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Eitrig belegte Tonsillen

| Differentialdiagnose
! } - Respiratorische Viren
. 2) i | - EBV-, HSV-, CMV-Infektion
1a nein "| - Akute HIV-Infektion
- Kawasaki-Syndrom
- Autoimmunologische Erkrankungen
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Hohe Morbiditat; klinische oder Erwagung
epidemiologische Hinweise "verzogerte"®)
- Bakterielle Kultur versus
- Differenzialdiagnose EBV "unmittelbare"
oMonospot / EBV Serologie Antibiotikatherapie
- Differenzialdiagnose STI
oTonsillenabstrich ad PCR
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Reevaluation negativ positiv
Verschlechterung
oder | |—> Spezifische Therapie

Keine Verbesserung
nach 3—4 Tagen




