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Treponema pallidum spezifischer Suchtest (CLIA):
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Verlaufskontrollen nach 4 Wochen, danach in bei Schwangerschaft
3-monatigen Absténden. Therapie aus
Bei V. a. neurologische Beteiligung, parallel Sicherheitsgrinden
Liquoruntersuchung erforderlich.
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- > Kontrolle nach ca. 2 Wochen, ggf. mehrmals

*sofern nicht erst kiirzlich eine luesspezfische Therapie erfolgte

- MiQ 16: Qualitatsstandards ini der Mikrobiologisch-infektiologischen Diagnostik, Syphilis, 2. Auflage, 2012
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