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1. Kurze Vorstellung der Medizinischen Informatik in
Freiburg
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Ebenen der Suche (Laien, Experten, Sprachen)
Vorstellung der Technologie

Evaluation
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Anwendungen
SOMED-Studie
ICD-Suche

6. Perspektiven / Einsatzmoglichkeiten im DIMDI

Zeitbedarf ca. 60 Minuten



Ml in Freiburg

* Medizinische Informatik Direktor Prof. Dr. Klar

 Wissenschaftliche Schwerpunkte

Patientenbezogene Dienste: MIRA-Plus (KIS)
Patientenunabhangige Auskunfts- und Wissensdienste: InfoServer

Grundlagen zur Modellierung medizinischer Konzepte mittels
terminologischer Logik

Begriffliche Ordnungssysteme in der Medizin

Konzepte zur Integration von Elektronischer Patientenakte und
medizinischen Wissensdiensten

MorphoSaurus / Text-Retrieval / Cross-Language Retrieval



EE & MorphoSaurus - Entwicklung

« 1998: Entwicklung der ersten Version im Rahmen einer
Promotion (Medizin)

« Seit 2000: Kooperation mit der Catholic University of
Parana, Brasilien (BMBF-Forderungen)

« Seit 2003: DFG-Projekt morphologisches Indexieren

« Seit 2004: EU Network of Excellence Semantic Mining
(WP multi-lingual lexicon, ontologies, text mining)
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Bluthochdruck (Hypertonie)

Seite: 1|23 vor

Kapiteliibersicht: Zusammenfassung - Definition - Ursachen - Symptome - Diagnose -
Therapie - Verlauf - Vorbeugen - Ratgeber
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Zusammenfassung

Ein Bluthochdruck (med.: arterielle Hypertonie) ist international
definiert als Erh6hung des Blutdruckes auf mindestens 140 mmHg
systolisch und/oder 90 mmHg diastolisch, sofern er mehrfach und
kontrolliert in Ruhe gemessen wurde. Bei 90% der Patienten lasst
sich keine Ursache fiir die erhdhten Blutdruckwerte feststellen. Man
spricht von einer priméren oder essentiellen Hypertonie. Bei den
tibrigen 10% ist die Hypertonie eine Folge von bestimmten 5
Grunderkrankungen oder Medikamenten (sekundére Hypertonie). Blutdruckmessung

Die Hypertonie verlauft meist jahre- bis jahrzehntelang beschwerdefrei. Mit zunehmender
Erkrankungsdauer kommt es allerdings zu Schaden an Herz und Gefalen, an Gehirn und
Nieren. Sie verursachen ihrerseits Beschwerden und kénnen zu Komplikationen wie
Herzinfarkt oder Schlaganfall filhren. Die Diagnose ist durch die Blutdruckmessung nach
Riva-Rocci und erganzende Untersuchungen einfach und recht unkompliziert.

Patienten mit einem Bluthochdruck benétigen eine Therapie so frilh wie méglich, um spateren
Organschaden und dem vorzeitigen Tod vorzubeugen. Die Hypertonie-Therapie ist individuell |5
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Bluthochdruck (Hypertonie)
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Kapiteliibersicht: Zusammenfassung - Definition - Ursachen - Symptome - Diagnose -
Therapie - Verlauf - Vorbeugen - Ratgeber
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Zusammenfassung

Ein Bluthochdruck (med.: arterielle Hypertonie) ist international
definiert als Erhéhung des Blutdruckes auf mindestens 140
mmHg systolisch und/oder 90 mmHg diastolisch, sofern er mehrfach
und kontrolliert in Ruhe gemessen wurde. Bei 90% der Patienten
lasst sich keine Ursache fiir die erhéhten Blutdruckwerte
feststellen. Man spricht von einer priméren oder essentiellen
Hypertonie. Bei den iibrigen 10% ist die Hypertonie eine Folge von 3
bestimmten Grunderkrankungen oder Medikamenten (sekundéare Blutdruckmessung
Hypertonie).

Suchmaschine:
Abgleich von
Zeichenketten

Die Hypertonie verlauft meist jahre- bis jahrzehntelang beschwerdefrei. Mit zunehmender
Erkrankungsdauer kommt es allerdings zu Schaden an Herz und Gefalen, an Gehirn und
Nieren. Sie verursachen ihrerseits Beschwerden und kénnen zu Komplikationen wie
Herzinfarkt oder Schlaganfall filhren. Die Diagnose ist durch die Blutdruckmessung nach
Riva-Rocci und erganzende Untersuchungen einfach und recht unkompliziert.

Patienten mit einem Bluthochdruck benétigen eine Therapie so frith wie méglich, um Iu
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Seite: 1|23 vor

Kapiteliibersicht: Zusammenfassung - Definition - Ursachen - Symptome - Diagnose -
Therapie - Verlauf - Yorbeugen - Ratgeber

Zusammenfassung

Ein Bluthochdruck {med.: arterielle Hypertonie) ist international
definiert als Erhiéihung des Blutdruckes auf mindestens 140
mmHg systolisch und/oder 90 mmHg diastolisch, sofern er mehrfach
und kontrolliert in Ruhe gemessen wurde. Bei 90% der Patienten
lasst sich keine Ursache fiir die erhéhten Blutdruckwerte
feststellen. Man spricht von einer priméren oder essentiellen
Hypertonie. Bei den iibrigen 10% ist die Hypertonie eine Folge von
bestimmten Grunderkrankungen oder Medikamenten (sekundére
Hypertonie).

_d
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Blutdruckmessung

Die Hypertonie verauft meist jahre- bis jahrzehntelang beschwerdefrei. Mit zunehmender
Erkrankungsdauer kommt es allerdings zu Schéden an Herz und Gefalen, an Gehirn und
Nieren. Sie verursachen ihrerseits Beschwerden und kénnen zu Komplikationen wie
Herzinfarkt oder Schlaganfall filhren. Die Diagnose ist durch die Blutdruckmessung nach
Riva-Rocci und ergénzende Untersuchungen einfach und recht unkompliziert.

Patienten mit einem Bluthochdruck bendétigen eine Therapie so frilh wie méglich, um
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Bluthochdruck (Hypertonie)

Seite: 1|23 vor

Kapiteliibersicht: Zusammenfassung - Definition - Ursachen - Symptome - Diagnose -
Therapie - Verlauf - Vorbeugen - Ratgeber

Zusammenfassung

Ein Bluthochdruck {med.: arterielle Hypertonie) ist international
definiert als Erhéhung des Blutdruckes auf mindestens 140
mmHg systolisch und/oder 90 mmHg diastolisch, sofern er mehrfach
und kontrolliert in Ruhe gemessen wurde. Bei 90% der Patienten
lasst sich keine Ursache fiir die erhéhten Blutdruckwerte
feststellen. Man spricht von einer priméren oder essentiellen
Hypertonie. Bei den iibrigen 10% ist die Hypertonie eine Folge von
bestimmten Grunderkrankungen oder Medikamenten (sekundzre
Hypertonie).
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Blutdruckmessu

Die Hypertonie verlauft meist jahre- bis jahrzehntelang beschwerdefrei. Mit zunehmender
Erkrankungsdauer kommt es allerdings zu Schaden an Herz und Geféften, an Gehirn und
Nieren. Sie verursachen ihrerseits Beschwerden und kénnen zu Komplikationen wie
Herzinfarkt oder Schlaganfall filhren. Die Diagnose ist durch die Blutdruckmessung nach
Riva-Rocci und erganzende Untersuchungen einfach und recht unkompliziert.

Patienten mit einem Bluthochdruck bendétigen eine Therapie so frilh wie méglich, um E
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DEUTSCHES ARZTEBLATT PRINT

Bischoff, Angelika
Kongress der International Society of Hypertension: Auch die

leichte Hypertonie ist eine komplexe Erkrankung

Deutsches Arzteblatt 97, Ausgabe 40 vom 06.10.2000, Seite A-2592 /B-2213 / C-2077
POLITIK: Medizinreport

Systolischer und diastolischer Blutdruck sind vielleicht nicht genug, um das kardiovaskulére Risiko
eines Hypertonikers zu bestimmen. Nach Vortragen auf dem 18. Kongress der International
Society of Hypertension in Chicago geben der Pulsdruck und der Belastungsblutdruck wertvolle
Zusatzinformationen.

Klettert der systolische Blutdruck nach sechs Minuten ergometrischer Belastung mit 100 Watt iiber
200 mmHg, kann dies neben dem erhéhten Ruheblutdruck von iiber 140 mmHg nach einer
norwegischen Untersuchung als unabhangiger Risikofaktor fiir kardiovaskulare Mortalitat eingestuft

Suchmaschine:

Ab |e| Ch von werden. In die Untersuchung, die Prof. S. E. Kjeldsen (Oslo) in Chicago vorstellte, waren 1 999
] g offensichtlich gesunde Manner zwischen 40 und 59 Jahren einbezogen worden. Nach 21 Jahren
Zeichenketten hatten sich 255 kardiovaskuldre Todesfélle ereignet.

Das Risiko fiir einen kardiovaskularen Tod wurde durch einen systolischen Ruheblutdruck von 140
mmHg ebenso um 40 Prozent erhht wie durch einen Belastungs-Blutdruck iiber 200 mmHg —
nach Korrektur fiir andere Risikofaktoren. Der Anteil solcher ,Kandidaten” unter Méannern in
mittlerem Alter betrug immerhin 15 Prozent des Gesamtkollektivs. Zur Risikoevaluation lohnt es
sich deshalb, zusétzlich eine Ergometrie durchzufiihren, so Kjeldsen.

Bisher stiitzen sich die Richtlinien zur Beurteilung der Therapiebediirftigkeit der Hypertonie nur auf
den systolischen und dlastollschen Blutdruck. Der Pulsdruck scheint jedoch eine engere
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DEUTSCHES ARZTEBLATT PRINT

Bischoff, Angelika
Kongress der International Society of Hypertension: Auch
die leichte Hypertonie ist eine komplexe Erkrankung

Deutsches Arzteblatt 97, Ausgabe 40 vom 06.10.2000, Seite A-2592 / B-2213 / C-2077
POLITIK: Medizinreport
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Systolischer und diastolischer Blutdruck sind vielleicht nicht genug, um das kardiovaskulére
Risiko eines Hypertonikers zu bestimmen. Nach Vortragen auf dem 18. Kongress der
International Society of Hypertension in Chicago geben der Pulsdruck und der
Belastungsblutdruck wertvolle Zusatzinformationen.

Klettert der systolische Blutdruck nach sechs Minuten ergometrischer Belastung mit 100 Watt
iiber 200 mmHg, kann dies neben dem erhéhten Ruheblutdruck von tiber 140 mmHg nach
einer norwegischen Untersuchung als unabhangiger Risikofaktor fiir kardiovaskulare Mortalitat

Suchmaschine:

Abg I ei C h von eingestuft werden. In die Untersuchung, die Prof. S. E. Kjeldsen (Oslo) in Chicago vorstellte,
: waren 1 999 offensichtlich gesunde Manner zwischen 40 und 59 Jahren einbezogen worden.
Zelc h en ketten Nach 21 Jahren hatten sich 255 kardiovaskuldre Todesfélle ereignet.

Das Risiko fiir einen kardiovaskuldren Tod wurde durch einen systolischen Ruheblutdruck von
140 mmHg ebenso um 40 Prozent erhdht wie durch einen Belastungs-Blutdruck iiber 200
mmHg — nach Korrektur fiir andere Risikofaktoren. Der Anteil solcher ,Kandidaten® unter
Mannern in mittlerem Alter betrug immerhin 15 Prozent des Gesamtkollektivs. Zur
Risikoevaluation lohnt es sich deshalb, zusétzlich eine Ergometrie durchzufiihren, so Kjeldsen.
Bisher stiitzen sich die Richtlinien zur Beurteilung der Therapiebediirftigkeit der Hypertonie nur
auf den systolischen und dlastollschen Blutdruck. Der Pulsdruck scheint jedoch eine engere
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DEUTSCHES ARZTEBLATT PRINT

Bischoff, Angelika
Kongress der International Society of Hypertension: Auch
die leichte Hypertonie ist eine komplexe Erkrankung

Deutsches Arzteblatt 97, A usgabe 40 vom 06.10.2000, Seite A-2592 /B-2213/C-2077
POLITIK: Medizinreport

Systolischer und diastolischer Blutdruck sind vielleicht nicht genug, um das kardiovaskulare
Risiko eines Hypertonikers zu bestimmen. Nach Vortragen auf dem 18. Kongress der
International Society of Hypertension in Chicago geben der Pulsdruck und der
Belastungsblutdruck wertvolle Zusatzinformationen.

Klettert der systolische Blutdruck nach sechs Minuten ergometrischer Belastung mit 100 VWatt
. tiber 200 mmHg, kann dies neben dem erhéhten Ruheblutdruck von iiber 140 mmHg nach
Suc h masScC h ne: einer norwegischen Untersuchung als unabhéngiger Risikofaktor fiir kardiovaskulére Mortalitat
Abg I ei C h von eingestuft werden. In die Untersuchung, die Prof. S. E. Kjeldsen (Oslo) in Chicago vorstellte,
waren 1 999 offensichtlich gesunde Manner zwischen 40 und 59 Jahren einbezogen worden.
Zeichenketten Nach 21 Jahren hatten sich 255 kardiovaskulére Todesfalle ereignet.
Das Risiko fiir einen kardiovaskulédren Tod wurde durch einen systolischen Ruheblutdruck von
140 mmHg ebenso um 40 Prozent erhéht wie durch einen Belastungs-Blutdruck iiber 200
mmHg — nach Korrektur fiir andere Risikofaktoren. Der Anteil solcher ,Kandidaten® unter
Mannern in mittlerem Alter betrug immerhin 15 Prozent des Gesamtkollektivs. Zur
Risikoevaluation lohnt es sich deshalb, zusétzlich eine Ergometrie durchzufiihren, so Kjeldsen.
Bisher stiitzen sich die Richtlinien zur Beurteilung der Therapiebediirftigkeit der Hypertonie nur
auf den systolischen und dlastollschen Blutdruck. Der Pulsdruck scheint jedoch eine engere
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DEUTSCHES ARZTEBLATT PRINT

Bischoff, Angelika
Kongress der International Society of Hypertension: Auch
die leichte Hypertonie ist eine komplexe Erkrankung

Deutsches Arzteblatt 97, A usgabe 40 vom 06.10.2000, Seite A-2592 /B-2213/C-2077
POLITIK: Medizinreport
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Systolischer und diastolischer Blutdruck sind vielleicht nicht genug, um das kardiovaskulare
Risiko eines Hypertonikers zu bestimmen. Nach Vortragen auf dem 18. Kongress der
International Society of Hypertension in Chicago geben der Pulsdruck und der
Belastungsblutdruck wertvolle Zusatzinformationen.

Klettert der systolische Blutdruck nach sechs Minuten ergometrischer Belastung mit 100 VWatt
. tiber 200 mmHg, kann dies neben dem erhéhten Ruheblutdruck von iiber 140 mmHg nach
Suc h masScC h ne: einer norwegischen Untersuchung als unabhéngiger Risikofaktor fiir kardiovaskulére Mortalitat
Abg I ei C h von eingestuft werden. In die Untersuchung, die Prof. S. E. Kjeldsen (Oslo) in Chicago vorstellte,
waren 1 999 offensichtlich gesunde Manner zwischen 40 und 59 Jahren einbezogen worden.
Zeichenketten Nach 21 Jahren hatten sich 255 kardiovaskulére Todesfalle ereignet.
Das Risiko fiir einen kardiovaskulédren Tod wurde durch einen systolischen Ruheblutdruck von
140 mmHg ebenso um 40 Prozent erhéht wie durch einen Belastungs-Blutdruck iiber 200
mmHg — nach Korrektur fiir andere Risikofaktoren. Der Anteil solcher ,Kandidaten® unter
Mannern in mittlerem Alter betrug immerhin 15 Prozent des Gesamtkollektivs. Zur
Risikoevaluation lohnt es sich deshalb, zusétzlich eine Ergometrie durchzufiihren, so Kjeldsen.
Bisher stiitzen sich die Richtlinien zur Beurteilung der Therapiebediirftigkeit der Hypertonie nur
auf den systolischen und dlastollschen Blutdruck. Der Pulsdruck scheint jedoch eine engere
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EE & Morphologie der Worter

Linguistische Phdnomene erschweren die medizinische
Textrecherche !

— Flexion: Erkrankungen, Bluthochdrucks, Risiken
— Derivation: Krankheit, diastolisch, leukozytar
— Komposition: Gemeinde|krank|en|pflege|station|en
— Akronyme: AIDS, SARS, OECD
— Orthografische Varianten:
 Kolonkarzinom, Colonkarzinom,
- Osophagus, Oesophagus,
« ulzerierend, ulcerierend
— Synonyme:
» Bluthochdruck — Hypertonie,
* Prophylaxe — Vorbeugung
— Eigennamen: Aspirin, ASS, ...
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Losungsansatz

Subwaorter sind atomare konzeptuelle oder linguistische
Einheiten:

— Stamme: verletz, entzind, magen, schleimhaut
— Préafixe: ab-, an-, anti-, ge-, hervor-, hyper-

— Suffixe: -abel, -bar, -haft, -ion, -itis

— Infixe: -0-, -s-

Synonyme Subwarter werden (sprachubergreifend) in
Aquivalenzklassen gruppiert:

#derma ={derm, cutis, skin, haut, kutis, pele, cutis, y eee }
#inflamm = { inflam, -itic, -itis, entzuend, -itis, -itisch, inflam, flog,

, flog, o )

Empirische Kriterien:
— hypertonie = {#hyper #tens #blood}



- Ressourcen

 Subwort-Lexikon: \

— Organisiert Subwdrter (atomare
Bedeutungseinheiten) in mehreren
Sprachen

 Subwort-Thesaurus:

— Gruppiert synonyme Lexikoneintrage
(auch sprachubergreifend)

> MorphoSaurus
« Zerlegungsalgorithmus:

— Extraktion von Subwdrtern und
Zuweisung von Aquivalenzklassen J




== = Subwort: Lexikon & Thesaurus

Subwort Lexikon: i Subwort Thesaurus:
. 1 Gruppierung von synonymen
' 1 Subwortern zu Aquivalenzklassen |

gastr L
stomach — #GASTR
magen |
ventric
chamber
hepat,hepar Lo
liver E E #HEPAR
leber |
-Itis, inflamm,
entzind
nephr |
ren ; : #NEPHR
kidney |

#CHAMBER

#INFLAMM

00
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Beispiel

High TSH values suggest the
diagnosis of primary hypo-
thyroidism ...

Erhohte TSH-Werte erlauben
die Diagnose einer primaren

Schilddrisenunterfunktion ...

Orthografische
Normalisierung

high tsh values suggest the
diagnosis of primary hypo-
thyroidism ...

Orthografische
Regeln

Original
Interlingua
#up tsh #value #suggest
#diagnost  #primar #hypo
#thyre
#up tsh  #value  #permit
#diagnost  #primar  #thyre

#hypo #function

Semantische
Normalisierung

U

Subwort-
Thesaurus

erhoehte tsh werte erlauben
die diagnose einer primaeren
schilddruesenunterfunktion ...

Zerlegungsalgorithmus
Subwort-Lexikon

high tsh value s suggest the
diagnos is of primar y hypo
thyroid ism

er hoeh te tsh wert e erlaub en
die diagnos e einer primaer en
schilddruese n unter funktion
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e

Morphosaurus Search SOMED

Eitte deutschen Suchbegnft emgeben:

dtudesursachenstatistik D suche... |

Es wurden 3624 Frgebnisse in 37 msecs gefunden.

Morphosaurus Search SOMED

Batte deutschen Suchbegnft emgeben:

(Istatistiktndesursan:hen) suche... |

Es vwurden 3624 Ergebnisse in 830 msecs gefunden.

Morphosaurus Search SOMED

Eatte deutschen Suchbegnff emgeben:

(lstatistiktudesursan:he ) suche... |

Es wurden 3624 Ergebnisse in 63 msecs gefunden.
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Morphosaurus Search SOMED

Eitte deutschen Suchbegnft emgeben:

dtudesursachenstatistik D suche... |

Es ssc in 37 msecs gefunden.
Morphosaurus Search SOMED

Batte deutschen Suchbegnft emgeben:

(Istatistiktndesursan:hen) suche... |

Es sse in 830 msecs gefimden.
Morphosaurus Search SOMED

Eatte deutschen Suchbegnff emgeben:

(lstatistiktudesursan:he ) suche... |
Es wqurden 3624 Ergebnisse in 63 msecs gefunden.




- = Sprachtbergreifende Suche

orphosaurus-Search SOMED - Mozilla Firefox

Datei  Bearbeiten  Ansicht  Gehe Lesezeichen  Extras  Hilfe

<E| - E[) - @ O @ ||_| http:/fmorphine. coling. uni-Freiburg. defsomed/search. php?rf=2 1 &rt=408query=statistike: 20todesursache j @ Go I@,

@ Erste Schritte b Aktuelle Machrichten ...

|»

Morphosaurus Search SOMED

eingeben:

|statistiktodesursachy suche... |

Es wurden 3624 Ergebnisse in 202 msecs gefunden.

Der interne Suchstring lautet: (statistippkria) AND (lethaliikjgga) AND (astiorikwkia) OR (original statistik OR original todesursache)
Abdeckung: 100%

Ergebnisse 21 bis 40:

{21) = Ursachen toedlich verlaufender Tuberkulosen o
Author(s): Wallat R

Journal Title: - Page: 1979, 130 5.

Controlled term(s): Tuberkulose ; Mortalitaet ; Todesursache ; Statistik ; Bundesrepublik Deutschland ; Entwicklung ; Soziologie ; Krankheitsverlauf ; Dissertation ; Buch

Docurnent Mumber: SM358475  Score: 57

(22 gl Mgermal deaths due to rupture g
Author(s): bcLean T hrane LIS filabb
Journal Title: New York State J. Medicine -- Page: 79 (1979) Nr. 1, 5. 46-49

Controlled term(s):Mutter ; Uterus ; Ruptur ; Todesursache ; Schwangerschaftskomplikation ; Aetiologie ; Statistik ; Symptom ; Kasuistik
Dacurnent Mumber: SM331439 Score: 57

{23) Ea Improvikg cause-of-death statistics
Author(s): Rosenberg T
Journal Title: American J. Public Health -- Page: 79 (1989) Mr. 5, S. 563-5964

Controlled termis): Todesursache ; Statistik ;| Standardisierung ; USA; Reliabilitast ; Validitaet ; Qualitastssicherung
Document Mumber: SMB36362  Score: 67

{24) = Todesfaelle im Umfeld einer Schweizer Asbestindustrie

Author(s): Ruettner JR; Schueler G; Waelchli P

Journal Title: Sozial und Praeventivmedizin -- Page: 23 (1983) Nr. 5, 5. 262-263

Controlled termis): Asbestindustrie ; Todesursache ; Statistik ; “ergleich ; Gemeinde ;| Schweiz ; Analyse
Document Mumber: SM432585  Score: BB
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B & Evaluationsszenarien
L

- Baseline: einsprachige Textrecherche
— Englische Benutzeranfragen
— Englische Texte

 Ubersetzung der Benutzeranfrage
— Google Ubersetzer
— Mehrsprachiges Medizinlexikon aus UMLS

« MorphoSaurus

— Interlingua-Reprasentation der Anfragen und der
Dokumente



" Experimente
-

OHSUMED-Corpus (Hersh et al., 1994)
— Untermenge von MEDLINE
— ~233,000 englische Dokumente

=

— 106 englische Benutzeranfragen, von Experten
Ubersetzt ins Deutsche und Portugiesische

— Relevanz der Dokumente manuell markiert

Suchmaschine:
— Open-Source der Apache-Foundation: Lucene
— http://lucene.apache.org/
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" Zusammenfassung
-

* Innovatives und erfolgreiches Suchverfahren
— Komposita — Suche
— Synonym — Suche
— Sprachubergreifende Suche (EN, DE, PT, FR, SP, SV)
— Ergebnisse nach Relevanz sortiert

 SprachuUbergreifende Suche
— erreicht bis zu 93% gegenuber einsprachiger Suche
(Meth Inf Med, 2005)

« Semantische Indexierung und Suche
— ist einsetzbar mit allen Suchmaschinen

 Einfache Pflege (Kostenersparnis)

— Pflege des Subwortlexikons im Vergleich zur Pflege eines Vollformensynonymlexikons
uberschaubar

« SOMED Prototyp:

— http://morphine.coling.uni-freiburg.de/somed/search.php



Anwendungen




P

EE & Proof-of-Concept: SOMED
-

336.250 Dokumente (543MB XML) wurden
— nach Sprachen kategorisiert (TextCat):
« ~3000/Minute = 2 Stunden
— mit MorphoSaurus bearbeitet
« ~3000/Minute = 2 Stunden
« 1.7 GB XML (nur far Highlighting der Treffer)

Suchmaschine: Lucene
* ~9000/Minute = 40 Minuten
* 940 MB fir 2 Indices (Original + MorphoSaurus)
« 340 MB fur 1 Index (MorphoSaurus)



« Proof-of-Concept: SOMED
-

» Dekomposition der Suchanfragen
» ,Darmkrebsrisikoreduzierung”
« #enteral #neoplas #malign #risk #reduc

=

» Formulierung der Suchanfrage
1. Suche mit ,UND*
o 2. Falls keine Treffer: Suche mit ,ODER"

» Es wurden 2 Indizes erstellt:

#enteral AND #neoplas AND #malign AND #risk AND #reduc OR
(original:darmkrebsrisikoreduzierung)

» Besseres Ranking, gleiche Ergebnismenge,
hoherer Speicherbedarf



« Proof-of-Concept: SOMED

4 Morphosaurus-Search SOMED - Mozilla Firefox

Datei Eearbeiten  Ansicht  Gehe  Lesezeichen  Extras  Hilfe

<E| - |:> - @ O @ ||_| http: }fmorphine. coling. uni-freiburg. defsomedfsearch. php?rf=21 &rt=408query=statistika20todesursache j @ Go I@,

@ Erste Schritte l:v' Akkuelle Machrichken ...

|»

Morphosaurus Search SOMED

Bitte deutschen Suchbegriff eingeben:

Istatistiktudesursache suche... |

Es wurden 3624 Ergebnisse in 202 msecs gefunden.
Der interne Suchstring lautet: {statistippkria) AND (lethaliilkjgga) ANMD {astiorilkwida) OR (original:statistik OR originaltodesursache)

Abdeckung 100%
Ergebnisse 21 bis 40

(21) == Ursachen toedlich verlaufender Tuberkulosen b
Authar(s]: Wallat B

Journal Title: -- Page: 19759, 130 3.

Contralled term(s): Tuberkulose ; Mortalitaet ; Todesursache ; Statistik ; Bundesrepublik Deutschland ; Entwicklung ; Seziologie ; Krankheitsverlauf ; Dissertation ; Buch

Docurment Mumber: SM358475  Score: B7

(22)eall. Maternal deaths due to rupture of uterus

Authar(s): Mclean RA; Cochrane NE; Mattison ET

Journal Title: Mew York State J. Medicine -- Page: 79 {1979) Nr. 1, 5. 46-49

Controlled termis):hutter ; Uterus ; Ruptur ; Todesursache ; Schwangerschaftskomplikation ; Aetiologie ; Statistik ; Symptorn ; Kasuistik
Document Mumber: SM331439  Score: 67

{23) & Improving cause-of-death statistics

Author(s): Rosenberg HM

Journal Title: American J. Public Health -- Page: 79 (1989) Nr. 5, S. 563-064

Controlled termis): Todesursache ; Statistik | Standardisieruny ; USA ; Reliabilitaet ; Validitaet ; Qualitaetssicherung
Document Mumber: SM536362  Score: B7

{24)=m Todesfaelle im Umfeld einer Schweizer Asbestindustrie

Author(s): Ruettner JR; Schueler G; Waelchli P

Journal Title: Sozial und Praeventivmedizin -- Page: 28 (1983) MNr. 5, S. 262-263

Contralled term(s):Asbestindustrie ; Todesursache ; Statistik ; Vergleich | Gemeinde | Schweiz ;| Analyse
Document Mumber: SM432585  Score: BB




EE Diagnosenkodierung nach ICD

e Suchein 15,278 ICD-Codes

« Erste Tests durch Uniklinik Freiburg erfolgreich, vor
allem im Vergleich zu

— ICD-Browser des Zentralinstituts fur die kassenarztliche
Versorgung in der BRD (hittp://www.zi-berlin.de/)

— Kodierbrowser der Uniklinik Mtnster (http://drg.uni-
muenster.de/de/webgroup/m.brdiagnosen.php)

 Anwendbar auf andere Klassifikationen: OPS, ...


http://www.zi-berlin.de/
http://drg.uni-muenster.de/de/webgroup/m.brdiagnosen.php

EE Universitatsklinikum Miunster
e

E—;) Medizincontrolling des Universitatsklinikums Miinster - DRG-Research Group - Mozilla Firefox

Datei  Bearbeiten  Ansicht  Gehe  Lesezeichen  Extras  Hife

<:| - LL:J - @ |:| @ I http:/fdrg.uni-riuenster . de/de/webgraupim, brdiagnosen. php j @ Ga I@,

(&) Erste schritte 50 Aktuelle Machrichter ...

Medizincontrolling / DRG Research Group

Universitatsklinikum Miinster
KM Westfilische Wilhelms-Universitit Miinster

A\

zuriick
Willkommen Diagnosenbrowser (ICD-10-SGB-Y 1.3, ICD-10-SGB-V¥ 2.0, ICD-10-GM 2004, ICD-10-GM 2005, ICD-10-GM 2006 (vorlaufig))
DRG-Research-Group

DRG-Evaluationsprojekte Dieser Brawser unterstitzt Sie bei der Suche nach Diagnosenkodes der Wersionen ICD-10-5GB-Y 1.3, ICD-10-53GEB-Y 2.0, ICD-10-GM 2004, |CD-10-GM 2005, ICD-10-GM
2006 (warlgufig). Er basiert auf den jeweiligen Diagnosenkatalogen und -thesauri des DIMDI, ergénzt durch einen Suchalgorithmus zum Finden verwandter Wirer. Geben Sie
einen ader mehrere Begrifie fir die Suche nach Kodes oder Texten ein. Sie kénnen mehrere Begriffe kambinieren, indem Sie sie durch ein Leerzeichen trennen. Neu finden
p . Sie ajns azasnstellung erganzender Codes in der Tabelle, die aktuellen CCL-Werte fir G-DRG 2005 sowie die Ausgabe meldepflichtiger Erkrankungen.

rozeduren

Kodierleitfaden glomeruldre nephropathie 1CD-10-Ghd 2006 (worldufic) j suchen |
DRG-Informationen e RSk e e =0 erseichniz des DIMDI.

Behandlungspfade Code Originaltext

Eraa CCL CCL CCL
rganzung

WehbGrouper »» Thesaurus op Med Neo
Diskussionsforum < NO7.0 Heredi ' derenarts nicht klassifizier: Miniion

Service - o

English Information < NOA Hereditderenons nicht klassifiziert: Fokale und segmeionen

]

Kontakt
: Seite 1



Datei  Bearbeiten  Ansicht  Gehe  Lesezeichen  Extras  Hilfe

< : = [ || hkkp: e, zi-berlindefZi_ICD10Browserfzi_icd_10_browser.hkm
P : btk berlin, def izi_icd_10_b H

-] 0« [Cl

@ Erste Schritte L:vl Aktuelle Machrichten ...

| ICD-10-GM 2005 x| ¥ Systamatik M Alphabst ™ Hinweise

IgIDmeruIare nephropathie

Suchen

nlCD-10Bezeichnups fSachzraehnis zu: "glomerulare nephropathie”, Gef
S NO7.0 Heredita® Nephropathie, aMerenorts nicht klassifiziert, mit minim@er glomerul
@ 5 ND7.1 Heredithe Mephropathie, angerenarts nicht klassifiziert, mit fokalen UPid=megmee

NO7.0

& fd 4

@ Mo0-hag
@ Moo-noa
@07 -

HIY. Krankheiten des Urogenitalsystems
Glamerulére Krankheten
Hereditére Mephropathie, anderenorts nicht klazsifiziert

Hilfe

E-tdail ICD-10-GM ZDDEj

Infa

powered bl m

Gehe zu

b

==
4

NO7.0 Hereditiare Nephropathie, anderenorts nicht klassifiziert, mit minimaler glomeruldrer Lasion

Minimal change glomerulonephritis

ICD-10-GM 2005, System. Verz.
@ A00-B99 Bestimmte infelditze und parasitére Krankheiten
@CO0-D48 Meubilduncen
@D50-D90 Krankheiten des Blutes und der blutbildenden Organe sowie bestimmts S
@ED0-E90 Enciokring, Erndhrungs- und Stoffwechselkrankheiten
@F00-F99 Psychizche und Yerhattensstorungen
@G00-GI9 Krankheiten des Mervensystems
@HO0-H59 Krankheiten des Auges und der Augenanhangzgehilde
@HE0-HI5 Krankheiten des Ohres und des Warzenfortsatzes
@I00-199 Krankheten des Kreislautsystems
@ J00-199 Krankheiten des Atmungssystems
@KO0-K93 Krankhetten des Yerdauungssystems
@L00-L99 Krankheiten der Haut und der Unterhaut
@MO0-MI9 Hrankheiten des Muskel-Skelett-Systems und des Bindegewehes
@HO0-H99 Krankhetten des Urogenitalsystems
@HO00-HO8 Glomerulére Krankheten
@HO7.- Hereditére Mephropathie, anderenorts nicht klassifizisrt
@HO7.0 Minimale glomerulére Lasion
@HO7.1 Fokale und segmentale glomerulére Lisionen
HO7.2 Diffuze membrandse Glomerulonephritiz
H07.3 Diffuse mesangioproliferative Glomerulonephritiz
HO7.4 Diffuze endokapillar-proliferative Glomerulonephritis
@HO07.5 Diffuse mesangiokapilére Glomerulonephritis
@HO7.6 Denze-deposit-Krankhet
@H07.7 Glomerulonephritiz mit diffuser Halbmondbildung
@H07.8 Sonstige morphologische Yerdnderungen
HO7.9 Art der morphiologizchen Wernderung nicht néher bezeichnet
@000-099 Schwangerschaft, Geburt und Ywochenbett
@P00-PI6 Bestimmte Zusténde, die ihren Ursprung in der Perinatalperiode haben
@000-099 Lngeborene Fehlbildungen, Deformitdten und Chromosomenanomalien
@RO0-RI9 Symptome und abnorme kinische und Laborkefunde, die anderenaorts nic
@500-T98 “erletzungen, Yergiftungen und bestimmte andere Folgen &ulerer Ursac
@V01-Y98! Auiere Ursachen von Morbiditét und Mortaltét
@Z00-299 Faktoren, die den Gesundheitszustand besinflussen und zur INanspruch
@U00-U99 Schilizselnummern fir besondere Zwecks

4 »

Weitere Informationen zu: NO7.0
Uberleitung nach 1ICD-10-GM 2004:
HO7.0 Hereditdre Mephropathie, anderenorts nicht klassifiziert, mit minimaler glameruls




Morphosaurus-5Search ICD10 - Mozilla Firefox

Datei  Eearbeiten  Ansicht Gehe Lesezeichen Extras  Hilfe

<ZI - E> - I% O @ Iu htp:ffmorphine. coling. uni-freiburg. deficd 10/suche . php j © co I@'

@ Erste Schritte E,' Aktuelle Machrichten ...

Morphosaurus Search ICD10

Bitte deutschen Suchbegnff eingeben:

Iglnmerulére nephropathie suche Suche ausweiten

Die Informationen zwischen den 2 gelben Balken sind fiir uns zur Entwicklung. Die kryptischen Angaben (interner Suchstting) sagt uns, wie das Systern angesprochen wird. Das Feld "Abdeckung” gibt an, wieviele
Anfrageterme {in unserer Reprasentation aufWortteilehene) in den ICD-Codes der Resultatliste vorhanden sind. Die Anfrage "glomerulare nephropathie” wird in drei Teile zerlegt: #alomerul #nephrot #path. Sind alle
diese Symbola in einem ICD-Code vothanden, ist die Abdeckung 100%. Findet sich keine 100 prozentige Uberainstimmung, wird gesucht, ob ein Code existiert, in dem wenigstens 2 der Terme auftauchen. In diesem
Falle ware die Abdeckung 213 = 67 Prozent. Das Feld "Scharfe" gibt an, welche {vorm Systerm her) weniger passende Treffer auch angezeigt werden. Dies wird Oher den Button "Suche ausweiten. " gesteuert, indem
eine hihers Toleranz der Treffergenaigkeit (der sogenannte "Lucene score") eingestellt wird. Wenn Sie nach einer inifialen Suche (Scharfe = 100%) auf diesen Button Kicken, wird die Suchscharfe in 25%-Schritten
verringert und daherwerden mehr Ergebnisse dargestellt (falls vorhanden)

Es wurden 30 Ergebnisse in 20 msecs gefunden.

Dietintetne Suchstring lautet (glomeruloiijjoa) AMD (nephrotikwiza) AND (pathiiiyiia) OR (original:glomeruldre OR ariginalnephropathie) OR ((texteode:glomerulolijowa) AND (texteode:nephrotikwiza) AND

Abdeckung: 100%  Scharfe: 0%

(1) WO7.0  Hereditare Nephropathie, anderenorts nicht klassifiziert: Minimale glomerul@re Lasion

(2) MNO7.1 Hereditare Nephropathie, anderanorts nicht klassifiziert: Fokale und segmentale glomeruldre Lasionen

(3} N04.0  Nephrotisches Syndrom: Minimale glomeruldre Lasion

Nephrotisches Syndrom mit minimaler glomerularer Lasion  Lucene Score: 58
(4 Mo4.1  Nephrotisches Syndrom: Fokale und segmentale glomerulére Lasionen
Nephrotisches Syndrom mit fokaler glomerularer Lasion  Lucene Score: 59
Nephrotisches Syndrom mit segmentaler glomeruléarer Lasion  Lucene Score: 59
(5] MO7.2 Hereditare Nephropathie, anderanorts nicht klassifiziert: Diffuse membrandse Glomerulonephritis
(6) MNO7.3  Hereditare Nephropathie, anderenorts nicht klassifiziert: Diffuse mesangiopraoliferative Glomerulonephritis
(71 MNO7 4 Hereditare Nephropathie, anderanorts nicht Klassifiziert: Diffuse endokapillar-proliferative Glomerulonephritis

(8) M07.5 Hereditare Nephropathie, anderenorts nicht klassifiziert Diffuse mesangiokapillare Glomerulonephritis

{9) WO7.7  Hereditare Nephropathie, anderenorts nicht klassifiziert: Glomerulonephritis mit diffuser Halbmondbildung




lorphosaurus-Search ICD10 - Mozilla Firefox

Datei Bearbeiten  Ansicht  Gehe Lesezeichen Extras  Hife

<E| - E> - @ @ @ ||_| http:/fmorphine. coling.uni-Freiburg . deficd1 0fsearch, php?rf=18rt=20fps=208query=glomerul%: C 3% A4re+nephropathie j © o I@,

@ Erste Schritte Ed aktuelle Nachrichten ...

Morphosaurus Search ICD10

Bitte deutschen Suchbegriff emgeben:

|g|0meru|ére nephropathie suche... |

Es wurden 16 Ergebnisse in 1583 msecs gefunden.

Der interne Suchstring lautet: (glomeruloiijows) AMD (nephrotiikwiza) AND ipathiitviia) OR (original:glomeruldre OR orginalnephropathie) OR {(textcode:glomeruloiijigwa) AND textrode:nephrotikwiza) AND
(textcode:pathiiiviia))

Abdeckung: 100%

(1) MNDO4.2 Nephrotisches Syndrom: Diffuse membrandse Glomerulonephritis
Nephrotisches Syndrom mit difuser membrandser Glomerulonephritis  Lucene Score: 100
Suche in Medline

Kidney Glomerulus  Ilesh Score: 33

Kidney Diseases  Ivesh Score: 33

Nephrosis  Mesh Score: 33

Nephrotic Syndrome  Mesh Score: 33

Diaphragm  Mesh Score: 16

[2) NO4.0 Nephrotisches Syndrom: Minimale glomerulare Lasion
Nephrotisches Syndrom mit minimaler glomerularer Lasion  Lucens Score: 90
Suche in hedline
Kidney Glomerulus  hesh Score: 33
Kidney Diseases  hesh Score: 33
Nephrosis  hiesh Score: 33
Nephrotic Syndrome  Iesh Score: 33
Kidney  hesh Score: 16

[3) NO4.1  Nephrotisches Syndrom: Fokale und segmentale glomeruldre Lasionen
Nephrotisches Syndrom mit fokaler glomerularer Lasion  Lucene Score: 90
Suche in Medline
Kidney Glomerulus  Ilesh Score: 33
Kidney Diseases  Ivesh Score: 33
Nephrosis  Mesh Score: 33
Nephrotic Syndrome  Mesh Score: 33
Kidney  Mesh Score: 16




Morphosaurus-Search ICD10

Datei Bearbeiten  Ansicht  Gehe Lesezeichen Extras  Hife

<:E| - E> - @ O @ ||_| http:/fmorphine. coling.uni-Freiburg . deficd1 0fsearch, php?rf=18rt=20fps=208query=glomerul%: C 3% A4re+nephropathie
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@ Erste Schritte L:v' aktuelle Nachrichten ...

Mo rpho S auru S S earc h Fntrez PubMed - Mozilla Firefox

Datei  Bearbeiten Ansicht  Gehe  Lesezeichen  Exfras  Hife

Bitte deutschen Suchbegriff emgeben:

(\1,] - E:> - %‘ O @ I{_: http:p’,iwww.nch\‘n\m‘nih.govp’entrezfquery.fcg\?cmd=PureSearch&db=puhmed&detai\s7term=%28%22K\dney%zﬂGIomerulus%ZZ%SEMeSH%ZUTermsWﬁD%2j @ Go IIQ_

|g|0meru|ére nephropathie & Erste Schritte Ly kbl

lle Machrichten ...

Es wurden 16 Ergebnisse in 1

Der interne Suchstring lautet: (glomeruloiijjg
(textcode:pathiiiviia))

A service of the National Library

and the National Institute

Pub¥led

www.pubmed.gov
Fub Nucleotide Frotein

= | for |["Kidney Glomerulug"[MeSH Terms]) AMD ("Kidn Go Clear

Lirnits TPreviewflndex TH\stury TCIipbuard TDetawls ]

Abdeckung: 100%

s Syndrom: Diffug

it diffuser membranas

(1) MO42 Mephrotisc

Suche in Medline

Ky T,
Kidney Diseases
Nephrosis  Mesh S
NHephrotic Syndrome
Diaphragm  Mesh Sco

hfesh Score: 33

[2) NO4.0 Nephrotisches Yyndrom: Mini

Nephrotisches Syndrom mit miyimaler glomeruj
Suche in hedline

Kidney Glomerulus  Mesh
Kidney Diseases  hesh Scofe: 33
Nephrosis  hiesh Score: 33
Hephrotic Syndrome  Wesh S
Kidney  hesh Score: 16

[3) MNO4.1 Nephrotisches Syndro

Nephrotisches Syndrom mit fokaler glo
Suche in Medline
Kidney Glomerulus  Ilesh Score: 33
Kidney Diseases  Ivesh Score: 33
Nephrosis  Mesh Score: 33
Nephrotic Syndrome  Mesh Score: 33
Kidney  Mesh Score: 16

D1sp1ay| Surmnmary j Showl 20 jl Sort by jl Sendto j

W Review 166 | %]

Ttems 1 - 20 of 1423

T 1: Chen ¥C, Euo MC, Chen HC, Lai YH, Hwang 31,

HCV mfection complicated with nephrotic syndrome, immune complex crescentic glomerulonephritis and acute renal failure: a case report

Kachsiung ] Med Sci. 2005 Oet; 21(100:470-4.
FMID: 16302451 [Publied - indexed for MEDLINE]

[T 2: Eersik Levart T, Kenda BB, Avgustin Cavic M, Ferluga D, Hvala &, Vizjak &
Flé C10Q nephropathy in children

Pediaty Nephrol. 2005 Dec;20012):1756-81. Epub 2005 Qct 25
PMID: 16247648 [Publded - indexed for MEDLINE]

[73: AmizabalagaP

Mefrologia. 2005,25(4):361-2, 364-8. Review. Jpanish. Ho abstract available
PMID: 16231501 [Publded - indexed for MEDLINE]

s Kawakami I Watanabe ¥, Mukai Fl Takagi b Murata T, Gotoh T, Kitanao 3.

Int ] Hematol. 2005 Oct,22(3)270-2. No absiract available
PRMID: 16207604 [Publvled - indexed for MEDLINE]

T 5: Yamabe H, Makamura I, Makamura M, Shimada B, Kumasaks B, Fujita T, Osaws H, Okumura K, Ovama N, Momose &,

[Slit diaphragm of glomerular filtration: diagnestic and therapeutic approach i nephrotic syndrome]

Hepatitis C wirus-associated glomerulonephritis without hepatitis C wirus in the blood.

A ] Kidney Dis. 2005 Oct; 4604 e635-0
FMID: 16183410 [Publied - indexed for MEDLINE]

[T 6: Sekhon I, Murjal 5, Croker B, Iohnson BJ, Bjaz A4

Glomerular tip lesion associated with nonstercidal anti-nflammatory drug-induced nephrotic syndrome.

A ] Kidney Dis. 2005 Oct;46(4):e55-8
FMID: 16183408 [Publded - indexed for MEDLINE]

T 7: Sindvasan B Balow IE, Sabnis 3, Lundevist & Izarashi T, Takahashi ¥, Austin H, Tisdale I, Barvett I, Geller M. Childs B

onin FMC Joumnals

Page ”1 of 72 Mext

Related Articles, Links

Related Articles, Links

Felated Articles, Links

Related Articles, Links

Wephrotic syndrome with extensive mesangiolysis as a clinical manifestation of chronic graft-versus-host disease (GVHD)

Related Articles, Links

Related Articles, Links

Related Anticles. Links



EE Forschungsbezogene Nutzung

Texte In klinischen DB (Uniklinik Freiburg)

Sprachtbergreifende Suche im Web (HON)

Suche in Bilddatenbanken (mit Uni Mlnster)

Mapping von Terminologien (Ukl Freiburg)



" MorphoSaurus - Zukunft
-

=

Projekte, in denen MorphoSaurus zum Einsatz
kommt:

« 2006: ZBMED: Integration in MedPilot 2 Jahre

« 2006: EU BOOTStrep (Bootstrapping of Ontologies and
Terminologies Strategic Research Project) 3 Jahre

« 2006: @neurlST (Integrated Biomedical Informatics for the
Management of Cerebral Aneurysm) 4 Jahre



www.morphosaurus.net



MorphoEdit WEB

2 MorphoEdit WEB - Mozilla Firefox

Datei Bearbeiten  Ansicht gehe Lesezeichen Extras Hilfe
<:§| - L: - :;3 @ ; http:fwww.coling, uni-freiburg, de:3080/MEWeb] V‘ ® 6o @, ‘
@ Erste Schritte lh_,' Akkuelle Nachrichten ... Goog]e Eﬂ Spieggl 4}‘ Morphosaurus !E !.EO || MorphoEdit WEB

Thesaurus: Tools: [Mesh|[UMLS][WordStat][Export]

[ ALL M ™ ceman M $english @ B rotuguese & B spanish [ DlFrench [ 53 swedish
Order 1:[Lexeme v |Order 2: [Lexeme v |[derm Search Order 1:[Lexeme | Order 2:[Lexeme v |jhaut Search

Lexeme EqClass  Type Total: ~ Lexeme EqClass  Type Total: 6
® ™M dorm 573 Stem Z & ® M haut 573 Stem [+
O B derm 573 Stem 2 & O Il haut 18 Stem [+4
O B derm 573 Stem 2 [+4 o W haut 18 Stem [+4
O = derm 573 Stem 2 & O M hautaerzt S04166  Stem [+4
o Il derm 573 Stem 2 & O M hautarzt so4166  Stem a
O im derm 573 Stem 2 & O Ml haute 18 Stem [+4
O 58 dermacent 27993 Stem 2 &
O m dermacent 27993 Stem i [+ -
O 5 dermacentor 27993 Stem L g
O s dermal 573 Stem L
O M dermalon 27994 Stem L¢ [+
O E€ dermalon 27994 Stem [¢ [+
D S —— <2 v
for indexing o sense_of EqClass: 506983 N = s o
o - A P 7 B
Eq Class 573 o Moy Eq Class 573 for indexing oA O va{s QQrmatolog . o
] word_part_of EqClass: 14005
O ™ derm O B pele O ™ derm © B hipod
(@) dermat W oY o — g ipoderm
e piel O ™ dermat O E _hi
o) haut OE,i = e _hipoderm
O integument prEI EqClass: 502840 0 m haut (word_part_of EqClass: 504170
ass: = 5
O ™ iutan sglse-_o —| O == integument O ™ germatologie
— ™ haeut O ™ iutan word_part_of EqClass: 500992
O 8 kutem of EqClass: 506603 ]
€ SO0l O ™ kutem O B melanom
O ™utis O um hinn O ™ yutis O 3 melanom
O ™ yollhaut word_part_of EqClass: 504166 — L,
- _part_ O ™ yallhaut O™
O 8 cutan om 7 Al
i ™ dermatolog o -]
8E cuti @s cutan O am melanom
O §+§ cutis O ™ pautaerzt O 2 cutis o
O e derm b O m hantarzt & O %%' derm v & melanom ;

MorphoEdit WEB © PUC-PR Preferred Resolution: 1024x768



Suchmaschinen-Indices

« Liest Dokumente ein und generiert einen Index mit gewichteten
Indextermen (fir Ranking).

— ,Wort x kommt in Dokumenten |1D1,ID2,1D6,... vor®
« Normalerweise sind Indexterme Worter der Dokumentenkollektion

- MorphoSaurus: Aquivalenzklassen bilden Indexterme
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Bluthochdruck (Hypertonie)

Seite: 1]2 |3 vor

Kapiteliibersicht: Zusammenfassung - Definition - Ursachen - Symptome - Diagnose -
Therapie - Verlauf - Vorbeugen - Ratgeber

Zusammenfassung

Ein Bluthochdruck (med.: arterielle Hypertonie) ist international ~— E==—""""
definiert als Erhéshung des Blutdruckes auf mindestens 140 :
mmHg systolisch und/oder 90 mmHg diastolisch, sofern er mehrfach
und kontrolliert in Ruhe gemessen wurde. Bei 90% der Patienten
lasst sich keine Ursache fiir die erhdhten Blutdruckwerte
feststellen. Man spricht von einer primaren oder essentiellen
Hypertonie. Bei den iibrigen 10% ist die Hypertonie eine Folge von
bestimmten Grunderkrankungen oder Medikamenten (sekundare
Hypertonie).

Blutdruckmes§ung

Die Hypertonie verlauft meist jahre- bis jahrzehntelang beschwerdefrei. Mit zunehmender
Erkrankungsdauer kommt es allerdings 2u Schaden an Herz und Geféen, an Gehirn und
Nieren. Sie verursachen ihrerseits Beschwerden und kénnen zu Komplikationen wie
Herzinfarkt oder Schlaganfall fllhren. Die Diagnose ist durch die Blutdruckmessung nach
Riva-Rocci und ergénzende Untersuchungen einfach und recht unkompliziert.

Patienten mit einem Bluthochdruck bendtigen eine Therapie so frith wie méglich, um
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