Blickdiagnose — die Falle der MMW:-Leser

Ist das ein unklarer Infekt?

— Der14-jahrige Patient litt seit ca. fiinf
Wochen unter Fieber, meistens abends,
max. 38,6 °C. Wegen eines ,unklaren In-
fekts“ wurde er von diversen Arzten ohne
Erfolg antibiotisch behandelt. Der Haut
des Patienten wurde dabei keine Aufmerk-
samkeit geschenkt.

Laborchemisch: Leukozytose, CRP-Erho-
hung, Eisenmangel, BKS-Erhohung.

Diagnose: Akne fulminans, eine der
schwersten Akneformen. Das Charakteris-
tische der Fulminans ist der sehr schnelle
und schubhafte Krankheitsverlauf. Bei die-
ser Akneform kommt es oft zu einem ver-
anderten Blutbild, Fieber und allgemeiner
Mattheit, Angegriffenheit bis hin zu Kreis-
laufproblemen.

Der Patient wurde stationar in eine
dermatologische Klinik aufgenommen
und dort mit Isotretinoin und Cortison
therapiert.
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Augenwinkel geschwollen

— Die achtjahrige Patientin leidet seit ca.
drei Tagen unter Schmerzen an der linken
Augenregion mit Rotung und Schwellung.
Kein vorausgegangener Infekt (Ausschluss
NNH-Affektion).

Diagnose: Dakryozystitis. Therapie mit
Antibiotikum (Augentropfen).

Bei der Dakryozystitis handelt es sich
um eine Infektion des Tranensacks.

Dieses Augenleiden manifestiert sich
im Allgemeinen durch das Anschwellen
der zur Nase hin gelegenen Augenwinkel,
und zwar unter der Haut. Es kann zu einer
Rétung kommen, die sich lber die Backe
hinzieht. Auch kommt es zu tranenden
und zu lberlaufenden Augen, da die Tra-
nen nicht mehr draniert werden.
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