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Prahepatisch

Hamolyse

Intrahepatisch

Parenchymikterus

Posthepatisch

Verschlussikterus

Serum: Indirektes Bilirubin
Urin: Urobilinogen
Stuhl: dunkel

Zuséatzlich: - LDH hoch
- Haptoglobin niedrig
- Retikulozytose

Serum: Indirektes Bilirubin, Direktes Bilirubin
urin: Bilirubin, Urobilinogen
Stuhl: hell

Zusatzlich: - GPT (ALAT) hoch
- GOT (ASAT) hoch

Serum: Direktes Bilirubin
urin: Bilirubin
Stuhl: hell

Zusatzlich: - y-GT hoch
- AP hoch
- LAP hoch
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Prahepatisch

Hamolyse

Intrahepatisch

Parenchymikterus

Posthepatisch

Verschlussikterus

Ursache

- Spharozytose

- Sichelzellanamie
- Thalassamie

- Blei

- Strahlung

- Medikamente

- Zytostatika

- Kalteautoantikdrper

- Warmeautoantikdrper
- Malaria

- Morbus Meulengracht

- Dubin-Johnson-
Syndrom

- Infektiose Hepatitis

- Chronische Hepatitis

- Leberzirrhose

- Toxische Hepatitis:
Alkohol, Pilzvergiftung,
Stauungsleber,
Medikamente.

- Hdmochromatose

- Morbus Wilson

- Cholelithiasis
- Cholangitis
- Cholezystitis
- Pankreatitis

- Gallenwegkarzinom
- Pankreaskarzinom
- Lebermetastasen
- Parasiten

z.B. Askariden.




