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Glossar 
 
ACTH    Adrenocorticotropes Hormon 

ADH    Antidiuretisches Hormon 

ASR    Achillessehnenreflex  

AUC    area under the curve 

BMI    Body-Mass-Index 

CCNU    Lomustin 

COLD    Chronisch obstruktive Lungenerkrankung 

CTC    Common Toxicity Criteria  

5-FU    5-Fluorouracil 

GBS    Guillain-Barré-Syndrom  

G-CSF   Granulozyten-Kolonie-stimulierender Faktor 

GFR    Glomeruläre Filtrationsrate 

GM-CSF   Granulozyten-Makrophagen-Kolonie-stimulierender Faktor 

HWZ    Halbwertzeit 

HSAN    hereditäre sensible und autonome Neuropathie 

IGF    Insulinähnliche Wachstumsfaktoren 

MDR    multiple drug resistance 

NCI    National Cancer Institute 

NGF    neurotrope Wachstumsfaktoren 

NHL    Non-Hodgkin-Lymphom 

NMDA-Rezeptoren  N-Methyl-D-Aspartat-Rezeptoren (Glutamatrezeptoren) 

PNP    Polyneuropathie 

PSR    Patellarsehnenreflex  

VBL    Vinblastin 

VCR    Vincristin 

VDS    Vindesin 

WHO    World Health Organization 

ZNS    Zentrales Nervensystem 
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