
26 Purpura Schönlein-Henoch

Bei dieser systemischen Vaskulitis kommt 
es häufig zu einer Nierenbeteiligung. Nun 
 liegen Konsensusempfehlungen zur 
 Purpura-Schönlein-Henoch-Nephritis vor.

8 Überdiagnostik und -therapie

Die Pädiatrie gehört zu den Disziplinen, 
die anfällig für ein Zuviel an Medizin sind – 
schließlich will sich niemand vorwerfen 
lassen, bei einem Kind etwas übersehen zu 
haben. Viel ist jedoch nicht immer gut.
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38 Brauchen wir eine Zuckersteuer?

Diese Frage wird in Deutschland schon 
 länger gestellt. In unserer Rubrik  
Pro & Kontra wird sie von zwei Experten 
ganz unterschiedlich beantwortet.

32 Nutzen des CF-Screenings

Mit dem neu eingeführten Neugeborenen-
Screening für Mukoviszidose ist es nun 
auch in Deutschland möglich, die 
 Erkrankung früher zu diagnostizieren.
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