
Dr. med. Peter Kary Lungen- und Bronchial heil kunde 
Auguste-Viktoria-AIlee 4 Tel.: 03014121212 
13403 Berlin 

Name: Wiswede 40 Jahre BMI: 18,9 kg/qm 
Vom.: Jens 191 cm Fett: 
Geb.: 14.12.1967 69 kg MTA: schoe 
IDNR: 23244 männlich Arzt: 
17.10.2008/13:19 Temperatur: 26,1°C LuftdruckabsJrel.: 101311025hPa Luftfeuchte: 55%re/ 17.10.2008/13:20 
Sollwerte: ERS 1993, ZapIetaI Ganshom PowerCube LF6.5F Release 4 
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VT-B .............................. 1 
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FEV1NCin ................. % 

MEF25 ........................ lIs 

MEF50 ........................ lIs 

MEF75 ........................lIs 

PEF ............................. 115 


RA Wtot ................ kPasll 

RAW-eX ............... kPasll 

Gtot ................... II(kPa*s) 

TLC-B ............................1 

TGV-B ........................... 1 

RV-B ..............................1 

RVITLC-B .................. % 

TGVITLC-B ................ % 


5,88 

5,61 
4,56 

80 
2,60 
5,65 
8,80 

10,17 

< 0,30 
< 0,30 

8,18 
3,75 
2,15 

29 
52 

4,31 
2,52 
1,21 
0,59 
4,25 
3,69 

86 
2,18 
5,63 
7,82 
7,98 

0,20 
0,22 
4,91 
8,19 
5,09 
3,88 

47 
62 

73% 

76% 
81% 

107% 
84% 

100% 
89% 
78% 

68% 
73% 

100% 
136% 
180% 
162% 
119% 



Dr. med. Peter Kary Lungen- und Bronchialheilkunde 
Auguste-Viktoria-AIlee 4 Tel.: 03014121212 
13403 Berlin 

Name: Wiswede 40 Jahre SMI: 18,9 kglqm 
Vom.: Jens 191 cm Fett: 
Geb.: 14.12.1967 69 kg MTA: sehoe 
IDNR: 23244 männlich Arzt: 
17.10.20081 Temperatur: 23,7°C Luftdruckabs.kel.: 101111023hPa 55%rel 17.10.2008113:23 
Sollwerte: ERS 1993, ZapIetaI Ganshom PowerCube LF8.5F Relea&e 4 

Spirometrie-He He-Konzentration CO-Konzentration 

Soll Ist Ist/Soll 

He-RVIFRC 
TLC-He ......................... 1 8,18 7,25 89% 
FRC-He ........................ .1 3,75 4,73 126% 
RV-He ........................... 1 2,15 2,75 128% 
RVrrLC-He ................ % 29 38 130% 

CO..Qiffusion 
TLCO ..... rnnoIIminikPa 12,56 12,37 98% 
KCO ...... mmoVminikPa/I 1.56 1.74 111% 
VCin-He ........................ 1 5,88 4.50 76% 
VA .................................. 1 7,10 

"1'-1. 
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Kreatinin 

Harnsäure 

Gamma-GT 

0.86 mg/dl 

4.0 	mg/dl 

16 	U/1 

Mann: bis 1.30 
Frau: bis 1.10 

Mann: bis 7.0 
Frau: bis 5.7 

Mann: bis 60 
Frau: bis 40 

bis 175 

bis 199: Zielwert 
200 - 239: grenzwertig erhöht 

ab 240: erhöht 

60 - 125 

Dr. med. 
Wolf Jacob 
Muellerstr. 32 
13353 Berlin 

030/4556001 

U 

05.11.2007 	775 iäb 

ENDBEFUND 
Untersuchung Messwert 
Eingesandtes Material: Vollblut 

Grosses Blutbild 
Leukozyten 
Erythrozyten 

Hämoglobin 

Hämatokrit 

MCV (mittl. Ery.Volumen) 
MCH (HbE) 
MCHC (mittlere Hb-Konz.) 
Thrombozyten 

Differentialblutbild 
Neutrophile 
Lymphozyten 
Monozyten 
Eosinophile 
Basophile 
Sonstige 

3.9 
5.10 

14.9 

45 

88 
29 
33 

160 

1 48.9 
37.4 
10.9 
1.5 
1.3 
0.0 

Richtwert 	 Grafik 

Quick 	 77 
Wert unter Vorbehalt, Mischungsverhältnis prüfen! 

INR - Wert 	 < 1.5 
Therapeutischer Bereich: 
4.5 - 2.0 

1 	327 	1 
Triglyceride 
Cholesterin 

169 	mg/dl 
mg/dl 

Doppelbestimmung 

Blutzucker im Serum 	 81 	mg/dl 
Bestimung der Glucose im Hämotysat empfohlen. 

Abrechnungsinformation:  
GOÄ-Nr Bezeichnung 

3550 Grosses Blutbild 
3607 Quick 
3583H1 Harnsäure  
3565H1 Triglyceride 
3560 Blutzucker im Serum 

70 - 100 

GOÄ-Nr Bezeichnung 

3551 Differentialblutbild 
3585H1 Kreatinin 
3592H1 Gamma-GT 
3562H1 Cholesterin 

Patient: 	0173140551 

weh bi 
Geb.-Dat: 

Dimension 

Tsd/gl 
Mio/µl 

g/dl 

fl 

Pg 
g/dl 
Tsd/y1 

4.0 - 9.4 
Mann: 4.5 - 6.3 
Frau: 4.2 - 5.4 

Mann: 14 - 18 
Frau: 12 - 16 

Mann: 38 - 52 
Frau: 36 - 46 

78 - 98 
26 - 32 
32 - 36 
150 - 440 

50 - 70 

25 - 40 

2 - 13 
bis 7 
bis 4 
bis '3 





Name, Vorname des Versicherten Geb.- 
p11. 

noctu 

Sonstige 

I e21712.67 
Wiswede 
Jens 
Müllerstraße 166 A 
13353 Berlin 

Status Kassen-Nr. 	 Versicherten-Nr. 

Vertragsarzt-N, 
7219439 

Datum VK gültig bis 

met. ele 21.12.07 

Befu 
Typ 

d z  Rhythmusiji.e4A441  Frequenz/min. 6ci" 	RR (mmHg) 42/3/_1&\  

rill:::71:1711Z 
IIIMI«""EMI 

	pri.77.77:11.117327.2....: I  1:1137:ami.....  
............ jrizamen 

Copyright Fach versand Heiland 

Dr.med. W. Jacob 
Facharzt für innere Krankheiten 
Mülierstraße 32, 13353 Berlin 

V: 455 60 01 

P 	 sec. PQ 	e,  	sec. QRS 	 sec. QT/rel. QT-Zeit  V 	sec. 
SOKOLOW-INDEX 
(RV 6/6 + SV 1/2 = links 	 mV) 	(RV112 + SV 5/6 = rechts 	mV) RS-Übergangsphase: 	 

ST-Strecke . 	T-VVelle . 	  

Beurteilung 3 	 4Z,Aya"9- 

d2e --typ  r_ 
if.ell-,94-744=-"fee--"e4.e.„,  /6,1.7444 

(1144--7-6,41eie 	e-4624e,ie,,4ev-e-s 
— 	 _e_.,,e-tee 41—r-  (4,  4z.47-. 

4"..2.7"(Peec 	 Caeic-41, e,,,frei.„4,15. 
xeci-z1. 	 42 /yer7 464 -̀'917411:.  

Patient: 0173140663 

ENDBEFUND 
Untersuchung Messwert Dimension 	Richtwert 	 Grafik 

bis 50 GPT (ALAT) 13 	U/1 

GOÄ-Nr Bezeichnung 
Abrechnungsinformation:  

GOÄ-Nr Bezeichnung 

3595H1 GPT (ALAT) 

Dr. med. 
Wolf Jacob 
Muellerstr. 32 
13353 Berlin 

030/4556001 

Mann 
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Eingesandtes Material: Vollblut 

[tj G 	t q'tkis 
G b.-Dat: 

Unfall 

AOK I LKK I BKK I IKK I VdAK I AEV 'Knappschaft' UV') 

Privat Gebühr 
frei 













vy 

Dr. Jürgen Ciadow 
Facharzt für Innere Krankheiten 

Dr. J. Gadow • Müllerstr. 139.13353 Berlin  

Praxis für kardiologische Diagnostik 
Fehokardiographic 
Stress-Ecbokardiographie 
Belastungs-EKG 
LZ-EKG, LZ-RR 

Tel. 453 77 67 / 453 95 26 
Fax 454 49 69 
email: juergen.gadow(iidgri.de 

Frau 
Dr. Katja Meißner 
Müllerstr. 164 
13353 Berlin 

08.04.2008 

Jens Wismede. geb. am 14.12.1967 

Sehr geehrte Fra_ Meißner. 

vielen Dank für die 17'herweisung des Patienten. 

Er wird vorgestellt und bezeichnet sich als beschwerdefrei. Es war jetzt routinemäßig ein Belastungs-EKG 
gemacht worden und dort seien einzelne Zacken gesehen worden, die auffällig waren. Leider hat er das Be-
lastungs-EKG nicht mitgebracht. Ich finde eine weitergehende Diagnostik bei völlig beschwerdefreien Pan-
enten etwas problematisch. 

Die echokardiographische Untersuchung zeigt einen unauffälligen li. Ventrikel mit einem sehr kleinen 
Schallfenster von apical, so dass eine Stress-Echo-Untersuchung aus diesem Grund nicht durchgeführt wer-
den sollte, ein Myokardszintigramm wäre sinnvoller. Die Frage stellt sich, ob eine weitergehende Diagnostik 
notwendig ist, da ich leider das Belastungs-EKG nicht gesehen habe, kann ich dazu keine Stellung nehmen. 
Vielleicht bereitet es Ihnen keine zu große Mühe, mir das Belastungs-EKG, zumindest teilweise, zu faxen. 

Mit freundlichen Grüßen 



Medizinisches Versorgungszentrum 
am HELlOS Klinikum Emil von Behring 
MVZ am HELIOS Klinikum Emil von Behring Institut für Nuklearmedizin 
Walterhöferstraße 11 • D-14165 Berlin und molekulare Bildgebung 

PET-Zentrum Berlin-Sod 

Fachliche Leitung: 

Dr. med. Gregor J. Förster
Herrn 


Jens Wiswede Zeichen: GFjkö 


Müllerstr. 166 	 Datum: 23. Januar 2009 

Tel. +49308102 - 1801 
13353 Berlin 	 Sekretariat - 1424 

Anmeldung -1452 
Fax +49308102 -1763 

E-Mail MVZ@berlin­
--~behimg.heITOs-

wir berichten über die bei Ihnen durchgeführten Untersuchungen: kliniken.de 
Dresdner Bank Frankfurt 

Wlswede, Jens, geb. 14.12.1967 Kto Nr. 4 105 844 700 
BLZ 120800 00 

Klinik I Fragestellung bzw. rechtfertigende Indikation: 
V.a. KHK bei unklaren thorakalen Beschwerden, Frage nach belastungs induzierter Ischämie. 

Erbetene I durchgeführte Untersuchung: 

MYOKARDIALE PERFUSIONS-SZINTIGRAPHIE 
Pharmakon: 	 250 MBq Tc-99m-Methoxy-lsobutyl-lsonitril (MIBI) Lv.unter Belastung und 

750 MBq MIBI unter Ruhebedingungen am 23.01.2009 

Untersuchung: 	 SPECT-Aufnahmen des Herzens, jeweils ca. 1,5 h nach Gabe des MIBI, Reorientierung der Aufnahmen 
entsprechend der kurzen und langen Herzachsen. 

Belastung: 	 Es erfolgte eine ergometirische Belastung, stufenweise bis 150 Watt (Fahrradergometer) über insgesamt 10 min. 
Die Herzfrequenz stieg von 52 auf 168 Schläge/min, der Blutdruck von 100/80 auf 180/100 mmHg. Beendigung bei 
Ausbelastung ohne typische Beschwerden; im EKG Sinusrhythmus keine signifikanten spezifischen ST-Strecken­
veränderungen. 

Befund: 

Die qualitative und quantitative Auswertung der Belastungs- und Ruheaufnahmen ergab in beiden Unter­

suchungen eine etwas inhomogene aber weitgehend unauffällige Tracerbelegung des linken Myokards. 


Quantitative Auswertung: 

Aus technischen Gründen kann die quantitative Auswertung mit Bestimmung der Herzvolumina zurzeit nicht 

erfolgen. 


Beurteilung: 

Es findet sich kein Hinweis für eine relevante belastungsinduzierte myokardiale Perfusionsstörung oder eine 

fixierte Minderperfusion. 


Mit fr' nd lichen kollegialen Grüßen 

Dr. med. Gregor J. Förster 
Facharzt für Nuklearmedizin 
Chefarzt 
Original an: Katja Meißner, Berlin 

MVZ am HELIOS Klinikum Emil von Behring GmbH . HRB 86309 . USt-ID DE 225998252 

Geschäftsftihrer: Armin Engel, PD Dr. med. Thomas Mairinger 


Ärztlicher Leiter: Christoph Rancs6 

www.helios-kliniken.dejberlin-behring 


www.helios-kliniken.dejberlin-behring
http:kliniken.de

