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Infektionskrankheiten (BHV und namentliche Meldepflicht für Heilpraktiker, §24 i. V. m. §6) 
bei Verdacht, Erkrankung, Tod

Erkrankung Inkubations-
zeit

Erreger DD/Anmerkungen Infektionsquelle Symptome

Botulismus 12 - 36 Std. Clostridium DD: Vergiftungen Nahrungsmittel Kein Fieber, gastrointestinale
 bzw. 10 T botulinum  (in Konserven!) Symptome und Kopfschmerz,
 bei kleinen (anaerober   Akkomodationsstörung, Schluck-,
 Erreger- Toxinbildner)   Atem-, Sprachlähmung, Kraft-
 mengen    losigkeit

Cholera 1 - 3 T Vibrio cholerae DD: Enteritis inf., Kontaktinfektion, Breiige/dünnflüssige Durchfälle,
(Dünndarm-   Paratyphus Wasser-, Nahrungs- reiswasserähnliche Brechdurch-
erkrankung)   Kompl.: Schock, mittelverseuchung fälle, Exsikkosesymptomatik,
Verbreitung:   Kreislauf-, Nieren-  Anurie, Puls +, RR -,
Südost-Asien   versagen;  Atem flach
   § 42, Ausscheider!
   Beschäftigungsverbot
   (BV)

Diphtherie 2 - 4 T Corynebakterium Säuglinge: Nasen- Tröpfcheninfektion, Fieber 38 - 39 °C, Pat. blass,
  diphtheriae diphtherie, blutige, Kontaktinfektion schweres Krankheitsgefühl, Puls
  (Diphtherie- fetzige Sekrete  höher als dem Fieber entspr.,
  baktrium) aus der Nase  Erbrechen, Schluckbeschwerden,
  bleibt an der Kompl.:  Druckschmerz der geschwollenen
  Eintrittspforte 1) Herabsteigen zum  Lymphknoten; zäher grau-weiß-
  liegen und bildet     Kehlkopf, trachea-  licher Belag zusammenhängend auf
  Ektotoxine     mechanische  Mandeln und Zäpfchen und darüber
  DD:     Atembehinderung,  hinaus (Pseudomembranen),
  - Tonsillitis     keuchende  süßlich-fauliger Mundgeruch
  - Mononucleosis     Einatmung
     infectiosa     (echter Krupp)
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Erkrankung Inkubations-
zeit

Erreger DD/Anmerkungen Infektionsquelle Symptome

noch Diphtherie   2) durch Toxine:
        - Kreislauf-,
          Nierenschäden
        - Myokarditis
        - Lähmungen
          (Gaumensegel)
   3) Nach Abheilen
       kann eine Poly-
       neuritis bestehen
       bleiben, besonders
       sonders bei ver-
       zögertem Behand-
       lungsbeginn
    Anm.: Erkrankte sind
    ca. 10 W Keimträger
    und Ausscheider.
    Übertragbarkeits-
    dauer: 2 - 4 W

Enteropathisches  EHEC-Bakterien Schwere Verlaufsform Siehe Enteritis/ Blutige Durchfälle, hämolytische
hämolytisch-  (enterohämor- von EHEC: Säuglinge, Enterocolitis Anämie, Nierenversagen
urämisches  rhagische Coli- Kleinkinder und Men- durch EHEC
Symdrom (HUS)  Stämme schen mit Abwehr-
   schwäche besonders
   betroffen. Nach dem 
   Überstehen der Krank-
   heit können schwere
   Schäden zurückbleiben:
   Bluthochdruck, 
   Beeinträchtigung der
   Nierenfunktion bis zur
   Dialyse-Pflicht. 
   (§42, Ausscheider, BV)
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Urogenitaltrakt

Nieren

Die Nieren liegen retroperitoneal im Bereich Th12 - L3 beidseits der Wirbelsäule; Maße: 4, 7, 11 cm (t, b, h), Gewicht: 150 g

Funktion Exkretion: Harnstoff, Kreatinin, Harnsäure, (Endprodukte des Eiweiß-,
Muskel- bzw. Purin-Stoffwechsels)
Regulation: Wasser-, Salzhaushalt
Hormonelle Funktion: Renin, Erythropoetin

Wirkeinheit              Vas afferens       Vas efferens Nephron mit ca. 1,5 Mio. Glomeruli, den Bowman-
                                                    Sammel- Kapseln und dem Tubulus-Apparat; Filtration von

                                Bowman-                                                 rohr 150 - 180 l Primärharn pro Tag und etwa 99 % Rück-
                                kapsel resorption im Tubulussystem mit Anschluss an die

Sammelrohre -> ca. 1 - 1,5 l Endharn/Tag, die über
das Nierenbecken und die Ureteren durch Peristaltik
zur Harnblase gelangen. Zur Aufrechterhaltung die-

                                       Proximaler und                                 Kelch ser Prozesse gelangen 25 % des Schlagvolumens über
                                       distaler Tubus die Arteria renalis zur Niere.
                                       der Henle-Schleife
                                                                                      Nierenbecken

Hormonelle Blutbildung: Der juxtaglomeruläre Apparat erzeugt Renin und erythropoetischen
Zusammenhänge Faktor. Sauerstoff - -> Erythropoetin + -> rotes Knochenmark produziert

vermehrt Erythrozyten (Polyglobulie)

Wasserhaushalt: Hormonwirkung des antidiuretischen Hormons des Hypophysenhinter-
lappens auf die Niere (Diurese = Harnfluss). ADH erhöht die Wasser-
rückresorption im distalen Tubulus und am distalen Konvolut.

Salzhaushalt: Aldosteron reguliert die Natrium-/Kalium-Ausscheidung (Vermehrung
der Na-Rückresorption). Die Ausschüttung von Aldosteron aus der
Nebennierenrinde wird durch das Renin gefördert.



71

Renin + -> bei Na - : 1) Reaktion mit Angiotensinogen, über Angiotensin I und II ->
     vasokonstriktorische Wirkung -> RR + (renale Hypertonie)

2) Angiotensin II über Nebennierenrinde -> Aldosteron ->
      Natriumrückresorption + (auf Kosten von Calcium) -> RR +

Aufbau Nierenkapsel, Rinde, Markpyramiden mit Markstrahlen und Papillen, Lobulus renalis,
Nierenhilus, Becken, Ureteren, Blase, Urethra

Untersuchung der Inspektion (ödematöse Veränderungen), Blutdruckmessung, Perkussion des Nieren-
Niere lagers, Urindiagnostik, Blutuntersuchung auf harnpflichtige Stoffe und Elektrolyte
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