Bei unzureichender Moglichkeit der Beurteilung fachirztliche Untersuchung/Befundbericht erforderlich.

Blut- und Lymphsystem
Gradation
GNr: )1 m v A\ VI
9 Anamnestisch haufige Nachgewiesene Hamolyse |Nachgewiesene Himolyse || Behandelbare Andmie Therapieresistente And-
reaktive Lymphknoten- ohne Anémie, ohne Krisen | mit nur geringfiigiger (z.B. Blutung, Eisenman- || mie, Leukopenie oder
schwellungen aus erkenn- | und ohne deutliche Milz- | An&mie, ohne Krisen und || gel, Infektanémie). Thrombopenie.
bar gutartigen Griinden. | vergréBerung. ohne deutliche Milzver-
grofBerung. Riickbildungsfahige, re- Nachgewiesene Hamolyse
Operative Lymphknoten- | Leukozytose ohne Krank- aktive Blutzellenvermeh- ({mit An&mie oder Krise
ausrdumung bei gutartiger | heitswert. Perniziose Anamie mit rung. oder deutlicher Milzver-
Grunderkrankung. guter therapeutischer groferung.
Auch lingerbestehende Ansprechbarkeit. Ruckbildungsfihige, nicht
geringfligige, gutartige neoplastische, akute Neoplasien des blutbil-
Lymphknotenschwellungen | Thalassédmia minor. Lymphknotenschwellung. || denden oder lymphati-
oder MilzvergréBerung schen Systems.
ohne Krankheitswert. Leukopenie ohne Krank-
heitswert. Klinisch relevante Gerin-
nungsstérungen.
Manifestation des v.
Willebrand-Jiirgens-Syn-
droms und anderer Himo-
philien.
Mangel an Inhibitoren des
Gerinnungssystems mit
Thrombosegefdhrdung
(u.a. APC-Resistenz).
Anmerkung:
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