
Perenterol

Problemlos.

Bei allen

Patienten.

Zusammensetzung: 1 Kps. enthÄlt: 50 mg Sac-
charomyces boulardii, 6,5 mg Lactose 1 H20,
89,53 mg Saccharose. Anwendungsgebiete:
Durchfallerkrankungen: Enteritis, Kolitis, Behand-
lung und Vorbeugung von Sommer- und Reise-
diarrhoe. Dysbiose des Darms, insbesondere bei
Antibiotika- und Chemotherapie. Akne. Gegen-
anzeigen: Sind bis jetzt nicht bekannt. Neben-
wirkungen: Bisher konnten keine Nebenwir-
kungen festgestelltwerden.Perenterolkannohne
Bedenken auch Schwangeren und SÄuglingen
gegeben werden. Wechselwirkungen mit
anderen Mitteln: Die gleichzeitige Einnahme
von Arzneimitteln gegen Pilzerkrankungen kann
das Behandlungsergebnis mit Perenterol beein-
trÄchtigen.

Dosierung: Soweit nicht anders verordnet, neh-
men Erwachsene, Kinder und SÄuglinge bei aku-
ten Darmerkrankungen tÄglich 3 mal 2 Kapseln.
Zur StoÅtherapie kann die tÄgliche Einnahme bis
auf 3 mal 4 Kapseln gesteigert werden. Bei chro-
nischen Darmerkrankungen, zur Vorbeugung
von DurchfÄllen und wÄhrend einer Antibiotika-
Therapie nehmen Erwachsene, Kinder und SÄug-
linge 3 mal 1 Kapsel tÄglich. Handelsformen
und Preise: OP 20 Kps. (N)
DM 15,45; OP 50 Kps. (N2)
DM 36,00; OP 100 Kps. (N3) N
DM 686,15; Anstaltspackung.
Stand 4/90
Thiemann ArzneimittelGmbH,
4355 Waltrop.
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Die Supreme Court, das Ober-

ste Gericht der USA, hat zwei

wichtige Entscheidungen in der

Auseinandersetzung um die Ab-

treibung getroffen. Ohne Gegen-

stimme wurde das Dauerverbot

von Demonstrationen bestÄtigt,

das von unteren Instanzen ver-

hÄngt wurde, nachdem Demon-

stranten der Gruppe ÇOperation

RescueÉ versuchten, Frauen am

Betreten von Abtreibungskliniken

in New York zu hindern.

Die Nachrichtenagentur Associ-

ated Press erwÄhnt eine kurz zuvor

vom Supreme Court getroffene

Entscheidung zur gleichen Sachla-

ge in Atlanta (Bundesstaat Geor-

gia).

Dort haben die Abtreibungsgeg-

ner beim Staatsgericht versucht,

eine Aufhebung des gegen sie er-

lassenen Verbotes, vor Abtrei-

bungskliniken zu demonstrieren,

zu erreichen. Dieser Antrag wurde

in Washington mit 5:4 Stimmen

abgelehnt. (ok)

The Associated Press,

22. Mai 1990

Als die DirektionssekretÄrin

Cindy Martin nach knapp vier Mo-

naten Aufenthalt in der Intensiv-

station des Presbyterian University

Hospitals in Pittsburgh (Pennsyl-

vanien) am 29. MÄrz 1990 starb,

wurde fÑr ihren Arbeitgeber eine

Kostenrechnung von 2,125 Millio-

nen Mark fÄllig.

Im Oktober 1985 hatte die da-

mals 21ljÄhrige Cindy Martin im

Medical Center des UniversitÄt-

skrankenhauses Pittsburgh ein

Spenderherz bekommen. Ihr da-

maliger Arbeitgeber kam fÑr die

Kosten - rd. 250 000 Mark - auf.

Die Verstorbene stammte aus ei-

ner Familie, in der frÑher Herztod

hÄufig auftritt.

Mrs. Martin ist in die Medizin-

geschichte als der erste Patient

eingegangen, dem Herz, Leber

und Niere in einer einzigen Ope-

ration implantiert wurden.

Nach dieser 21stÑndigen Opera-

tion im Dezember 1989 wurde

Mrs. Martin weitere sieben Male

operiert. Als sie dann an Hepatitis

erkrankte, erwogen die behan-

delnden Örzte eine neuerliche Le-

bertransplantation. Diesem Vor-

schlag widersprach der Transplan-

tationsexperte Professor Thomas

Starzl. Infektionen, wie sie hÄufig

nach Transplantationen auftreten,

fÑhrten zu Mrs. Martins Tod.

Die New York Times gibt diesem

Fall breiten Raum und verbindet

ihren Bericht mit dem Hinweis

darauf, daÅ die medizinische Hilfe

in den USA manchmal mit der Be-

reitschaft kollidiere, die Kosten

dafÑr zu tragen. KostentrÄger fÑr

Cindy Martin ist ein RÑstungsbe-

trieb, in dem ihr Mann als Inge-

nieur beschÄftigt ist. Die durch

Mrs. Martin entstandenen Kosten

bedeuten fÑr die Firma mit 12 000

BeschÄftigten eine Steigerung des

jÄhrlichen Kostenbudgets um 3 bis

5%. Die Versicherungsgesell-

schaft des Unternehmens hat die

Zahlung fÑr die Behandlung, der

sie vorher zugestimmt hatte, noch

nicht geleistet. Sie mÜchte die Ko-

sten nachvollziehbar dargestellt

bekommen.

Aus dem Presbyterian Hospital

wird mitgeteilt, daÅ an der Opera-

tion im Dezember mindestens 36

Personen beteiligt waren: 11 Chir-

urgen, 6 AnÄsthesisten, 15 Schwe-
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