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Dieses Periodikum soll neben der
Information auch der Kommunika-
tion dienen. Der Verlag wiirde sich
iiber lhre Meinung, Fragen und Vor-

schliige freven.
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Editorial

Liebe Leserinnen, liebe Leser,

trotz aller technischen Verfeinerungen bleibt die Himodialyse nach wie vor ein komplikati-
onsreiches Behandlungsverfahren, welches die Lebensqualitit der Betroffenen erheblich ein-
schrinke und einen wesentlichen Teil des Personalaufwands beansprucht. Die bei weitem
haufigste Dialysekomplikation ist der Blutdruckabfall. Entscheidende Bedingungen hierbei
sind Hypovoldmie und eine relativ zur Kérpertemperatur zu warme Dialysierfliissigkeit. Bei-
de Faktoren kénnen heute online erfafit werden und entsprechende Abweichungen kénnen
in Feedbacksignale umgesetzt werden, mittels derer Ultrafiltrationsrate und Dialysattempe-
ratur gesteuert werden kénnen. Welche Vorteile man sich von einer blutvolumen- bzw. blut-
temperaturgesteuerten Dialyse erhoffen darf, erfahren Sie in der Ubersicht, die Prof. Bohler
von der Universitit Freiburg zusammengetragen hat.

Aus der 8sterreichischen Landeshauptstadt erreicht uns eine Mitteilung von Frau Dr. Schmid,
die sich mit den komplexen Storungen der minnlichen Sexualhormone bei chronischer Nie-
reninsuffizienz beschiftigt. Welche pathophysiologischen Vorstellungen hierbei heute zu-
grundegelegt werden und welche therapeutischen Optionen fiir den minnlichen Patienten
bestehen, 148t sich im Bericht aus Wien in aller Ausfiihrlichkeit nachlesen.

Critical-dose-Pharmaka, d. h. solche mit sehr schmalem therapeutischen Bereich, finden in
Form von Ciclosporin, Tacrolimus und Rapamycin breite Anwendung in der Transplanta-
tionsmedizin. Bei Verwendung solcher Substanzen ist éine individuelle Dosierung und ein
engmaschiges Monitoring mittels Blutspiegelbestimmungen notwendig, um Unter- bzw.
Uberdosierungen zu vermeiden. Mit der Einfithrung von Ciclosporingenerika ist diese Situ-
ation noch uniibersichtlicher geworden. Dankenswerterweise hat Dozent Hausberg von der
Universitit Miinster die schwierige Aufgabe iibernommen, den Stand der wissenschaftlichen
Diskussion zu dieser Problematik zusammenzutragen und fiir unsere Leser kritisch darzu-
stellen.

Ihre Redaktion

Wie jede Wissenschaft ist die Medizin stiindigen Enfwicklungen unterworfen. Forschung und klinische Erfahrung erweitern unsere Erkenntisse, inshesondere
was die medikamentdse Therapie anbelangt. Soweit in dieser Zeitschrift eine Dosierung oder eine Applikation erwtihnt wird, dorf der Leser zwar darauf ver-
trauen, daf Autor und Verlag grofle Sorgfalt dorauf verwandt haben, dof diese Angabe dem Wissensstand bei Ferfigstellung der Zeitschrift entspricht. Fiir
Angaben Gber Dosierung und Applikationsform kann vom Yerlag jedoch keine Gewthr dbernommen werden, Jede Dosierung oder Applikation erfolgt auf eigene
Gefahr des Benutzers.



