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Und anderswo ...?

A. de Torrenté
183 Osteoporose nach der Menopause: welche Behandlungen und in welcher Reihenfolge?

Ubersichtsartikel

S. Bucher, S. Aebi, A. Giinthert, K. Schwedler

184 Priavention des Mammakarzinoms bei Frauen mit hohem Risiko
Frauen mit Genmutationen und Uberlebende nach Tumoren mit therapeutischer Radiatio
der Brustwand haben ein stark erhéhtes Brustkrebsrisiko. Familidre Pradisposition,
insbesondere der Nachweis gewisser Genmutationen, kann das Erkrankungsrisiko bis zu
80% erhohen. Die prophylaktische bilaterale Mastektomie ist die effektivste Methode,
das Brustkrebsrisiko erheblich zu reduzieren.

P. Frei, B. Straumann-Funk

190 Mikroskopische Kolitis
Die mikroskopische Kolitis ist eine chronische Dickdarmentziindung mit wissrigen,
nicht-blutigen Durchfillen trotz makroskopisch normaler oder fast normaler Kolonmukosa.

Was ist Ihre Diagnose?

P. Mehier, S. Chappuis, P.-A. Bart, T. Zaugg

194 Rezidivierende Uveitis bei einer 43-jahrigen Patientin
Eine 43-jahrige, aus Sri Lanka stammende Patientin leidet seit 2007 unter rezidivierenden, nicht granulomatdsen vorderen
Uveitiden beidseits. Zwei bis drei Monate vor der aktuellen Hospitalisation verspiirt sie linkshemisphérische, brennende
Kopfschmerzen ohne Beeintrachtigung des Visus, aber mit Ausstrahlung in die linke Ohrmuschel sowie eine erhéhte Schmerz-

empfindlichkeit der ganzen Kopfhaut.

> FUR EINEN GUTEN START IHRER PATIENTEN
IN DIE BASALINSULINTHERAPIE.

Abasaglar® ist iﬁdizierft fur die Beham:ﬂlung von Diabetes mellitus
‘bel Erwachsenen, Jugendlichen und Kindern ab 6 Jahren.
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E. Hurni-Zihimann, R. O. von Vigier, S. Noti-Gétschmann
Kleinkind mit Epstein-Barr-Virus-Infektion

Die eindriicklichen schweren Aligemeinsymptome bei einer EBV-Infektion beim Kleinkind
konnen zu einer nicht ganz evidenzkonformen Diagnostik und Therapie verleiten.

M. Steib, J. Schardt, G. Marti
Das anorektale Melanom

Wegen der Seltenheit des anorektalen Melanoms liegt eine zu geringe Datenlage fiir einheitliche
Behandlungskonzepte vor. Es erfordert deshalb eine fallbezogene, multidisziplindr geplante
Herangehensweise. Therapiegrundlage ist die vollstdndige chirurgische Resektion, wobei weniger
invasive Methoden gegeniiber der perinealen Resektion nicht sicher unterlegen sind.

F. Christou, F. Simonetta, P. Martinez, C. Chuard, T. Nierle

203 Bartonellose systémique avec atteinte splénique
La maladie des griffes du chat est une entité clinique bien connue et habituellement bénigne. Néanmoins, 'extension systémique
deTinfection est possible chez les patients immunosupprimés et peut initialement échapper au diagnostic au vu de sa présentation

clinique peu spécifique.

Extended abstracts from SMW

New articles from the online journal “Swiss Medical Weekly” are presented after page 206.
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© Gekirzte Fachinformation Abasagiart zum inserdt auf der Rickseite :

Ak {ar® Z| ung: Insulinum Glargin,bm 100 Einheit%en/ml. Insulin Glargin ist ein insulin-Analogon, das mittels gentechnologischer Methoden unter Verwendung von Escherichi:a coli gewonnen
wird. Indikation: Diabetes meilitus bei Erwachsenﬁen, Jugendlicth und Kinderst ab 6 Jahren, sofern die Behandlung mit Insulin érfordertich ist. Dosierung: Abasaglar® hat eine verlangerté Wirkdauer und
wird subkutan einmal taglich zu einer beliebigen: Zeit, jedoch jeden Tag zur gleichen Zeit (bei Jugendlichen und Kindern ab 6 Jahren am Abend) verabreicht. Die Dosierung muss indivjdue!l festgelegt
werden. Kontraindikationen: Uberempfindlichkeit gegeniber demn Wirkstoff oder einem der Hilfsstoffe. Warnhinweise/Vorsichtsmassnahmen: Abasaglar® ist nicht das Insulin der Wahi fir die Behandlung
der diabetischen Ketoazidose. Nicht mit anderen @nsulinen miscHen oder verduhnen. Umstellung auf ein anderes insulinpraparat dder Anderungen des Behandlungsschemas nur unter arztlicher Kontrolie.
Interaktionen: Andere Arzneimitte! oder Alkoholgenuss kénnen die Insulinwitkung verstérken oder abschwachen sowie die Warnzeichen einer Hypoglykémie verschieiern. Schwangetschaft/Stillzeit:
Abasaglar® kann erforderlichenfalls wahrend der Schwangerscha!t verordnet werden. Es liegen bisiang keine Daten aus kontrollierten klinischen Studien vor, aus Falistudien und Tierstudien fassen sich keine
Hinweise auf eine schadliche Wirkung ableiten. Es ist nicht bekannt, ob Insutin Glargin in die Muttermiich Gibergeht. Unerwlinschte Wirkungen: Sehr héufig: Hypoglykamie. Haufig: Lipohypertrophie, Reaktionen
an der Einstichstelle (relative Haufigkeit bei unter 18-Jahrigen hoher). Gelegentlich: Lipoatrophie. Selten: allergische Reaktionen, Sehstérungen, Retinopathie, Gdeme. Sehr seiten: Geséhmacksstorung,
Myalgie. Langzeitdaten: Die ORIGIN Studie, die Uber mehr als 6 Jahre gefiihrt wirde, bestatigt die Wirksamkeit und kardiovaskuléré Sicherheit bei Patienten mit hohem kardiovaskutirem Risiko. Packungen:
5 Patronen zu 3 ml; 5 Fertigspritzen KwikPen zu 3 ml. Abgabekategorie: B. Kdssenzulassig. Stand der Information: Oktaber 2014, Weitere Informationen entnehmen Sie bitte der Fachinformation unter

f

www.swissmedicinfo.ch. Eli Lilly (Suisse) SA, 1214 Vernier/GE.
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