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S. 12– 17: Vertigo oder Dizziness – Differenzialdiagnose von Schwindelsymptomen 
Von Prof. Dr. Christian Arning
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S. 24 – 25: Indikationen für die Diagnostik mit PCR und Multiplex-PCR
Von Prof. Dr. Heinz-Hubert Feucht
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S. 32–34: „Es geht mir noch ganz gut“ – Lebenszeichen aus dem Lazarett
Von Henrik Eßler M.A., Dr. phil. Monika Ankele
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