15%), syn. Enzephalor-
rhagie, durch Ruptur e. geschädigt. Gefäßes 
(Massenblutung); unverzügl. Hemiplegie u. 
Koma (wenn Ventrikeldurchbruch dann 
blutig. Liquor); b. Hypertonie u. Arterio-
sklerose. 2. Primär unblutiger Insult (85 bis 
95%); lokale Ischämie u. Hirnerweichung 
n. Hirnembolien, örtl. Thrombosen ( ζ . B. 
durch Sklerose), endarteriitisch. Vorgängen 
u. funktionell-spastisch. Störungen (primär 
od. sekund.) = zerebrale Gefäßkrise; „ ro te " 
Erweichung (Encephalomalacia rubra, s. u. 
Enzephalomalazie) n. Blutung per Dia-
pedese od. Rhexis, eingeleitet durch Abbau-
fermente (Rosenblath), die e. Arterionekro-
biose herbeiführen. — Häufiger Sitz d. Blu-
tung bzw. d. Erweichung: Die d. innere 
Kapsel u. Stammganglien versorg. Aa. lenti-
culostriatae ( = Äste d. A. cerebri media aus 
d. A. carotis interna) hat Halbseitenlähmg. 
(Hemiplegie) zur Folge. 3. Apoplekt. 
Sympt. (z.B. durch Zerebroangiospasmen) 
auch b. Hirntumor, Hirnlues, multipl. Skle-
rose, Enzephalitis u. traumat. Folge-
zuständen möglich. 

Symptome d. A.: Vom Sitz d. Schädigung 
abhängig; oft akuter Beginn m. Bewußtlosigk. 
(BewuRtseinsstörung kann z.B. bei Erweichg 
gering sein od. fehlen) u. Lähmung e. Körper 
seite, Tonus d. gelähmt. Extremitätenmusk 
in d. ersten Zeit herabgesetzt (schlaff) (vgl 
Atonie u Lähmung), später gesteigert (spa 
stisch). Zentrale Fazialislähmung: Herab 
hängen e. Mundwinkels u. „Tabakblasen" 
Deviation* conjugie: Abweichen d. Augen u 
d. Kopfes nach d. gelähmten Seite. Stuhl- u 
Harninkontinenz. Reflexe auf d. Lähmungs 
seite: Hornhaut-, Bauchdecken- u. Kremaster 
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reflex häufig abgeschw. od. aufgehoben, 
Sehnenreflexe anfangs fehlend, später gestei-
gert, pathol. Refl. (Babinski usw.) häufig schon 
früh pos. Rechtsseitige Lähmg. b. Rechts-
händern ist häufig m. Aphasie verbunden. 
Pupillen ohne gesetzmäD. Verhalten, meist un-
gleich, Lichtreaktion oft abgeschwächt. Bei 
entspr. Lokalisation auch andere klln. Bilder: 
Hemianopsien, Agnosien, Apraxien, extra-
pyramidale od. zerebellare Sympt. usw. 

Apoplexia spinalis: Rückenmarkblutung·, 
Hämatomyelie. A. uteri: Auf atherosklerot. 
Veränderung d. Gefäße zurückgeführte 
hämorrhagische Durchsetzung d. Mukosa u. 
z .T . der Muskularis d. Uterus mit Nekrose 
der blutig infarzierten Partien. ·— Vgl. 
Pankreasapoplexie unter Pankreatitis. 

Apoplexie utiro-placentaire (frz.) (Cou-
velaire, 1912): Utero-plazentare Apoplexie, 
Bezeichnung f. schwere Fälle von vorzeitiger 
Plazentalösung inf. Gestose; akute Sympt. 
mit anhalt. Schmerzen. 

54 Appendizitis 

Appendices epiploic««: Kleine mit Fett ge-
füllte Ausstülpungen d. Serosa d. Dickdarms. 

Appendicite neurogene (frz.) (Masson): 
Krankheitsbild auf d. Grundlage einer allgem. 
Wucherung des sog. „Helle-Zellen-Organs" 
im Darmtrakt (im Darmepithel verstreute 
Zellen) mit bevorzugtem Befall der Appen-
dix. Klin.: Schmerzen in der Appendix-
gegend, wechselnd Diarrhoen und Obstipa-
tionen, Unverträglichkeit von best. Speisen. 
Diese Wucherung kann Geschwulstcharak-
ter annehmen (Carcinoide) und bisweilen 
bösartig werden. 

Appendix (welbi.!), Flur. Appendices: An-
hangsgebilde ; i. e. S.: Wurmfortsatz, Processus 
vermiformis; durch Verfolgung einer d. vord. 
Tänien des Colon ascendens leicht auffindbar. 
Abgang der A. nicht am Ende des Zökums, 
sondern mehr iliumwärts; auf d. Bauchwand 
entspricht ihr der Sonnenburg*-Punkt = 
Lanz' Punkt (s. Appendizitis). A. ist i. Durch-
schnitt 8,3 cm lang. Vgl. Darm. 

Aporrhegmen: Umwandlungsprodukte der 
Aminosäuren im Darm. 

Apo-stasis, -Steina (άττόστημα ν. Τστημι 
stehe): AbszeQ. Apostematos-ns, -a, -um: 
abszedierend. 

Apparatnarkose: Inhalationsnarkose mit 
Apparatsystem; vgl. Narkose. 

Apparatus: Vorrichtung, Apparat. 
Appendektomie (appendix, ίκ heraus, 

τομή Schnitt) : Operat. Entfernung des 
Wurmfortsatzes b. Appendizitis. 

Technik: Eingehen schräg zwlsch. Rektus-
wand u. Darmbeinstachel als Wechsel bzw. 
Zlckzackschnltt, d. h. wechselnd in d. Faser-
richtung der einzeln. Muskeln od. weiter innen 
pararektal als Rektusrandschnitt ( = Knllssen-
od. Falltürechnilt). Nach Eröffnung d. Perito-
neums Aufeuchen des Zökums (erkennbar an 
seinen Tänien), Entwickeln d. Appendix, die 
u. V. aus Verwachsungen gelöst werden muß, 
u. Verlagern d. Appendix mit ihrem Mesente-
riolum vor d. Hautschnitt. Abtragung d. Me-
senteriolums. Die Appendix wird hart an ihrem 
Ende gequetscht u. in d. Quetschfurche mit e. 
Seidenfaden abgebunden; vor dieser Ligatur 
wird d. fortfallende Appendix nochmals ab-
geklemmt u. dann abgetragen (scharf od. mit 
d. Glühbrenner). Der Stumpf wird eingestülpt 
u. übernäht durch 2—3 Seidenknopfnähte od. 
durch zirkuläre Schnürnaht (Tabaksbeutelnaht, 
Abb.), die etwa 1 cm entfernt v. Stumpf, im 

Kreis fortlauf, in d. Zökumserosa geführt wird. 
Schluß der Bauchwunde durch Etagennaht. 

Histologisch (Abb.): 1 Mukosa mit zahlreichen 
Lymphknötchen (daher auch der Vergleich 
der A. mit den Tonsillen, „Bauchtoneille"), 
2 Submukosa, 3 Ringmuskulatur, 4 Längs-

muskulatur, 5 Serosa. 
Appendix-Tumoren: Geschwülste d. Wurm-

fortsatzes, spez. Karzinoide. 
Appendizitis, Appendicitis (appendix Ge-

nit. appendicis [v. ap-pendere anhangen] 
Anhang, Fortsatz): Wurmfortsatzentzündg. 
In jedem Lebensalter (abgesehen v. ersten 
Kindesalter) vorkommende, sehr häufige 
Erkrankung. Entstehung: Stets durch In-
fektion (meist enterogen, sehr selten hä-
matogen); wichtig dabei d. Stauung des 
Wurmfortsatzinhaltes. — Verengerung od. 
Verlegung d. Appendixlumens kommt zu-
stande durch Abknickg., entzündl. Schwel-
lung d. Schleimhaut, Fremdkörper (selten) 
bzw. Kotstein (Gebilde aus Schleim, ab-
gestoß. Epithelien u. Darmbakt.). 

Diagnose der akuten A.: Meist ganz akutes 
Einsetzen d. Anfalles aus scheinbar bester Ge-
sundheit heraus, oft auf d. Std. genau anzu-
geben ! Schmerzen von kolikartigem Charakter 
üb. d. ganz. Bauch, zumeist d. Mittelbauch (!). 
Übelkeit u. Erbrechen im Beginn d. Anfalls, 



A. in graviditate 55 Aprosopie 

belegte Zunge. Erst nach Std. Lokalisation im 
rechten Unterbauch! Temperatur: Zwischen 
37,5—39"! Druckempfindlichkeit 1. am Mac-
Burney' Punkt (auf einer von der re. Spina il. 
ventr. (ant. sup.) zum Nabel verlauf. Linie, 
etwa 5 cm von d. Spina entf.), bzw. Lan?,' 
Punkt (rechtsseitig. Drittelpunkt auf einer d. 
beiden Spinae ilicae ventrales verbindenden 
Linie (vgl. Lenzmann) bzw. Kümmel ' Punkt 
(etwas re. unterhalb d. Nabels). Ferner Morris' 
Punkt. 2. Erschtttterungssehmerz: Vermehrter 
Schmerz in d. Ileozökalgegend b. langsamem 
Eindrücken d. Bauchdecken u. plötzlich. Los-
lassen (Blumberg' Symptom), 3. bei Aus-
streichen d. Dickdarms nach d. Zökum hin 
(Rovsing' Symptom), 4. bei Einnahme d. Ii. 
Seitenlage (Sitkowski' Symptom), 5. Druck-
empfindlichkeit bei Palpation v. Mastdarm aus 
(stets rektale Untersuchg.!), 6. Schmerz b. 
Heben d. rechten Beins gegen e. Widerstand, 
Nachlassen d. Druckschmerzen b. gebeugtem 
angezogenem re. Bein, 7. Schmerz b. Zug am 
Samenstrang (Ten Horn' Zeichen), 8. lokale 
Baurhmuskelspannung (sog. Difense muscu-
laire), verläßlichstes Symptom im akuten Sta-
dium, fehlt b. Empyem (Druckschmerz), Lage 
im kleinen Becken (rektale Untersuchg.), retro-
zökaler Lage (Lumbaispannung, Psoaskon-
traktur). — Leukozytose: 1 0 0 0 0 — 4 0 0 0 0 ; rela-
tive Lyniphopenie. Blutsenkungsgeschwindig-
keit : In d. ersten 12—24 Std. normal, dann 
beschl. PntholoR.-anatomisch ist zu unter-
scheiden zwischen e. Innen-A., die zu d. klin. 
Formen der katarrhal. A. u. des Empyems 
führt, u. e. destruktiven Α., die d. Grundlage 
d. schweren Komplikationen, näml. des In-
filtrats (Perityphlitis), des Abszesses, Perfora-
tion u. Peritonitis, bildet. D.D. : Cholezystitis 
(Gallenanamnese! Ausstrahl. Schmerzen in d. 
re. Schulter), Pneumonie (Lungenbefund, Hu-
sten, Herp. lab., Fieber über 39"), Pyelitis, 
Pyelonephritis (Schmerzen mehr nach der 
Flanke, Harnbefund), Nieren- od. Harnleitcr-
stein (auch b. stärksten Schmerzen im re. 
Unterbauch nur geringe Abwehrspannung, 
keine Temperaturerhöhg., kolikartig. Schmerz, 
kein Erschütterungsschmerz, Sediment!), fer-
ner: Magen- od. Duodenalgeschwür, Darm-
katarrh, Typhus, Paratyphus, Bleikolik, Di-
vertikulitis, Psoasabszeß usw.; bei d. Frau : 
Adnexitis, stielgedrehte Ovarialzyste, Tubar-
gravidität, geplatztes Corp. luteum. Kompli-
kationen: Peritonitis circumscripta (evtl. ap-
pendizit. Abszeß, meist ileozökal, mit Fieber-
anstieg, Pulserhöhg., Schüttelfrost, trockener 
Zunge), Perforation, Peritonitis diffusa, Ileus, 
Verwachsungen u. Strangbildg. mit Nachbar-
organen, eitrige Thrombophlebitis (Pfortader 
— Leberabszesse, Pyämie!) . Ther.: Append-
ektomie*. 1. Frühoperatlon i. sicheren akuten 
Anfall innerh. der ersten 48 Std. (Methode der 
Wahl), Z. im Intermediärstadiuni* nur aus-
nahmsw. dann, wenn d. entzündl. Prozeß in d. 
Bauchhöhle (Abszeß, Peritonitis, Ileus) noch 
fortschreitet, erkennbar an Bauchdecken-
spannung, Verhalten v. Temp., Puls usw., 
3. im Intervall, d. h. wenn Pat . symptomenfrei 
ist (etwa 6—8 Wochen später). — Konser-. 
vetive Ther. nur in Ausnahmefällen. — A. lar-
vata: Chron. A. ohne Anfälle. 

A. in graviditate: Wesentl. gefährlicher 
durch atyp. Lage u dadurch erschwerte 
Diagn., bee. b. retroutcriner Lokalisation. 
Die phlegmonöse Entzündg. u. d. Per-

foration führen wegen d. vermind. Abwehr-
kräfte d. Schwangeren leicht zum Tode. 

Diagn.: Plötzlicher Beginn m. Erbrechen, 
Pulsbeschleunigung ohne entspr. Temperatur-
steigerung, Leukozytose. — D.D. : Pyelitis 
(Katheter-Urin), peritonal. Dehnungsschmerz 
(keine Leukozytose). — Bei Verdacht auf 
A. i. g. ist sofort zu operieren I 

Apperzeption (ad u. pereeptio Auffassung): 
Bewußte Erfassung d. äußeren u. inneren Ein-
drücke. Aufnahme e. Vorstellung in e. Gruppe 
schon vorhandener. A.shallazlnationen: s. 
Sinnestäuschungen. A.stest, thematischer 
(Murray): Psycholog. Tes t ; erhellt akute Kon-
fliktsituationen. Vgl. Komplettierungs-, Sceno-
test u. Wartegg. 

Applikation (applicare anlegen): Anlegen, 
Verabreichen. 

Applizieren: Anwenden. 
Apposition (pon£re setzen, stellen, legen): 

Auflagerung, Anbau. 
Approbation: Bestallung als Arzt. 
Apragon ® : Azetylsalizylsäure, p-Azet-

pheneti din, Phenylchinolinkarbonsäureme-
thyleater, l-p-Chlorbenzyl-2-pyrroUdylmethyl-
benzimidazol (salzsaurea Salz); b. Erkältungs-
krankheiten. 

Apraxie (α priv., πρδξι; Tun): Unfähig-
keit, b. erhaltener Beweglichkeit zu han-
deln, d. h. d. bewegl. Körperteile zweck-
mäßig zu bewegen. 

Formen: 1. Gliedkinetische Α., kortikale od. 
Innervatorische A. (Heilbronner): Folge d. 
Schädigung eines in d. motorischen Kegion 
gelegenen Gliedzentrums, zeigt sich als Un-
geschicklichkeit u. als Unpräzision d. Bewe-
gungen, ähnelt d. Folgen e. mangelnd. Übung. 
Schreibstörungen (Agraphie*) sind häufig Aus-
druck e. solchen A. (Störung d. motor. Hand-
zentrums). 2. Ideokinetische A. (Heilbronner): 
Die Übertragung d. „ Ideat ion" , d. h. des Be-
wegungsentwurfes auf d. GUedzentrum ist 
durch Schädigg. d. verbind. Bahnen beein-
trächtigt, bei komplizierteren Handlungsauf-
trägen kommt es zu Auslassungen, Verstüm-
melungen od. Bewegungsverwechslungen (ζ. B . 
Winken statt Drohen), b. Rechtshändern sind 
Herde im Ii. Scheitellappen (Gyrus supramar-
ginalis) verantwortlich. — 1 u. 2 werden zu-
sammen als motorische A. bezeichnet. — 
3. Ideatorische Α. : Die „Ideat ion" , der Be-
wegungsentwurf selbst ist gestört, gliedkinet. 
Störungen fehlen, Handlungen ähneln denen 
b. hochgr. Zerstreutheit (ζ. B . Streichholz 
wird neben d. Zigarre In d. Mund gesteokt); 
zugrunde liegen meist diff. Hirnschädigungen 
(Arteriosklerose, progr. Paralyse). 4. Kon-
struktive A. (Kleist) : Störungen, die bei ge-
staltenden Handlungen (Zusammensetzen, 
Bauen, Zeichnen usw.) auftreten u. bei denen 
d. räuml. Form d. Gebildes mißlingt, ohne daß 
e. A. der einzeln. Bewegungen vorliegt; bei 
parietalen od. parieto-okzipitalen Herden. 

Aprosexia (-προσέχειν [τόν νοΰν] den Geist 
auf etwas richten): Störung d. Aufmerk-
samkeit bzw. d. Konzentrationsvermögens, 
im Verlauf versch. neurotischer Reaktionen. 
A. nasalis: A. bei behinderter Nasenatmg., 
b. Kindern. 

Aprosopie (α priv., πρόσωπον Gesicht): 
Mißbildung, wobei d. Gesicht fehlt. 
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Approilmilfliehen: Einander berührende 
Flächen zweier benachbarter Zähne. 

Aptyalismus (α priv., τττύαλον Speichel): 
Syn. Aeialie. Völliges Aufhören d. Speichel-
sekretion, „Mundachylie", z.B. nacli Sto-
matitis. Vgl. Xerostomie, Oligosialie. 

Apns (α priv., ttoOs Fuß) : Mißgeburt 
ohne Füße (Beine). 

Aqua: Wasser. A. amygdalarnm amararnm: 
Bittermandeiwasser; klare Flüssigkeit, Ge-
schmackskorrigens. A. bidesllllata: Doppelt 
destilliertes* Wasser. A.raleariae:Kalkwasser; 
farblose Flüssigkeit mit 0,15—0,17% Ca(OH)„ 
Adstringens. A. eresoliea: Kresolwasser; hell-
gelbe Flüssigkeit, Desinfiziens. A. destillata: 
Dest.* Wasser. A. phenolata: Phenolwasser; 
farblose Flüssigkeit, Desinfiziens. A. plumbl: 
Bleiwasser; schwach trübe Flüssigkeit, Ad-
stringens. 

Aqoaedurtns [Wasserleitung] cerebri (Syl-
vius): β. A. mesencephali. Α. mesencephali 
(cerebri): Verblndunz vom 3. zum 4. Hlrn-
ventrikel*, im Mesenzephalon* gelegen. 

Ar: Chem. Symb. für Argon, Edelgas, El. 
Nr. 18, At.gew. 39, 94. 

Arablnosc: C,H10O„ Gummizucker, eine 
Pentose* 

Arachldonsinre: 4 fach ungesättigte Fett-
gäure*, die in Phosphatiden vorkommt. 

Araehls hypogaea: Erdnuß. Vgl. Oleum. 
Arachnitis, Arachnoiditis: Entzündung 

der Arachnoidea, als Folge v. Allgemein-
infekten, meningeal, infekt. Prozessen, 
Traumen od. i. d. Umgebung v. Rücken-
marktumoren u. b. multipl. Sklerose. 

Meist chron. Verlauf od. abgeschloss. Nar-
benzustand (A. chronica adhaesiva); b. spinal. 
Lokalisation segmentäre neuralgif. Schmerzen, 
nicht selten m. Sympt. e. Querschnittserkran-
kung, im zerebral. Bereich können Sympt. e. 
raumbeeng. Proz. entstehen. Sonderform; 
A. optleo-ehlasmatlea: Entzündg. d. Arach-
noidea i. Bereich d. vorderen Schädelbasis, d. 
durch einschnürende Verwachsungen od. ver-
mehrt. Flüssigkeitsdruck in d. Cisterna ante-
rior das Chlasma u. d. intrakraniell. Sehnerven 
schädigt; es kommt meist bds. zu unregelmäß. 
Gesichtsfelddefekten u. fortschreit. Sehnerven-
atrophie bis z. Erblindung. 

Arachnodaktylie (άράχνη Spinne, δάκτυ-
λο? Finger u. Zehe): s. Marfan' Symptomen-
komplex. 

Arachnoidea, Araebnoides: Spinn-
webenhaut, bildet zus. mit d. Gefäß-
haut(Pia mater) d. weiche Hirnhaut 
(Leptomeninx). D. äußere Fläche d. 
A. ist d. Dura zugewendet u. be-
grenzt von innen her d. kapillaren 
Subduralraum; zwischen d. inneren 
Fläche d. A. u. d. Pia mater befindet 
sich d. Subarachnoidalraum (Cavum 
leptomeningicum), enthält d. Liquor 
cerebrospinalis. 

ArSometer (άραιόϊ dünn): Densime-
ter ; Senkspindeln, Schwimmkörper 
(Abb.) z. Bestimmg. d. spez. Gewichtes 
v. Flüssigk., bestehen meist aus Glas 
u. tragen am Hals e. empir. Gewichts-

skala; tauchen um so tiefer ein, je spezifisch 
leichter die zu untersuch. Flüssigkeit ist. Vgl. 
Urometer. 

Ar&opyknometer (Elchhorn): Zur Bestimmg· 
des spezif. Gewichtes im Serum; besitzt eine 
kleine Ampulle, die mit der Versuchsflüssig-
keit gefüllt wird. Die ganze Spindel wird zur 
Ablesung in Aqua dest. getaucht. 

Aran: Atmosphärische? Ozon. A.-Theorle: 
Nach bioklimat. Untersuchungen v. Curry ist 
d. vom A.gehalt d. Atmosphäre abhängige 
Oxydationswert d. Luft ein wesentlich. Klima-
faktor. Hohe A.werte finden sich in Kaltluft-, 
niedrige i. Warmluftfronten. Nachd. Empfind-
lichkeit gegenüber d. A.gehalt unterscheidet 
Curry K-Typen (Kaltfrontempfindliche) u. W-
Typen (Warmfrontempfindl.) sowie G-Typen 
(gemischt). Der A.gehalt soll in vielfach. Weise 
physiolog. u. pathophysiolog. Reaktionen be-
einflussen (Wirkung über d. vegetat. Nerven-
system). 

Aran (Fr. Amilcar, Arzt, Paris. 1817 bis 
1861)' Gesetz: d. Schädelbrüche pflanzen 
sich auf d. kürzest. Wege fort. Gesetz über 
die fortgeleit. od. auestrahl, („irradiieren-
den") Frakturen, inebes. a. d. Schädelbasis. 
Vgl. Schädelbasisfraktur. A.-Duchenne' 
Muskelatrophie: Muskelatrophie*, progres-
sive spinale. 

Aranzio (Giulio Cesare, in Bologna 1530 bis 
1589), Ductus venosi Arantii; Vor d. Geburt 
Vorhand. Verbindg. zw. Nabelvene u. unterer 
Hohlader; wird später zur Chorda ductus ve-
nosi der Leber. 

Arbeitshypertrophie (ύπέρ über, zuviel; 
τροφή Nahrung, Ernährung): Durch funk-
tion. Tätigkeit bedingte übernorm. Größen-
entwickig. e. Organs. 

Arbeltakntek: Absinken d. Leistungskraft 
eines Arbeiters, durchschnittl. um das 45. bis 
50. Lebensjahr. 

Arbeitsmedizin: Medizin. Sektor, der sich 
m. d. arbeitenden Menschen beschäftigt, ζ. B. 
prophylakt. als A.shyglene (früher Gewerbe-
hygiene). A.stherapie: Pat. werden planvollen, 
regelmäß. A.en zum Zwecke d. Heilung zu-
geführt; ζ. B. bei Lungen-Tbk., Diabetes mell., 
Psychopathie u. a. 

Arbeltsvereueh (Katschow): Zur Messung d. 
Durchblutungsgrades e. Extremität, ζ. B. bei 
Claudicatio* intermittens. Ausführung: Bein 
wird in gestreckt. Stelig. fixiert. Fuß drückt 
geg. e. bewegl. Holzplatte, mit der er fest ver-
bunden wird; dabei wird gleichzeit. e. Gewicht 
bewegt, u. zw. müssen 2 Y2 kg 30mal/Min, ge-
hoben werden. Als Wertmesser gilt d. erste 
Auftreten e. dumpfen Müdigkeit am Spann = 
Schmerzpunkt. 

Arborescens: Baumartig. 
Arborisationsblock: s .u. Herzblock. 
Arbor vltae (Baum d. Lebens): Name für d. 

Zeichnung d. Kleinhirns auf d. Medianschnitt. 
Arbutin: Neben Methyl-Α. Glykosid in den 

Bärentraubenblättern (Fol. uv. urs.); im Orga-
nismus wird aus A. durch Spaltg. Hydrochinon 
(antisept. Wirkung) frei. 

Are de cercle (frz. „Kreisbogen") (Char-
cot): Für Hysterie typische Brückenstellg. 
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des Körpers durch Aufstützen auf Hinter-
kopf u. Füße. 

Archineuren (Waldcyer) (άρχή Anfang, νεΟ-
pov Sehne, Nerv) = Pyramidrnzelle u. Fort-
sätze i. Großhirnrinde, d. zentrale Neuron, 3. d. 

Archoplasma: Syn. Zentrosphäre; obligater, 
bes. färbharer Zellraum, der Zentriol* u. d. 
Golgi'-Apparat enthält u. in dem d. Stoff-
wechselarbeit stattfindet; ζ. B. bei Kormo-
blasten. 

Arcnat-ns, -s, -um: Bogenförmig. 
Arcus, -us m.: Bogen. 
Areflexie (α priv. u. Reflex, s. d.): Auf-

hebung der Reflexe. 
Arekolln: Alkaloid aus d. Betelnuß (Areca 

catechu), Wirkg. wie Muskarin. 
Arenos-us, -a, -am: Sandig. 
Areola: Kleiner Hof; vgl. Halo. A. mam-

mae: Warzenhof. 

Areol i t i s : Entzündung des Warzenhofes. 
Arfonad ® : d-3,4 (1,3 dlbenzyl-2-keto-imid-

azolido)-l,2-trimethylentiophan; Ganglien-
blocker mit ähnlicher, aber viel stärkerer Wir-
kung als C„ C«. 

Argasinac (άργσ; giftiges, „arges" Tier): 
Lederzecken, s. u. Zecken. 

Argentamin Äthylendiamin-Silbernitrat-
lösung mit 10% AgN03, gegen Gonorrhoe. 

Argentnm: Silber*, ehem. Symb. Ag. A. fo-
lialum: Dünne Silberblättchen, ergeben, auf 
Wunden gelegt, kosmetisch günstige Narben. 

Argentum nitricum: AgNOa, Silbernitrat, 
Höllenstein, Lapis infernalis. A. protelnienm: 
Protargol; Albumosesilberverbindg. Vgl. Oredi. 

Ar Kinase: Ferment*, das Arginin in Orni-
thin u. Harnstoff spaltet; findet sich in Leber, 
Niere u. and. Organen. Das Ko-Ferment d. A. 
enthält wahrsch. Mangan. Vgl. Eiweißstoff-
wechsel. 

Arginin: a- Amino - δ - Guanidino - valerian-
säure; Hexonbase; s. Eiweißstoffwechsel. 

Argon: Chem. Symb. Ar*, Edelgas. 
Argyl l Robert son (Douglas, Ophth., Edin-

burgh, 1837—1909)' Z e i c h e n : Reflektor. 
Pupillenstarre* bzw. Pupillenträgheit. 

Argyr ie (Äpyupos Silber): Ablagerung v . 
Silbersulfid in Haut, Schleimhaut u. ver-
schied. Organen (z.B. Niere); irreversibel. 

Argyrophll (φιλία Neigung): Leicht m. Silber 
zu färben. A.e Fasern: Gitterfasern; Vork.: 
lymphat. Organe (Lymphknoten, Milz, Ton-
sillen usw.), Leberblutkapillaren. Vgl. Fasern, 
Retikulinfasern. 

A r g y r o s e : Argyrie*. 

Arhinenzephal ie (α priv., £>ινό$ Nase, 
ίγκέφαλοξ Gehirn): Fehlen d. Riechhirns u. 
der Bulbi olfactorii. 

Arhythmia, Ar(r)hythmie (α priv., βυβμό; 
Rhythmus): Zeitl. Unregelmäßigkeit der 
Herztätigkeit. 

Formen: 1. Sinusarhythmie, auf unregelmäß. 
Reizbildg. i. Sinusknoten beruhend, manchmal 
b. Myokarditis. Hierzu gehört auch 2. die re-
spiratorische A.bei Jugend!, u. Nervösen: Be-
schleunigung d. Pulses beim Einatmen. 3. Ex-
trasystol. A. b. Jugendl. u. Nervösen, b. Tabak-
mißbrauch, aber auch auf Grund organ. Herz-
erkrankg. 4. Absolute A. b. Vorhofflattern od. 

-flimmern. Fast stets als Ausdruck organ. 
Herzerkrankung, früher auch A. perpetua ge-
nannt. 5. A. bei partiellem Herzbloek = Wenk-
kebach' Perioden (s. d.). 

Aribof lav inose : Vitamin* B2-Avitami-
nose. 

Sympt.: Retrobulbäre Neuritis m. anschließ, 
partieller Optikusatrophie, Blepharo- u. Ke-
rato-Konjunktivitiden mit anschließ. Vasku-
larisation d. Hornhaut, Kelly-Patterson' Syn-
drom, Angulus infektiosus. 

Aristamld ® : p-Aminobenzolsulfonamido-
2,4-Dimethylpyrimidin; sehr gut verträgt. Sul-
fonamid* gegen Eiterkokken, Koli- u. Ruhr-
bakt. sowie große Virusarten. 

Arlstoehln Neutraler Kohlensäureester 
d. Chinins, gegen Keuchhusten (wie Euchinin). 

Arithmomanie (Αριθμός Zahl, pavIaWahn-
sinn, Trieb): Zählzwang, vgl. Anankasten. 

Arizona (Staat in USA) -Bakterien: s. Para-
coligruppe u. Escherichia*. 

Armlösung, k l a s s i s c h e : Geburtshilfl. Op. 
z. Entwicklung d. Schultern u. Arme b. 
Beckenendlagen. 

Das bis zu d. Schultern spontan od. durch 
manuelle Extraktion gebor. Kind wird an d. 
von hinten gefaßten Knöcheln zuerst boden-
wärts (Stockei' Schule) u. dann scharf nach 
oben gezogen u. in d. Schenkelbeuge d. Frau 
gelegt; mit d, and. Hand wird d. kindl. Arm 
aus d. Kreuzbeinhöhle genommen. Dann wird 
d. Kind durch „stopfende" Bewegungen um 
180° gedreht u. d. zweite Arm wie vorher ent-
wickelt. Heute meist nur noch b. d. ganzen 
Extraktion geübt; vgl. Manualhilfe. 

A r m s t r o n g ' K r a n k h e i t : lymphozytäre 
Choriomeningitis, Viruserkrankung bei 
Kaninchen, Ratten usw., durch Insekten 
auf d. Menschen übertragbar; nur gering, 
meningit. Zeichen, biphasisch. Fieberver-
lauf. Erreg.: Choriomeningitis-Virus. 

Armtonusreaktion (Wodak u. Fischer) (τό-
νος Spannung): Bel vestibular. Reizung senkt 
sich b. mit geschloss. Augen vorgestreckten 
Armen der eine, während d. andere sich hebt. 
Wichtig z. Diagnose v. Kleinhirnerkrankgn. 

Armtragetueh: s. Mitella. 
A r m v o r f a l l : Vorfall e. Armes unter d. 

Geburt bei gesprungener Blase, häufig b. 
Querlagen, seit. b. Kopflagen. 

Armvorliegen: Bei noch nicht gesprung. 
Blase liegt e. Arm od. e. Hand neben d. 
Kopf od. b. Querlagen als führend. Teil i. 
Geburtskanal. 

Arndt (Rud., Psych., Greifswald, 1835 bis 
1900) -Scholz (Hugo, Pharm., Greifswald, 1853 
bis 1932)' Gesetz: Sog. biolog. Grundgesetz: 
Kleine Reize fördern, große hemmen, größte 
lahmen. (Daß lähmende Substanzen in sehr 
klein. Dosen erregend wirken, trifft in vielen 
Fällen nicht zu). Vgl. Homöopathie. 

Arncth (Joseph, Int., Münster, *1873) 
-Schilling' Index: s. Kernverschiebungsindex. 

Arnica montana: Bergwohl verleih, Arnika; 
äußerlich z. Wundreinigung, innerlich als 
Herzstimulans. 

Amine' Tinktur: Anthrarobin 1,0, Tumenol 
4,0, Aether 10,0, Tct. benzoes ad 30,0. Bei 
Ekzem, Epidermophytien. 
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Arnold (Jul., Heidelberg, 1835-1915) — 
Chiarl (Hans, Prag, 1851—1916)' Milbiidung 
(1894/95): Verschiebung v. Kleinhirnteilen so-
wie Medulla oblongata durch (1. Foramen mag-
num in d. Spinalkanal; Entstehung e. Hydro-
zephalus* internus occlusivus möglich, ζ. B. 
häufig bei Spina bifida. 

Arnold' Probe: Zum Nachweis v. Azet-
essigsäure. 

AnsfDhrg.: 6 ccm e. l%igen Lösg. v. Para-
amidoacetophenon + 2 ccm konz. HCl + 3 ccm 
einer l%igen Kaliumnitritlösg. werden mit d. 
gleichen Menge Harn u. 1 Tr. Ammoniak ver-
setzt u. gut geschüttelt, 1 ccm der Mischung 
mit etwa 15 ccm konz. HCl, 3 ccm Chloroform 
u. 3 Tr. Eisenchlorid versetzt. Vorsichtig um-
rühren. Pos., wenn sich das Chloroform viol, 
bis blau färbt. Arzneimittel stören nicht, wie 
bei d. Gerhardt'* Probe. 

Aromatische Verbindungen: Umfassen neb. 
dem Benzol u. seinen Derivaten alle karbo-
zyklischen Verbindungen m. Benzolcharakter. 

Arovit ® : Vit. A-Präp. 
Arrector (arrigSre aufrichten): Aufrichtcr. 

A. pill: Glatter Muskel a. Haar. 
Arrhenoblastom (άρρην od. άρση ν männ-

lich, βλάστο; Keim, Sproß) (R. Meyer): 
Seltene epitheliale Geschwulst d. Ovarien; 
d. Struktur nach maligne, klin. meist gut-
artig. 

Histolog. entstand, aus e. unreif geblieben, 
männl, od. männl. gewordenen Keimepithel: 
geht einher mit Vermännlichung d. Trägerin 
(Amenorrhoe, Hypertrichose, Bartwuchs, tiefe 
Stimme usw.). 

Arrhenotokisch (τόκο? Geburt): Ehe mit nur 
männl. Nachkommen. Vgl. Thelytokisch. 

Arrhythmie: s. Arhythmia. 
Arrighi' Dreieck: Ableitungspunkte bei 

Vektorkardiogramm: 1. Ii. Submaxillargeg., 
2. Ii. Brustwand, 3. Interskapulargegend in 
Höhe d. 7. BWK. 

Arrosion (arrodere annagen): Annagen, 
Anfressen, bes. v. Gefäßwänden durch Ent-
zündungsvorgänge, Geschwüre, Aneurys-
men. 

Arsaeetlu ® : Azetylverbindg. des Atoxyls; 
gegen Schlafkrankheit. 

Arsen: As, 3- (u. 5-) wertig, El. Nr. 33, At.-
Gew. 74,91; wichtigste anorgan. Verbindung: 
Arsenik*. Organ. A.verbindgn.: Atoxyl*, Arsa-
cetin*, Spirocid* ( = Stovarsol), Salvarsan*, 
Neosalvarsan* u. Mapharsen*. A. ist e. Spuren-
element. — A.aachw.: s. Marsh' Probe, ferner 
biolog.durch Penicillium*brevicaule. Anwendg. 
b. Kachexie, Chlorose, Rachitis, Lues, Alopezie, 
parasitär. Erkrankgn. 

Arsen(hyper)keratose: Nach längerer Ein-
nahme von Arsen auftretende Hautver-
änderung; flächenhafte Hyperkeratose 
meist an Handteller und Fußsohlen, auch 
warzig-knotig od. flächenhaft-schuppend, 
manchmal bräunlich gefärbt; in etwa 2 0 % 
maligne Entartung (Präkanzerose). 

Arsenik: As,Oa (oder As40,), Arsentrioxyd, 
auch Arsenikblüte gen., Oxyd des 3-wertigen 
Arsens, Anhydrid d. arsen. Säure. Wirkung: 
In sehr klein. Dos. Steigerg. d. Oxydation (Ge-

wichtszunahme), Anregung d. Uropocse, Bei 
größer, dauernden A.gaben: Gewichtsabn., 
Organverfettung, Gewebszerfall, bes. Leber, 
Niere u. Blutkapillaren; früher meist benutzt. 
Gift zu Mordzwecken. 

Arsenmelanose: s. Arsenvergiftg. 
Arsenquellen: Meist als arsenhalt. Eisen-

quellen, aber auch zusammen mit anderen 
Mineralien; sie müssen mehr als 1 mg Arsen 
im Liter Wasser enthalten. Wirken blut-
bildend u. roborierend. Heilanz.: Anämie, 
Chlorose, Basedow' Krankh., Erschöpf.-
zustände, Rachitis. Dürkheim 132 m, Lie-
benstein 350 m. Ausland: Levico 1500 m, 
Roncegno 535 m, Val Sinestra 1480 m. 

Arsenvergiftung: Hauptsächl. durch Ar-
senik*, früher viel benutzt zu Giftmorden 
(Altsitzerpulver). 

2 Formen: 1. Akute Α.: Entweder gastro-
intestinale Erscheinungen: Leibschmerz., Er-
brechen, choleraähnl. Durchfälle, Waden-
krämpfe, Kreislaufschwäche u. Tod an Wasser-
verlust; od. zerebrale Erscheinungen: Kopf-
schmerzen, Lähmungen, Koma, Tod. — Tox. 
u. letale Dosis individuell sehr verschied.; tödl. 
Dos. etwa 0,1g. 2. Chron. Α., gewerbl. Α.: 
Arsenmelanose (dunkelgraue Pigmentierung, 
bes. d. Stammes), Hyperkeratose an Händen 
u. Füßen, Mees' Band, akneartige Gesichts-
effloreazenzen, evtl. Hautkrebs; Leberveränd., 
fern. Störungen d. Nervensystems, Sensibili-
täts- u. Motilitätsstörungen, Polyneuritis; 
später Marasmus u. Tod durch Herzlähmung. 

Arsenwnsserstoff: AsH3; Erythrozytengift. 
Arsine: Entstehen durch Ersatz eines od. 

mehrerer Η-Atome d. Arsenwasserstoffes AsH, 
durch organ. Kadikaie (Diphenylarsenchlorid: 
(C,Ht), · As · C1 = Blaukreuz*; wird dargest. 
aus Triphenylarsin). 

Arsonvalisation (d'Arsonval, Phys., Paris 
1851—1940): Therapeut. Applikation hoch-
gespannten u. hochfrequenten Stromes (Tesla). 
Stoffwechselbehandlung, Neuralgien u. a. 

Art: Species. 
Artefact, Artefakt (ars Kunst, facire 

machen): Künstl. gemacht (ζ. B . Verletzg. 
z. Zwecke d. Täuschg.). 

Artefieial-ts, -e: Künstl. entstanden, arte-
fiziell. 

Artemisia absinthium: Wermut, typ. Ama-
rumaromat., Karminativ. u. Choleretik., auch 
als Anthelmintik. In Deutschi, zur Likörher-
stellung verboten, führt zu Krämpfen bzw. 
Lähmungen u. Verwirrungszuständen (Ahsin-
thismus). 

Arterenol: Dioxyphenyioxyäthylamin -= 1-
Nor-Adrenalin; gleiche Blutdruckwirksamkt., 
aber schwäch, hyperglykäm. Wirkg. als Adre-
nalin*, erscheint im Harn als Teil d. XJrosym-
pathins; b. Kreislaufkollaps, Lokalanästheti-
kazusatz. Vgl. a. Nebennierenmark. 

HO / \ C H O H CH, 

HO 
ι 

NH, 

Arteria (αρτηρία ν. άήρ Luft u. τηρίω be-
wahre auf, enthalte, weil man sie früher für 
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lufthaltig hielt, άέρα τηρεί ν Luft enthalten): 
Schlagader. Abk.: Λ. Aufbau s. Abb. 

Arterialisation: Umwandlung d. venösen 
Blutes in arterielle», mit Sauerstoff gesättigtes 
(in den Lungenkapillaren). 

Arteriektasie (ϊκτασίί Erweiterung): Dif-
fuse Arteriener weiter^, i. Gegensatz z. mehr 
lokalisierten ( = Aneurysma*). 

Arterielles BInt: Sauerstoffhaltiges Blut. 
Ärterlenanistliesie (Venenanästhesie): An-

ästhesie eines durch zwei Eamarch' Binden aus 
d. allg. Zirkulation ausgeschalt. Gebietes durch 
direkte Injekt. in d. Arterie (od. Vene). 

Arterie|ngeräusche: Patholog. Auskulta-
tionsgeräusch über Art., ζ. B. b. Aneu-
rysma, Aorteninsuffizienz. Vgl. Gefäß-
geräusch, Traube, Uteringeräusch. 

A.nklemme: s. Gefäßklemme. 
A.nyerkalkung: Arteriosklerose. 

Arteriitis: Entzündung d. Schlagadern. 
A. acuta: A. als Begleiterscheing. manch. 
Infektionskrankh., ζ . B. Typhus; heftige 
Schmerzen im befall. Gebiet, Ischämie, 
dann Zyanose, Gangrän. Vgl. Endarteritis, 
Endangiitis. A. temporalis (Horton, Mayo-
Klinik 1931): Endangiitis obliterans d. Tem-
poralarterien, die deutl. sichtbar werden; 
Schläfenkopfschmerz, ältere Menschen (55 
bis 80 J.). 

Arterlogramm: Röntgenaufn. kontrastge-
füllter Arter.; s. Arteriographie. 

Arteriographie (E. Moniz, Lissabon, 
1927): Röntg. Darstellung v . Arterien nach 
Injekt. e. Kontrastmittels (Thorium-, Stron-
tium-, Jodverbindungen). 

A. dient ζ. B. zur Art- u. Lokaldiagnose v. 
Hirngeschwülsten (Glloblastome, Angiome), 
gelegentl. auch z. diagn. Sicherung v. Gefäß-
veränderungen im ZNS. (Endangiitis, Aneu-
rysmen). Vgl. Enzephaloarteriographie. Tech-
nik: Injektion d. Kontrastmittels in d. frei-
gelegte A. carotis int. bzw. A. carotis commu-
nis, nach Beginn d. Injekt. Röntgenaufn. Tu-
moren lassen Verdrängungen u. Verlagerungen 
d. Äste d. Karotis od. abnorme Tumorgefäße 
erkennen. Durch erneute Röntgenaufn. 1—3 
Sek. nach d. A. kann eine Phlebographie (Dar-
stellung d. Venen) angeschlossen werden (klin. 
geringe Bedeutung). 

59 Arteriosklerose 

Arteriole, Arterlolen: Kleine präkapUlare 
Arterien, stehen im Durchmesser zw. Arterien* 
u. Kapillaren (s. Blutkapillaren). 

Arteriosklerose (σκληρό; hart, spröde): 
(β. a. Arteriosklerose) Atherosklerose (Hya-
linisierung) d. kleinsten Arterien, spielt bes. 
e. Rolle b. d. genuinen arteriolosklerot. 
Schrumpfniere, fern, auch b. den kleinst. 
Arterien d. Gehirns, Pankreas, Milz, Retina 
usw. 

Arterio-mesenterialer Darmverechluß: 
Strangulationsileus* mit Abkniokung. am 
untersten Teil d. Zwölffingerdarme durch 
die Mesenterialwurzel u. darin verlauf. A . 
mesenterica caud., bes. n. Bauohoperation. 

Arterlopathla pulmonal!»: s. Bredt' Krankh. 
Arteriöse: Erkrankung d. Arterienwand 

m. degenerat. Komponente auf Grund v . 
Stoffwecheelstörungen. 

Arteriosklerose (σκληρό; hart, spröde) 
(Lobstein): Atherosklerose; wichtigste, 
häufigste krankhafte Veränderung d. Art., 
jetzt meist als Atheromatose bezeichnet. 
Herdförmige bindegew. Verdickgn. (Platt. ) 
d. Gefäßinnenhaut (Intima) mit mehr od. 
wenig, reichl. Lipoidanhäufungen, häufig 
auch mit Verkalkg. u. GescL«ürebildung 
einhergehend. 

Ätiologie: Entartungserscheinungen durch 
verschied. Einflüsse: mechan. Abnutzung 
(„Materialermüdung"), Altern d. Gefäße (kör-
perliche od. geistige Überanstrengungen usw., 
Blutdrucksteigerung), Ernährungsstörungen d. 
Gefäßwand; ehem. Einflüsse: Stoffwechselpro-
dukte (bes. Erhöhung d. Cholesterinspiegels im 
Blut), Genußgifte (Nikotin!) usw., ferner bak-
terielle Gifte, Infektionen, erbl. Belastg. usw. 
— Patbol. Α nat.: Beginn mit 1. hyperplast. 
Prozessen, bes. d. Intima (Abb.), aber auch d. 
Media (muskul. Verdickg.). Anschl. 2. degene-
rative Vorgänge: a) primäre (d.h. ohne vor-
herige Nekrose) schleimige Quellung u. Ent-
artung ; b) Verfettung in Form v. zunächst an 
d. Oberflächenschicht d. Intima bzw. Media 
auftret. Fettablagerungen (Cholesterin-Fett-
säureverbindungen); nach Zugrundegehen des 
verfett. Bindegewebes Auftreten von klein. 
Höhlen (vgl. £tat cribl£). Durchbrach nach 

a Media, b Elastica int., c nekrotischer Intima· 
herd m. Cholestrin, d bindegewebig verdickte 

Intima 
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innen: atheromatoses Geschwür; c) primäre 
Verkalkg. = Ausfallen v. Kalk In Form kleiner 
kristall. Kalkkörnchen (bes. wichtig Verkalkg. 
d. mittl. Gefäßwandschichten (Mediaverkalk.) 
d. Extremitätenarterien = G&nsegnrgelarter.); 
d) primäre hyaline Entartung, bes. d. Arterien 
der Inn. Organe (Nieren, Gehirn, Herz, Milz, 
Uterus, Ovarien). — Befallen sind stets best. 
Gefäßprovinzen: Koronararterien d. Herzens, 
Gehirn-, Nieren-, Pankreasarterien, intestinale 
u. periph. Arterien. Symptomatologie: Bei A. 
des Herzens Koronarsklerose; Folge: Myo-
degeneratio cord., Angina pect., Arhythmie. 
Bei A. der Gehirnarter.: Apoplexie, Paresen, 
Hemiplegie, Demenz. Bei A. der Nieren: 
arteriosklerot. Schrumpfniere. Bei A. des Pan-
kreas : evtl. Diabetes. Bei intestinal. A.: motor, 
u. sekretor. Störungen d. Magendarmkanals; 
hei A. größerer Äste (ζ. B. der Arteria coeli-
aca) das Bild d. Angina abdominalis. Bei A. d. 
periph. Arterien ( = periphere Α.): schlechte 
Blutversorgung d. Haut (Kribbeln, taubes Ge-
fühl, Brennen, Akrozyanose, evtl. auch Ulzera 
od. Gangrän) u. Hypertonie; bei A. d. Extre-
mitäten: Claudicatio* intermittens arterio-
eclerotica (intermittierendes Hinken), Poly-
neuritis senilis arteriosclerotica (s. Neuritis). 
Vgl. Göthlin. 

Aiterios-us, -s, -um: Beich an Arterien; 
zur Arterie gehörend. 

Arteriovenös^ Anastomose: Physiol. Ver-
bindung zwisch. venösem u. arteriell. Syst. 
vor d. Kapillaren zur Regulierung d. Blut-
fülle. A.es Aneurysma: Aneurysmal Ver-
bindg. ζ wisch. Arterie u. Vene; vgl. 
Aneurysma. 

A.e Lungentlstel: Gefäßanomalie des Lun-
genkreislaufs, bei der venöses Blut aus d. Ge-
biet der A.pulmonalis in die Lungenvenen ge-
langt; sie tritt als unilokuläre od. multiloku-
lare a.-v. Fistel, hämangiomartige Bildung od. 
Kombination von Teleangiektasie, Häman-
giom u. direkt. Verbindung zwischen Art. u. 
Venen auf. Klln. mäßige bi9 starke Zyanose, 
systol.-diastol. Geräusch über d. Fistelbereich 
d. Lungen; röntgenolog. einzelne od. multiple 
Verschattungen d. Lungen u. mäßige Vergrö-
ßerung dee re. u. Ii. Herzens inf. erhöhter Be-
lastung. 

Arthlgon ® : Suspension abgetöteter Gono-
kokken in 40%iger Urotropinlösung; z. Provo-
kation u. Behandig. der Go. 

Arthralgie (δρβρον Gelenk, άλγο* 
Schmerz): Gelenkschmerz, bei Arthrose, 
Rheuma, Bleivergiftung u. a. 

Arthrektomle (έκτέμυω schneide aus): Teil-
weise BeSektion e. Gelenkes, ζ. B. Gelenk-
kapsel od. Knochenanteile. 

Arthritis (άρθρον Gelenk): Gelenkentzdg. 
1. Akute Α . : 1. seröse A. (Hydrops articuli, 
Hydrarthros), meist monoartikulär. Urs.: 
Kontusion od. spontan; reine Synovitis 
ohne Beteiligg. d. tief. Kapselschichten. 
Beim Ubergang in e. chron. Stadium ver-
dickt sich d. Synovialis u. schiebt sich als 
Pannus v. Rand her über d. Gelenkflächen. 
2. serofibrinöse Α. : Tritt auf als Poly-
arthritis* rheumatica; 3. eitrige Α. (A. pu-
rulenta); Urs.: Direkte Infektion durch 

penetrierende Wunde, Fortleitung e. Ent-
zündg. von d. Umgebung (Knochen 1) od. 
hämatogen b. Infektionskrankheit. (Go., 
Sepsis, Typhus, Scharlach); häufige Beteil. 
d. Gelenkknorpels (Zerfaserung d. Grund-
substanz), Bloßlegung d. Knochens, Dekal-
zifikation u. Verschmälerung d. Gelenk-
spaltes, sek. Arthrose m. Osteophyten-
bildg. (Röl), eitr. sequestrier. Ostitis 
(Osteoarthritis) ist möglich. Abheilg. häufig 
m. Ankylose, oft auch Bewegungseinschr. 
nur durch Kapselschrumpfg. ( = falsche 
Ankylose). — I I . Chron. Α. : Entzündl. 
chron. Arthritis: chron. geword. exsudat. 
Entzündg.; s. bes. Polyarthritis rheumatica 
chron. 

Sonderformen: A. aleaptonurica: Chron. Ge-
lenkerkrankg. b. Aikaptonurie inf. Homogen-
tisinsäureablagerung i. Knorpel. A. allergica: 
s. Hydrops articulorum intermittens. A. chro-
nica deformans Juvenilis: Polyarthritis chron. 
infantls; primär chron. u. fortschreit. Gelenk-
erkrankg. bei Kindern bis zum 5. Lebensjahr. 
Urs. noch nicht völlig geklärt (Rheuma ?). A. 
deformans: Besser Arthropathia*, Arthrose. 
A. dysenteries: s. u. Rheumatoid. A. gonor-
rhoica (Tripperrheumat.): A. inf. gonorrh. In-
fekt., serös bis phlegmonös, heft. schmerzend, 
nicht vor d. 3. Woche nach Infektion, Mon-
arthritis; meist große Gelenke (Knie b. Mann, 
Handgelenk b. d. Frau), bes. nach Reizung d. 
Infektionsherdes (Koitus, starke Lokalbehand-
lung); s. a. Gonorrhoe. Α., himophile: s. Blu-
tergelenk. A.neuropathies: s. Arthropathia. Α. 
psoriatica: Kombiniertes Auftreten v. exsudat. 
Psoriasis u. chron. Polyarthritis inf. Störung 
im Nebennierenrinden-Hormonhaushalt. A. 
rheumatics: s. Polyarthritis rh. A. sicca: Ge-
lenkversteifung ohne entzündl. Erscheinungn. 
u. Erguß, meist tuberk. Ursache. Prädilek-
tionsstelle: Schultergelenk. A. syphilitica: A. 
bei L. I I u. I I I , serös od. gummös, bes. in d. 
Zehengel., Hüften, Knien (doppelseit., keine 
Kapselverdickung, mäßiger Erguß. Vgl. Ar-
throlues tardiva. A. tuberculosa: Ausgeh, v. 
e. tuberkul. Ostitis (ossaler Typ) od. Synovitis 
(synovialer Typ), bes. in Knie-, Hüft- und 
Schultergelenk; trocken (Caries sicca), serös 
bis fibrinös, käsig-eitrig (mit d. Folgen: Py-
arthros, Abszeß, Senkungsabszeß, Fistel), 
manchmal umschrieb. Granulationswucherg.n 
(tbk. Fibrom, Fungus, Tumor albus) od. tbk. 

, Granul. in Synovialzotten (Lipoma arboresc.), 
Bildg. freier Gelenkkörper, Reiskörperchen 
(Corpora oryzoidea = Fibrinniederschläge od. 
abgelöste degener. Zotten); Prognose: meist 
Ankylose mit Neigung zu allg. Amyloidose. — 
Als akut, bis chron. Gelenkrheumatismus (tbk. 
Gelenkrheuinat., Poncet). A. urica: Gicht*. 

Arthritlsmns (Bouchard): Konstitutions-
form französ. Autoren mit Verlangsamung d. 
Stoffwechsels, führt als „hereditäre, habituelle 
Ernährungsstörg." zu Gicht, Asthma bronch., 
Diabetes, Fettsucht, Rheumatismus u. a. 

Arthrodese (Albert, 1878) (δέω binde): 
Gelenkresektion* mit Entfern, d. Knorpels 
zw. künstl. Gelenkversteifung. 

Arthrogen (-γενη; ν. γίγνομαι entstehe): 
Vom Gelenk ausgehend. 
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Arthrographie: Rö.-Kontrastdarstellg. des 
Inneren d. Gelenke, entw. durch Sauerstoff-
od. Lufteinblasg. od. durch Injekt . jodhaltig. 
Kontrastmittel. 

Arthrogryposis congenita (ypvrrös krumm; 
congenitus angeboren): Syn. Myodysplasia 
fibrosa multiplex u. Amyoplasia* congenita. 

Arthrokatadysts (καταδύω tauche unter) : 
Syn. Frotrusio acetabuli; s. d. 

Arthrolith (λίθος Ste in) : Freier Gelenk-
körper , corpus l iberum, Gelenkmaus, ve r -
knorpel ter od. ve rka lk te r , vol ls tändig f re i 
bewegl. , erbs- bis eigroßer Körper ( E n a r -
th ron ) . 

Am häufigsten i. Kniegelenk (Hüft-, Ellen-
bogen-, ob. Sprunggel.) u. i. Anschluß an Ar-
throsis deformans, wohl durch Abschnürung 
v. d. Synovia, auch durch Trauma od. durch 
„dissezierende" Knorpelerkrankg. (Osteochon-
dritis dissecans, Gelenkchondromatose) ent-
standen. Den A.en sind auch zuzurechnen d. 
„Reiskörper", Corpora oryzoidea (nur b. Tu-
berkulose). Elnklemmungssympt.: Beweg.-
hemmung, Schmerz, ErguB. 

Arthrolues tardive ( ta rd ivus langsam, 
spä t e in t re tend) : Auf Lues be ruhende 
p r imär chron. Ar thr i t i s . 

Arthrolyse (λύω löse): Gelenkmobllisation, 
künstl. Neubildg. e. Gelenkes nach Resektion 
e. erkrankt, u. versteift. Gelenkes; Mobilisierg. 
e. ankylosierten (s. Ankylose) Gelenkes. Me-
thode nach Payr u. a. Vgl. Nearthrose. 

Arthropathia (πάθος Leiden), Arthropa-
thie, Arthrosis, Arthrose: Gelenkleiden, 
bes. Arthrosis deformans , Os teoar thropa-
th ia od. Osteoar throsis def., fälschl. als 
Ar thr i t i s def. bezeich. Gelenkleiden, das 
durch Kombina t ion v . degenerat . , a t r o p h , 
u . prol i ferat . Vorgängen an Knorpe l u n d 
Knochen (durch e. Mißverhäl tn is zw. Ge-
websbeanspruchg. u . -beschaffenhei t ) en t -
s t eh t . Typ . Verb rauchskrankhe i t d. Ge-
lenks (Kniegelenk!) . Urs . : Meist exogen 
(statisch, t r a u m a t . , neuropathisch) , seit , 
endogen (endokrin od . toxisch). F o r m e n : 
1. prim, chondrale F o r m ; 2. ossale F. (wird 
sekund . chondra l [Axhausen] ) . 

Sympt.: Beginn m. feinem od. gröberem Rei-
ben bei passiv. Bewegungen, Knarren u. Knak-
ken i. Gelenk, fern. Schmerzen u. Gelenk-
schwäche, Rückbildg. d. Muskulatur. Auftret. 
v. Ergüssen, freien Gelenkkörpern, Subluxat., 
Luxationen, Ffannenveränderungen. Röntge-
nolog. Zeichen treten erst spät auf: Zunächst 
feine Zacken an d. Knorpelknochengrenze, aus 
denen sich mächtige unregelm. Randosteo-
phyten entwickeln; Verschmälerung d. Gelenk-
spaltes. Vgl. Malum coxae senile, Heberden' 
Knoten. A. gravidarum: Gelenkschmerzen b. 
Schwangeren, wahrsch. inf. Änderung d. hor-
monal. Tätigkeit. Α., neuropathlscbe: Gelenk-
veränderg. nach Art d. A. deformans b. Tabes, 
Syringomyelic u. gelegentl. auch nach Rük-
kenrnark Verletzungen. Zustandekommen nicht 
»icher geklärt, wahrscheinl. Folge trophoneu-
rot. Einflüsse, ferner inf. mangelnd. Regulation 
b. Bewegungen u. Stellungen d. Glieder (Störg. 
der Schmerzempfindg. u. des Lagegefühls). A. 

Arzneiexanthem 

ovariprive (Menge) in d. Hauptsache durch 
Hormonausfall (Klimakterium) bedingte A. d. 
Kreuz-Darmbeingegend; Ausheilg. durch An-
kylose d. Kreuz-Darmbeinfugen. 

Arthrophyt (φυτόν Gewächs): Wuche rg . 
in einem Gelenk. 

Arthroplastik (πλάσσω bilde): Künstliche 
Gelenkbildung nach Resektion. Vgl. Arthrolyse. 

Arthropoden (δρθρον Gelenk, πού ; Fuß) : 
Gliederfüßer; zweiseitig symmetr., segment. 
Körper, Gliedmaßen mit Gelenken (Name!), 
Chitinmembran als Außenskelett; formen-
reichster Tierstamm; fü r d. Menschen wichtige 
Parasiten* in allen 3 Klassen: I. Crustacea, 
Krebstiere (Dreiteilung d. Körpers: Kopf, 
Brust, Hinterleib; Wasseratmer m. Kiemen); 
Krankheitsüberträger (Zwischenwirte*) sind 
Krabben, Krebse u. Hüpferlinge. II. Araehnol-
dea, Spinnentiere (Zweiteilung d. Körpers: 
Kopf-Brust, Hinterleib; Luftatmer mit Tra-
cheenlunge) ; giftig sind Skorpione u. Spinnen, 
Parasit, sind Milben u. Zecken. III. Tracheata, 
Traebeentiere (3 Körperabschnitte mit Tra-
cheenlunge) ; medizin. wichtig sind d. Insekten 
(Hexapoden, β Beine am Thorax) mit d. Ord-
nungen Flöhe, Wanzen, Läuse; Fliegen und 
Mücken. 

Arthrose: s. A r t h r o p a t h i a . 
Arthrosporen: Syn. Oidien, ungeschlechtl. 

Vermehrungszellen b. Myzeten*; entstehen 
durch Zerfall vegetativer Hyphen u. sind im 
Gegensatz zu Blastosporen* zylindrisch ge-
formt; vgl. Thallosporen u. Sporen. 

Arthrotomie (τέμνω schneide): Einfache 
E r ö f f n u n g d. Gelenke zu d iagnos t . od. 
t h e r a p e u t . Zwecken. 

Arthus (Maurice, Physiologe, Lausanne, 
•1862)' Phänomen (1903): Parenterale Sensi-
bilisierung v. Kaninchen mit ar t f remdem Se-
rum führ t nach i. c. od. s. c. ReInjektion des 
homologen Antigens zu starker Entzündung 
bzw. Nekrose am Ort d. Reinjektion (Zeichen 
einer lokalen Anaphylaxie*). 

Artlenlar-ls, -e: Zum Gelenk gehörend. 
Arttcnlus (Articulatio): Gelenk*. 
Artikulation der Sprache (articulare glie-

dern): Deutl. Lautbildung b. Vokalen u. Kon-
sonanten, daher deutliche Aussprache. A. 
(Odont.): Die Bißbewegungen. A.sstSrung: s. 
Anarthrie. 

Artikulator: Zahntechn. Vorrichtung z. Fi-
xieren d. Kiefermodelle in rieht. Bißstellg. m. 
Seitbiß- u. Vorschubbewegungsmöglichkeit; 
dient z. Aufstellg. v. Zahnprothesen bzw. 
Brücken u. Kronen. Modell ζ. B. nach Schrö-
der, Fehr u. a. 

Artosin®: s. D 860. 
Arytaenoldeus (άρύταινα Gießbecken): Zum 

Gießbeckenknorpel (cartilago arytaenoides) ge-
hörend. 

Arzneiexanthem (έκ ίξ aus, heraus , dv-
βέω b lühe) : H a u p t g r u p p e d . Tox ikoderm. , 
s tehen in enger Beziehg. z. Id iosynkras ie , 
Allergie u . Anaphylax ie . 

Infolge e. Reizzustandes d. H a u t kommt 
es b. Einwirkg, kleiner u. kleinster Mengen 
schädl. Substanzen, die auf e. normal. 
Organismus keinen sichtbaren Elnfluß haben, 
IU Exanthem, (masern- od. scharlachähni. Ery-
theme, Quaddeleruptionen, ekzemat. Formen 
m. Knötchen-, Bläschen-, Pustelblidung, Näs-
sen u. Krusten, Blasen, akneartige Herde usw.). 
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Grundsätzl. kann jed. Arzneistoff ein A. be-
wirken. 

Annelgaben: 
1 Tassenkopf. . . . etwa 150 ccm 
1 Glas Wasser . . . 100—150 ccm 
1 Eßlöffel 15 ccm 
1 Kinderlöffel 10 ccm 
1 Teelöffel 5 ccm 
1 Messerspitze %—1 g. 

Tinkturen sind etwa 10% leichter. Sirupe u. 
starke Salzlösungen etwa 25% schwerer als 
Wasser; s. a. Tropfentabelle. 

Arznelmlltelfestlgkell: s. u. Resistenzent-
wicklung. 

As: Chem. Symb. für Arsen*. 
Agbestknorpel: Hyaliner Knorpel mit Ge-

bieten, in denen durch Demaskierung kolla-
gene Fibrillen sichtbar werden. Urs.: Pathol. 
Veränderung d. Grundsubstanz. Später oft 
Chondromalazie. 

Asbeetoee (άσβεστο; unvertilgbar, d. h. 
unverbrennbarl: Staubkrankheit. Melde-
pilicht. Berufskrankheit. 

Vork.: Bei Arbeiten mit Hornblendenasbest 
(Ampbibolasbest) u. Serpentinasbest (Chry-
sotllasbest). Im Sputum sog. A.körperehen. 
Sichere Diagnose ohne Rö.bild nicht mögl. 
(netzförmig wabige Struktur wie b. jeder 
Staublunge, dazu inf. uncharakterist. Fibrose 
Verdichtungen, die den Herzrand wie e. breiter 
Filzstreifen umgeben). „Prophylaxe ist alles, 
Therapie ist nichts." Vgl. Pneumokoniosen. 

Ascarls lumbricoldes (άσκαρ(ς Eingeweide-
wurm, ειδήί ähnlich; lumhricus Regenwurm: 
wegen regenwurmartigen Aussehens): Spul-
wurm, gehört zur Ordnung Nematodes·, vgl. 
Würmer; cf 15—17 cm, Q 20—25 cm lang, 
bleistiftdick, and. Enden zugespitzt (Abb. 1): 
Entwicklung über Organ Wechsel*: Geschlechts-
reife Form im Dünndarm d. Menschen (Haupt-
organ), Eier vom begatteten Weibchen gelan-
gen ins Freie; Entwicklung zu infektionstüch-
tigen Larven je nach Außentemperatur in 
einigen Wo. bis Mon., unter + 8° C Stillstand; 
Infektion d. Menschen per oral durch larven-
haltige Eier (mit Gartenerde verschmutzte 
Hände, verunreinigtes Trinkwasser, Gemüse 
usw.; Fliegen übertragen Eier von Ivot auf 
Lebensrnittel; keine Autoinfektion!). Larven-
wanderung: Larven verlasseu im Dünndarm 
die Eihüllen, durchbohren d. Darmwand u. 
wandern auf d. Blutwege durch d. Leber in d. 
Lunge (Zwischenorgan, eosinophile Infiltrate 
10—12 Tg. post infectionem röntgenolog. 
nachweisbar) u. nach Passieren d. Alveolen-
wand über Trachea u. Pharynx erneut in d. 
Dünndarm; nach mehreren Häutungen Aus-
wachsen zum geschlechtsreifen Parasiten 6—8 
Wo. post infectionem; Lebensdauer wenig-
stens 1 Jahr. Wurmbefall des Menschen heißt 
Askariasls*. Nachwels: a) Stuhl: Makroskop. 
WürmerVNachw., mikroskop. Wurmeier*-
Nachw.; b) Blutausstrich: Eosinophilie; c) 
Sputum: Eosinophile Leukozyten, Charcot-
Leyden' Kristalle, selten Larven. 

Ascea, Asel (ascut Schlauch): s. Asken. 
Aseendens, -entis: aufsteigend. 

Ascher (Karl, Ophthalm.)' Syndrom 
(1919): Gemeinsames Auftreten von Ble-
pharochalasia*, Lippenödem (Doppellippe) 
und Struma. 

Aselihelm (Selmar, Gyn., Berlin, *1878) 
•Zondek' Schwangerschaftereaktion (1927): 

Abk. A.Z.R., ältere Methode z. sicher. Früh-
diagnose d. Schwangerschaft, heute meist 
ersetzt durch d. Krötentest* u. Batten-
test*. 

Die Reaktion fällt frühestens β—8 Tage 
nach d. Ausbleiben d. erwartet. Menstruation 
posit, aus. Von der 5. Schwangerschaftswoche 
ab besteht 99%ige Sicherheit. Die Reaktion 
beruht auf d. Naebw. d. gonadotropen Chorion -
hormons i. Harn, das v. schwangeren Frauen 
in groß. Mengen ausgeschieden wird. Der zu 
untersuch. Harn wird in abgeteilt. Mengen 
4 von 5 infantil, welbl. Mäusen (6—8 g schwer 
u. von demselb. Wurf) subkut. injiziert (Maus 
5 -= Kontrollmaus); nach 5 Tag. kann man 
— wenn pos. — an d. Eierstöck. d. Tiere folg. 
Veränderg. erkennen (Abb.S): 1. eine große An-

zahl v. Follikeln ist reif geword. (Reaktion I), 2. 
im Ovar find, sich Blutaustritte (Reaktion I I ) , 
3. es finden sich Corpora lutea (Reaktion I I I ) . 
Die posit. Reaktionen I I u. I I I sind e. fast 
unumstößl. sicherer Beweis für d. Vorhanden-
sein e. Schwangersch.; bei Blasenmole u. 
Ohorionepitheliom ist d. Urin noch in Ver-
dünnung 1:200 pos. Reaktion I ist auch noch 
b. anderen Zuständen häufig pos., ζ. B. b. Kar-
zinom, Klimakterium, innersekretor. Störun-
gen, Tbk. Vgl. Schwangerschaftsreaktionen. 

Aschner (Bernh., Gyn., Wien, «1883) -Dag-
nlgnl (Guiseppe, Bologna, 1908)' Bulbnsdrnek-
versuch: Okulokardialer Reflex, b. Vagotonie 
ruft e. 30 Sek. anhält. Druck auf d. Auge re-
flektor. Bradykardie hervor; physiolog. i. 
Kindesalter u. positiv b. etwa 50% d. Er-
wachs. Gute Beurteilung d. neurovegetativen 
Lage möglich. Anwendung b. paroxysmal. 
Tachykardie. 

Asehoff (Ludw., Pathol., Freiburg, 1866 bis 
1942) -Geipel' („rheumatische") Knötchen: 
Rheumat. Granulom, bes. im interstitiellen Ge-
webe d. Herzmuskels perivaskulär geleg. knöt-
chenförm. Herdchen in Fällen von Myokarditis 
bei u. nach Gelenkrheumatism. u. rheumat. 
Endokarditis; bestehen aus großkernigen Zel-
len bindegeweb. Herkunft u. Lymphozyten, 
eosinophilen Leukozyten u. Plasmazellen. 
A.-Fuhl' Relntekt (re- wieder, infectio An-
steckung) : Exogener, meist subpleural gelege-
ner Remfekt, der Ausgangspunkt e. fort-
schreit. Tbk. ist od. narbig ausheilt. 

A.-Tawara (Sunao, Pathol., Kaiserl. Kyu-
shu-Univers., Japan, *1873)' Knoten: s. u. 
Reizleitungssystem. 

Ascites: s. Aszites. 
Ascoll (Α., Serol., Triest, *1877)' Reaktion: 

Thermopräzipitation*. 
Ascomycetee: s. Askomyzeten. 
Ascorbinsäure: s. Askorbinsäure. 
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Asemia, Asemie ( = Asymbolie) (o priv., 
σήμα Zeichen): a) Störung d. Aktivität , d. 
Verständigg. m. anderen od. d. rezeptiven 
Erfassung ν . Formen od. Zusammenhängen 
durch Verlust d. Mienen- u. Gebärden-
spieles in Verbindg. m. Aphasie, Apraxie, 
Agraphie, Alexie u. Amusie. b) Unmöglich-
keit jcd. Art v. Verständigg. m. d. Umwelt 
b. Totalaphasie* u. Verlust d. Mienen- u. 
Gebärdensprache sowie d. Verständnisses 
dafür. 

Asepsis (α priv., σήψι; Fäulnis) (Semmel-
weis, Ignaz Philipp, Gyn., Wien, 1818—65) 
(1847): Keimfreiheit aller Gegenstände 
(Hände, Inatrumente, Verbandstoffe), die 
mit d. Wunde in Berührung kommen; 
Semmelweis verwendete Chlorwasser*. 

Aseptisch: Keimfrei. A.e Knochennekro-
sen: β. Knochennekrosen, aseptische. A.e 
Meningitis: s. Meningitis aseptica. A.es 
Fieber: F. ohne bakt . Infektion; durch 
Schädeltrauma, Aufsaugen von entzündl. 
Ergüssen, Blutungen ( = Resorptions-
fieber*) u. a. 

Asexualität (α priv., sexus Geschlecht). 
Ungeschlechtlichkeit, vollständ. Infantilis-
mus, ζ. B. beim kretinistischen Zwergwuchs. 

Asialie (α priv., σίαλον Speichel): s. 
Aptyalismus. 

Asiatische Grippe: s. Grippe, asiat. 
Aekariasis, Askaridiasis: Wurmerkrank., 

hervorgerufen durch Ascaris*lumbricoides; 
einzelne Würmer machen keine Beschwer-
den, erst d. Massenbefall führ t zu klin. 
Symptomen: 

1. Toxische Wirkung durch Stoffwechselpro-
dukte d. Würmer mit Magen-Darmstörungen 
u. nervösen Sympt., ferner Allergosen; 2. me-
chanische Schädigung durch Verstopfung d. 
Gallen- od. Pankreasgänge, d. Darmes (Ileus 
verminosus), gelegentl. auch der ob. Luftwege, 
d. Nasen-Nebenhöhlen u. der Tuba eustachii; 
3. Einbohren in d. Schleimhaut führt zu Se-
kundäreiterungen u. Wurmabszessen, Chol-
angitis, Leberabszeß, Pankreatitis, Peritonitis. 
Vork.: In Deutschland vor allem Landgebiete 
mit Kopfdüngung u. Abwasser-Oberfläclien-
verrieselung; Kinder erkranken häufiger als 
Erwachsene. 

Askarldol: Ο^Η,,Ο,, zu 60% Bestandt. d. 
Ol. chenopodii. Stark gift. Anthelminthikum. 

Asken (ascus Schlauch): Pilzhyphen, die 
Askosporen enthalten, vgl. Myzeten. 

Asklepladenschwur (Asklepiaden, altgriech. 
Ärztebund): s. Hippokrates-Eid. 

Askomjzeten (ascus Schlauch, μύκη$ Pilz): 
Schlauchpilze, vgl. Myzeten. 

Askorbinsäure: C,H,08, Α. ist ehem. ein 
Ketonhexansiiurederivat, der Trivialname der 
1-Askorbinsäure (s.Formelbild=Abb. 1) ist Vita-
min C (s.d.),wird heute fast nur noch synthetisch 
dargestellt; weißes, kristallin. Pulver, lösl. in 
Alkohol u. Wasser, opt. aktiv (die als Vit. wirk-
same 1-A. ist rechtsdrehend), besitzt starke 
Reduktionskraft (Silbernitrat wird in d. Kälte 

zu metall. Silber reduziert). Nachweis: s. u. 
Vit. C. 

Η 

C—C 

Η I 
HO—CH 

I 
HC—OH 

I 
Η 1 

Askorblnsäurenxydase: Ferment, das Askor-
binsäure u. Dehydroaskorbinsäure oxydiert; 
Kupferpro teid. 

Aeomiiie (α priv., somnus Schlaf): 
Schlaflosigkeit*. 

Asozial (socius, Genösse, Kamerad): An-
lagemäßig bedingte, Charakter). Minderwertig-
keit; ererbte Gemeinschaftsunfähigkeit. 

Asparaginase: Amidase, die Asparagin unter 
NH,-Abspaltung in Asparaginsäure überführt. 

Asparaglnsiure: HOOC · CH(NH,) · CH, • 
COOH, Aminobernsteinsäure, enthält ein 
asymmetr. C-Atom, daher optisch isomere 
Modifikationen. l-A. in d. Runkelrübenmasse 
u. im Spaltprodukt vieler Eiweißkörper. Das 
Halbamid der A. ist das Asparagin, NH,CO · 
CH(NH.) · CH, · COOH. 

Aspekt (aspiegre ansehen): Aussehen, äußere 
Erscheinung. 

Aspergillose: Erkrankung durch Asper-
gillus*. 

Aspergillus (aspergire begießen): Kolben-
schimmel, Gießkannenschimmel; Gattungs-
begriff f. weitverbreitete Askomyzeten mit 
kolbenförmigen Anschwellungen d. Fruchthy-
phenenden; sie tragen strahlig angeordnete 
Stielchen (Sterigmen) mit Ketten von Konidlo-
sporen (Ektosporen) (Abb. 3); vgl. Myzeten. 
Sapropbyten auf organ. Stoffen; selten patho-
gen f. Mensch u. Tier (Pneumonomykose, 
Otomykose, Keratomykose, Madurafuß, Ek-
zeme u. a.). A. flavns (f. gelb): Gelbsporiger 
Kolbenschimmel. A. lumlgatus (fumare rau-
chen): Rauchgrauer Kolbenschimmel. A. 
glaueus (g. grün): Grünsporiger Kolben-
schimmel. A. nlger (n. schwarz): Schwarzer 
Kolben3chimmel. 

Aspermatismus, Aspermie (α priv., σπέρ-
μα Same): 1. Völlig fehlender Samenerguß 
(keine Sekretion od. keine Ejakulation), 
2. Erguß ohne Spermien. 

Asphyktisch: (α priv., σφυγμό? Puls): Der 
Erstickung nahe. 

Asphyxia (Galenos) (α priv., σφύζι; Puls, 
also Pulslosigkeit): (Drohende) Erstickg., 
Atemstillstand, stärkste Behinderg. d. Gas-
austausches. 

Ursache für jede A. vor, während od. nach 
c. Geburt ist ein Sauerstoffmangel (Anoxle, 
Hypoxie) des Kindes mit Anhäufung von CO, 
im kindl. Organismus. Begünstigt wird dieser 
Os-Mangel durch langdauernde Geburt, über-
mäßige Gaben von Wehenmitteln, Narkotika, 
Analgetika, also auch durch geburtshilfliche 
Operationen. 



Aspidium filix mas 64 Asthenopie 

Formen: A. fetalis: A. d. Feten, bedingt 
durch plazentare Hypoxämie, Nabelschnur-
kompression, vorzeitige Plazentalösung, lang 
dauemdeGeburtusw.A. neonatorum: A. d.Neu-
geborenen, bedingt durch vorzeitige Aspiration 
von Fruchtwasser. Drei Grade der A. 
neonatorum: 1. A. llvlda I — A. reichten Gra-
de» ( = depressives Stadium) = „blaue" Α. I : 
Haut der Extremitäten blau; Atmung ober-
flächlich,-aber regelmäßig und von normaler 
Frequenz (20 —30/Min.); Herzfrequenz erhöht 
(etwa 160/Min.); Muskeltonus und Glottis-
reflex vorhanden. 2. A. llvlda II = A. mittleren 
Grades ( = spastisches Stadium) = „blaue" 
Α. I I : Haut des ganzen Körpers blau; Atmung 
oberfüchl. und unregelmäßig; Herzschlag ver-
langsamt (bis 60/Min.) und unregelmäßig; 
Muskeltonus etwas herabgesetzt, Glottisreflex 
etwas abgeschwächt. Urs. für 1 und 2 meist 
Verlegung der Atemwege. 3. A. pallida = Α. 
schweren Grades ( = Stadium der Erschlaf-
fung) = „weiße" A.: Ganzer Körper leichen-
blaß; keine Atmung mehr; Herzfrequenz ge-
ringer als 60/Min., sehr unregelmäßiger Herz-
schlag; Muskeltonus fehlt völlig (Glieder und 
Kopf hängen wie tot herab); Glottisreflex voll-
kommen erloschen. Urs. für 3 häufig Tento-
rlumrlß. A. post partum: A. nach d. Geburt, 
bes. b. Frühgeburten; Urs.: Zerebrale Blutung, 
tlnterentwicklung d. Atemzentrums. Die 
Wiederbelebung geschieht durch rhythmische 
Beatmung d. Lungen u. Zuführung von 0,. 
Günstig Überdruckbeatmung mit Maske + 
Atembeutel (Abb. steht unter Beck' Gerät [8]) 
od. noch besser mit Hilfe eines intratrachealen 
Tubus (= Beck' Gerät [3]). Ferner Lokale 
Α.: örtl. Blausucht, venöse Stauung an d. 
Händen u. Füßen, häufig b. Geisteskranken 
in geist. Hemmungszuständen. Symmetrische 
Α.: s. Raynaud' Krankheit. Vgl. a.Akrozyanose. 

Aspidium flllx mas: Wurmfarn; wichtigste 
Wirkstoffe aus d. Wurzel sind Filixsäure u. 
Aspidinol (Phlorogluzinderivat); Aspidinol 
+ Filixsäure = Filmaron*; bei Tänien. Vgl. 
Extractum filicis. 

Aspiration: Aneaugung von Gasen, Flüs-
sigkeiten od. festen Stoffen durch den nega-
tiven Druck verdünnter Luft , z.B. Frucht-
wasser-A. in d. Lungen des Feten. A.spneu-
monle: Form d. Bronchopneumonie; β. u . 
Pneumonie. 

Aspirin®: Acidum acetylosalicylicum, Es-
slgsäureester der Salizylsäure; Analgetikum, 
Antirheumatikum. 

Asplenle (spien Milz): Fehlen d. Milz. 
ASR: 1. Achillessehnenreflex. 2. Antistrepto-

lysin-Reaktion. 
Assimilation (assimilatio Ähnllchmachung): 

Syn.· Anabolismus; erster Hauptteil d. Stoff-
wechsels, Aufnahme der Nahrungsstoffe, Ab-
bau im Darm, Resorption d. Spaltstücke, deren 
Aufbau zu körpereigenen Stoffen u. Einbau 
in die Gewebssubstanz. Vgl. Dissimilation, 
Intermediärer* Stoffwechsel. 

Aeslmilationsbecken: Durch Einbeziehg. 
des letzten Lumbal- bzw. des ersten Sakral-
wirbels entstandene Beckenanomalie; da-
durch b. d. Frau Trichterbecken*. Vgl. 
Beckenform. 

Anslmllatlonswlrbel: s. Übergangswirbel. 

Assmann (Herb., Int., Königsberg, 1882 
bis 1950)' Herd: s. Frühinfiltrat. A.» Krank-
heit: s. u. Osteosklerose. 

Assoziation (ad u. sooius Genösse): Ver-
knüpfung. 

A.sbahnen: Nervenfasern, die sowohl be-
nachbarte (kurze A.sbahnen) als auch weit 
auseinanderliegende (lange A.sbahnen) Hirn-
rindenbezirke innerhalb e. Hirnhemisphäre 
miteinander verbinden. Ideen-Α.: Aufeinan-
derfolge u. Verbindg. v. Vorstellungen nach d. 
Gesetz d. Ähnlichkeit od. d. Erfahrung. A.S-
neuronen: Nerveneinheiten höherer Ordnung, 
die d. verschied. Hirnbezirke miteinander ver-
binden. A.sstörungen: Störungen dieses nor-
mal. Ablaufes. Α.sversuch: Methode eines 
psycholog. Experimentes: Aufgabe, auf e. 
Reizwort hin schnell d. erste elnfall. Wort aus-
zusprcchen od. sich fortlauf, ziellos Einfallen 
hinzugeben u. diese hemmungslos auszuspre-
chen. Zweck d. A.sversuches: Bewertung d. 
Reichtums der A. u. Erschließung v. Kom-
plexen sowie bes. Arten d. Vorstellungeablau-
fes (Ideenflucht, Inkohärenz). 

AST: Abk. f. Antietreptolysln*-Test. 

Astasie: s. Abasie. 

Astblock: s. Verzweigungsblock. 
Asteatosls (α priv., στέαρ Talg): Fehlende 

Talgdrüsenabsonderung. 
Aster (άστήρ Stern): 1. Sternförmige An-

ordnung d. Zellplasmas um das Zentrosom 
während d. Mitose, 2. sternförmige Gruppie-
rungen der Chromosomen während der Kary-
okinese; s. a. Mitose. 

Astereognosie (α priv., στερεό? starr, 
γ ν ώ σ υ Erkennen): s. Stereoagnosie. 

Asthenie, Asthenia (α priv., σθένο; Kraf t ) : 
Kraftlosigkeit, Schwäche. A. universalis 
congenita (Stiller): Konstitutionstyp m. d. 
Hauptzügen: gesteigerte Ermüdbarkeit , 
Enteroptose, Obstipation, Magerkeit, An-
ämie u. Costa fluctuans deeima. Α., neuro-
zlrknlatorische: s. neurozirkulatorische 
Asthenie. 

Asthenlker, Leptosomatiker (Kretschmer): 
Menschen m. schmalem Körperbautypus, Ma-
gerkeit, langem Brustkorb u. grazilem Muskel-
u. Knochenbau; in psychischer Hinsicht zeigen 
Angehörige dieser Gruppe nicht selten We-
senszüge wie sie b. schizothymen* Persönlich-
keiten, Schizoiden* od. Schizophrenen* ge-
funden werden. 

Asthenisch: Kraftlos, vgl. Adynamle. 

Asthenopie (ώψ Sehen, heißt wörtlich 
Schwachsichtigkeit, bedeut. klin. aber): 
Mangelnde Ausdauer u. Störung d. Nahe-
sehens. 

Formen: 1. Optische od. akkommodative Α.: 
Mißverhältnie zwisch. d. geforderten Nahein-
stellung u. d. Akkommodation; b. Presbyopie, 
Hypermetropie, Astigmatismus, Akkom.-Läh-
mung, Medientrübungen. 2. Muskuläre Α.: 
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Konvergenzschwäche, meist b. Heterophorie. 
3. Nerföse Α.: Bei nervöser Erschöpfung. 4. 
Symptomat. Α.: Bei anderen Erkrankg. wie 
Konjunktivitis, Neuralgien d. Kopfes u. a. 

Asthma (άσβμα ν . Ασθμαίνω keuche): 
Anfallsweise auftret·. Behinderung d. Atmg. 
I. A. bronchiale: Bronchialasthma, kurz-
dauernde Anfälle v. hochgrad. Atemnot mit 
bes. erschwert. Ausatmung (exspirator. 
Dyspnoe), herbeigeführt durch spast. Kon-
traktion d. feinen Bronchialäste (Krampf 
d. kleinen Bronchien) u. Schleimhaut-
Schwellung. (chron. Bronchitis) m. Absond. 
e. zähen Schleims aus d. Bronchialdrüsen. 

Verantworte für d. Anfall sind 3 Kompo-
nenten. 1. Anatom. Komp.: A. br. entsteht auf 
<J. Grundlage e. chron. Bronchitis. 2. Nenro-
pithlsehe Komp.: A. br. beruht auf abnorm. 
Erregbarkeitsverhältnissen d. N. vagus: 
Krampf d. kleinen Bronchien inf. ihrer reflek-
tor. od. zentralen Vagusreizung (Vagotonie). 
— 3. Allergische Komp.: Spezif. wirk. Stoffe 
(Allergene*") (Staub, Leder, Bettfedern, Tier-
haare, Schimmelpilze, Medikamente, Klima-
faktoren) lösen Anfall aus. A. br. =. „Aller-
gose", „Bronchlallergose". — Im Verlauf des 
A. br. entsteht aus e. zunächst nur i. Anfall 
Vorhand. Lungenblähung fast stets e. Em-
physem, das zusammen mit d. chron. Bron-
chitis ζ. Herzinsuffizienz führt. Der dauernde 
Reizzustand führt zu e. ständigen Erregg. d. 
Vagus, so daß sich später die Anfälle psycho-
gen auslösen lassen u. e. „Dauerasthma" (Sta-
tus asthmaticus) entstehen kann. Neue Ge-
sichtspunkte ergeben sich aus d. Auffassung 
Selye's, daB d. A. bronch. e. Anpassungskrank-
heit* ist. — Blutbild: Eosinophilie; meist schon 
in d. anfallsfreicn Zeit, verringert i. Beginn, 
hochgradig (10—30% u. mehr!) gegen Ende d. 
Anfalls. Charakterist. Sputum: I .Curschmann*' 

Spiralen (Abb.). 2. Evtl. Charcot-Leyden 
Kristalle (s. d.); 3. Eosinophile Leukozyten. 

II. A. cardials: Herzasthma, Anfälle v. 
Atemnot b. Herzkranken; kommt vor b. 
Insuffizienz d. linken Ventrikels m. Lungen-
stauung. Puls: beschleunigt, unregelmäßig 
u. klein. A. c. auch ohne Versagen d. linken 
Ventrikels i. Angina-pectoris-Anfall. 

Neben diesen bd. Formen: A. abdominale: 
A. durch Hochdrängung d. Zwerchfells b. 
Meteorlemus u. Erkrankungen d. Bauchrau-
mes. A. artbrlticnm: A. bei Gicht. A. cerebrale 
inf. Zerebralsklerose. A. dlabetleum: A. bei Dia-
betes (Azidose). A. nasale: Reflektor. A. bei 
Nasenaffektionen. A. symptomatieom: A. bei 
•erschied. Erkrankungg. m. mechan. od. re-
flektor. Erschwerung d. Atmung (ζ. Β. A. 

nasale od. abdominale). A. thymienm: Behin-
derung d. Atmung b. Thymushyperplasie 
durch Druck auf d. Trachea. A. oraemienm: 
Anfälle v. Atemnot b. Urämie (Urs.: ζ. T. 
toxische, z. and. Teil Herzschwäche mit be-
ginn. Lungenödem). 

Asthma-Kristalle: s. Charcot-Leyden. 
Asthmolysin ® : Kombination von Supra-

renin u. Hypophysin, gegen Asthma bronch. 
Astigmatismus (α priv., στίγμαι Punkt , 

Brennpunktmangel): „Brennpunktlosig-
kei t" der auf d. Auge fall. Strahlen inf. 
abnorm. Wölbg. d. Hornhaut . D. Astigmat. 
kann in keiner Entferng. deutlich sehen. 

1. Regulärer Α.: Häufigste Form; die ein-
zelnen Meridiane d. Hornhautoberfläche be-
sitzen untereinander verschied. Krümmungen, 
in jed. Meridian ist d. Krümmung jedoch 
gleichmäßig: die auf d. Auge parallel auffall. 
Strahlen können nirgends zu e. gemeinschaftl. 
Brennpunkt vereinigt werden. Urs. meist ange-
boren, oft vererbt. 2. Irregnl. Α.: Die Wölbung 
d. Hornhautoberfläche ist an verschied. Stellen-
verschieden ; die Krümmung ist auch in dem-
selben Meridian nicht gleich, so daß d. Licht-
strahlen nicht vereinigt werden können. Urs.: 
Infiltrationen u. Ulzerationen d. Kornea mit 
Hinterlassg. von Narbenbildungen, ferner 
Keratokonus (Hornhautkegel) od. beginn. 
Katarakt d. Linse. — Bestimme, a) mit d. 
Keratoskop, in dem die Kreise nicht konzen-
trisch, sondern als ellipt. Figur gespiegelt wer-
den, b) mit d. Skiaskop, c) mit d. Ophthalmo-
meter v. Javal-Schiötz: aus d. Größe d. Spie-
gelbilder, die v. Objekten bekannt. Größe auf 
d. Hornhaut entworfen werden, kann man d. 
Größe des A. ablesen u. an e. Gradbogen die 
Stelig. d. Achsen festlegen, d) Funktionsprü-
fung: Korrektur durch Zylindergläeer. 

Astomie (α priv., στόμα Mund): Fehlen d. 
Mundes, angebor. Mlßbildung. 

Astroblastom (βλαστός Keim): Malignes 
Astrozytom*. 

Astroxyten (άστήρ Stern, κύτος Zelle): Spin-
nenzellen; (Abb.): verzweigte, sternförmige 
Zcllelemente, von denen zwei Formen, die pro-
toplasmareichen Kurzstrahler u. die faserrei-
chen Langstrahler, unterschieden werden kön-
nen; gehören zur Stützsubstanz des ZNS 
(Neuroglia). Vgl. Makroglia u. Mikroglia. 

Astrozytom: Häufige Form e. Glioms, 
aus Zellen v. Typus d. Astrozyten besteh., 
faserreich, harte Konsistenz, langsames 
Wachstum; relat. gutart ig; operat. Therap. 
rel. aussichtsreich; oft als Kleinhirntumor 
i. Kindesalter, b. Erwachsenen als Groß-
hirntumor. Vgl. Astroblastom. 

5 P s c h y r e m b e l , Klin. Wörterbuch 
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Asjmkolle: s. Asemla. 
Asymmetrisches Kohlenstoffatom (a priv., 

συμμετρία Ebenmaß): Kohlenstoffatom, dessen 
4 Valenzen mit 4 voneinander versch. Atomen 
od. Atomgruppen verbunden sind; diese mole-
kulare Asymmetrie ist d. Urs. d. optischen* 
Aktivität. 

Asynergie (a priv., σύν zusammen, έργον 
Werk): Mangelhaft. Zusammenwirken, Ko-
ordinationsstörg. bzw. -ausfall zwischen 
Rumpf- u. Gliedbewegungen; Lokal- od. 
Herdsympt. b. Kleinhirntumoren, auch als 
„Dekompensation d. Bewegungen" be-
zeichnet. 

Asynklitismus (α priv., σύν- zusammen; 
κλιτύί Abhang, Hügel): Lateralflexion d. 
kindl. Schädels, Scheitelbeineinstellung; 
Anpassungsvorgang b. engen Becken 
(Knopflochmechanismus). 

Man trennt: a) Regelrechter vorderer A. = 
Naegele' Obliquität; b) verstärkte Naegele' 
Obliquität = vorderer A. = Yorderschettel-
helnelnstellung (s. d.); c) regelrechter hinterer 
A. = Litzmann' Obliquität; d) verstärkte 
Litzmann' Obliquität = hinterer'A. = Hlnter-
scheltelbelnelnstellung (s. d.). 

Asystolie (Beau, 1856) (α priv., συστολή 
Zusammenziehung): Verminderung d. syst. 
Kontraktion des Herzens bei Insuffizienz 
des Herzmuskels. Folge: Pulsus* alternans. 

AsieiUeastyp (v. colon ascendens u. τύπος 
Erscheinung): Bei d. Ilö.-Kontrastdarstellung 
d. Darmes zu beobacht. Stauung i. Gebiet d. 
Caecum, Colon ascendens u. Anfangsteiles d. 
Colon transversum; Zeichen f. atonische Dick-
darmobstipation. 

Aszendenten (ascendSre ansteigen): Vor-
fahren. 

Aszendenz: Ahnenreihe, Verwandtschaft in 
aufsteig. Linie. Aszendlerend: Aufsteigend. 

Aszites, Ascites (άσκός Schlauch, Οδρωψ 
Wassersucht ν . ύδωρ Wasser): Bauch-
wassersucht, Ansammlg. serös. Flüssigk. in 

(nach Cemach) 

d. freien Bauchhöhle. (Abb.: Bauchform 
b. hochgrad. Α.; vgl. dag. Ovarialtumoren). 

Urs.: 1. Stauung, u. zwar allgemein b. Herz-, 
Lungen- u. Nierenkrankheit., od. lokale b. 
Pfortaderkompression (Leberzirrhose, Tumo-
ren) od. -thrombose, fern. b. Ileus durch Stran-
gulation, Obturation usw. 2. Bauehfellerkran-
linngen, meist cntzdl.: Tbk., Ca., toxische 
Reizung, Polyserositis. — Α., adlpöser: Fetti-
ger A. bei Karzinose d. Bauchfells; fettig durch 

d. Fett zerfall. Krebszeller. A.( chjläser: A. 
mit Beimischg. des Chylus (inf. Trauma od. 
entzündl. Eröffnung e. Chylusgefäßes). Α., 
hämorrbig.: Blutiger A. b. stärkerer Blutbei-
mischg. (hydrämisch. A.) od. bei Ca. od. Tbk. 

AszMee|ag»r: Nährboden zur Gonokokken-
züchtung; 100 ccm A.flüssigkeit + 2 ccm 
l%ig. Milchsäure im Brutschrank anwärmen, 
+ 240 ccm verflüssigter auf 50" abgekühlter 
2%ig. Nähragar, gut mischen, zu Platten 
gießen; pH = 7,6 einstellenI Vor Verwendg. 
24 Std. bei 37* halten, sonst im Eisschrank 
aufbewahren. Ferner zur Meningokokkenzüch-
tung (50 ccm Aszitesfliissigkeit + 200 ccm 
Nähragar). A.bonillon: 90 ccm Bouillon* plus 
10 ccmA.flüssigkeit, abfüllen, nicht sterilisie-
ren, steril arbeiten! Sterilitätskontrolle durch 
24std. Bebrütung. 

A.T.: 1. Alt-Tuberkulin; s. Tuberkulin. 
2. Aortenton, s. Herztöne. 

A.T. 1» (Holtz): 0,5%ige ölige Lösg. d. Di-
hydrotachystcrins, Kalzinosef&ktor: Bestrah-
lungsprodukt des Ergosterins; bewirkt lang-
dauerndes Ansteigen d. Blutkalkspiegels; wird 
peroral als Ersatz des (fast unzugängl.) Neben-
Bchilddrüsenhormons b. Tetanie usw. (unter 
Kontrolle d. Serumkalkspiegels) verabreicht; 
fern. a. b. Otosklerose. 

Ataktisch (άτακτος ungeordnet): Unregel-
mäßig, ζ. B. eine Bewegung. 

Ataraktlka (άτάρακτο; ruhig): Beruhigungs-
mittel; dämpfen bevorzugt sensorische u. 
vegetative Zentren, vgl. Hydroxyzin. S. a. 
Sedativa, Tranquillantien. 

Atavismus (atavus Vorjahr): Rück-
schlag, also plötzl. Wiederauftreten von 
stammesgeschichtl. (phylogenet.) primitiv. 
Formbildungen (starke Körper- u. Gesichts-
behaarung, Schwanzbildung, Polymastie, 
Uterus duplex, Ut. bicornis usw.). Vgl. 
Degenerationszeichen. 

Ataxie (α priv., τάξι; Ordnung): Stör. d. 
Bewegungskoordination, d. geordneten Zu-
sammenwirkens von Muskelgruppen, aus 
zerebralen, spinalen od. peripheren (Poly-
neuritis) Ursachen; zur A. kommt es i. allg. 
auf d. Boden gestörter Tiefensensibilität, 
äußert sich ζ. B. in ausfahrenden, in ihrem 
Kraftaufwand nicht zweckangepaßten Be-
wegungen. 

Versch. Bilder je nach Höhe d. betreff. 
Funktionsbögen: llinterslrang-A. m. Gang-
störungen (stampfend u. ausfahrend) u. man-
gelnd. Ziel- ir. Richtungssicherheit v. Bewe-
gungen (prüfbar m. Finger-Finger-, Finger-
Nasen- od. Knie-Hacken-Versuch) durch Aus-
fall d. Hinterstränge d. Rückenm.; A. bds.; 
durch Augenkontrc/lle zu bessern. Vork.: ζ. B. 
b. Tabes dorsalis. Zerebellare Α.: Äußert sich 
neben anderen zerebell.* Sympt. als Asynergie 
d. Gemeinschaftsbewegungen an d. Extremi-
täten u. auch in d. Rumpfbewegungen; herd-
gleichseitig stärker ausgeprägt; durch Augen-
kontr. nicht zu bessern; Gang breitbeinig, tor-
kelnd, Abweichtcndenzen (prüfbar m. Ba-
rany* Zeigeversuch u. Blindgang), Adiadocho-
kinese; Vork.: Bei Schädigung d. Kleinhirn-
seitenstrangbahn i. Rückenm. od. d. Klein-
hirns. Zerebrale Α.: Betr. d. Gesamtmotorik 
m. regellos. Richtungsverfehlungen, aber nicht 
so ausgeprägt wie b. d. zerebellaren A. Vork.: 
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Bei Stirnhirn- u. Schiäfenhirnerkrankg. Misch-
formen d. spinalen u. zerebellaren A. (komb. 
Systemerkrankg.) finden sich außer ζ. B. b. d. 
funikulären Myelose beim Krankheitsbild d. 
herldltären Α., b. d. zwei Formen unterschie-
den werden: 1. Friedreich' Α.: Spinale Heredo-
ataxie, rezessiv vererbb. Leiden, meist i. d. 
späten Kindheit auftretend. Sympt.: Ataxie, 
Grimassieren, skandierende Sprache, Nystag-
mus, Abschwächg. bzw. Verlust d. Sehnen-
reflexe, pathol. Refl. (ζ. B. Babinski) u. Fried-
reich·' Fuß (Abb.), der 
häufig als erstes Sympt. 
auftritt. 2. Marie' Form 
(Hiridoataxie ciribel-
leuse): Dominant vererb-
bar, meist Erwachsene, 
Kleinhirnsympt. steh. i. 
Vordergrund. Vgl. M u -
rine' Krankh. Statische 
Α.: Seitwärtsneigung u. 
Schwanken d. Kopfes u. 
Rumpfes b. Sitzen u. Ste-
hen (ζ. B. Fallneigung b. 
Romberg*'Versuchod.Abweichtendenz b.Lage-
beharrungsversuch). Dynamische Α.: Umfaßt 
d. Koordinationsstörgg. b. Gehen u. diejenigen 
b. willkürl. Einzelbewegungen (τ. Β. ausfah-
rende Bewegungen m. seitl. Abweichen). 
OUvo-ponto-rerebellare Α.: Bei olivo-ponto-
cerebellarer Atrophie, einer seit, atroph.-dege-
nerat. Erkrankg., vorw. erblich bedingt. 

Atebrin®: Dichlorhydrat d. 2-Methoxy-6-
chlor-9-cr-diäthylamino-5-pentylamino-acridin, 
synthet. Malariamittel*. 

Atelektase (α priv., τέλο* Ende, ατελής 
unvollständig, ϊκτασι* Auadehnung, Erwei-
terung) : Verminderung des Luftgehaltee d. 
Lungen; Zustand, bei dem d. Alveolen d. 
Lungen leer sind, so daß ihre Wände an-
einanderliegen. 

Formen: A) Fetale od. angeborene Α.: Lunge 
des Neugeborenen vor d. erst. Atemzug nicht 
lufthaltig (Schwimmprobe negativ!); auch b. 
Ersticken ante od. post partum inf. Verlegung 
d. Luftwege durch aspirierten Schleim usw., 
od. b. Schädigung d. Atemzentrums (menin-
gea l Blutg.!); b. atelektatisch bleib. Lungen-
teilen: atelekt. Bronchiektasie. B) Erworbene 
Α.: 1. Resorptions-, Obturations (Verstop-
fung;) -Α.: Kollaps d. Lunge durch Aufsau-
gung d. in den Alveolen enthalt. Luft b. Ver-
legung d. feinsten Bronchien durch angesam-
melt. Schleim od. Inf. v. Druck v. außen durch 
Ergüsse, Tumoren, starke Herzvergrößerung, 
Zwerchfellhochstand: 2. Kompressions-A. = 
Stlllstands-A., bes. i. untersten Teil der unteren 
Lappen, b. pleuritischem od. perikarditischem 
Exsudat; ferner A. nach Laparotomien inf. 
Zwerchfellatonie mit -hochstand u. hypostat. 
Anschoppung basal. Lungenteile (Klin.: ini-
tiale Knistergeräusche). 3. Nervale Kontrak-
tions-A. (Kalbfleisch): Aktive Kontraktion d. 
Hauptbronchus e. Lungensegmentes, refiektor. 
ausgelöst durch mechan. Pleurareizung; gc-
fürchtete Chirurg. Komplikation. Das sog. 
infraklavikuläre Frühinfiltrat ist zuerst e. nerv. 
K.-A. (Anders). Hierher gehört wahrscheinl. 
auch d. Platten«. (Fleischner), e. plattenförm. 
Verdichtung i. d. Lungen. — Klin. Sympt.: 
Jede A. ergibt Dämpfg. i. normalen Bereich d. 
Lungenschalls, auskultatorisch abgeschw. At-
men b. verschlossenem, Bronchialatmen b. off. 
Bronchus. Folgen d. Α.: Entzündung m. ödem, 
dann Splenisation. — Vgl. Dystelektase. 

Atemiqulralent (aequus gleich, valeo bin 
wert[lg]): Verhältnis d. Atemvolumens z. O,-
Verbrauch pro Min. mal 100. Normal 1,8 bis 
3,5 Liter. Über 3,5 bei Dyspnoe. 

Atemanhalte-Ekg (Lickint, 1953): Zuver-
lässige u. gefahrlose Methode d. Herzbela-
stungsprüfung; Ekg wird nach 30 Sek. ange-
halt. Atmung geschrieben; vgl. Belastungs-
Ekg. A.-Versuch: Herz-Kreislauffunktions-
prüfung, bei der vor u. nach e. Belastung (evtl. 
mehrmals wiederholt) die Atmung angehalten 
werden muß. Normal mindest. 30 Sekunden. 
Vgl. Kreislauffunktionsprüfungen, Dekompen-
sation. 

Atembewegungen, intrauterine: Zuerst 1888 
von Ahlfeld beobachtet, von K. Reifferscheid 
(1811), Snyder u. Rosenfeld (1937) bestätigt u. 
von W. Reifferscheid u. Ehrhardt (1939) mit 
Rö.-Strahlen festgestellt. 

Atemgrenzwert: Menge Luft, die maximal 
pro Min. ein- u. ausgeatmet werden kann, 
meßbar mit d. Spirometer. Normal zwisch. 
80—150 Liter. Vgl. Vitalkapazlt&t u. Atem-
mlnutenvolumen. 

Atemlähmung, zentrale: Lähmg. d. Atem-
zentrums* m. tödl. Ausgang. 

Bei Verletzungen d. Medulla oblongata, 
Luxationen u. Frakturen d. obersten Hals-
wirbel. Foliomyelitis, Botullsmus, Buibärpara-
lyse; peripher: Lähmung d. Atemmuskulatur, 
ζ. B. bei Poliomyelitis od. Kurare. Vgl. Apnoe. 

Atemminutenvolumen (AMV): Fassungs-
vermögen d. Lunge in 1 Min., Produkt aus 
Atemvolumen u. Atemfrequenz, gemessen m. 
d. Spirometer; gibt e. besseren Leistungsüber-
blick als d. Vitalkapazität*, die immer nur e. 
Spitzenleistung darstellt. Normalwerte: Nüch-
tern, bei Bettruhe β 1/mln 20* C, sitzend 
7 1/min 20· C, stehend 8 1/min 20· C, stärkste 
Anstrengung bis 100 1/min 20* C. Vgl. Atem-
grenzwert. Herabsetzung: a) Fehlerhafte 
Atemtechnik od. Starre d. Brustkorbes; 
b) Pleuraverwachsungen, Überblähung, Asth-
ma od. Bronchospasmen; c) Ausfall v. Atem-
fläche durch Zerstörg., EntzQndg. od. Bron-
chus verschluß. 

Atemnot: β. Dyspnoe, Orthopnoe, Apnoe; 
Asthma u. Atmung. 

Atemrolumen: Syn. Respirationsluft; Luft-
menge, die b. ruhiger Atmung ein- bzw. ausge-
atmet wird. Vgl. Vitalkapazität. 

Atemzentrum: Nodus Vitalis, zentrale Re-
gulationsstellen d. Atembewegungen in d. Me-
dulla oblongata (schon 1811 von Legallois dort 
vermutet, 1851 von Flourens in d. Calamus 
scriptorius = „noeud vital" verlegt); wird 
nicht durch e. einzelnen Punkt, sondern die 
gesamte Formatio reticularis (in jed. Hälfte 
der Med. obi. bds. d. Raphe v. d. Brücke bis 
hinunter z. oberst. Halsmark mit d. dort lieg. 
Kernen [Fazialis-, Vagus-, Akzessorlus-, Phre-
nikuskern] verkörpert). — Experimentell u. 
klin. ist bewiesen, daß auch d. Zwischen- u. 
Mittelhirn d. Atmung mit beeinflussen. Das A. 
erhält seine Erregungen a) direkt v. Blut. 
Zu a: Das A. 1st in höh. Grade beeinflußbar 
durch d. Kohlensäurespannungen u. d. H-Tonen-
konzentration d. Blutes; normale rhythmische 
Reize b. e. Blut-pH von 7,33; b. Verschiebg. 
nach d. sauren Seite Reizung des A.s ( = At-
mungsverstärkung Erniedrigung d. CO,-

5* 
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Spannung i. Blut Kompensation d. Säue-
rung); b) reflektor. durch zentripetale Nerven 
(Lungenvagus, Trigeminus, Hautnerven). 

Athelie (α priv., θηλή Brustwarze): Fehlen d. 
Brustwarze, angeb. Mißbildung. 

Atherom (άθήρη [äol.] , άθΛρη [ a t t . ] W e i -
zengTaupen, Brei daraus) : Grützbeute l , 
Schmerbalg , Brei- od. Balggeschwulst ; Re -
tent ionszys te d. Talgdrüsen· od. Haa rbä lge 
inf. Verstopf, d. Ausführungsganges bes. b . 
Übermaß. Sekretion u n d Schuppenbi ldung 
(Abb.). 

I B f c j 

• B s ? 

U l i f t l M 
'Ι 

Atheromatose: β. u. Arteriosklerose. 

Atherosklerose: Atheromatose u. Arter io-
sklerose. 

Athetose (Hammond , 1871) (άθετος v . 
ΉΟημι stelle, ohne feste Stel lang): F o r m e. 
Hyperk inese m . langsamen, tonischen, 
wurmar t igen , unwillkürl . , geschraubt . Be-
wegungen, meist distal 
a n d. Fingern (Abb.) u. 
Zehen sowie im Gesicht. 

Bei Krankheiteherden 
i. Corpus striatum, bes. 
im Nucl. caudatus. Vork.: 
Ale posthemiplegische 
Hemlathetose, b. zere-
braler Kinderlähmung, 
selten selbständig. A. 
doable (fr.): Sammelbe-
griff, der Erkrankungen 
gleich. Symptomatologie, 
aber verschied. Ätiolog. 
umfaß t ; A. beider Kör-
perhälften u.d. Kopf- u.Halsmuskulatur.Vork.: 
Nach intrauterinen Erkrankungen, Geburts-
traumen. akut, infekt. llirnerkrankungen u. 
b. sog. Status marmoratus. Vgl. Extrapyra-
m i d a l s System 

Atbromkit (α priv., θρόμβος Gerinnsel): 
Kunstbemstcin, leitet Wärme schlecht, ver-
lögert Blutgerinnung. Auffanggefäß aus A. 
zur Bluttransfusion. 

Athrophagozylen (αθρόος dichtgedrängt; 
φανεί ν fressen; κύτος Zelle): Speichernde u. 
phagozytier. Monozyten. 

Athymie (Emminsh.-ius) (α priv., Θυμός Ge-
müt, Stimmung): Schwermut. 

Athyreosis (α priv. , g landula thyreoidea , 
θυρεός tür förmiger Schild, ε ϊδω ähnele, 
Schi lddrüse) : (Angeborenes) Fehlen der 
Schilddrüse. Vgl. Kre t in ismus . 

Atlas ("Ατλας der das Iiiram lsgewölbe 
tragende Gott): der oberste Halswirbel. 

Atmokaus is (ατμός Dampf , καΰσις Bren-
nen) : Uterusevaporisa t ion, Ausdampfg . d. 
Gebärmut te rhöhle , Einle i tung v. s t römend. 
Wasserdampf in d. Gebärmut te rhöhle , 
s tä rks te r Beiz f. d. U t e r u s m u s k u l a t u r ; 
wi rk t b. manch . Blu tungen lebensre t tend. 
Zervixstenosen u. Atresien ( H ä m a t o - u . 
Pyomet ra ) lassen sich vermeiden. 

Atmung: A. Äußere Α . : Respi ra t ion , 
Tät igk . der Lungen , wobei das B lu t du rch 
d. Alveolarwand Sauerstoff a u f n i m m t und 
E n d p r o d u k t e d. Stoffwechsels, vor allem 
Kohlensäure , abg ib t . ; E i n a t m u n g = Inspi-
ra t ion, A u s a t m u n g = Exspi ra t ion . 

Man unterscheidet: Frequenz, Typus u. 
Rhythmus. Frequenz: Zahl d. Atemziige pro 
Min.; normal = 16—20. Bei Neugeborenen 
= 40—44; normales Verhältnis zwischen Re-
spirationen u. Pulszahl 1:3—4—5. — Typus: 
Inspiration erfolgt b. Manne durch Kontrak-
tion d. Zwerchfells, weniger durch Hebung d. 
Rippen = Typus abdominalis; bei d. Frau 
mehr durch Hebung d. Rippen (Interkostal-
muskeln u. Min. sealeni) = Typus costaiis. — 
Rhythmus: Vermehrung d. A.sfrequenz m. 
Lufthunger = Dyspnoe·. Anfallswcise Kurz-
atmigkeit — Asthma*; die gewöhnl. Form 1st 
d. Asthma bronchiale; Dyspnoe b. Herzkran-
ken = Asthma cardiale. — Vgl. Cheyne-
Stokes, Biot, Kussmaul, Orthopnoe, Auxiliar-
atmung, Flankenatmung. — Steuerung der 
Α.: s. u. Atemzentrum. 

B. Inne re Α . : Gewebeatmung, A. d . Kör -
perzellen; hierbei wird innerh . d. Zellen ζ. B . 
Kohlehydr . durch (Oxyhämoglobin-)Sauer-
stoff oxydier t (vgl. a . A tmungefe rmen t ) : 

C sH|.O e + 6 0 j = 6 CO, + 6 H , 0 ( + 670 
Kai). Die angeführte Bilanzformel d. Oxyda-
tion v. Kohlehydrat zeigt, daß pro Mol ver-
brauchten Sauerstoffs 1 Mol Kohlendioxyd 
gebildet wird (AtmungskoMensäure). 

Atmung, assistierte: Unterstützung flacher 
A. durch periodische Kompression d. Atem-
beutels b. Apparatnarkose. Α., kontrollierte: 
Aufrechterhaltung der A. durch rhythm. 
Kompression d. Atembeutels bei Apparat-
narkose u. Atemlähmung. Α., künstliche: 
Anregung der mcchan. Atemtätigkeit bei 
Atemstillstand. Methoden: 1. Nach König bzw. 
Howard-Thompsen: Rückenlage d. Pat . . Be-
atmer kniet kopfwärts u. fixiert locker d. Kopf 
d. Pat . mit d. Oberschenkeln; Zusammendrüc-
ken d. Brustkorbs mit den bds. flach aufgesetz-
ten Händen, 2. nach Silvester (Abb.): Loge wie 

(nach Killian unJ Dönhardt) 
bei 1.; Hochziehen d. gestreckten Arme am 
Kopf seitl. vorbei u. wieder herabführend mit 
Anpressen d. gebeugt. Ellenbog. an d. Brust-
seitenflächen in ü. Medioklavikulartinien. 3. 
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(nach Killian und Dönhardt) 
Nach Holger Nielsen (dän. Oberst, 1932) (Abb.) : 
Bauchlage d. Pat. mit kranialwärts gelegten 
Armen, kopfwärts knieender Beatmer, 0 bis 
12 mal komprimierender Druck d. Hände auf 
d. Scapulae (Exspirium), danach Zug an d. 
Oberarmen nach vorn u. leicht aufwärts, evtl. 
Oberkörper anheben (Tnspirium). 4. Nach Du-
chenne: Elektr. Heizung des N. phrenicus am 
äußeren Kopfnickerrand. Ferner : Eiserne 
Lunge, Biomotor u. a. — Alle· Regeln: Kopf 
stets tief lagern, Kiefer aufsperren, Zunge vor-
ziehen, Atemwege freimachen (Mund mit Tup-
fern auswischen), Absaugen d. oberen Luft-
wege mittels Trachealkatheter, frische Luft 
bzw. O, zuführen, Anregung d. Atemzentrums 
durch CO,-Inhalation, Lobelin-Injektion evtl. 
Tracheotomie. Kiinstl. A. nicht mehr als 
18/Min., u. zwar 1 Std. u. länger bis zur 
regelmäßigen spontanen Atmung. 

Atmnngsferment ( 0 . Warburg): Kommt 
in allen aeroben Zellen an d. äußeren u. 
inneren Zelloberfläche vor u. ermöglicht 
durch Sauerstoffaktivierung die Zellatmg. 
( = 1. Glied der Atmungskette*, vgl. auch 
Atmung, innere). 

Chem.: Elsenproteid (s. a. Hämoglobin); 
d. Ko-Ferment* ist eine Tetrapyrrolkomplex-
verbindg. mit Eisen als Wirkungsstelle*. Wir-
kungsmechanismus: Das 2-wertige Ferment-
elsen reagiert direkt mit molekularem Sauer-
stoff u. verwandelt sich durch Elektronenaus-
tausch autokatalytisch in das 3-wertige Eisen 
(autooxydables Α.). Dieses oxydierte A. ist be-
deutend reaktionsfähiger als d. molekulare 
Atmungssauerstoff; es oxydiert die Zyto-
chrome* (A. = Zytochromoxydase), wobei es 
»ich selbst reduziert (Fe + + - f = ^ F e + + + ) . 
Blausäure* u. Kohlenoxyd* verbinden sich 
mit d. Eisen u. blockieren dadurch d. A. — Das 
sog. 9. A. ist das gelbe* Oxydationsferment. 

Atmungsgeräusche, Atmen: Schallzeich, 
über d. Lungen b. d. Auskultation*. 

Man unterscheidet: 1. VcsikiHirtf· A. (Abb. ) : 
Bläschenatmen, A. v. schlürfendem Charakter 
(Einatmen klingt wie „ f " . Ausatmen wie „w") , 
üb. normal. Lungenteilen, haupts. b. d. In-
spiration zu hören; abgeschwächt : Emphysem, 

(nach Heilmeyer) 
Pleuritis u. Schwartenbildg.; verschärft : Bron-
chitis; verschärft u. verlängert (i. Exspirium): 
b. Erschwerung d. Luftaustritts ζ. B . b. Asth-
ma bronchiale u. Bronchitis, evtl. Frühsympt. 
d. Tbk. 2. Pueriles Α. : Normales A. b. Kin-

dern, von verschärft-vesikulärem bzw. unbe-
stimmtem Charakter. Urs. : Geringere Dicke d. 
Thoraxwand. 3. Bronchiales A. (Abb. ) : Röhren-
A.. A. v. hauchendem Charakter (klingt b. Ein-
u. Ausatmen wie „ c h " ) , in In- u. Exspiration 
gleich stark od. Exspiration stärker. Vork . : 
Über luftröhrennahen Abschnitten (Larynx, 
Trachea, Interskapularraum), vgl. Bronchial-
atmen: pathol. b. luftarmen Lungenabschnit-
ten wie b. Infiltration od. Atelektase. 4. Unbe-
stimmtes Α . : Weder deutl. hauchendes noch 
schlürfend. Α.; norm. b. Kindern, b. Erwach-
senen deutl. i. d. Regio supra- u. infraspinam; 
dauernd Uber e. Lungenspitze zu hören, gilt es 
als Zeichen e. beginn. Tbk. 5. Amphorisches Α . : 
Höhlen-Α., Krugatmen; sausendes, metallisch-
klingendes A. kann man nachahmen, wenn 
man Uber d. öffng. e. groß. Flasche b läs t ; 
pathognomon. f. glattwandige Kavernen n. 
(offenen) Pneumothorax. 6. Nehengeriaschc 
b. d. Α.: a) Rasselgeräusche*, b) Reibegeräu-
sche*. Vgl. Geräusche. 

Atmungsinsuffizienz (in-eufficSre nicht 
genügen): Alle Formen e. gestörten Gae-
austausches i. Körper. 

Dabei kann d. innere Atmung b. Anämie od. 
Lähmg. der Atmungsfermente od. d. BnRere 
Atmung geschädigt sein. I m letzt. Fal le wird 
unterschieden zw. kardialer u. pulmonaler A. 
Eine bes. Form stellt die zentrale A. dar, b. d. 
dte Erregbarkeit d. Atemzentrums* herabge-
setzt ist. 

Atmnngskette: Ket te v. Fermentreaktionen 
im Zellstoffwechsel, durch die d. Substrat-
wasserstoff zu Wasser oxydiert wird; vgl. 
Atmungsfermcnt. 

Atom (άτομου unteilbar)· (Physik. , ehem.) 
Baustein d. Elementes* ; besteht aus A.kern 
u. e. „Elektronenhülle" . Der A.kern enthält 
Protonen* u. Neutronen*. Tn d. Elektronen-
hütle bewegen sich auf sog. Schalen Elektro-
nen*. — A.e mit gleich. Anzahl Protonen, aber 
verschied. Neutronenzahl heißen Isotope*. 

Atonbembeiischidlgnng: Entsprechend der 
Form der einwirkenden Energie kann man 
3 Arten der Schädigungen unterscheiden; 
1. Hitze-, 2. mechanische und 3. Schädigungen 
durch Radioaktivität. 

Die Hitze führt zu Verbrennungen (β. Com-
bustio), die primär (Blitz) od. sekundär (Kon-
takt , Flammen) entstehen können. Die me-
chanische· Schäden können ebenfalls primär 
durch die Atombombenexplosion selbst be-
dingt sein (Luftdruckschäden) od. sektmdär 
durch Verschüttung, Quetschung usw. zu-
stande kommen. Die am meisten geffirchteten 
Schäden entstehen durch Strahlenwirkung (α-, 
β- und γ-Strahlen); bei der Atombomben-
explosion (radioaktiver Blitz, Neutronen-
schauer) entstehen die primären Strahlen-
schäden*, während die sekundären vom radio-
aktiven Streumaterial (Asche, Nebel, Regen, 
Staub) ausgehen; vgl. Strahlenreaktion, Strah-
lenschaden, Strahlenkrankheit. 

Atom|gewieht eines Elementes wird auf das 
A.-gewicht von Sauerstoff bezogen, das man ge-
nau = 16 setzt; es ist d. Zahl, die angibt, wie-
viel mal so schwer ein A. eines Elementes ist 
wie der sechzehnte Teil eines A.s Sauerstoff. 

Atomiseur (frz. Ausdruck ν. α priv. u. τίμνω 
schneide): Apparat zum Zerstäuben einer 
Flüssigkeit. 

Atomnnnimer: Syn. Ordnungszahl. Anzahl 
d. pos. Kernladungen, d. h. d. Protonen e. 
Atomkerns. Nach d. A. sind d. Elemente i. 
periodischen System geordnet. 



Atomzerfall 

Atomierfall: Natürlicher (Radium) u. künst-
licher (Trans-Urane) Zerfall e. schweren Ele-
mentes in leichtere Bruchstücke. Verläuft 
unter erhebl. Energieabgabe u. ist in keiner 
Weise in bezug auf Richtung u. Geschwindig-
keit zu beeinflussen. Wird charakterisiert durch 
die Halbwertszeit (s. d.). 

Atonia, Atonie (α priv., τόνο; Spannung): 
Schlaffheit, Erschlaffung. (Neurol.): Herab-
setzung d. Spannungszustandes d. Musku-
latur (auch Hypotonie genannt), ζ. B . b. 
Tabes dorsalis u. Chorea minor. Verbindet 
eich eine A. bzw. Hypotonie m. e. Lähmung, 
so spricht man v. e. schlaffen Lähmung*. 
A. uteri: Mangelhafte Zusammenziehg. d. 
Gebärmutter unt. d. Geburt (od. Fehl-
geburt) mit dadurch bedingter „atonischer" 
Blutung. 

Urs.: 1. Bei noch nicht gebor. Plazenta (Urs.: 
derbes Zufassen b. d. Kontrolle d. Fundus-
standes, Sturzgeburten, starke Überdehnung 
d. Uterus ζ. B. b. Zwillingen, Uterus-Mißbil-
dgn. usw.); 2. nach Geburt d. Plazenta (Urs.: 
wie bei 1. od. unvollst. Ausstoßung d. Plazenta, 
Zurückbleiben v. Plazentaresten od. v. Neben-
plazenten). 

Atonisch-aetatlsehes Syndrom: Syn. kon-
genitale atonische Diplegie (Förster); extra-
pyramidals* Syndrom b. zerebral. Kinder-
lähmung*. 

Sympt.: Muskelhypotonic, Abasie u. hvpo-
thalam. Störungen (Störg. d. Zirkulat.) u. a., 
Eigenreflexe erhalten. 

Atophan ® : Phenylchinolinkarbonsäure. 
A.JL (R): Lösifng yon A.natrium u. Natrium&ali-
«ylat (in Ampull.), beides gegen Gicht, Gelenk-
u. Muskelrheumatismus. 

Atopie (Coca): Syn. Idiosynkrasie; angeb. 
(Iberempfindlichkeit gegenüber Allergenen*; 
•gl. Allergie. 

Atopische Dermatitis: s. Neurodermitis. 
Atosil®: s. Phenothlazinderivate. 
Atoxyl Mononatrinmsalz der Arsanll-

säure, Ausgangsstoffder Sal varsandarstellnng; 
Jetzt nur noch gegen die Schlafkrankheit ver-
wendet. 

ATP: s. u. Adenosinphosphorsäuren. 

Atresia, Atresie (α priv., τρήσι; Loch v. 
τιτράω bohre): Fehlen einer normalen (na-
türlichen) Öffnung. 

Ζ. Β . : A. anl et recti: Rektum fehlt vollstän-
dig. A. anl vaginalis: Bestehenbleiben d. fetal. 
Kloake. A. anl veslealis: Einmünden d. Mast-
darms in d. Blase b. fehl. After. A. cervlcalls: 
t. Gynatresie. A. folliculi: Follikelatresie i. 
Ovar. A. hymenills: s. Hymenale Atresie. 
4 . recti: Afteröffnung u. Schließmuskel vor-
handen, Rektum endet aber blind. Vgl. Öso-
phagusatresie. 

AtreHe-ns, -a, -am: Atretisch, verschlossen 
(in bezug auf natürliche Öffnungen). 

Atrleha (α priv.. 9ρ|ξ, τριχό; Haar): Bakt. 
ohne Geißeln, daher keine Eigenbewegung 
(nicht verwechseln mit Brown*' Molekular-
bewegung), ζ. B. Ruhrbakterien*. 

Atrichia, Atrichle, Atrlehosis (θρ(ξ, τριχός 
Haar): Haarlosigkeit. 

I Atrophoderma neuroticum 

Atrioventrikulär (atrlum Vorhof; ventri-
culus, Demln. v. venter, eigtl. kleiner Bauch, 
Herzkammer; heißt auch Magen): Zwischen 
Herzvorhof u. Herzkammer gelegen. A.er 
Block: s. Herzblock. A.e Dissoziation: s. Herz-
block. A.klappen: Mitral- u. Trlkuspidalklappe. 
A.knoten: s. u. Reizleitungssystem. A.e Lel-
toDgestSrnng: Störung d. Überleitg. an d. Vor-
hofkammergrenze, die b. ungünstig. Fällen in 
AV-Block übergehen kann; PQ-Werte (vgl. 
Ekg u. Überleitungszeit) bei 0,2 Sek. u. dar-
über, ζ. B. b. Infektionskrht., Digitalisierung 
od. linksgerichtet. Schenkelblock*. — Vgl. 
Leltungsstörg. — A.rhythmus: AV-Knoten 
tritt b. gesteigert. Erregbarkeit od. Sinus-
knotenausfall in Aktion (=*= Ersatzrhythmus); 
Frequenz gewöhnl. etwas unterhalb der d. 
Sinusknotens. D. Erregungen d. AV-Knotens 
können v. oberen Teil (negat. P-Zacke in min-
dest. 2 Ableitgg. vord. QR8-Gruppe), v. mittl. 
Teil (keine P-Zacken sichtbar) od. v. unteren 
Teil (negat. P-Zacke gleich hinter d. S-Zacke) 
stammen. 

Atrium: Vorhof. A. cordis dextrnm et slnl-
strnm: Re. u. 11. Herzvorkammer. 

Atropa belladonna ("Ατροττος Parze, d. d. 
Lebensfaden abschneidet): Tollkirsche, Solan-
azee, in Gebirgswäldern Mittel- u. Südeuropas; 
s. Atropin. 

Atrophia, Atrophie (α priv., τρέφω nähre; 
τροφή Nahrung, Ernährung): Organ-
schwund durch Ernährungsstörungen. 

Man unterscheidet A) formal: 1. Einfache Α., 
jeder Baustein wird kleiner; 2. numerische Α., 
Abnahme an Zahl (meist Mausergewebe wie 
Blut); 3. degenerative Α., Gewebsuntergang; 
4. entdlllereiizierende Α., Verlust spez. Funk-
tion, u. B) kausal: 1. passive (exogene, sekund., 
nutritive ) Α., ζ. Β. als Hunger-Α., Inaktivi-
täts-A. u. Druck-Α. (Stauungsleber); 2. aktive 
(endogene, primäre, zelluläre) A. mit den Unter-
gruppen d. direkt. A. (hormonale A. u. Involu-
tions-A., ζ. B. senile A.)u.d. indirekt. Α., durch 
äußere infekt.-toxische Einwirkg. (ζ. B. akute 
gelbe Leberatrophie). 

Ferner: Fettige Α.: Der Schwund durch Auf-
saugung v. verfetteten Gewebsteilen. A. laevis 
Iingnae (Virchow): Glatte A. d. Zungenwurzel, 
durch Syph. A. muscolarb progressiva: s. 
Muskelatrophie. A. nervi optici: Sehnerven-
atrophie, angeboren od. durch Stauungspapille, 
Glaukom, Retinitis, Neuritis optica, Phthisis 
bulbi, Gehirn od. Rückenmarkleiden erworben, 
bes. n. Syphilis. Man unterscheidet ferner: 
1. Einlache genuine od. totale A. (mit scharfen 
Grenzen, im wesentl. bedingt durch Schwund 
d. Nervenfasern d. Optikus vor d. Papille); 
2. neurit. Α. (mit unscharf. Grenzen, i. wesentl. 
bed. durch Neubildg. von Bindegew. [Glia]). 
Vgl. a. horizontale und vertikale Atrophie. 

Atrophie d. Säuglinge: Schwere Form d. 
Ansatzstörg. (vgl. Ernährungsstörg.) mit 
allgem. Organatrophie (auch Bichat ' Fett-
pfropf), stehenbleibendem Längenwachs-
tum, Hydrolabilität (unmotivierten Ge-
wichtsschwankgg., Greisengesicht). Urs.: 
Mangelernährung (evtl. neuropath. Kon-
stitution) m. nachfolgend, chem.-physikal. 
Dysregulation, ζ. B . Untertemperatur. Vgl. 
Fädatrophie, Dystrophie. 

Atrophoderma neuroticum (δέρμα Haut) : 
Glanzhaut; A. pigmentosum = Xeroderma. 
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Atropin: I-d-Hyoszyamin, kommt neben 
dem Hyoszin (Skopolamin) in den Solanazeen 
(Nachtschattengewächsen) vor, ζ. B. in d. Toll-
kirsche (Atropa belladonna), im Stechapfel 
(Datura stramonium), im Bilsenkraut (Hy-
oseyamus niger) u. a. A. ist der Tropasäure-
ester des bas., sekund. Alkohols Tropin. 
Wlrkg.: Lähmung d. Nervenendigungen d. 
parasympath. Nervensystems. Ange: Pu-
pillenerweiterung, Steigerung des intra-
okularen Druckes, Akkommodationslähmung. 
Drüsen: Hemmung d. Speichel- u. Schweiß-
sekretion. Bronchien: Erweiterung, Spas-
menlösg. Herz: Herzschlagbeschleunigung u. 
Gefäßkrampfiähmung. Magen α. Rann: 
Feristaltikhemmung. Blase n. Mastdarm: 
Spasmeniösg. 

Atropinnm gnlluricam: Wasserlösl. Salz d. 
Alkaloids aus Atropa belladonna. 

Attikus: Syn. Rccessus epitympanicus; 
Kuppelraum d. Paukenhöhle. 

Attonlttt (attonitus niedergedonnert): Re-
gungsloser, starrbetäubter Zustand, Bewe-
gungslosigkeit bei depress, u. halluzinator. 
Psychosen. Vgl. Katatonie. 

Atnmin ® : Bis-zyklohexyl-karbonaäure-dl-
äthylamino-äthylester-hydrochlorid; Spasmo-
lytikum gegen krampfartige Schmerzzustände 
(atropin- u. papaverinähnl. Wirkung). 

Atypie: s. Zellatyple. 
Atypisch (α priv., -rCnros Gepräge): Abwei-

chend vom Mittelmaß, vom durchschnittl. 
Phänotypus. Atypische Gefite: s. u. Kolpo-
skopie. A.es Epithel: s. u. Hinselmann und 
Kolposkopie. A.e Pneumonie: s. Virus-Pneu-
monie. 

An: Chem. Symb. für Gold·, El. Nr. 70, 
At.gew. 197,2 (Aurum). Am 19»: Radioaktives 
Gold m. Atomgewicht 198. ß- u. y-Strahler. 
Halbwertzeit: 24.8 Std. Ther. Anwendung b. 
Peritonäal- u. Pleurakarzinosen. 

Audlmatltas (audire hören, mutus stumm): 
Hörstummheit. 

Audiogramm (audire hören, γράφω schrei-
be): s. u. Audiometrie. 

Audiometer: Gerät, das auf elektrischem 
Wege reine Töne erzeugt, deren Schwingungs-
weite man in genau bekannten physikalischen 
Verhältnissen abschwächen kann; vgl. Audio-
metrie. 

Audiometrie (audire hören, μετρεΤν mes-
sen): Methode zur Prüfung des Gehörs mit 
Hille von elektro-akustischen Hörmeß-
geräten (Audiometer*). 

Man ermittelt den Grad der Schwerhörigkeit 
eines Patienten, indem man feststellt, wieviel 
mal so groß die Schwingungsweite (Amplitude) 
eines jeden Tones im Vergleich zur normalen 
Hörschwelle sein muß, um vom Pat. gerade 
gehört zu werden. Als Bezeichnung für d en Grad 
der Schwerhörigkeit dient ein geometrisch 
abgestufter Amplituden-Maßstab ( = Dezibel 
= Db.); ζ. B. bedeuten 20 Db. die lOfache 
Schwingungsweite, 40 Db. die lOOfache, 60 Db. 
die lOOOfache und 80 Db. die lOOOOfache 
Schwingungsweite der normalen Hörschwelle. 

Die Bestimmungsergebnisse stellt man für 
jeden Pat. in einem Andiogramm dar, in dem 
nach Tonhöhe geordnet für jeden Ton die 
nötige Schwingungsweiten-Vergrößerung ge-
genüber dem Normalgehör (Abb. 1) in Db. 
abzulesen ist; es charakterisiert also den Hör-
verlust de» Fat. (HörVerlust-Audiogramm: 
Abb. 2). Die Untersuchung wird für Luft-

Audiogramm 

1 

• 

— - - - - — — - - - - — 
-

— - — 
--

--
• 1 

ί ϊ ί ' - k ί ϊ ί 1 ' - k 1Ui4 

Normales 
Hörvermögen 

Luftleitung . 
Knachenleitung -

Audiogramm 
C c* 

w t aiw ht 

(nach Knick und Eigler) 

leitung (Luftleitungs-Audiogramm) und für 
Knochenleitung (Knochenleitungs-Audio-
gramm) gesondert durchgeführt. 

AadtphMi (audire hören; φωνή Stimme, 
Sprache): App., der d. Hören durch Ausnut-
zung d. Knochenleitung vermittelt. Unge-
bräuchlich. 

Audltlo solerata: Die Erscheinung, daß sich 
mit bestimmten Gehörseindrücken jedesmal 
eine Farbenwahrnehmung als Mitempfindung 
verbindet; vgl. Synästhesis. 

Auditlv-ns, ->, - im: Zum Gehörorgan ge-
hörend, zum Hören dienend. 

Auditos: Gehör. 
Auer (John, amer. Arzt, *1875)' Stäbchen: 

Azurophile Einschlußkörperchen in myeloi-
schen Stammzellen, die oft in Vakuolen liegen 
u. noch Oxydase enthalten; b. bestimmten 
Leukämien; vgl. Aider. 

Auerbach (Leop., Physiol., Breslau, 1828 bis 
1897)' Plexns: Ρ lex. myentericus, flächenhaft 
ausgebreitete multipolare Ganglienzellen zwi-
schen d. Muskelschichten des Magendarm-
kanals; zur automat. Regelung d. Magen-
Darmbewegungen. Vgl. Meissner' Plexus. 

Aofbilanlnahme: Enorale Rö.aufnähme, b. 
der d. Rö.-Film zwisch. den Zähnen i. d. Blß-
ebene liegt. 

Aulbranchkrankheiten des Nervensystems 
(Edinger): Bei abnorm schwacher Anlage 
durch normal. Gebrauch; b. gesunder Anlage 
durch Überanstrengung od. durch ersatzschä-
digende Gifte eintret. einfache Atrophie v. 
Nerven- od. Leitungsbahnen: Arbeitsatrophie, 
Arbeitsneuritis, Arbeitsparesen; Polyneuritis, 
Tabes, Dementia paralytica, kombinierte Sy-
stemerkrankungen, hereditäre Nervenleiden, 
spast. Paralyse, Myatrophien v. Rückenmark 
u. Oblongata, nichttabische Optikusatrophie, 
wahrsch. auch progress, nervöse Taubheit; 
vgl. Abbaukrankht. u. Abiosis. 
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Anfga t : Infusum, frisch zu bereitender in 
d. Hegel 10%iger wäßriger Auszug aus zer-
kleinerten Pflanzenteilen, die mit siedendem 
Wasser Übergossen 5 Min. lang unter wieder-
holtemUmrühren i. Wasserbad erhitzt u. nach 
d. Erkalten abgepreßt werden; s. a. Abko-
chung. A.tterchen: Infusorien; vgl. Protozoen. 

Anthingenihte: s. Kappeicr. 
Aofhellungestrelten: Streifenförmige, durch-

sichtige Aufhellungen in Hornhautnarben, die 
noch Blutgefäße enthalten. 

Auflichtmikroskop!«: Oberflächenmikrosko-
ple, das Licht wird auf d. Objektobcrfläche ge-
worfen; b, Oberflächenuntersuchung lebender 
Zellen u. a. Vgl. a. Fluoreszenzmikroskopie und 
Kolpomikroskopie. 

Anlmerksamkeltsreflex (Pi l tz ) : Syn. Psy-
choreflex od. idiomotorlscher Itefl. Erweite-
rung d. Pupillen, d. sich b. geistiger Anstren-
gung, Nachdenken od. Konzentration am Ge-
sunden m. Hil fe v. geeigneten Vergrößerungs-
apparat. nachweisen lädt. Vgl. Bumke. 

Auimerksamkeltsstörung, halbseitige: Ge-
etörte Empfindg. stärkerer Schmerz- u. Tcm-
peraturrelze (tiefe Nadelstiche, Berührung mit 
heißen Gegenständen usw.), die erst nach 
wiederholter Aufforderung, die Aufmerksam-
keit darauf zu konzentrieren, richtig angegeben 
werden können. Vork.: Bei Thalamusschädigg., 
vgl. Thalamus-Syndrom. 

Aufsplittern: Knochenaufsplitterung bei 
schlecht heilenden Frakturen u. Pseudar-
throeen (Kirschner). 

Aufstolen: s. Efflation. 
Aalwacbtemperatur: s. Basaltemperatur. 

Aufwärtssehielen: Form d. Strabismus 
verticalis = Höhenschielen*. 

Augapfel: s. u. Auge. A.sehrnmpfung: s. 
Phthisis bulbi. 

Auge: Wird vom Bulbus oeull (Augapfel; 
~ 2,4 cm 0 , annähernd kugelförmig), der von 
d. Capsula bulbi Tenon umgeben ist, u. d. 
Fasciculus opticas gebildet. Eingebettet im 
Fett u. in d. Orbita (Augenhöhle) liegend, bil-
det es mit seinen Anhangsgebilden (Augen-
muskeln, Faszien d. Augenhöhle, Augenlider, 
Bindehaut u. Tränenapparat) das Sehorgan. 
Vgl. Sklera, Cornea, Iris, Retina, Chorioidea, 
Corpus ciliare, Augendruck. 

Augenablenknng: Gleichsinnige (assozi-
ierte, konjugierte) A . (Blicklähmung*) liegt 
vor, wenn beide Augäpfel krankhaft nach 
einer Richtung abgelenkt sind; bei Groß-
hirnerkrankung, Blutung usw, nach der 
Seite d. Herdes (s. Deviation conjuguee, 
Apoplexie), bei Brückenerkrankung nach 
der entgegengesetzten Seite. 

Aogenabstand: Entfernung der Hornhaut-
Mittelpunkte bd. Augen, b. Mann im Mittel 
63 mm, b. d. Frau mm. (Gemessen wird d. 
Pupillenabstand, die sog. Pupillendistanz.) 

Augendarre: Xerophthalmie*. 
Augendiagnose: Methode zur angebl. Er-

kennung v. Krankheiten des übrigen Organis-
mus aus Beobachtung der unveränderten Iris; 
Wissenschaft), nicht haltbar. 

Aogendraek, Intraokularer: Augeninnen-
druck, der im Augeninnern herrschende Druck; 
hingt Im wcsentl. von d. Wandfestigkeit der 
Sklera u. dem Inhalt des Augapfels ab; d. In-

halt wird in d. Hauptsache bestimmt durch d. 
Produktion u. Ableitung d. intraokularen Flüs-
sigkeit (Kammerwasser*), durch d. Volumen 
des Glaskörpers (Corpus* vitreum) u. durch d. 
Menge des die Augengefäße durchströmenden 
u. füllenden Blutes. Normalwert mit Tono-
meter nach Schiötz: 16—27 mm Hg ; morgens 
4—5 mm Hg höher als abends. Erhöhter A . = 
Hypertonie, s. Glaukom; erniedrigter A . = Hy-
potonie, s. d. 

Augendruekversueh: s. Aschner. 
AngenfUm: Bes. zugeschnittener, wie e. 

Zahnfilm verpackter Rö.film z. Aufnahme 
skelettfreier Bulbusaufnahmen. 

Augenhintergrund (Ahl).): Fundus oculi, 
sichtbar durch Untersuchung mit d. Augen 
Spiegel. Von bes. Bedeutung sind: Farbe, 
Sehnerv-Papillo, Netzhautgefäße. Macula lutea. 

(nach Thiel) 

Augeninnendruck: s. Augendruck, intra-
okularer. 

Augenkrisen (Pel): Anfallsweise auftre-
tende Schmerzen in bd. Augen b. Pat. mit 
Tabes* dorsalis. 

Angenleuehten (Brücke): Aufleuchten der 
Pupille inf. Lichtreflektion vom Augenhinter-
grund. 

Augenlid: s. Lid. 

Augenmigräne: s. Flimmerskotom und 
Hemikranie. 

Augenmuekellähmuflg: Lähmung eines 
od. mehrerer der G äußeren Muskeln. Der 
(od. die) Antagonisten des gelähmten Mus-
kels erlangen inf. des reflektor. Tonus das 
Übergewicht u. bringen das Auge in „para-
lytische Schielstellung". Es resultiert ein 
Lähmungsschiclen, das (beim offenen and. 
sehtüchtigen Auge) Doppelbilder verur-
sacht. 

Urs.: Verletzungen, Entzündungen od. Ge-
schwülste, rheumat. Affektionen, Intoxika-
tionen, Infektionskrankh. (vor allem Lues), 
multiple Sklerose (Frühsympt.!) u. zahlreiche 
and. Erkrankungen d. Zentralnervensystems, 
Arteriosklerose, Abszesse, Blutungen. Gleich-
sinnige (assoziierte) Α. : s. u. Augcnablenkung 
u. Deviation conjugucc. 

Augenmuskeln: 6 äußere (4 gerade, 2 
schräge): M. rectus sup. et inf., Μ. rectus med. 
et lat., Μ. obliquus sup. et inf.; 3 innere: Μ. 
eiliaris mit meridionalverlaufenden Brücke' 
Fasern u. zirkulärverlaufenden Müller' Fasern 
(vollzieht über d. Mechanismus der Linsen-
krümmungsänderuug die Akkommodation); M. 
sphincter pupillae, M. dilatator pupillae (Pu-
pillenbewegung u. zu e. kleinen Teil auch 
Akkommodation). 

Augenränder: s. Halo. 
Augenspiegel (Herrn, v. Helmholtz, 1851): 

Kl. Konkavspiegel mit Durchbohrg. im Zen-
trum zum Hineinleuchten in das Auge zwecks 
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Untersuchg. d. Augenhintergrundes*. Strah-
lengang s. Abb.; Α Arzt, Ρ Patient. 

Augenwnrm: Loa* loa. 
Angenzftboe: Eckzähne d. Oberkiefers. Bei 

periapikalen Entzündungen ihrer starken, 
langen Wurzeln kann es zu entzündl. Mitbe-
teiligung d. Augen kommen. 

Augenzif fern: s. Nys tagmus . 
Aujeszky ' K r a n k b . : 9. Pseudowut . 
Aura (Galen) ( aüpä - - H a u c h , wie ein 

H a u c h aufs te igend) : Die d. epilept . Anfal l 
unmi t t e lb . vorangeh. , meis t n u r Sekunden 
dauernden Vorbo ten ; o f t e. Geruchs- od. 
andere (bes. opt.) Sinnesempfindg. 

Auramin: Pyoctaninum aureum, Anilin-
farbstoff. Antiseptikum u. fluoreszierender 
(Diphenylmethan-)Farbstoff. 

Aurantiasis cutis , Karo t inge lbsuch t , K a -
rotinodermie, X a n t h o c h r o m i e : Gelbfärbg. 
der H a u t (bes. Hand te l l e r u . Fußsohlen) 
nach Übermaß. Genuß v . karo t inha l t igen 
F rüch t en (Melonen, Orangen, T o m a t e n 
usw.). 

Aureomycin (Duggar, 1948): Syn. Duomy-
cin; Breitband*-Antibiotikum aus d. Strahlen-
pilz Streptomyces aureofaciens; ehem. Chlor-
tetracyclin (s. Tetracycline). Standardisierung 
in Gamma; Testkeim: Sporenaufschwemmung 
v. Bac. cereus. 

Aures: Ohren. Aural: Zum Ohr gehörig. 
Auricula: Kleines Ohr, Ohrläppchen, auch 

Ohrmuschel. A. cordis deitra et sinistra: Re. u. 
Ii. Herzohr. 

Anrleular-is, -e: Zum Ohr gehörig. 
Anrlkiiiaranhinge: Einzeln od. multipel 

auftretende Knorpelrudimente in d. Umgebg. 
d. Ohrmuschel; harmlose Mißbildung. 

Aurikuiäre Leitungsstörung: P*-Zacjte min-
destens 0,1 Sek. breit u. gesplittert od. gekerbt 
( = Ρ mitrale b. gleichzeit. Rechtstyp); b. 
Mitralvitium, Endomyokarditis, Perikarditis 
od. Vorhofinfarkt. Vgl. Leitungsstörg., Ekg. 

Aurikuiarisphänomen (Mendel): Starke 
Druckcmpfindlichkeit d. hinteren Wand d. 
äußeren Gehörgangs b. beginnend. Meningitis. 

Aurikulotemporales Syndrom (Baillarger 
1847, Frey 1923): R ö t u n g u. diffuse Schweiß-
bi ldung der H a u t im Bereich des Ver-
sorgungsgebietes des N. auriculotemporal is ; 
Urs. ist e. operat iver Eingriff (En t fe rnung 
eines Parot is-Tumors) od. e. E r k r a n k u n g 
der Parot is (Abszeß) mi t nachfolgender 
fehlgeleiteter Regenerat ion der pa rasym-
pathischen Nervenfasern in d. Schweiß-
drüsen. 

Aerikulotemporalpunkt: Druckpunkt bei 
Trigeminusneuralgie (vor d. Ohr in Höhe d. 
Jochbogens). 

Auris: Ohr. A. externa: Das äußere Ohr. 
A. interna: Das innere Ohr, Labyrinth. A. me-
dia: Mittelohr; s. Ohr. 

Anroskop: Betrachtungsgerät f. Rö.aufnah-
men geringer Schwärzung u. kleinen Bildum-
fangs. 

Aurom: Gold; ehem. Symb. Au*. 
Ausbreeherkrebs: Organgrenzen über -

schrei t . Krebs (od. en t sprech . Ausbrecher-
formen anderer Tumoren) . Bei b e s t i m m t . 
Lokal isat ion fes t umriss . S y n d r o m e ; 8. 
P a n c o a s t . 

AusfhiB: F luor* . 
Aushebern: Gewinnung von Mageninhalt 

mittels Sonde. Vgl. Magenausspülung, Magen-
saftgewinnung. 

Auskratzung: a. Abrasio, Kürettage, Evide-
ment. 

Auskultation (Laennec, Par i s , 1819) (aus-
cul ta te horchen) : Behorchen der i . K ö r p e r 
en ts teh . Schallzeichen. D u r c h die A . der 
Lungen n i m m t m a n w a h r 1. A tmunge-
geräusche*, 2. Rassel-* u . Reibegeräusche*. 
Die A. des Herzens zeigt, ob Herzk lappen-
fehler vorhanden sind od. n i ch t (Abb . ; 

typische Stellen, an denen die Herzk lappen 
auskul t ie r t werden). Vgl. Herzk lappen . 

Auslösehphänomen (Schultz-Charlton,1918): 
Intrakut . Injektion von etwa 0,5 ccm Schar-
lach-Rekonvaleszentenserum od. Scharlach-
Immunserum v. Pferd bringt d. Ausschlag 
nach wenigen Stdn. im Umkreis v. 5—10 cm 0 
zum Abblassen; vgl. Scharlach. 

Auspttz' Phänomen: Auftreten e. Blutung 
b. Abkratzen e. Schuppe ( = „blutiger Tau") ; 
typisch f. Psoriasis, gelegentl. auch b. Morb. 
Unna. 

Ausräumung: s. Abrasio, Kürettage, Evide-
ment. 

Aus renkung : Ver renkung, Luxa t ion* . 
Aussa tz : s. Lepra . 
ADsscheider/KichtausseheMer-System: s. n. 

Blutgruppen. 
AusscheMungs-Abszet: Abszesse*, die durch 

Ausscheidung v. Eitererregern über Kanäle 
(ζ. B. Niere, Leber) entstehen. A.-Tuber-
kulose: Tbk., die durch Ausscheidung v. Tb.-
Bakt. über Kanäle entsteht. A.nrographie: 
s. Urographie. 

Ausselnr i tzung: s. Exsuda t ( io ) . 
Aussparphänomen: Maseru-Rekonvaleszen-

tenserum, das Kindern kurz vor d. Erscheinen 
d. Masernexanthems s. c. gespritzt wird, ver-
hindert das Exanthem an d. Injektionsstelle; 
vgl. Masern. 
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Australisches Siebentagefieber: s. 
Schweinehiiterkrankheit. 

Ausstrich: s. Blutaasstrich. A.hepatogramm 
<Bock, 1953): Ausstrich u. mikroskop. Be-
urteilung v. leberbioptischem Material. A.-
priparat: s. u. bakteriologische Untersuchungs-
methoden. 

Austauschtransfnsion: Weitgehender Er-
satz des Empfängerblutes durch d. Spender-
blut entweder als Frisch- od. Zitratblut-
zufuhr (b. Erwachsenen auch Konserven-
blut); Anwendung insbes. zur Behandlung 
des Morbus* haemolyticus neonatorum, ge-
legentl. auch b. Erwachsenen z .B . bei Ur-
ämie, schweren Verletzungen, Verbren-
nungen usw. 

Zur Vorkereitnng der A. folg. serolog. und 
klin. Untersuchungen vornehmen: a) Blut-
gruppen· u. Rh-Faktoren-Bestimmung; b) Be-
stimmung des Hämoglobins ( < 75%), der 
Stärke der Erythroblastämie ( > 2 0 Erythro-
blasten/100 Leukozyten), der Höhe d. Bili-
rubinspiegels ( > 4 mg%) bei Morb. haemolyt. 
neonat.; Werte in den Klammern gelten als 
ungünstig u. geben Indikation zur A.; c) Kreuz-
proben zwischen zwei in Frage kommenden 
Spendern, bei ABO-Oleichheit der Eltern bzw. 
bei ABO-Gleichheit zwischen Mutter und Kind 
auch zwischen mütterl. Serum 11. Spender-
erythrozyten. 

Methoden: 1. Nach Wallerstein, Wiener u. 
Weiler Blutzufuhr durch d. V. saphena bei 
gleichzeitiger Entblutung aus d. A. radialis; 
2. nach Diamond Einführen e. Nllaton' Ka-
theters in d. Nabelvene bis in d. V. cava unter 
abwechselndem Entnehmen u. Zuführen von 
20—30 ccm Blut (Abb.). Das Empfängerblut ist 

ü B f H 

(nach Wildegans und Guderley) 

zu 90% durch Spenderblut ersetzt, wenn das zu-
geführte Blutvolumen die 2 '/jfache Menge des 
nach dem Körpergewicht berechneten Ge-
samtvolumens des Empfängers beträgt. 

Auslrelbongsperlode: s. Austreibungszeit(2). 
Anstrelhungszeit: 1. Zusammenziehung d. 

Kammermuskulatur des Herzens in d. zweiten 
Phase der Systole ohne Spannungsänderung 
(isotonisch). Messung d. komb. Schreibung v. 
Ekg, Herzschall u. Karotispuls: Fußpunkt d. 
Pulswelle bis z. d. Klappenschluß entsprechen 
den Inzisuren. Dauer 0,2—0,3 Sek.; s. a. An-
spannungszeit. 2. (Gebnrtsbllfl.): Zeit v. 
Durchtritt d. Kindskopfes durch d. äußeren 
Muttermund bis z. Austr. d. Kindes. Die We-
hen in d. A. heißen Preßwehen*. Vgl. Geburts-
dauer, Geburt. 

Auswirtesehielen: s. u. Strabismus. 
Auswurf: s. Sputum. 
Autenrleth (Wilhelm Ludwig, Chem., Frei-

burg, 1862—1926)' Apparat: App. zur Kolori-
metrie, nach d. Kolbenkeilprinzip arbeitend. 

Autismus, autistisches Denken (Bleuler) 
(αύττό$ selbst): 1. Affektive Teilnahmslosig-
keit durch völliges Versunkensein in die 
eigene Ideenwelt u. gewollte Absperrung 
gegenüber d. Außenwelt, z .B . bei Schizo-
phrenie. 2. Nach eigenen Gesetzen ablauf. 
Denkvorgang, b. d. eine affektive Kom-
ponente richtunggebend ist. 

Antoagglotinatlon: Verklumpung d. Blut-
körperchen im eigenen Serum, bes. bei nie-
driger Temp. (0 bis 10" C); deswegen Unter-
suchung in physiol. NaCl bzw. AB-Serum u. b. 
Brutschranktemp.; vgl. Autoagglutinine, 
Autoantikörper, Blutgruppenbestimmung. 

Antoagglutinationsanimie (Heilmeyer): 
Hochgradig, regenerat. hämolyt. Anämie, 
stark gesteig. Blutmauserung (Retikulozy-
tose), Milztumor. Urs.: Kälteagglutinine* mit 
e. nahe an d. Körpertemperatur reich. Wärme-
amplitude. Vgl. Autoagglutination, Autoanti-
körper. 

Autoagglatlolne: Zu d. Autoantikörpern* 
gehör. Antikörper, die d. körpereigenen Bltkp. 
agglutinieren; vgl. Autoagglutination. 

Antoakkusator: Selbstankläger f. Taten, die 
nicht von ihm begangen wurden, ζ. B. Brand-
stiftung; b. Epileptikern, Psychopathen. 

Autoantikörper: Gegen körpereigene Anti-
gene* gerichtete Antikörper* (Ak.), die unter 
Durchbrechung d. Gesetzes vom Horror auto-
toxicus (s. u. Blutgruppen) entstehen. Unter 
natBrlichen Bedingungen spielen A. e. Rolle bei 
d. physiolog. Zellmaosernng; ferner entstehen 
A. durch d. Reiz von patholog. Stoffwechscl-
od. Zerfallsprodukten körpereigener Zellen; 
bei Tumoren haben sie schützende Funktion 
(Auflösung d. Tumorzellen), bei chron. In-
fektionskrankheiten dienen sie diagnost. Zwek-
ken (ζ. B. Autolipoid-Ak. bei Syphilis), bei 
vielen verschied. Krankheitsbildern sind sie 
(vermutl.) die Krankheitsursache (erworb. 
hämolyt. Anämien, diffuse Glomerulonephri-
tis, Hepatitis, thrombozytopenische Purpura, 
Lymphogranulomatose, multiple Sklerose). 
Die künstl. Erzeugung von sog. Organ-Ak. 
findet statt bei Heterotransplantation u. im 
Masugi*' Nierenversuch (heterologe Organ-
Ak.), ferner bei d. Homoiotransplantation u. 
im Cavelti*' Nieren versuch; vgl. Transplan-
tation. 

Autochthon (χθών Erdboden, eingeboren, 
bodenwüchsig): Von selbst od. an Ort u. Stelle 
(nicht durch Fernwirkung) entstehend. Vgl. 
Thrombose. 

Antoerotismng (ίρως Liebe): s. Narzismus. 
Autogen (-γΕνη; entstanden): Aus dem Kör-

per entstanden, nicht von außen eingebracht. 
Autogenes Training ( J . H. Schultz, Berlin, 

1920): Methode d. Selbsthypnose; ebenso 
wie Hypnose zentral neurovegetative Um-
Schaltung durch Übende; „konzentrative 
Selbstentepannung". 

Vermittelt in fi durch je 2—3 Wo. getrenn-
ten, nur unter ärztl. Kontrolle unbedenkl. u. 
voll wirksamen Grundttbungen selbsttätige 
Bestimmung v. Muskeln, Vasomotoren, Herz-
schlag, Atmung, Abdominal- u. Kopfeinstel-
lung, so daß diese Systeme wesentl. reguliert 
werden können; durch d. allgem. Tiefenent-
spannung werden Ruhigstellung, Erholung u. 
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konzentrative Selbstkontrolle m. formelhaften, 
automatisch wirk. Vorsätzen u. „meditative"' 
Selbstklärung möglich. Voraussetzungen sind 
sachgerechte, exakte Technik, regelm. Üben 
u. ausreich, psychonervöse Gesundheit. Daher 
bes. brauchbar b. funktion. Störungen d. Or-
gantätigkeit seelisch Normaler, ζ. B. Angina 
pectoris nach Infarkt; Asthma; Insomnie u. 
dgl. Gruppenarbeit m. 20—30 Teilnehmern 
fördert. 

Autohämolysine: s. u. Autoantikörper. 

Antohimotherapie (αίμα Blut, θεραπεία Be-
handlung, Heilung): Eigenblutbehandlung.* 

Autohjpnose (OTTVOS Schlaf): Hypnotischer 
Zustand, in den jemand sich selbst durch Auto-
suggestion versetzt od. unter gewiss. Bedingun-
gen versetzt wird. 

Autolnokulatlon (in und oculus Auge, 
Knospe): Überimpfung von einer Stelle des 
Körpers auf eine andere. 

Autointoxikation (intoxicatio Vergiftung, 
τόξον Bogen, Pfeil, Pfeilgift): Selbstver-
giftung durch Stoffwechselerzeugnisse des 
eigenen Körpers, bes. wenn die Entgiftg. d. 
Eiweißfäulnisstoffe i. Organismus nicht 
vollständ. gelingt (bei schwerer Leber-, 
Nieren- u. Nebenniereninsuffizienz). 

Autoklav (clavis Riegel): Drucktopf, Hoch* 
drnrksterilisator; durch Gas od. Elektrizität 
heizbarer, doppelwandiger Druckkessel mit 
verschließbarem Deckel, Manometer, Sicher-
heitsventil u. Thermometer an d. Entlüftungs-
klappe (Abb.: a=Dampf, ^ — 
b=Sterilisiergut, c=Luft , 
d = Wasserstandszeiger, e = 
Therm meter, f = Wasser, 
g Heizung, h=I.uftab-
scheider, i=Luftventil). 
Dient der Sterilisation* in 
gespanntem Dampf mit 
1—2 Atm. Überdruck. Be-
trlebszeit 1 —2 Std.: Anheiz-
zeit (Erwärmung d. Was-
sers auf 100° C, Schließen 
d. Ventile) + Steigezeit (Erwärmung d. Was-
sers v. 100 auf 120° C) + Ausgleichszeit (Erwär-
mung d. Sterilisiergutes auf 120° C) + Abtö-
tungszeit (6 — 8 Min.) 4- Fallzeit (Abkühlung 
des Sterilisierraumes auf 100°; Öffnung d. 
Apparates 15 Min. danach). Prüfung d. Gerätes 
biolog. durch Testkeime* u. physikal. durch 
Thermoelemente*. 

Antokrankheit: s. u. Kinetosen. 
Autolipoid-Antikörper: s. Reagine. 

Autolyee (Salkowski) (λύω löse): Durch 
fieigewordene Zellfermente bewirkter Ab-
bau von Organeiweiß ohne Bakterienhilfe, 
Selbstverdauung. 

Autoiysine: Lysine*, die z«Ulge Körper-
bestandteile aufzulösen vermögen, ζ. B. Auto-
hämolysine. Vgl. Autoantikörper. 

Automatie (αυτόματο* aus eigenem An-
trieb handelnd): Unabhängigkeit v. Willen, 
unbewußte Handlungen (z.B. in d. Hyp-
nose) od. Handlungen, d. zunächst bewußt 
geschehen, durch Wiederholung u. Übung 
aber ins Unbewußte übergehen u. dann b. 

Autotrophie 

entspr. Anreizen ohne neue Bewußteeins-
leistg. automatisch geschehen (z.B. Gehen, 
Radfahren, Maschineschreiben). 

Automatik: Kopplung versch. Arbeits- bzw. 
Schaltvorgänge i. d. Rö.aufnahmetechnik. 
Heute i. allg. Zweiknopfbedienung (Spannung 
= kV u. Strommenge = mAe-Produkt). VeU-
automatlk: mAs-Festwerte für best. Aufnah-
men, Einknopfbedienung m. Regulierung d. 
Spannung. 

Antonephrektoniie: Bei fortschreit. Nieren-
tuberkulose kann es z. narbigen Verschluß d. 
Harnleiters kommen, so daß kein tuberkulös 
infizierter Urin mehr in d. Blase gelangt, die 
Nierensekretion versiegt. Die besteh. Blasen-
tuberkulöse heilt dann spontan aus. Trotz A. 
ist d. Entfernung d. erkrankten Niere wegen 
Schädigg. d. Organismus notwendig. 

Autonomes Nervensystem (νόμος Gesetz, 
αυτόνομος nach eigenen Gesetzen lebend): s. 
Vegetatives* Nervensystem. 

Antophonie (φωνή Stimme): Tympanopho-
nie, Widerhall der eigenen Stimme, bei Offen-
stehen d. Tube u. bei Otitis media. 

Autoplastik, aotoplastiseher Ersatz: s. Trans-
plantation. 

Autoplastisrbes Krankheitsbild (Goldschel-
der): Alles das, was sich d. Patient von seiner 
Krankheit vorstellt. 

AntoprothromUn I (Seegers): Faktor VII 
der Blutgerinnung*. Aotoprothrombin II (See-
gers): Syn. antihämophiles* Globulin B ; vgl. 
Blutgerinnung. 

Autopsie (δψι; Sehen): Sektion. 

Autoradiographic: Photographische (Selbst-
Darstellung (auf Film) strahlender Substanzen, 
so ζ. B. auch radioaktive Isotope speichernder 
Organe (wie Radiophosphor im Knochen). 

Antoslt (αίττός selbst, σίτος Nahrung): 1. 
Ausgebildetes Individuum e. Doppelmißbil-
dung; i. Gegensatz z. Parasiten, der nicht aus-
gebild. (ζ. B. Fetus in fetu, Sakralparasit, Epi-
gnathus). 2. Lebensfähige Mlßbildung. 

Autoskopie (σκοπείω schaue): Direkte La-
ryngoskopie*. 

Autosom (σώμα Körper): Chromosom*, d. 
kein Geschlechtschromosom ist. 

Autosterilisation (sterills unfruchtbar, keim-
frei): Unwirksammachen von Bakt. durch 
eigene Abwehrkräfte d. Körpers. 

Autosuggestion (αίιτός selbst, sub-gerire 
„von unten her", d. h. unbemerkt zuführen, 
„einflüstern"): s. Suggestion. 

Autotransfusion (vgl. Bluttransfusion): 
Maßnahmen z. Verkleinerg. d. großen Kreis-
laufes nach schweren Blutverlusten: Ein-
wickeln d. Beine u. Arme bis z. Rumpf mit 
elast. Binden, Sandsack auf d. Leib, Hoch-
stellen d. Bettendes, Anwendg. d. Momburg' 
Schlauches; vgl. Esmarch, Bluttransfusion. 

Autotrophie: Ernährungsweise d. Pflanzen 
(Ausnahme: Pilze u. einige Bakt.), d. mit HUfe 
d. Sonnenenergie (Photosynthetiker) od. ehem. 
Energie (Chemosynthetiker) aus anorgan. Ma-
terial (C, CO,, Salze) organ. Stoffe (Stärke, 
Eiweiß) aufbauen können. Vgl. Heterotrophie 
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Autovakzine (αύτός selbst, vacca Kuh): 
Eigenimpfetoff; Impfstoff aus krankheits-
eigenen, gezüchteten u. abgetöteten Kei-
men. A.-Therapie: Eigenimpfetoff-Behand-
lung durch wiederholte Einspritzung der A. 
in steigender Dosierung zur Anregung der 
natürl. Immunkörper*-Bildung i. erkrankt. 
Organismus, vgl. Vakzine-Therapie u. 
Schutzimpfung. 

Durrhlührnng: An verschied. (!) Hautstellen 
i. c. od. s. c. injizieren mit steigentrr Dosis (1. 
0,2 com Α.-Verdünnung mit ster. physiol. 
NaCl-Lösg. 1:1000; 2. 0,4 ccm 1:1000 ; 3. 
0.8 ccm 1:1000 ; 4. 0,2 ccm 1:100; 5. 0,4 ccm 
1:100; 6. 0,8 ccm 1:100; 7. 0,2 ccm 1:10: 
8. 0,4 ccm 1:10; ». 0,8 ccm 1:10; 10. 0,2 ccm 
unverdünnte Α.; 11. 0,4 ccm unverd. Α.; 
12. 0,8 ccm unverd. Α.). Zeltabstand vor jeder 
Neuinjektion, bis die voraufgegangene Re-
aktion (Körpertemp. soll nicht mehr als 1* C 
ansteigen!) abgeklungen ist; tritt keine Re-
aktion auf, werden 3—4 Tg. gewartet; nach 
stärkerer Reaktion (Entzündung d. Impf-
stelle, hohes Fieber) längere Wartezeit u. 
Wiederholung mit kleineren Impfmengen. 
Keine Impfungen b. hochfieberhaften Erkran-
kungen, Kiterretentionen, Menstruation. 

Autumnalkatarrh (autumnus Herbst): 
Herbstkatarrh, i. Herbst auftret. heuschnup-
fenartige Erkrankg., Allergie*, Allergose*. 

Aainiarmtmvng (auxilium Hilfe): Forcierte 
Atmung unter Zuhilfenahme d. Muskulatur d. 
Halses u. Schultergürtels (Mm. sternocl., Sca-
len., serrat., pectoral., subclav.); insbes. b. 
Asthmaanfall. Vgl. Orthopnoe. 

Auxin (αυξάνω vermehre): Wachstumshor-
mon für Pflanzen, kommt vor in Keimlingen u. 
1. menscht. Urin. Auxin a = C t tH1 ]O l ; Auxin 
b=C„HjoO,. 

Auxorhrome (phys., ehem.): Farbverstär-
kende Gruppen i. Molekül e. farbigen Sub-
stanz (s. Chromophor). 

AV-Block: s. Atrioventrikulär. 
Avellis (Georg, Laryngol., Frankfurt a. M., 

1864—1916)' Stellung: Seitl. Kopfhaltung 
b. Laryngoskopie, Spiegel z. abgewinkelten 
Seite; Betrachtg. u. Beurteilung d. kontra-
lateralen Kehlkopiwandung möglich. A.' 
Zeichen, Longhi-A.' Z.: Gaumensegel- u. 
Stimmbandparese m. pyramidaler Lähmg. 
d. gegenseit. Extremitäten, fast immer m. 
and. Sympt. vergesellschaftet, gehört zur 
Gruppe d. sog. alternierenden Hemiplegien*. 

Avertin Tribromäthylalkohol, farblose 
Kristalle, zur Basisnarkose; vgl. Narkose; 
Dosis: 0,1 g/kg (rektal). 

AvMIn: s. Vit. H. 
AvUUit (avidus begehrend, gierig nach): 

Festigkeit (Bindungskraft) des Antigen-Anti-
körper- Komplexes. 

Avil ® : p-aminosalicylsaur. Salz des 1-Phe-
nyl-1 -pyridyI-(2')-3-dimethylaminopropans. 
Antihistaminikum, Antiallergikum. 

Avitaminosen (a priv., vita Lehen, 
Amine*): Form d. Mangelkrankh., entstan-
den durch Fehlen od. Mangel an Vitaminen*. 
Geringgradige Formen werden ale Hypo-
vitaminosen bezeichnet. 

AV-Hnoten: s. Atrioventrikulär. 
Avulsio [das Ausreinen] bulbl: Heraus-

wälze. d. Auges vor d. Augenhöhle (durch 
Unfall). 

AxerophUlol (α priv., ξηρόξ trocken, όφθαλ-
μό$ Auge): Chem. Trivialname d. Vit. A. 

Alhausen (Georg, Kieferchir., Berlin, *1877)' 
Operation: Operat. Verfahren zur Plastik d. 
Gaumenspalten. Durch Mobilisierung des Ha-
mulus pterygoideus u. d. Art. palatina wird 
der plastisch. Schleimhautlappen weitgehend 
verschieblich; 3 schichtige Naht. 

Axial (axis Achse): In d. Riclitg. d. Achse. 
Axilla: Achselhöhle. 
Axillar-is, -e: Zur Achselhöhle gehörend. 
Asillarislähmung: Lähmg. des N. axill., 

deckt sich i. wescntl. m. d. Ausfall d. M. 
deltoides: Atrophie d. Deltoides, Wegfall d. 
Schulterwölbg., Behinderg. d. Armhebg. 
über d. Horizontale hinaus, sensible Aus-
fälle i. proximal. Drittel d. Oberarmes. 

Axillarlinien: L., d. man sich vom vorderen 
u. hinteren Rande der Achselhöhle abwärts 
gezogen denkt; s. Regio. 

Alis: Achse. 
Axoloti-Einheit (Ax.E.) z. Standardisierung 

v. Schilddrüsenpräparaten: Diej. kleinste 
Menge, die einen 12—15 cm langen mexikani-
schen Axolotl innerh. 4 Wo. aus e. kiemen-
atmenden Molch in e. lungenatmenden Sala-
mander verwandelt. 

Axon (άξων Achse): Achsenzyllnderfortsatz 
d. Ganglienzelle; vgl. Neuron. A.retlex (Lang-
ley): Refl. Ablauf innerhalb eines Neurons 
ohne Überschreitung e. Synapse; ζ. B. Schmer -
zenempfindg. durch direkte Leitung d. Reize 
auf sympathische, zur Haut od. Muskulatur 
führende Bahnen, nicht über d. Rückenmark 
(viszero-sensorischer Reflex, viszero-motori-
scher Reflex, viszero-viszeraler Reflex). 

Axnngia: Fett. A. «Ineraiis: Vaseline; s. a. 
Adeps. A. porei = Adeps suillus, s. d. 

Ayala' Quotient: Nach Messung d. Liquor-
anfangdruckes (Lumbalpunktion) werden d. 
Pat. 10 ccm Liquor abgenommen u. anschließ, 
der Enddruck gemessen. Berechnung: 
10 ccm X Enddruck „ , „ „ „ „ _ 4 r—z : . Normal 6,5— 6,5; Werte 

Anfangedruck 
über 7 weisen auf e. großes Liquorreservoir hin. 

Ayena(Abel, Int., Buenos Aires, 1861 bis 
1918)' Krankheit (1901): s. Pulmonal-
eklerose. 

Ayre' OfeerflSehenbiopsle: Entnahme von 
Zellmaterial durch Abschabung mit spatel-
artigem Instrument von der Portiooberfläche 
(Abb. a = runder Muttermund bei Nulliparen; 
Abb. b = quergestellter Mm.) (vgl. a. Papani-
colaou' Karzinomdiagnostik); mikroskopische 
Untersuchung des Gewebsausstriches zwecks 
Zytodiagnostik*; neuerdings auch für andere 
oberfläcbl., karzinomverdächtige Körper-
stellen (ζ. B. Mamma) empfohlen. 

liiuch Zinser) 
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Azanfirbung: s. υ. Heidenhain. 
Α-Zellen: a. Alpha-Zellen. 
Azephalopodie: Mißgeburt ohne Kopf u. 

Füße. 
Azephahn (α priv., κεφαλή Kopf): Nicht 

lebensfähige Miübildung ohne Kopf; s. 
Anenzephalie, Akardius azephalue. 

Azetaldehyd: CH,CHO, farblose Flüssigkeit 
v. beißendem Geruch, entsteht als Zwischen-
produkt b. d. alkoholischen Gärung — Zucker-
abbau durch Hefen; durch Reduktion ent-
steht aus A. der Äthylalkohol. Andere mögl. 
Abbauwege sind: 1. Durch Aldolkondensation 
(2 Molek. A. vereinigen sich zu Aldol: CH,· 
CH(OH) · CH, · CHO, das üb. ß-Oxybutter-
säure u. Azetessigsäure i. Azeton übergeht), 
od. 2. durch d. Cannizzaro' Umlagern tig (ans 
2 Molek. A. entsteht je 1 Molek. Essigsäure u. 
Äthylalkohol) od. 3. durch direkte Oxydation 
des A.s zu Essigsäure CH,—COOH. 

Azetalphosphatide: Phosphatide, bei denen 
2 OH-Gruppen d. Glyzerins e. azetalische 
Bindg. mit einem höher. Aldehyd eingehen, 
die 3. OH-Gruppe trägt e. Phosphorgruppe, 
an die die Base gebunden ist. 

Azetanllld: C , H 4 . N H · C O · CH„ Anti-
febrin*, e. Anilid v. antipyret. u. antirheum. 
Wirkung. 

Azetate: Essigsaure Salze. 
Azetessigester: CH, · CO · CH, · COO · CtHs, 

Ester d. Azetessigsäure*, farblose Flüssigkeit, 
wenig lösl. in Η,Ο. Durch Behandlung mit 
verdünnten Alkalien Ketonspaltung i. Äthyl-
alkohol, CO, u. Azeton. Ausgangsmaterial z. 
Synthese d. Harnsäure u. von Abkömmlingen 
d. Pyridins. 

Azetessigsäure: CH, · CO · CH, · COOH, ß-
Ketonsäure, unbeständig; wichtiger Keton-
körper, entst. i. intermediären Stoffwechsel 
wahrsch. aus ß-Oxybuttersäure, ist (bes. b. 
Diabetes mell.) d. Vorstufe d. Azetons*. York.: 
Wie Azeton u. stets zugleich mit diesem. Vgl. 
Azidose, Ketonurie. Nachw.: Gerhardt* u. Ar-
nold*' Probe. 

Azeton: (CH3),CO, Dimethylketon, wich-
tiger Ketonkörper, farbl. Flüss., angenehm. 
Geruch, tritt b. Diabetes mell., ferner b. Hyper-
emesis, im Hungerzustand u. i. Fieber neben 
ß-Oxybuttersäure u. Azetessigsäure b. gestör-
tem Fettstoffwechsel 1. Harn auf; s. Azidose, 
Ketonurie. Naehw.: s. Lange, Legal, Lieben. 
Spezif. ist d. Probe nach Libbrecht: 1 g 2,4-
Dinitrophenylhydrazin werden in 45 ccm konz. 
HCl gelöst u. dann auf 250 ccm aufgefüllt. 
Diese Lösg. wird 1:1 mit Harn versetzt. Pos. 
bei dickem, gelbem Niederschlag. 

Azetonämie (αίμα Blut) : Auftreten v. 
Azeton i. Blut. 

Azetonäniisches Erbrechen: s. u. Erbrechen. 
Azetonltril-Einhett: Einheit z. Standardisie-

rung v. Schilddrüsenpräparaten; diejenige 
kleinste Menge, die d. Resistenz v. Mäusen 
gegen Vergiftg. mit Azctonitril um 100% 
steigert; vgl. Axolotl. 

Azetonkörper: Ketonkörper; vgl. Azidose, 
Ketonurie, Ketone. 

An Hand d. Natrium üitroprussid proben für 
Azeton u. Gerhardt' Eisenchloridreaktion für 
Azetessigsäure werden nach Lichtwitz 3 Aus-
fallgrade unterschieden: I. A.ansseheidnn; 
unter 1,0 % bei pos. Na-nitroprussid-Reaktion 
u. neg. Kisenchlorid-Reaktion; II. A.ausschei-
dung von mehreren Gramm bei pos. Na-Nitr.-
Reaktion u. schwach pos. Eisenchlorid-Reak-

tion; IIT. reichlich vermehrtes Auftreten von 
A.n u. ß-Oxybuttersäure bei poa. Na-Nitr.-
Reaktion und stark pos. Eisenchlorid-Reak-
tion. Quantitative Bestimmung: ζ. B. Mikro-
methode nach Engfelrt. 

Azetonnrie (oOpov Harn): Auftreten von 
Azeton im Harn; β. Ketonurie. 

Azetphenetldln: Phenacetinum*. 
Azetylehlorld: OH.C'OCl; wichtigstes Säure-

chlorid, farblose, stechend riechende Flüss., 
Sdp.: 50,9·. 

Azetyleholin: Azetylester d. Choline, Ge-
webshormon. 

A. ist an d. Übertragg. sowohl motorischer 
wie parasympathischer (cholinergischer) Ner-
venimpulse auf d. Erfolgsorgan (Muskel) maß-
gebend beteiligt; außerdem kommen ihm an-
scheinend auch lokale Regulierfunktionen zu, 
ζ. B. an d. Gefäßen d. Darmmuskulatur u. d. 
Skelettmuskeln. Präparat: Acetylcholin „Ro-
che". 

Azetyleholloesterase: Ferment, das d. schnel-
len Abbau d. eben gebild. Azetylcholins be-
wirkt. Vgl. Azetylcholin-Precursor. 

Aietjleholln-Preenrsor (engl. Precursor Vor-
läufer): Inaktiver, labiler Komplex in ruhen-
den Organen, als dessen Bestandteil Azetyl-
eholin frei wird, wenn d. Organ seine Tätigkeit 
aufnimmt (Abdon u. Hammarskjold, 1939). 
Zur Resyntheae wird wieder Azetyleholin be-
nötigt. 

AzetylchoIln-ProetlKmfn-Tegt: Streng intra-
kut. Test mit 0,2 ccm e. frisch hergestellten 
5%igen Azetyleholin — 0,5·/ · · Prostigmin-
lösung (5:1) an korrespondier. Stellen d. Der-
matome D 6 — L 2 2 Querfinger lateral v. d. 
Wirbeldornfortsätzen. Bei Erkrankungen d. 
Bauchorgane tritt i. benachb. Viszeralsegment 
das Reflexerythem schneller, stärker u. in 
gröB. Ausdehnung in ' / , d. Fälle auf. 

Azetylen: HC Ξ CH, Kohlenwasserstoff d. 
Gruppe d. Azetylene*, brennbares Gas, ver-
wandt als Inhalationsnarkotikum (Narcylen). 

Azetylene: Homologe Reihe v. Kohlenwas-
serstoffen mit d. allg. Formel: C n H , n — D r e i -
fache Bindung - C E C · . Zu Additionsreak-
tionen geneigt. Einige Vertreter: Azetylen*, 
Äthin (Allylen), Butin. 

Azctyllernng: Einführg. e. Azetylgrnppe 
(CHjCH—) in eine ehem. Verbindg. Vgl. Ko-
enzym A. 

Azetylsalizylsäure: CH,CO · Ο. C.H, · COOH, 
Aspirin*, Acid, acetylosalicylicum. 

Azetylzltronensiure: s. Zitronensäurezyklus. 
Azidtmie: SäureüberschuB i. Blut mit wirkt. 

pH-Änderung. Nicht lange mit d. Leben ver-
einbar; s. a. Azidose, Alkalireserve, Alkalämle. 

Azidalbaminc (acidum Säure, albumen 
EiweiB): Säure-Eiweißverbindungen, entst. 
durch schwache Säureeinwirkg. auf Eiweiße, 
ζ. B. durch Salzsäureeinwirkg. i. Magen. 

Azidlmetrie (μετρίω messe): Maßanalyse* 
von Säuren bzw. d. Säuregehaltes e. Lösung. 

Azidität (acidus sauer): Säuregrad. Es ist 
streng z. unterscheiden 1. wahre A. (aktuelle 
Reaktion), ausgedrückt durch d. Wassers toff-
ionenkonzentration, gibt genauen Aufschluß 
über d. Säure Verhältnisse; Bestimmg.: Poten-
tiometer, Kolorimeter; 2. stöchlometrlsehe Α.: 
Durch Titration* bestimmte A. — Vgl. Super-
aziditüt. 

Azidobakterien: Säuern Kohlehydrate. 
York.: Milch, Milchprodukte, Sauerkraut, fer-
ner auf Schleimhäuten d. Menschen, vgl. Lac-
tobacterium, Leptotrlchia. 
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Axldogenese (Fanconi, 1<»54): Nierenmecha-
nismus ζ. Erhal tung d. konstant . B lu t -pH; 
Ansseheldnng überschüssige Slnrelqnlvalente, 
die beim intermediären Stoffwechsel ents tehen; 
Bie werden, an Kohlensäure gebunden, unter 
Hitwirkung d. Karboanhydrase i. distal. Tu-
bulus abgeschieden u. gegen anorgan. Basen 
ausgetauscht (vgl. Azidose). 

Stark dissoziierte Anionen wie C1 u. SO, 
würden d. Urin-pH zu sehr zur sauren Seite 
verschieben, wenn sie als Säuren ausgeschieden 
werden. Um die zur Neutralisierung benötigten 
Kat ionen zu sparen <= Kationensparmecha-
nlsmns). wird aus Aminosäuren (Glutamin) 
Ammonium gebildet. — Überschüssige Basen-
äquivalente werden als — HC0 3 ausgeschie-
den. 

Azidophil (Ehrlich) (φίλο; lieb, anhänglich): 
Oxyphil , mi t sauren Farbstoffen färbbar . Vgl. 
neutro- u. basophil. 

Acidophil« (φίλο; Freund) : Syn. eosinophile 
Leukozyten. 

Azidose, Acidosis (Naunyn): Zustand b. 
anomaler Vermehrg. v. Säuren i. Blut 
(Säurevergiftung, pH unter 7,35; meist 
kompensiert). Die diabetische A. ( = Ke-
tose): Anhäufung d. Ketonkörper: ß-Oxy-
buttersäure, Azetessigsäure u. Azeton im 
Blut (vgl. Ketonurie). — Wichtig ferner 
A. bei Urämie u. i. Hungerzustand. 

Folgen jeder A.: Durch die i. Blut b. Stoff-
wecheeletörungen auftret . Säuren wird e. Teil 
d. Blut alkalis ( = Alkalireserve*) z. Neutrali-
sieren ds. Säuren verbraucht. Hierbei ents teht 
d. Na-Salz d. Säure, während CO, (aus Na-
HCO,) entbunden wird. Folge: Beträchtl. pH-
Verschiebg. i. Blut z. sauren Seite Reiz auf 
d. Atemzentrum -»· stärkere Abatmung („ge-
steigerte Ventilation") -> Absinken d. 0 0 , -
Spanng. d. Alveolarluft -> Kückverschiebg. d. 
Blu t -pH auf d. Normalwert von 7,33 = (durch 
Verminderg. d. Alkalireserve) kompensierte A. 
(Vgl. Azidogenese.) — Is t d. Menge d. i. Blut 
auf t re tenden Säuren so groß, daB diese nicht 
kompensiert werd. können, so bleibt e. ßeak-
tlonsverschiebg. d. Blutes zur sauren Seite be-
stehen = echte A. od. Azidämie. Folge: Be-
wußtselnsstörungen mit Kussmaul*-Atmung 
-*• Koma (C. diabeticum, uraemicum) -> Tod. 
Vgl. Koma. 

Azinüs (acinus Traube): Traubenförmig; 
Drüsen m. beerenartigen Endläppchen. 

Azotarbstoffe: Besitzen d. Grundstruktur 
Hierhergehören 

verschied., f. d. Medizin wichtige Farbstoffe u. 
Arzneimittel, u. a. Chrysoidin*, Bismarck-
braun, Kongorot*, Benzldin*; ferner Schar-
lachrot mi t seinem Abkömmling Fellidol u. 
die chemotherapeut . wirksamen Farbstoffe 
Trypanrot u. Trypanbiau mit Ihrem Deriverat 
Germanin*, ferner das Prontosil* rubrum. 
Vgl. Azoverbindungen. 

Azoman: 3-Äthyl-4-cyclohexyl-l, 2, 4-tria-
zol, zentral, rasch u. anhalt . wirk. Analepti-
k u m ; von Mayer-Gross u. Walk an Stelle d. 
Cardiazols z. Durchführg. d. medikamentös 
erzeugt. Heilkrampftherapie gewiss. Geistes-
krankh. (Schizophrenie, endogene Depressio-
nen usw.) empfohlen. 

Azoospermie (α priv., ζώον Tier, σπέρμα 
Same): Fahlen v. (beweglichen) Spermien 
in der Samenflüssigkeit. 

Die Hauptursache für die A. ist eine früher 
durchgemachte Epididymitis gonorrhoica. 

Azorubin-S-Prohe: Leberfunktionsprobe. 
Nach Tnjektion v. 4 ccm einer l % i g e n Lösung 
i. v. wird entw. d. Duodenalsaft untersucht 
(Ausscheidg. nach 20—25 Min., Verzögerg. od. 
Ausbleiben pathol.) od. d. Ausscheidg. i. Urin 
koiorimetr. best immt. Nach 4 Std. soll d. Aus-
scheidg. beendet sein. Verzögerg. ist patholo-
gisch. 

Azotämie (fr.) (Widal) (Azote Stickstoff, 
von α priv. u. ζώω lebe, also worin Tiere 
ersticken, αίμα Blut): Vermehrg. d. Stick-
stoffs i. Blut (Rest-N-Anstieg) bei Urämie, 
bei Arbeiten unter erhöht. Außendruck, 
z.B. i. Caisson u. b. manifesten NaCl-
Mangelzuständen = chloriprive A. 

Azotiernng (Landsteiner): Bindung chemisch 
einfacher Substanzen (Haptlde, s. u. Antigene) 
an Eiweiß über —N = N— Brücken; die Kom-
plexe wirken als Vollantigen (Erzeugung spe-
zif. Antikörper* in vivo). 

Azotobaeter (azote frz. Stickstoff: α ohne· 
ζωτικό* zum Leben gehörend): Gattungsbe-
griff f ü r gramneg. freilebende Stickstoffbakt . 
d. Bodens, vgl. Bkt.-Klassifizierung. A. ehroo-
eoeeum (χρ™5 Farbe) (Beijerinck, 1901): Polar 
begeißelte Kurzstäbchen, verwandeln atmo-
sphärischen Stickstoff zu N H , unter Aufbau 
zu Aminosäuren. 

Azotomonas: Gattungsbegriff f ü r gramnega-
tive, polar bcgeißelte, freilebende Stickstoff-
bakterien des Bodens, vgl. Bakt.-Klassiflzle-
rung. 

Azotorrhoe (fxrf| FluB): Vermehrte Aus-
scheidg. stickatofThalt. Verbindungen (bes. 
Harnstoff) i. Stuhl. 

Azoturle (ούρον Harn) : Übermaß. Stickstoff-
ausscheidg. (bes. als Harnstoff) i. Harn. 

Azoverbindungen: Verbindungen v. Fa rb -
stoffcharakter, bei denen 2 Kohlenwasserstoff-
reste mit d. Azogruppe verbunden sind, z. B. 
Azobenzol C,H,—N = N—C,H,, Benzolazo-
methan C,H,—N = N—CH,. Vgl. Azofarb-
stoffe. 

A.Z.R.: Asohheim-Zondek' Reaktion 
(8. d.). 

Aztekenkopf: Den Azteken ähnliche Schä-
del- n. Gesichtsbildung, zuweilen bei Idioten: 
Mikrozephalie*, fliehende Stirn m. direkt. 
Übergang in d. Nasenrücken (Vogelkopf). 

Azulon®: Wasserlosl. Azulenderivat; 1,4-
Dlmethyl-7-isopropyl-azulen; Antiphlogisti-
kum zur Behandlung von Schleimhauterkran-
kungen ; in Verbindung mit Ephedrin + äther. 
ö len als Nasentropfen, mit e. Lokalanästheti-
kum + Glyzerin als Ohrentropfen; ferner als 
Puder u. Salbe zur Wundbehandlung. 

Aznr (pers.-ind. Himmelsblau): Farbstoff d. 
Thioninreihe, der sich in alkal. Methylenblau-
lösungen bildet u. zur Metachromasie Anlaß 
gibt (Romanowskl*' Effekt). Eine bes. Auf-
färbbarkei t mit. A. („Azurophilie") besitzen 
Protozoen, Spirochäten, Spirillen, Mastzellen, 
Thrombozyten, Chromatin u. a. Vgl. Giemsa-
Komanowski. 

Axnr-fiosin-LOsDDg: s. Giemsa' Lösung. 
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Azar-Eosln-Ftrbung (Tronnier): Modifi-
zierte Feulgen'· Nuklealreaktion zur Darstel-
lung von Nukleoiden (Kernäquivalenten) in 
Bakt.; feuchten Objektträgerausstrich 30 Sek. 
in Osmiumsäuredämpfen (2%) fixieren, 30 Sek. 
in Brennspiritus lassen, kurz in Leitungswasser 
abspülen; mit Azur-Eosin-Gebrauchslösung 
(Azurlösg. = 0,32 g Azur I stand. + 0,02 g 
Methylenblau stand. + 1000 ccm Aq. dest. 
und gleiche Teile Eosinlösg. = 0,27 g Eosin 
stand. + 1000 ccm Aq. dest.) bedecken 
(Färbedauer b. gramneg. 5 Min., b. grampos. 
15 Min., b. säurefesten Bakt. 30—45 Min.); 
kurz in Leitungswasser abspülen, abtrocknen. 
Kernäquivalente rot in hellblauem bis farb-
losem Protoplasma. 

79 Azylieren 

Aznrgrannl» (granula ist Plural v. granulum 
Körnchen): Mit Azur rötlich färbbare Körn-
chenart in Lymphozyten, Monozyten u. Vor-
stufen d. Granulozyten; werden mit d. Roma-
nowski' Färbung sichtbar. 

Azygos (4£uyos von α priv. u. ζυγό; = ζνγόν 
<Toch): Unpaar. 

Azykliseb (α priv., κύκλο? Kreis): 1. klin.: 
nieht i. normal. Zyklus menstruierend, 2. 
ehem.: aliphatische offene Kettenform. 

Azyl: Frei nicht beständiges Radikal von 
Karbonsänren z. B. CH,COO, Azetyl. 

Azytbämie (α priv., αίμα Blut): Verringe-
rung aller Blutbestandteile, sehr selten. 

Azyl: Organ. Säurerest, z. B. CH,CO-Aze-
tyl-, C,H,CO-Benzoyl-. 

Azylieren: Einführen e. Azyls in ein Molekül. 



Β 

Β: Chem. Symb. für Bor*. 
ß-OxydatioB: s. Beta-Oxydation. 
β-Strahlen: s. Beta-Strahlen. 
B-Wellen- s. Beta-Wellen. 
B-Zellen: 8. Beta-Zellen. 
Ba: Chem. Symb. für Barium*. 
Baader (Ernst, Int.) ' Syndrom (1925): Syn. 

Aphthosis generalisata ; wahrscheinl. identisch 
mit Ektodermosis" eroslva plurlorlficialis. 

Baastrup' Krankheit (1933): Verbreite-
rung d. Domfortsätze d. Wirbelsäule m. 
Osteophy tenbildg., evtl. Nearthrosen („kiss-
ing spine"), Lendenlordose. Klin. Kreuz-
schmerzen. 

Babcoek (William Wayne, Chir., Phila-
delphia, * 1872)' Sonde: biegsame, lange 
Sonde z. subkut . Exst irpat ion der V. sa-
phena bei Krampfadern . 

Babes (Viktor, Pathol., Bnkarest, 1854 bis 
1026) -Einst (Paul, PathoL u. BakL, Zürich 
n. Heidelberg, *1859)' Kdrperehen: β. Volutin. 

Babes' KnStehen: Leukozytenhaufen um 
Kapillaren od. Ganglien i. Rückenmark; bei 
Tollwut. 

Babesia (nach Babes): Gattungsbegriff für 
rundi., amöboide, b. d. Teilung paarig ange-
ordnete, birnenförmige SporozoeD i. Innern 
roter Blkp., vgl. Protozoen; Erreg, d. Piroplas-
mosen d. Tiere; tibertrag, durch Zecken. 

Babineki (Jos. Frangois Fei., Neur., 
Paris, 1857—1932)' Reflex: Großzehenzei-
ehen; b. Bestreichen d. lateral. Fußrandee 
t r i t t s t a t t d. normalerw. erfolg. Plantar-
flexion d. Zehen eine langsame, isolierte 
Doradflexion d. Großzehe ein, während d. 
übrigen Zehen entwed. ruhig bleiben od. e. 
Plantarflexion unter gleichzeit. fächerförm. 
Zehenspreizen durchführen (Abb. 1). Der B. ' 

Refl . ist d. konstanteste u. (b. typ.Beschaf-
fenh.) beweiskräftigste Sympt. e. organ. 

Schädigung d. Pyramidenbahn. — B.'Zei-
ehen (1901): In d. meist. Fäll, von ein-
seitiger Gehörstör., (wobei Paukenhöhle, 
Labyrinth, Akustikusursprung befallen 
sind), neigt sich d. Kopf b. Durchlciten d . 
galvan. Stromes von Ohr zu Ohr nach der 
Seite d. Läsion, nicht wie in d. Norm 
zum posit. Pol hin. B.-Nageotte' Syndrom: 
Typus e. alternierenden Lähmung b. Krank-
heitsherden in d. Übergangszone v. der 
Brücke (Pons) ζ. Med. oblongata; auf d. 
Herdseite zerebellare Ataxie, Hypotonie, 
Lateropulsion, Nystagmus, Horner ' Kom-
plex, auf d. Gegenseite sensible u. motor . 
Hemiparese. 

Bachmann' Interaarikularbüniel (auricula 
Ohrmuschel): s. Reizleitungs-System. 

Bacilli (pharm.): Arzneistäbchen (Cereoli, 
Wimdstäbchen; Styli canstici, Ätzstifte) für 
enge Kanäle, ζ. B. Fisteln. 

Baeillosporin: s. Polymyxine. 

Bacillus, Bazillen (Verkleinerungsform v. 
baculus Stab, Stock): Gattungsbegriff f. 
grampos. aerobe Sporenbildner, s. Bkt . -
Klassifizierung. 

B. anthracls (anthrax Kohle): Pollender, 
1849 (Α., Arzt, Wuppertal, gest. 1879); syn. 
Mllzbrandbazillus; 1 - l , 5 x 5 —10 μ; unbeweg-
liche, i. d. Mitte verjüngte, bambusstabähnl. 
Stäbchen mit scharfen Ecken, Lagerg. meist in 
Ketten u. Fäden (Abb. 2); ellipsoide, mittel-
ständige, nicht auftreibende Sporen, Dampf-
resistenz d. Kultursporen etwa 10 Min.; im 
Tierkörper Kapselbildg.; Err. d. Milzbrandes 
b. pflanzenfressenden Säugetieren (Schafe, 
Rinder, Pferde, Ziegen, Rotwild), Weidekrank-
heit. Übertrag.: Auf d. Menschen b. Umgang 
mit tierisch. Material a) Kontakt- u. Schmier-
infektion (Fliegen!) Hantmilzbrand, Pustnla 
maligna, b) Staubinhalation LnngenmUzbrand 
(„Hadernkrankheit", „Woolsorters disease"), 
c) infiz., ungares Fleisch Darmmilzbrand; in 
allen Fällen Möglichkt. d. Septikämie. Kultur: 
Aerob. Wachstum auf d. gebräuchl. Nährbö-
den; Nahragar*: trockene, grauweiße Kolo-
nien m. lockigen Ausläufern (Medusenhaupt); 
Blutagar*: keine Hämolyse; Bouillon*: flocki-
ger Bodensatz m. klarer Fliissigkt.; Gelatine*: 
umgekehrt. Tannenbaum, langsame Verflüs-
sigg.; Sporenbildg. auf natursaur. Fleischwas-
ser-Agar mit 3% NaCl ohne Pepton! Serol.: 
Thermopräzipitation* n. Ascoli. Tiervers.: 
0.5 cm» s. c. weißer Maus od. jg. Meerschwein-
chen über Schwanzwurzel injiz.. Tod innerh. 
1 — 3 Tg. an Sepsis; vergrößerte Milz, in Organ-
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ausstrichen u. Blut massenhaft kapseltragende 
tvp. Stäbchen, ftathiveis: I . Blut (Sepsis) 
Blutkultur*, 10 cm' Venenblut + 15 cir.· 
Bouillon 2 Tg. bebrüten, Prflfg. in; hängenden 
Tropfen u. ausimpfen auf Nährböden; X. Eiter 
(Karbunkel), Stuhl (Darmmilzbrand), Aus-
wurf (Lungenmilzbrand), a) Grampräpar., 
b) Kultur s. o., c) Tierversuch; 3. Bei negat. 
baktcriol. Befund (Leichen, Tierkadaver) 
Thermopräzipitation. 

Gruppe der apathogenen aeroben B.: l'biqui-
täre Saprophyten i. Erdboden, Staub, Wasser 
u. Luft; beteiligt an d. Uir.setzg. d. organ. 
Stoffe i. d. Natur (aerobe Fäulnis u. Gärung. 
Mineralisierung); höchste Dampfresistenz d. 
genuinen od. nativen Sporen (maximal etwa 
20 Std. bei 100· C), daher wichtigste Testkeime 
z. biolog. Prüf. v. Slerlllsierapparaten (s. Steri-
lisation). Wichtig d. Dlflereutlaldiagu. gegen-
über Miizbrandb.: teilw. gramlabil, bewegl. 
(pcritrich begeißelt), keine Kapselbildg.; Blut-
agar*: meist Hämolyse, Gelatine*: meist 
schnelle Vcrflüssigg.; Bunte Reihe*: Dext. 
pos., Lakt. neg., Sacch. pos. (!), Ind.bild. neg.; 
Zucker-Nährböden* u. a. Salicin pos. (!); serol. 
keine Präzipitation mit Milzbrand-Immunse-
ren; im Tiervers, apathogen od. nur wenig 
pathogen für weiße Mäuse. 

B. pseudoanthracis: Syn. Bae. eeteus (wachs-
artiges Aussehen d. älter. Kolonien), Pseudo-
milzbrandb. B. megatherium: kulturelle Un-
terscheide. von Milzbrandbaz. (kelue Ausläu-
fer). B. myeoides (μύκης Pilz); svn. Wurzel-
ba ζ. ; Β. mesenterieus: Syn. B. pumilue, Kar-
toffelbazillen; die Abart B. mes. panLs viscosi 
verursacht das „fadenziehende Brot"; starke 
Durchwucherung v. Lebensmitteln führt 
b. Menschen z. Gastroenteritis (s. Lebens-
mittelvergiftung). B. subUILs (subt. fein, 
dünn): Syn. Heubazillen; Abb. f; B. ophu 
ricus (σφαίρα Kugel, Ball): Syn. B. psea-
dotelani, Pseudotetanusbazillen; Sporen rund 
(Name!) u. endständig (Trommelschlägel-
form, ,,aerober Köpfchensporer") (Abb. S); 

B. migrans (migrare wandern): Ahnl. B. alvei 
(alveus Bienenstock, weil dort gefunden): 
Wanderb.; schwärmen auf festen Nährböden 
iihnl. Proteus* vulgaris, Unterschied grampos.! 

B. aerogenes eapsulatus: s. Clostridium per-
fringens. B. amyiobaeter: s. Cl. butyricum. 
B. bilermeiitans: s. Cl. bifermentans. B. botu-
Hnns: s. Cl. botulinum. B. butyric us: s. Cl. bu-
tyricum. B. chauvoei: s. Cl. feseri. B. enteroto-
xicus: s. Cl. perfringens. B. glgas: s. Cl. gigns. 
B, harmolyticus: s. Cl. gigas. B. histuiytieus: s. 
(1. histolyticum. B. iiinltllernientans tenalbus: 
s. Cl. multifermontans. B. novyi: s. Cl. novyi. 
B. nedematis maligni 1: s. (Ί. septicum. B. oede-
niatis maligui II: s. Cl. novyi. B. parasarco-
physeniatos: s. Cl. septicum. B. perlringens: s. 
Cl. perfringens. B. pblegmonis enipbysemato-
sae: s. Cl. perfringens. B. pseudotetani: s. Bac. 
sphaerieus. B.putriticus: s. Clostr. putrifieum. 
B. putrifieus tenuis: s. Cl. bifermentans. B. pn-

trilieus verrucosus: s. Cl. sporogenes. B. sarco-
physematos: s. Cl. feseri. B. sphenoides: s. Cl. 
sphenoides. B. sporegenes: s. Cl. sporogenes. 
B. tertius: s. Cl. butyricum. B. tela·): s. Cl. 
tetani. B. tetauomorphus: s. Cl. tetanomor-
phum. 

Bacitracin: Johnsen u. Mitarb. 1945; Anti-
biotikum* aus Bacillus subtilis; Standardisie-
rung in Einheiten od. Gamma, I E . = 26 y ; 
Wirkungsspektrum iihnl. Penicillin*, ferner 
wirksam gegen Ruhramöben. Anwendg. lokal 
u. 1. in. bei penicillinresistenten Keimen. Ne-
benwirkgen.: Neuro- u. Nephrotoxizität, daher 
laufende Nierenkontrolle. 

Backhaus' Tuchklemme: s. Tuchklammer. 
Bactericides: s. Bactcroidcs. 

Bacterium: s. Bakterien. 
B. abortus Bang: s. Brucella abortus. Β. 

abortus sals: s. Brucella suis. Β. aeefl: s. Aceto-
bacter aceti. B. atidl laetlrl: s. Escherichia 
acidi-Iactici. B. aegyptlacum: s. Haemophilus 
conjunetivitidis. B. blildum: s. Laetobacte-
rium bifidum. B. cholerae suis: s. Salmonella 
choleraesuis. B. cloacae: s. Aerobacter cloacae. 
B. coll: s. Escherichia coli. Β. coll eitrovorum: 
s. Escherichia freundi. B. dlphtheriae: s. Cory-
nebacterium diphtheriae. B. duplex lique-
laeiens: s. Moraxella liquefaciens. B. duplex 
Morax-Axenleld: s. Moraxella lacunata. B. 
dysenteriie Flexner: s. Shigella paradyaen-
teriae. B. dysenteriae Kruse-Sonne: s. Shigella 
sonnei. B. dysenteriae Schmitz: s. Shigella 
ambigua. B. dysenteriae Shlga-Kruse: s. Shi-
gella dysenteriae. B. enteritldis Breslau: s. 
Salmonella typhi-inurium. B. enteritldis Gärt-
ner: s. Salmonella enteritidis. B. erysipelatns 
suuni: s. Erysipelothrix rhusiopathiae. B. 
faecale alealigenes: s. Alcaligenes faecalis. 
B. Uuorescens: s. Pseudomonas fluorescens. 
B. £8siropb[lum: s. Lactobacterium acido-
philum. B. granulosis: s. Noguehia granu-
losis. B. influenzae: s. Haemophilus influenzae. 
B. laetis aerogenes: s. Aerobacter aerogenes. 
B. levaas: s. Aerobacter levans. B. mallei: s. 
Malleomyces mallei. B. meiitense: s. Brucella 
melitensis. B. monocytogenes: s. Listeria mono-
cytogenes. B. •ulllufptiriim· s. Pasteurella 
multocida. B. muriseptkuni: s. Erysipelothrix 
muriscptica. B. neerodentale: s. Lactobacte-
rium acidophilum. B» odantolytkum: s. Lacto-
bacterium acidophilum. B. ozaenae: s. Kleb-
siella ozacnae. B. paratyphi Λ: s. Salmonella 
paratyphi A. B.paratyphi Β Schottmüller: 
s. Salmonella paratyphi Β. B. paratyphi <': s. 
Salmonella paratyphi 0. B. peslis: s. Pasteu-
rella pestis. B. pneumoniae Friedländer: s. 
Klebsiella pneumoniae. B. pneumosintes: s. 
Dialister pneumosintes. B. prodigiosan: s. Ser-
ratia marceseens. B. protens vulgare: s. Protetta 
vulgaris. B. pseudodiphtherlcum: s. Coryne-
bacterium pseudodiphthcricum. B. pseodo-
uiallei: s. Malleomyces pseudomattei. B. pseu-
dotuberculosis: s. Pasteurella pseudotuberculo-
sis. B. pyoeyaneum: s. Pseudomonas pyocya-
nea. B. radictcuia: s. Rhizobium leguminosa-
rum u. a. B. rhlnosclerontntis: s. Klebsiella 
rhinoscleromatis. B. septicaemlae baemorrha-
gicae: s. Pasteurella multocida. B. sulpestlfer: 
s. Salmonella choleraesuis. B. syncyanenm: s. 
Pseudomonas syncyanea. B. tuberculosis: s. 
Mycobacterium tuberculosis. B. lularense: s. 
Pasteurella tularensis. B. (umefaciees: s. Agro-
bacterium tumefaciens. B. tussis convulslvae: 
s. Haemophilus pertussis. B. typhi: s. Salmo-
nella typhi. B. typhi murium: s. Salmonella 

6 P s c h y r e m b e l , Klin. Wörterbuch 



Bacteroides 82 Bakteriämie 

typhi-murium. Β. nlcerls eanerosl: s. Haemo-
philus ducreyi. B. vaginale: s. Lactobactcrium 
acidophilum. B. vlolaeenm: s. Chromobacte-
rium violaceum. B. xerosis: s. Corynebacterium 
xerosis. B. xylinoides: s. Acetobacter xylinum. 

Bacteroides: Gattungsbegr. f. gramneg., un-
bewegt. Stäbchen mit abgerundeten Enden; 
wachsen anaerob auf blut- bzw. serumhaltig. 
Nährböden; Saprophyten u. Parasiten auf d. 
menschl. Schleimhäuten, s. Bkt.-Klassifi-
zierung. 

B. melanlnogenleue (μέλας schwarz, γεννάω 
erzeugen): syn. Ristella melaninogenica; York. 
Mundhöhle (kariöse Zähne, Alveolarpyorrhoe, 
Stomatitis, Tonsillitis, Abszesse), Otitis, Re-
spirationstrakt (Lungenabszeß, Pleuraem-
pyem), Urogenitaltrakt (Zystopyelitis, Puer-
peralinfektion). 

B. fragilb (f. schwach, zerbrechlich): Veil-
Ion u. Zuber 1898, syn. Fusiformis fragilis, 
Rietellafragilis; „Fusiformis"; Vork. u. Patho-
genität ähnl, B. funduliformis. 

B. fundulilormis (f. schleuderartig): Hall£ 
1898, syn. Fusobact. nucleatum, Ristella fun-
duliformis; Funduliformis-Bakterien, „Fundu-
liformis"; norm. Schleimhautbewohner, Re-
spirations·, Magendarm-, Urogenitaltrakt; Se-
kundärinfektionserr. b. geschwürig. Prozessen 
m. Nelgg. zu sept.-metastat. Ausbreitg. 

Baellfladron ® : Antiphlogist. u. antibiot. 
wirkende Substanzen in e. hautaffinen fett-
haltigen Salbengrundlage; 5 g Salbe enthalten 
0.05% Fludrocortone (§), 0,5% Neomycin-
sulfat u. 2500 E. Bacitracin. 

Bad: Balneum, β. Balneo- u. Hydro-
therapie. 

Man unterscheidet A. NatOrl. Heilbäder (TY-
loide, Felke' Bäder usw.). B. HOnstl. II eil-
kider = medizin. Bäder: Zusatz v. Extrakten, 
Badesalz, Kohlensäure, Malz, Radiumemana-
tion, Sole, Sauerstoff, Schwefel, Seife usw. 
Ferner: I. Allgemeine Blder, 2. Teilbäder. 
3. Absteleende n. anstelg. (Häufte) Bäder, 
ad 1): Voll-, Halb- u. Tauchbad; ad 2): Hand-, 
Fuß-, Sitz-, Hinterhauptsbad; ad 3): allmahl. 
Abkahlen (Erwärmen) e. Badewassers vcyi 
~ 3 7 - 3 9 · (33-35·) durch kaltes (warmes) 
Wasser bis auf etwa 30· (40-45· ) in ~ 5 - 1 0 
Minut.; als Voll- od. Teilbad (ζ. B. ansteig. 
Armbad); meist kombin. m. Bürstenmassagen. 
1. w. S. rechnet man noch dazu: die nasse Ab-
klatschung u. Abreibg., Fallbäder od. Duschen, 
hydroelektr. Bäder, vgl. Dauerbad, Dampf-, 
Gasbäder, Heißluft, Lichtbehandlung, Moor-
bad, Solbäder; s. a. Kurorte. 

Bade|dermatitis: Durch Bäder (s. Bad) 
verursachte Dermatitis*. B.fieber, B.-
reaktion: Durch Bäder u. Klima hervor-
geruf. Umstimmg. i. Organismus, die auf 
ehem., mechan. u. therm. Reize zurück-
zuführ. ist. Sympt. : Müdigkt., Abgeschla-
genheit, gesteigert. Schmerzen, Reizbarkeit 
usw. B.tod: Exitus durch Ertrinken ζ. B. 
Nichtschwimmer (anmittelbarer B.) od. 
Schwimmer (mittelbarer B.) durch Schock 
(ζ. B. Kälte), Kollaps, akut . Hirnödem bei 
Sonnenstich u. folgend. Bad, sowie Sekun-
denherztod. Stets Sektion! Zeugenaussagen! 

Badll ® : Hexamethyl-p-rosanilinchlorid; 
Mittel geg. Madenwurminfekt. (Oxyuriasis). 

Badional ® : p-Aminobenzolsulfothiocarb-
amid, Sulfonamid*. Vgl. a. Marbadal. 

Bäckerbein: Genu valgum, X-Bein. 
Bäckerekzem (έκ aus, hinaus; ζέω sieden, 

kochen): Berufskrankh. Meist Beugeseiten 
v. Unterarmen u. Händen. Vgl. Ekzem. 

Bäfveratedt (B., schwedisch. Dermat.) ' 
Krankheit: Syn. Lymphadenosis* cutis 
benigna. 

Baelz (Erw. v., Arzt, Stuttgart , 1849 
bis 1913, gest. in Tokio)' Krankheit: 1. s. u. 
Cheilitis. 2 . Xanthochromic*. 

Baer (J. L., Gyn., Chicago)' Handgriff: 
Handgriff z. Ausdrücken d. Plazenta durch 
Verkleinerg. d. Bauchraumes u. Beseitigg. d. 
Rektusdiastase. Kräftiges Erfassen u. Hoch-
heben d. Bauchdccken in breiter Längsfalte 
(unter Miterfassen der Mm. recti); Kreißende 
dann d. Plazenta herausdrücken lassen. Gute 
Mcth., stets vor d. Credi' Handgriff zu ver-
suchen. 

BSrenlraubenblilter — Folia uvae ursi. 
Bagassosls (bagasse, frz., ausgepreßtes 

Zuckerrohr): Pneumokoniose bei Zucker-
rohrarbeitem. 

Bagg-Little' Mäuse: Mäusestamm mit Rönt-
genmutation, d. z. vermehrt. Liquorbildg. ge-
führt hat. Ähnl. Sympt. wie b. menschl. Status* 
Bonnevie-nirich. 

Bahiabeule: s. Espundia. 

Balliert' Blutdruckmessung: Blutdruck-
messung in d. Zentralarterie u. Zentral-
vene d. Netzhaut durch Kompression des 
Augapfels. 

Durch Stempeldruck auf d. Bulbus u. gleich-
zeitige Augenhintergrundsuntersuchg. wird be-
stimmt: 1. diastoi. Druck: Netzhautart. be-
ginnen b. zunehmend. Stempeldruck zu pul-
sieren. 2. systol. Druck: Erlöschen d. Pulsation 
b. weiterer Druckerhöhung. Vgl. Ophthal-
modynamometrie. 

Balnbrldge (Francis Arthur, Physiol., Lon-
don, * 1874)' Reflei: Durch Stauung u. damit 
Druckerhöhung in den herznahen Venen u. 
dem re. Vorhof wird reflektor. d. Vagustonus 
gemindert; dadurch kommt es zu einer 
Herzfrequenzerhöhg. u. RR-Anstieg. Vgl. 
Bezold-Jarisch. 

Bajonettförmige Knickung: Dislokation 
bei typ. Radiusbruch (Abb.). 

Bajonettlerknoehen i. 
M. brachialis: s. Myositis 
ossificans. 

Bajonettzange: Instru-
ment z. Zahnwurzelex-
trakt. a. Oberkiefer. 

Baker' Zyste: Flüssig-
keitsgefüllte Gelenk -
kapselhernie hinter d. 
entzündlich oder t rau-

Bakteriämie (αίμα Blut): Vorhandensein 
v. Bakterien in d. Blutbahn, z. B. b. Abdo-
minaltyphus; s. auch Pyämie unter Sepsis. 

dist. Fcmurende; 
matisch. 
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Bakterien: (βακτηρία Stock, Stäbchen) 
(Abk.Bkt. u. Bakt.): Einzellige Kleinlebewe-
sen ; morphol. Kugeln, Stäbchen u. Schrau-
ben mit Zellmembran (Ektoplasma), Zyto-
plasma (Endoplasma) u. Kernäquivalenten; 
keine Chromosomenkerne; ζ. T. Geißeln u. 
Kapseln. Stoffwechsel autotroph od. hetero-
troph, aerob od. anaerob; vielfältige Fer-
raentsysteme, daher auf künstl. unbelebt. 
Nährböden züchtbar. Fortpflanzg. durch 
Querteilg. nach Längenwachstum (Spalt-
pilze, Schizomyzeten), ζ. T. Sporenbildg.; 
geschlechtl. Vermehrung (Kopulation)nicht 
nachgewiesen. Reiner Müller (Hyg. und 
Bakteriol., Köln, * 20. 5 .1879, t 3. 7.1953) 
trennt das B.reich (fehlend. Chromosomen-
kern, fehlende Geschlechtlichkt.) vom 
Pflanzenreich und Tierreieh. 

Klassifizierung der B k t . : Grundlegend für 
die mediz. Bakteriologie wurde d. Einteilü. v. 
Lehmann u. Neumann 1927; Unterscheidung 
nach morphol. Merkmalen in 2 Ordnungen: 
1. Schizomycetales (unverzweigte Spaltpilze). 
2. Actinomycetales (Spaltpilze mit echten Ver-
zweigungen). Mit d. zunehm. Zahl d. entdeck-
ten Bkt.arten empfiehlt sich e. stärkere Auf-
gliederung. die außerdem physiol. Eigenschaf-
ten u. d. Xamen d. Entdecker als Einteilungs-
prinzip heranzieht. D. neue Internat. Nomen-
klatur v. MikrobiologenkongreQ in Kopen-
hagen 1947 findet man in Bergey's Manual of 
determinative Bacteriology (6. Aufl., Baltimore 
1948). In diesem System erfolgt d. Einteilung 
der Klasse der Schizomyzcten (Spaltpilze, Bkt . 
im weit. S.) folgendermaßen: 

Ordnung I Eubacteriales (unverzweigte Bkt . ) , 
l 'nterordng. Eubacteriineae, Familie ( F . ) : 
Micrococcaceae (grampus. Mikrokokken), Gat-
tung (G.) : Micrococcus*, Gaffkya*. Sarrina*. 
F . : Neisscriaceae (gramneg. Mikrokokken), 
G.: Neisseria*, Veillonella*. F . : Streptococca-
ceae (grampos. Kettenkokken), G. : Diplococ-
cus*, Streptococcus*, Leuennostor*. F . : Nitro-
bacteriaceae (gramneg. autotrophe Bodenb.), 
G . : Nitrosonionaä*, Nltrobacter*. F . : Azotobac-
teriaceae (gramneg. stickstoffbindende Boden-
bkt.), G. : Azotobacter*, Azotomonas*. F . : Rhi-
zobiaceae (gramneg. symbiont. Stickstoff-
Bkt . ) , G. : Rhizobium*, Agrobacterlum*, 4'hro-
mobacterium*. F . : Pseudomonadaceae (gram-
neg. polar.begeißelte Bkt . ) , Unterfamilie (U.-
F . ) : Pseudomonadeae, G. : Pseudomonas*, 
Xanthomonas*, Acetobacter*. U . F . : Spirilleae 
(gramneg. starre Schrauben-Bkt. o<I. Schrau-
benteilstücke), G.: Vibrio*, Spirillum*. F . : 
Achromobacteriaccae (gramneg. Stäbchen, 
Dextrose u. Laktose ncg.), G.: Alcallgenes*, 
Flavobacterium*. F . : Enterobacteriaccae 
(gramneg. Stäbch., zerlegen Traubenzucker), 
U . F . : Eschericheae (zerleg. Traubenz. u. 
Milchzucker), G.: Escherichia*, Acrobacter*. 
Klebsiella*. U.F . : Serratene (bilden Farb-
stoffe), G. : Serratia*. U . F . : Proteae (vielge-
staltige Stäbchen), G.: Proteus*. V . F . : Sal-
monelleae (menschen- u. tierpatliog.), G. : Sal-
monella*. Shigella*. F . : Parvobacteriaceae 
(vorwiegend kleine gramneg. Stäbchen). U . F . : 
Pasteurelleae (ungleichmäßig färbbar), G.: 
Pasteurella*. Malleomyccs*. U . F . : Brucellcae 
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(ellipsnide Kurzstäbch.) , G . : Brucella*. U . F . : 
Haemophileae (wachsen nur auf blut- od. 
serumhaltlgen Nahrböd.), G . : Haemophilus*, 
Moraxella*, Noguchia*, Mallster*. V . r . : Bac-
teroideae (fusiforme Stäbch. , anacrob), G. : 
Bacteroldes*, Fusobakterium*. F . : Corynebac-
terlaceae (grampos. Stäbch.) , G. : Oorynebac-
terium*, Listeria*, Eryslpelothrix*. F . : Lacto-
bacteriaceae (grampos. Stäbch. , 9äuern Kohle-
hydrate), O. : Lactobacterium*, Propionibac-
terium*, Butyribacterium*. F . : Bacillaceae 
(grampos. Sporenbildner), G . : Bacillus*, Clo-
stridium*. 

Ordnung II Actinomycetales (grampos. Fa-
denb. mit echten Verzweigungen), F . : Myco-
bacteriaceae (Wachshülle, säurefest), G. : My-
cobacterium*. F . : Actinomycetaccae (Zweig-
fäden m. Mycelbildg., Kurzstäbch.) , G . : No-
cardia*, Actinomyces*. F . : Streptomycetaceae 
(Mycelbildg. ohne Zerfall in Kurzstäbch.) , G.: 
Streptomyces*. Mlcromonospora*. 

Ordnung III Chlamydobacterlales (fadenbil-
dende Wasserb.), F . : C'hlamydobacteriaceae, 
G. : Leptotbrix*. 

Ordnung IV Myxobacterlales (Schleimb., 
ohne med. Bedcutg.). 

Ordnung V Splrocbaetales (gramneg. aktiv 
flexible Spiralmikrobien), F . : Spirochaetaceae 
(frei lebende große Formen, ohne med. Be-
deutg.). G. : Spirochaeta, Saprospira, Cristi-
spira. F : : Treponemataceae (Saprophyten u. 
Parasiten b. Mensch u. Tier), G. : Borrelia*, 
Treponema*, Leptospira*. 

tvbergangsformen zwischen B a k t . u. Viren: 
Rickettsien*, Bartonellen*, Pleuropneumonie*· 
Erreger u. L-Mikrobien, OroBe* Viren. 

Bakterlenantagonismen: Die normal. Ab-
wehrmaßnahmen d. gesund. Organismus, die d. 
natiirl. Resistenz bedingen (in Haut u. Schleim-
häuten); sie verhindern, daß Mikroorga-
nism. i. d. Körper eindringen; Tränenflüssig-
keit. Speichel, Magendarmsaft, Scheidensekret 
haben bakterizide Wirkung geg. viele B a k t . 

Bakterienembolie: s. Embolie u. Para-
sitenembolie. 

Bakterlenfermente: Von Bakter ien* gebil-
dete Fermente*, die ihrem Stoffwechsel die-
nen; das Vorkommen od. Fehlen best. Fer-
mente gestattet eine Unterscheidung verschie-
dener Bakteriengruppen: ζ. B . Laktose-spal-
tende u. nicht-spaltende, ureasepositive u. 
•negative, Indol-bildende, Plasmakoagulase-
positive, Oxydase-positive ( = Aerobler) Bak-
terien u. a. 

Bakterienflora, normale: Anwesenheit v. 
Bakt. auf d. Oberfläche bzw. im Innern d. 
gesunden Mikroorganismus; 

Auf d. Hallt finden sich apathogene (Mikro-
kokken. Sarzinen, apathog. Sporenbildner 
u. a.) u. auch pathogene Keime (Mikrokokken. 
Streptokokken, patliog. Sporenbildner u. a . ) ; 
in d. Mund- n. Rachenhöhle sind bei kohle-
hydratreicher Kost vorwiegend Milchsänrebkt. 
u. bei kh-armer Kost überwiegend Fäulnisbkt. 
(Mikrokokken, Koli-, Proteus- u. Pyozyaneus-
Bkt . ) : im l>arm d. mit Brustmilch ernährten 
Säuglings sänretolcrante B k t . (Lactobact . bifi-
duin), durch d. saure Reaktion wird d. E n t -
wicklung von Fäulnishakt, gehemmt; im 
Darm d. Erwachsenen natiirl. Antagonismus 
von Gärungs- u. Fäulniserregern in Beziehung 
zum pH-Wert der einzelnen Darmabschnitte, 
Hauptvertreter d. Dickdarmgärung Escheri-
chia, coli, d. Dickdarmfäulnis Proteus vulgaris 
u. Pseudomonas pyocyanca; in d. Vagina d. ge-



Bakterienleuchten 84 Bakteriurie 

schlechtsreifen Frau Milchsäurebkt, (Lacto-
bact. aeidophilum), bezügl. d. Zus.setzg. d. 
Scheidenflora unterscheidet. man 4 Reinheits-
grade*· 

Bakterienleuehten: s. Leuchtbakt. 
Bakterienruhr: Syn. bakterielle Dysen-

terie, akute anzeigepflicht. Infektions-
krankli. (auch Verdacht) d. Menschen mit 
entzündl. Prozessen d. Dickdarmschleim-
haut; Err . : Shigella*-Arten; epidemiolog. 
Sommer-Herbstgipfel (Fliegenplage!). In-
kubat. 2—7 Tage. Nach kurzem Magen-
Dannstadium, u. U. ähnl. einer akut. 
Lebensmittelvergiftg.*, Einsetzen d. „Ro-
ten R u h r " ; Schleim-Blutstühle mit hart-
näckigen Tenesmen; nach 1 Woche 
zunehmend eitr. Stühle, keine Milz-
vergrößerung! Langs. Abheilung nach 
etwa 4 Wochen, Gefahr d. Überganges in d. 
ehron. Ruhr (Colitis gravis, Bakterienaus-
scheider!); b.Shiga-Kruse-Ruhr u. Schmitz-
Ruhr u. U. tox. Kreislaufkollaps. Abortive 
Verlaufsform unter uncharakterist. Magen-
Darmsymptomen. 

Hemplikat.: Ruhrrheumatismus, Iritis, Ure-
thritis (Reiter* Krankheit), Darmperforation. 
Patfcol: Amt.: 1. Katarrhal. Entzündg. mit 
Hyperämie υ. beginnender Infiltration (dünn-
breiige bis flüssige, fäkulent riechende Stühle), 
2. Schwellung d. Lymphfollikel, Epithel-
nekrosc (schleimig-blutige Stühle), 3. Ge-
schwürsbiidg. mit fibrinösen Auflagerungen, 
Epithelfetzen, Elter (blutig-schleimig-eitrige 
Stühle), 4. Abheilung unter Narbenbildg. 

Bakteriensteine: s. unter Nephrolithiasis. 
BakterloMe: s. Jlacteroides. 
Bakteriologie (λόγο; Lehre): Lehre von d. 

Bakterien, vgl. Mikrobiologie. 
BaJdcriotoglselie UntersuehanKsmethodeB: 

I . Morphologie: a) Mikroskop* (ölimmersion, 
Vergrößerung 500-1000fach); Hellfeld (Hell-
feld-Kondensor): ungefärbtes (Nativ-)Präpa-
rat (Objektträger, Deckgläschen), Hängender* 
Tropfen; gefärbtes Präparat (Ausstrichprä-
parat, Klatschpräparat*); Tuscheverfahren* 
{Negativdarstellung d. Bakterien); Dunkel-
felduntersuchung (Dimkelfeld-Kondensor), s. 
d.; b) Phasenkontrastverfahrcn*; c) Tluore-
szenzmikroskopie, vgl. Hagemann; d) Elek-
tronenmikroskop*. 2. ZSehtbarkelt (Kultur-
verfahren*): a) Übliche Nährböden (Nähr-
agar*, Blutagar*, Laktosc*-Indlkator-Nähr-
boden, Gelatine*, Bouillon*, Leberbouillon*, 
Fortner*-PIatte); b) Spezialnährböden (ζ. B. 
Sondernährböden* f. Typhus-Koli-Diagnostik, 
Clauberg*-Nährböden f. Diphtherie-Diagno-
stik, Eiernährböden* f. Tbk-Diagnostik u. a.). 
3. Serologie: a) Präzipitations*-, Flockungs*-
u. Agglutinations*-Reaktionen; b) Komple-
mentbindungsreaktion* u. Lysin-Reaktion; 
c) Hämagglutinations*-Reaktlon (ζ. B. Midd-
lebrook*-Test) u. Sedimentations*-Reaktion. 
4. Tlerrersuch: s. d. 5. Spezielle Untersuehunss-
«ethoden, ζ. B. Hautproben, Phagentypisie-
rung* u. a. 

Bakterlolyse (λύω löse): Auflösung der Bak-
terien. Vgl. Bakteriolvsine. 

BmUerlotysiM (R. "Pfeiffer 1395): Spezif. 
Immunkörper*, die Bakterien in Gegenwart 
von Komplement* aufzulösen vermögen, s. 

Pfeiffer' Versuch, vgl. Antigen-Antikörper-
Reaktion; e. Ausnahme bilden die Lysine ge-
gen Leptospiren*, sie wirken auch ohne Kom-
plement. 

Bakteriophagen (φαγεϊν fressen): Twort 
1915, d'Herelle (Felix-Hubert, Bakteriolg., 
Paris, 1873—1949), „bakterienpathogene" 
Viren; nach H. Ruska organisierte Virus-
formen (vgl. Viren) von etwa 0,01—0,3 μ. 
Stoffwechsel nur i. Gegenw. lebend. Bakt . ; 
Vermehrung auf d. Membran od. im Inne-
ren lebender Bakt . mit kompliziert. Ent-
wicklungszyklus. 

Elntetlg.: Holmes (Borgey's Manual,1948) be-
schreibt 46 Arten; daneben zahllose „Rassen" 
(d'Herelle, 1942); nach Buskau. a. wurden bak-
teriophagenähnl. Erscheinungen beobachtet bei 
folgend. Bakt.-Gattungen: Staphylo- u. Strep-
tokokken, Choleravibrionen, Typhus-, Para-
typhus-Enteritis-Ruhrbkt., Kolibkt., Proteus-
bkt., Friedländerbkt., Pasteurellen, Koryne-
bkt. u. Schweinerotlaufbkt., Bazillen, Aktino-
myzeten; unsichere Befunde bei Gonokokken, 
Pneumokokken, Brucellen u. Influenzabkt.; 
am häufigsten trifft man die der Tvphus-
Paratyphus-Ruhr-Kolibkt. sowie der Cholera-
vibrionen. Bakteriendiagnostik mittels Pha-
gen (vgl. Phagentypisierung* = Lysotypie): 
..monovalente" Phagen sind nur auf eine 
best. Bkt.art od. Abart eingestellt, „poly-
valente" Phagen greifen verschied., allerdings 
meist nur einander näherstehende Bkt.arten an. 

Änderungen d. Bakt. als Folge <1. Phag.-
wirkung: Phag.resistenz, Bildg. v. Rauhfor-
men („Flatterformen"), schleimiges Wachs-
tum (Mukosus-Formen m. Schleimhülle, meist 
phag.resistent), Hämolyse auf Blutagar, Xn-
derg. d. Agglutinabilität (Spontanagglutina-
tion d. Bkt. i. Kochsalzlösg.), Änderg. d. Stoff-
wechsels und der Virulenz. 

Bakteriostase (στόσι; Stillstehen): Keim-
hemmung, Verhinderung d. Keimwachs-
tums u. d. Keimvermehrung ohne Abtö-
tung; reversibel! Die geschädigten Keime 
vermehren sich wieder nach Einbringen in 
frische Nährmedien. 

BakteriosUt: s. Para-Aminosalizylsäure. 
Bakteriotropine (τρέπω wende) (Ncufeld u. 

Händel. 1912): Thermostabile Immunkör-
per*, die ohne Gegenwart von Komplement* 
Bkt. derart verändern, daß sie von Leukozyten 
leichter phagozytiert werden, vgl. Bakterio-
tropin-Test u. Opsonine. 

Bakterlotropin-Test (Neufeld): Z. Feststel-
lung d. Wirkung v. Bakteriotropinen* im 
menschl. Serum; abfallende Verdünnungen v. 
inaktiviertem Serum werden mit e. zu prüfen-
den Bakt.aufschwemmung u. e. Leukoz.auf-
schwemmung zusammengebracht; d. höchste 
Serumverdünnung mit noch deutl. Phago-
zytose = kakleriotroper Titer od. Index; als 
laufende Kontrolluntersuchg. bei Autovak-
zine*-Therapie; nicht immer zuverlässig. 

Bakteriozyten: Stäbchenförm. Erythro-
zyten b. Anämien, ζ. B . Kupfermangel-
anämie*. 

Bakteriurie (oöpov Harn): Vork. v. Bak-
terien i. Harn, bes. v. Kolibakt. b. Zystitis 
u. Pyelitis, Typhusbakt. b. Typhus usw. 
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Bakterizid (caedire töten): Bakterien-
tötend ; vgl. Bakteriostase u. Kombinations-
therapie. 

Bakteroides: s. Bact . . . 
Baktol: Seifenhaltiges Para-Chlor-Metakre-

solpräparat, in 2 — 5% Lösg. zur Grob-, Raum-, 
Fein- u. Händedesinfektion; ähnl. Sagrotan*, 
vgl. Desinfektionsmittel. 

Baktolan: Alkal., seifenfreies Chlorkreeol-
präparat, in 2 — 5% Lösg. z. Desinfektion 
tuberkul. Ausscheidgen ähnl. Alkalysol*, Ein-
wirkungszeit 4 — 10 Std. 

BAL: (British Anti-Lewisit, Dimerkapto-
propanol, Dithioglyzerin), Antidot b. Schwer-
metallvergiftg., als Bai-Intrav (Bal-Glukose-
verbindg.) auch i. v., sonst i. m.; wirkt gleich-
zeit. Kupferspiegel senkend, vgl. Wilson (3)' 
Krh. 

Η. Η Hi 
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c—c—c 
I I ι 

SH SH OH 

Balanitis (βάλανο; Eichel): Entzündg. d. 
Eichel d. männl. Gliedes, Eichelentzündg., 
„Eicheltripper". 

Formen: I. Β. simplex: Rötung, Schwellung 
u. Absonderung inf. ν. Zersetzung d. Smegma. 
Urs.: mangelhafte Reinlichkeit. 2. B. erosiva 
circinata: Flächenhafte, scharf od. bogig be-
grenzte, nässende Erosionen, zunächst um-
schrieb. Herde; fließen zusammen. 3. B. gan-
graenosa: Steil abfall., scharfrandige, am 
Grunde mißfarb., zerfall. Geschwüre. Brandige 
Form, führt fast stets z. entzündl. Phimose, 
Lymphangitis u. Lymphadenitis. Nekrot. Ge-
schwüre an d. Glans u. am Präputialsack wer-
den als Ulrus gangraenosum s. phagedaenicum 
bezeichnet. 4. B. diaethetica: B. bei Stoffweeh-
selerkrank., am häufigsten b. Diabetes mell., 
ferner b. Nephritis, Gicht-, Oxalurie. 5. B. my-
cotica: B. mit weißen, abhebbaren Auflage-
rungen auf gerötet. Grund (im Kalilauge-Prä-
parat: Soorpilze). 6. B. symptomatica (s. secun-
daria): B. bei Syphilis, Go. u. Diphtherie. — 
Bei B. stets bakteriell. Befd. erheben! 

Balanolith: s. u. Präputialstein. 
Balanoposthitis: Entzündung von Eichel 

und innerem Vorhautblatt . 
Balantidiose: Syn. Balantidienruhr, E r r . : 

Balantidium* coli; Protozoen-Infektion d. 
Dickdarms d. Menschen, klin. sehr ähnl. 
Amöbenruhr* (diarrhöische od. blutig-
schleimige Entleerungen); Vork. überwie-
gend in warmen Ländern. 

Balantldiam coli (βαλαντίδιον Beutelchen): 
Mal ms ten 1857 (Per Henrik, Arzt, Stock-
holm, 1811—1883); eiförmiges Infusorium 

kommensal des Schweins, b. Menschen Erreger 
d. Balantidiose* (gelegentl. auch harmloeer 
Dickdarmbewohner). Übertrag.: Peroral durch 
zystenhalt. Nahrungsmittel; Infektquelle 
Schwein, daher bevorzugt. Befall v. Schweine-
züchtern, Schlächtern. Naehw.: Mikrosk. a) 
frische, noch körperwarme Stuhlproben (spärl. 
Vork.d.Infusorien sowie ihrer Zysten i.gcformt. 
Stühlen, daher nur diarrh. Stühle bzw. durch 
Klistiere od. Purganticn verflüssigte Stühle 
unters.); Nati vpräparat; Ausstrichpräp., ge-
färbt m. Eieen*-Hämatoxylin; Anreicherung 
nach Fülleborn* mit gesättigt. Kochsaizlösg., 
Untersuchg. mit schwacherVergrößerg. ohne(l) 
Deckglas; b) Sektionsmaterial (Darmstücke v. 
Zökum, Kolon od. Rektum), histol. Schnitte 
in d. erst. 6 Std. nach d. Tode anlegen. 

Baldrianwurzel: Radix Valerianae, Beruhi-
gungsmittel. 

Baldy-Franke' Operation (1903): Me-
thode zur Antefixation d. Uterus, Fixation 
d. Chordae uteroinguinales (Ligg. rot.) auf 
d. Hinterwand d. Uterus nach Durchziehen 
durch e. Schlitz in d. Plica la ta (Lig. latum) 
unterhalb des Tubenwinkels. Vgl. Ante-
fixatio uteri. 

Baltour (George William, engl. Arzt, 1822 
bis 1903)* Krankheit: Chlorosarkom; bei 
Kindern. 

Balggesehwulst: Atherom*. 
Balkangrippe: s. Q-Fieber. 
Balkenblase (Trabekelblase, Pseudodiver-

tikelblase): Ausbildg. v. kompensator. ver-
dickten Muskelwülsten d. Harnblasenwand; 
d. Muskelwülste sehen i. zystoskop. Bild wie 
dicke Balken aus; d. zwisch. ihnen lieg. 
Mulden werden als Pseudodivertikel be-
zeichnet. Uts. : lange besteh. Abfluß-
erschwerg. (ζ. B. Prostataadenom, Sphink-
tersklerose, Harnröhrenstriktur). 

Balkcnstich (Anton u. v. Bramann, 1907 
bis 09): Operat. Anstechen d. Balkens i. 
Großhirn {Abb. 3) zwecks Schaffung e. neuen 

(Abb. 1), 20 — 50X 50-100 μ; vgl. Protozoen; 
runde Zysten (Abb. 8) v. 50 μ 0 . Dickdarm-

Verbindg. zwisch. Hirnkammern u. Sub-
duralraum z. Verminderung d. Hirndruckes. 
Indikat . : Hydrocephal. int . (occlusionis), 
Tumor, Meningitis serosa. 

Ballerup-Bakterlen: s. Parakoligruppe unter 
lischerichia*. 

Ballismus (βαλλίζω tanze): unwillkürl. 
Schleuderbeweggen. d. Arme; meist einsei-
tig. Störg. i. extrapyramidalen System. 
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Ballistokardiographie (βάλλειν werfen; καρ-
δία Herz): Registrierung der dem Körper 
durch d. Herzaktion mitgeteilten Impulse. 

Ballonierung: Akute Lungenblähung, b. 
zentral. Todesfällen, b. Badetod. 

Ballonkatheter: Gummikatheter m. auf-
blasbar. Kondomgummiballon hinter dem 
Katheterauge. 

In Hohlorgane (Harnblase) eingeführt , häl t 
er nach Aufblasen d. Balldns ohne Autten-
befestigung fest. Neuerdings auch z. Abdichten 
d . Trachea b. Intubationsnarkosen m. gc-
schloss. System (Herz- u. Lungenchirurgie, Ku-
ra re · Lachgasanästhesie). Vgl. Abstopfballon. 

Ballot(t)ement (fr.): Das Gefühl des An-
schlages einer Kugel, das ζ. B, der i. Uterus 
lieg. Kindskopf (nicht d. Steiß!) b. 3. Leo· 
pold' Handgriff od. die auf e. GelenkerguB 
ruhende Patella d. stoßenden Finger beim 
Rückprall gewährt (Tanzen d. Patella*). 

Ballungsreaktionen: s. Flockungsreaktionen. 
Balneum: Bad. Balneographie (γράφω 

schreibe): Beschreibung der Badeorte. Bal-
neologie [λύγος): Bäderlehre. Balneothera-
pie (θεροητε(α): Bäderbehandlung. Vgl. Bad. 

Balo' Krankheit: Leucoencephalitis* peri-
axialis concentrica. 

Balsame: Dickflüss. Gemische v. Harzen u. 
ätherischen ölen. Werden i. d. Na tur (süd-
amerik. Bäume) gefunden bzw. kiinstl. herge-
stellt. 

Balsamum copalrae, Kopaivabalsam: Braune 
Flüssigkeit, Desinfizienz. B. peruvlanum, Peru-
balsam: Dunkelbraune, zähe Flüssigk., aus 
Myroxylon balsamum, hoher Zimtsäuregehalt, 
b. Skabics, wunden Brustwarzen, z. Anregung 
der Granulationsbildung. 

Baiser' Fellnekrosen: Kalkspritzerähnliche 
Auflagerungen am Bauchfell bei Pankreas-
nekrose durch Einwirkung des fet tspaltenden 
Ferments . 

Bamberger* Krankheit: s. Osteopathia 
hypertrophicans toxica. 

Bambiuetobwirbelsänle: Wirbelsäulen-
veränderungen v. Morbus Bechterew. 

Bancroft' Filarie: s. Wuchereria bancrofti . 
Band: Ligamentum. 
Band! (Ludw., Gyn., Wien, 1842—1892)' 

Kontraktionsring: Starke Einziehung der 
Gebärmuttermuskulatur auf der Grenze 
zw. Hohlmuskel u. unt. Uterinsegment. 
Wird bes. deutl. b. starker Überdehnung d. 
unt. Uterinsegmentes ζ. B. b. eingekeilter 
Schulterlage = verschleppt. Querlage. B.' 
RIB: Riß d. unter. Uterinsegmentes (Uterus-
roptur). 

Bandscheibe: Zwischenwirbelscheibe*. 
Band8eheibe|nsehaden: B.nvorfall, B.n-

prolaps, Diskushernie; Systemerkrankg. 
des B.napparates der Wirbelsäule; inf. 
degenerat. Veränderungen an d. Zwischen-
wirbelscheibe (Osteochondrose*) od. durch 
traumat. Einwirkung auf eine meist schon 
vorher geschäd. B. werden Teile derselben 

(ζ. B. Nucleus pulposus) durch d. Druck d. 
benachbart. Wirbelkörpcr nach ventral 
unter d. vordere Längsband, (häufiger) 
nach dorsal in d. Spinalkanal od. in Richtung 
auf d. For. intervertebralia herausgedrückt. 

Im günstigsten Fall bleiben d. Nervenwur-
zeln unberühr t (Abb. 1), bei stärkerem Vor-
fall kann es durch Bruck auf Nervenwurzeln 
od. Ttückenmarksanteile (Abb. 2) zu verschied. 
Symptomen kommen: Schmerzen (je nach Sitz 
Bracliialgie, Skalenussyndrom, Lumbago-
Wurzelischias); wichtig ist das Las£gue' Zei-
chen: Das gestreckte Bein wird angehoben, 

wobei es zu Ischiasschmerzen auf d. erkrankt . 
Seite infolge starker Dehnung d. Nerven über 
der befallenen B. (Abb. .1) kommt ; Ist d. Bein 
im Kniegelenk gebeugt (Abb. 4), so entfäl l t d. 
Dehnung d. Nerven u. damit d. Schmerz. 
Neben diesen sensiblen Störungen (Par- and 
Hyperästhesien) t reten bei chron. Verlauf 
motor. Ausfallserscheinungen hinzu, motor. 
Schwäche mit trophischen Störungen (Hinken, 
Muskelatrophie); d. Achillessehnenreflex ist 
auf d. erkrankten Seite herabgesetzt od. völlig 
aufgehoben (Abb. 5), d. Widerstand des nor-
malen Fußes (Abb. 6) gegen den kräftigen 
Zug des Untersuchers ist aufgehoben (Abb. 7). 
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Diagnose: Klin. kann nur e. Verdacht ausge-
sprochen werden, der durch e. Rfi.-Unter-
suchung erhärtet werden muß (Erniedrigung 
d. Zwischenwirbelräume, Einengung d. Fora-
mina intervertebral) ; bei d. Myelographie* 
läßt sich eine dem B.nvorfall entsprechende 
Aussparung des Schattens erkennen. Τ iquor-
veränderungen u. Sympt. einer Wurzelischias 
s. u. Ischias. 

Betroffen werden am häufigsten d. B.n der 
unteren Lendenwirbelsäule m. Schädigg. der 
Wurzeln L4, L5 u. Sl, selten der unt. Hals-
wirbels. od. Brustwirbelsäule. Ther.: s. Thera-
peut. Wörterbuch. 

Bandwürmer: Cestodes*. 
Bandwurm-Anämie: Als Folge eines 

Fischfinnenbandwurm-Befalls, vgl. Diphyl-
lobothrium latum; Symptomat. sehr ähnl. 
der Anaemia* perniciosa. 

Sichere Urs. noch unbekannt (vielleicht 
Giftwirkung d. verdauten Bandwurmglieder, 
evtl. Störg. i. Aufbau d. Castle' Ferment-
systems b. abnorm hoch i. Dünndarm sitzend. 
Würmern). 

Bandwnrmmittel: Rhizoma filicis = Farn-
krautwurzel, Extr. filicis, Aspidinol filicinum 
oleo solutum (Fllmaronöl), Flores koso, Ka-
mala, Cortex granati Cucurbitae u. a. 

Bang (Bernh., Arzt u. Tierarzt, Kopen-
hagen, 1848—1932)' Bakterien: s. Brucella 
abortus, Erreger der B.' Krankheit: Bru-
zellosc*, Febris undulans bovina; anzeige-
pflichtig. Berufskrankh. Inkubationszeit 
1—4 Woch. Undulierender Fiebertypus m. 
freien Intervallen (Abb.(.Allgemeinbefinden 

Syndrom (früher: B. ' Krankh., Anaemia 
splenica); Anämie, Leukopenie, zunehm. 
Splenomegalie (vgl. Fibroadenie), dann Le-
bervergrößerg. u. zuletzt atroph. Leber-
zirrhose m. Aszites, Ösophagusvarizen u . 
evtl. Hämatemesis. 

Urs.: Zunahme d. Druckes i. prähepat. Teil 
d. Pfortaderkreislaufs (Thrombosen, entzündl. 
Abdominalleiden, primär. Leberzirrhose usw.). 
Nach Patrassi wird das B.S. durch e. Milz-
pulpitis hervorgerufen. 

Baralgin®: Novalgin + p'-Piperidino-
aethoxy-o-carbmethoxy-benzophenon-hydro-
chlorid + Diphenyl-piperidlno-aethylacet-
amid-brommethylat; Kombinationspräparat; 
b. Spasmen glattmuskulärer Organe. 

Barany (Rob., Otoi., Wien-Upsala, 1876 
—1936)· Mrmapparat (1808): App. z. Ausschal-
tung e. Ohres b. Hörprüfungen. B.' Syndrom: 
Ohr-Schwindel, Schwerhörigkeit, Ohrensausen, 
Hinterkopfschmerz, Vorbeizeigen, herabge-
setzte Labyrintherregbarkt. im B." Ver-
such; Urs.: Umschrieb, seröse Meningitis i. 
Kleinhirnbrückenwinkelgebiet. B.' Versuch: 
Reizt man durch Kaltwassereinspritzung 
(unter 37' C) ins Ohr d. Labyrinth, so tritt e. 
entgegengesetzter horizontaler Nystagmus* 
auf; b. warmem Wasser ( ~ 45·) entst. e. 
gleichgericht. horiz. Nystagmus; B' Zeige-
versuch (1906): Man läBt zunächst mit 
beiden gestreckten Armen und Zeigefingern 
b. off. Augen Bewegungen v. oben nach 
unten u. umgekehrt derart ausführen, daß 
d. Kranke jeweils m. d. Zeigefinger d. vor-
gestreckt. Zeigef. d. Untersuchers zu erreichen 
sucht; er bleibt dabei normalerw. i. d. gleichen, 

wenig gestört. Objektiv: meistVergrößerg.v. 
Leber u.Milz, relat. Bradykardie. Blutbild: 
Leukopenie, relat. Lymphozytose, Aneosi-
nophilie. Weiterer Verlauf verschieden: 
„grippöse" Form; gastro-enterit. Form, 
myalgisclie u. arthrit . F., Komplikat. (sel-
ten) : Thrombophlebitis, Orchitis, Empyem. 
Sicherung d. Diagn. durch Nachw. d. Bakt . 
i.Blut, Agglutination u.Intrakutanreaktion, 
vgl. Brucella abortus. Progn. günstig. Pro-
phylaxe: gründl. Waschungen, Isolierung 
zwecklos (keine Übertragung v. Mensch zu 
Mensch). 

Bang (Ivar, Physiol., Lund, 1869-1918)' 
Probe: Zum Nachw. von Albumosen i. Urin; 
aus d. Harn werden Urobilin durch mehrmali-
ges Waschen des Zentrifugates mit Alkohol u. 
etwa vorhandenes hochmolekulares Eiweiß 
durch Fällung mit Ammoniumsulfat u. an-
schließender Filtration entfernt; d. zurück-
bleibenden Albumosen werden mit d. Biuret-
reaktion* nachgewiesen; geringe diagnost. Be-
deutung. 

Banti (Guido, Pathol., Florenz, 1852— 
1925)' Syndrom: Hepatolienal-anämisch. 

durch d. Stellung d. Zeigef. d. Unters, ange-
zeigten Richtung. Läßt man ihn dann d. 
Augen schließen, so zeigt sich in vielen Fällen 
v. Erkrankg. d. Kleinhirns, Stirnhirns, Schlä-
fenhirns od. d. Vestibularis-Systems ein seid. 
Abweichen d. herdgleichseit. Hand (meist 
nach außen), was man b. Gesunden durch Er-
zeugung e. künstl. horizontalen Nystagmus 
(vgl. B.-Versuch) imitieren kann. Vgl. Vorbei-
zeigen u. Ataxie. 

Barba: Bart. 
Barbadosbein (Barbados, Tnsel d. kl. Antil-

len): s. Filariasis u. Elephantiasis. 
Barberio (Michele, Pathol., Neapel, geb. 

1872)' Methode: Nachweis von Sperma durch 
Pikrinsäure, es fallen Kristalle aus. 

Barbital®: Amerikan. Bezeichnung für Ve-
ronal. 

Barbltursäure: Malonylharnstoff (Ureid der 
Malonsäure), 

/CO—NH\ 
^CO, Muttersubstanz der mei-CH,<-

Ν ^ c o — N H / 
sten Schlafmittel, ζ. B. ist Veronal eine 
Diäthylbarbitursäure. B.naehirels: Ζ. B. 
durch Sclimclzpunktbestg. 

Barbonin®: Äthyl papa verin. 
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Bard* Zeichen: Zeichen ζ. Unterscheidg. 
von organ, u. angebor. Nystagmus; im 
ersteren Fall steigert er sich, wenn er ab-
wechselnd rechts u. links geprüft wird, im 
letzteren verschwindet er allmählich. 

Bardelebee' Binde: Brandbinde mit Stärke 
u. Wismut. 

Bardenheuer (Beruh., Chirurg, Köln, 
1839—1913)' extrakapsuläre Resektion: Ex -
stirpation e. erkrankten Synovialsackes i. 
Gesunden, evtl. unter Knochenwegnahme. 
B . ' Streekverband: Extensionsmethode b. 
unkompliziert. Extremitätenfrakturen. 

So werden ζ. B. am Bein Heftpflasterzüge 
an d. tibialen u. fibularen Außenselten u. dazu 
verstärkt Züge i. S. des Baynton' Verbandes 
hoch hinanf angelegt, die e. Brettchen an d. 
Planta pedis umfaesen u. befestigen sollen, an 
dem e. Gewichtszug ausgeübt wird; es sind z. 
Extension höhere Gewichte nötig, so daß eich 
d. Gelenkbänder u. Muskeln oft als bleibend 
überdehnt erweisen. 

B. ' Schnitt: Halbkreisförmiger Schnitt etwas 
oberhalb d. submammären Falte zum Auf-
klappen d. Mamma bei Mastitis (retromam-
märem Abszeß). 

Bardet-Biedl-Laurence-Mooh' Syndrom: 
s. Biedl. 

BarlDDi: Chcm. Symb. Ba, EI. Nr. 56, At.-
gew. 137,36, 2-wert., zu d. Erdalkalien gehörig. 
Alle lösl. Ba-Verbindgen. sind giftig. Medizin, 
wichtigste Verbindung: Baoralfat, Barium 
sulfuricum (purisslmum), BaSO,; Anwendung 
als Rö. Kontrastmittel z. Untersuchung d. Ma-
gen-Darmkanals, muß ehem. rein u. frei v.lösl. 
Ba-Verbindg. sein. Ba-Vergi(ton|Cfn akut: Er-
brechen. Krämpfe, Durchfälle, Atemlähmung; 
thron.: Abmagentng. Ba-Antagonieten: Ni-
trite, Pnpuverin. 

Barlow' Krankh. : s. Möller-Barlow. 
Barometer (βάρος Schwere, μετρέω messe): 

Luftdruckmesser. 
Α., Neur., Straßburg)' Syndrom: s. 

GulUain-BarrC. 
Berret-Daley' Operation: Ist die Art. 

pulmonalis für e. Anastomose zu eng, 
kann e. Vaskularisierg. d. Lunge über d. 
Brustwand erreicht werden. Nach Entfer-
nung d. Pleura pulmonal, u. parietal, im 
Lungenobergeschoß werden 0,4—0,6 g As-
bestpeder zwischen Lunge und Brustwand 
eingeblaeen. 

Baisiekow'LSsong: s. Lackmus-Zuckcrlö-
sungen (Bunte* Seihe). 

Bartel' Brille: s. Brille. 
Bart[fleehte, B . f inne: Sykosis, Haarbalg-

erkrankg., s. u. Follikulitis (Folliculitis 
barbae) u. Trichophytia profunda. 

Bartholinitis: Entzündung und Abszeß-
bildung (Pseudoabszeß) der Bartholin 
(Caspar, Anat. Kopenhagen, 1655—1738)' 

Drüse. B. ' Zyste: Retentionszyste i. Aus-
führungsgang d. B . ' Drüse (Glandula vesti-
bularis major, entspricht d. männl. Cow-
per' Drüse, d. jederseits in d. Scheidenein-
gang mündet); ζ. B . b. Gonorrhoe. 

Barton' Fraktur: Aussprengung aus d. 
dorsalen, distal. Abschnitt d. Radius, meist 
ans d. Gelenkfläche. 

Bartonella, -en (Barton, Alberto, Arzt in 
Lima): Gramneg., nach Giemsa rotviolett 
färbbare, kugel- bis stäbchenförmige, über-
wiegend epierythrozytäre Blutparasiten b. 
Tier (I) u. Mensch (II), vgl. Bakt.-Klassifi-
zierung (Übergangsformen zw. Bakt . u. 
Viren). 

I. B. marls (Mayer, 1921), B. maris-muscnll 
(Schilling, 1929): Syn. Haeniob. muris usw.; 
latentes Vork. b. Batten (muris) u. Mäusen 
(m.-musculi), ubiquitär; morpholog. membran-
u. geißellose Mikrobien, 0,4X0,5 μ 0 , Ver-
mehrungsweise noch nicht bekannt, Über-
tragg. durch Läuse, Züchtung noch nicht ge-
lungen. Naehw. im Blutausstrich nach Giemsa, 
ferner K.B.R. 

II . B. kaeilllformlg (Barton, 1909): Erreg, 
d. Carrion' Krankheit in einigen Andenländern 
Südamerikas (klin. Anämie, „Oroya-Fieber"; 
od. Hauterkrankg., Verruga peruviana); mor-
pholog. 0,5 x 1,5 μ große Stäbchen mit Mem-
bran u. unipolaren Geißeln; Vermehrung 
durch Querteilg. wie Bakt. Vbertragg. durch 
Phlebotomen*. Kultur: Blutagar zarte Kolo-
nien nach einigen Tagen; serolog.: Κ. Β. R. 
u. Agglutination. Tiervers.: Rhesusaffe, Ein-
reihen d. Stirnpartie mit Erreg.material, Ver-
ruga-Eruption nach 3—5 Wo. Nachw.: Blut-
ausstrich wie bei I), ferner Blutkultur*. 

Basal ((Mtats Grund, Grundlage): An der 
Basis (ζ. B . d. Gehirns) liegend. 

Basalfibroid (fibra Faser, -id von -Είδης 
ähnlich): Syn. Nasenrachenfibrom, Angio-
fibrom, geht aus embryon. Resten des kar-
tilaginären Primordialkraniums hervor, 
steht auf d. Grenze zur Bösartigkeit; Ver-
legung d. Nasenatmung durch polypenartig. 
Wachstum; Folgen: Otitis media, Trige-
minusneuralgie. Beginn in d. Pubertät; 
Tendenz zur spontanen Rückbildg. im 3. 
bis 4. Lebensjahrzehnt; meist männl. Ge-
schlecht befallen. 

Basalfilamente: Basale Zytoplasmastreifung 
(Mitochondrien) mancher Drüsenzellen; z. 
Prosekretbildung. 

Basalgekörnto Zellen: s. enterochromaffine 
Zellen. 

Basaliom, Basalioma: Basalzellenkrebs: 
Wächst nur langsam, meist lange Zeit gut-
artig, setzt sehr selten Metastasen. S i tz : 
bes. Gesicht (meist oberhalb d. Rima oris — 
Waagerechten gelegen) b. älteren Leuten; 
histolog. aufgebaut aus Basalzellen; vgl. 
Karzinom u. Spinaliom. 


