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Abiturienten, hoher Zuwachs
an 32

Abszef3, subphrenischer 2

Acetylcholintest, inhalativer
1163

Achlorhydrie, Antrummorpho-
logie und Serumgastrin-
spiegel 51

—, Magenkarzinom 912

ACTH-Sekretion durch
Nebennierenmarktumor 1132

Adipositas, Insulin-,
Proinsulinsekretion 284

—, Thiaminverhalten bei
Reduktionskost 544

Adriamycin 1319

Acrosolspray, Zytologie nach
Gebrauch von 916

Arztekatalog von Verbraucher-
organisationen 1153

Agranulozytose, Rezidive 519

Akne nekroticans 391

Akromegalie, Somatostatin,
synthetisches 331

Akroosteopathia ulcero-
mutilans bei Kunststoff-
arbeitern 1001

Alkalische Phosphatase
s. Phosphatase, alkalische

Alkohol, Delirium, Therapie
829

-, Fettsduremuster, Fett- und
Lebergewebe 1233

-, Gastrointestinaltrakt-
Schiden 700

-, Magen 1263

-, Malabsorption und Nerven-
schiden, periphere, zentrale
1168

-, Polyneuropathie 1168

Alkoholismus, anamnestische
Kriterien 1438

-, Antabus-Therapie 263, 1205

-, Fettsduremuster als Indikator
1233

Alkylantientherapie, Karzino-
genese durch Lost-Exposition
919

Allergie, Serumalbuminanti-
genitit bei A. gegen
Tierepithelien 472

Allotransplantate, renale,
zellulire Immunitit 370

Alpha,-Antitrypsin s.
a,-Antitrypsin

Alport-Syndrom 109

Altern als synkarzinogener
Faktor 451

d-Aminoldvulinsiure, photo-
metrische Bestimmung 187

Aminosiduren im Serum bei
Morbus Bechterew 14

AMP, cyclisches, Konzentra-
tion im Parotisspeichel 1435

Animie, hamolytische 1400

Androgene, Hirsutismus 1117

Aneurysma dissecans, Aorta
1212

Aneurysmektomie, links-
ventrikuldre Funktion 77

Angiokeratoma corporis
diffusum Fabry 423, 432

Antabus, ambulante Therapie
1205

-, Therapie 263

Antacida, Magen 1263

Antefixatio der Harnblase 69

Antihamophiles Globulin,
Blutung unter Therapie mit
1183

Antihypertonika, Narkose bei
Gestosen 713

Antikoagulantientherapie,
aortokoronarer Bypass 1411

- und Myelopathien 1139

-, Spinat bei 570

Antikdrpermangel bei
Kindern 455

—, Therapie 624

Antinukleire Faktoren,
Pankreatitis 362

Antistreptolysintiter,
erhohtes Plasma-Cholesterin
161

a,-Antitrypsinmangel beim
Saugling 222

Aortenklappenersatz,
Kunststoff-, Gewebe-
Prothesen 1113

Aortenstenose, atypische
suprarenale 649

Aortenverletzung, geschlossene,
Rontgendiagnostik 1060

Aprotinin, Myokardinfarkt 137

Arbeitsgemeinschaft fiir
Symptomatik und Therapie
des Schmerzes 448

Arrhythmien, Herzinfarke,
akuter 954

Arteria-coeliaca-Kompression
464

Arztrecht, Approbation an
Auslinder 320

—, Arbeitsversuch, mif§gliickter
1203

—, Arzneimittelrecht-Neuord-
nung 972

—, Arzneimittelrichtlinien und
Kassenarzt 158

-, Aufenthalt wihrend
Bereitschaftsdienst 29

-, Augenhintergrundunter-
suchungen, gesonderte
Berechnung 909

—, Betriebsirzte, Durchgangs-
arzte 1147

-, Betriebsirzte, Gesetz 205

Arztrecht, Einberufung zum
Wehrdienst 909

—, Facharztwesen, Nordrhein-
Westfalen 1355

—, Fristenregelung, Urteil des
Bundesverfassungsgerichtes
zur 637

-, Gesundheitsiiberwachung,
Krankenhauspersonal 1087

-, Heilmittel, gesetzliche
Krankenversicherung 1028

—, Kosmetische Operationen,
Kosten, Steuer 1090

-, Kraftfahrwarnung und
Beweissicherung 386

—, Krankenhausirzte im Not-
arztwagen 1409

—, Lebensmittelgesetz, neues
1305

—, Leicheniibergabe an
anatomische Institute 495

-, Medizinstudium, Promotion
in Osterreich 705

-, Nebentitigkeit angestellter,
beamteter Arzte 1308

-, Notarztwagen 1409

-, Polizeiliche Amtshandlung
im Krankenhaus 442

~, Praxisaufbau, Anspriiche
nach Ehescheidung 385

-, Schwangerschaftsabbruch 65

—, Schwerbehindertengesetz 441

-, Simulanten-Behandlung und
Schweigepflicht 567

-, Transfusionsverweigerung
aus religiosen Griinden 639

-, Transplantationsgesetz 259

-, Wirtschaftlichkeitspriifung
1410

-, Zwangsbehandlung von
Haiftlingen 847

Aspirin, Magen 1263

Asthma bronchiale, Angiitis,
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367
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(Louis-Bar-Syndrom) 855
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Acetylcholintest, inhalativer
1163
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B-Antigen
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verlaufende 335
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Bakteriologie, Transport-
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Bencyclan, kardiale Neben-
wirkung 427
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1280
Bildung und Wissenschaft,
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Blasen-Darm-Fisteln 1378
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Chemotherapie, metastasieren-
des Mammakarzinom 35
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Therapie 1071
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Hodenatrophie 149
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miinze 1210
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1036
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Facialisparese, Virusitiologie
der 1032
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980

Fehlernihrung im Krankenhaus
328
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" Feminisierung, testikulire 1359

Femoralislahmung nach
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Fungimie 1190

G

Gamma-Glutamyl-Transpepti-
dase, s. y-Glutamyl-T.
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Glucocorticoide bei
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gen 560
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1298
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—, Transaminasen 713

Golgi-Medaille 981

Goodpasture-Syndrom,
Immunologie und Klinik 513
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endigung bei Risiko 110
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Himodialyse, Borsiurevergif-
tung 899

-, Hypertonie, maligne 68, 708

-, Lupus erythematodes 1335

Himolyse 1400
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AHG-Therapie 1183
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durch 30

Halothan-Narkosen, Intervall
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Frithdiagnose 902
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Hepatitis, Bluttransfusion 207
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Zyste 569
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-, Zirrhose, und 1018
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641

Hepatitis-B-Antigen,
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USA 573

Herpes simplex 575
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Wirkung 137
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648
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209
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Hirsutismus und Androgene
im Plasma 1117

His-Biindel-Elektrographie
beim kompletten AV-Block
723

HL-A-27 bei Morbus Bechterew
14 :

Hodenatrophie bei Dystrophia
myotonica 149

Hodenteratome, maligne,
Chemotherapie bei
Metastasen 1319

Hiiftgelenk, Operationen am -
und Nervenlidsionen 1368

Hiiftgelenkersatz, totaler,
Nervenlisionen bei 1368

Hiiftgelenksluxation,
angeborene 1411

Hydrocephalus, kommuni-
zierend 318

Hyperaldosteronismus beim
Herzinfarkt 209

Hypercalcimie 76

Hyperlipdmie, insulin-induziert
262

—, Mikrpangiopathie 1315

Hyperlipoproteinimie und
Etiroxat-Langzeittherapie
der Typen Ila und IIb 815

Hypernephroides Karzinom
330

Hypernephrom, Stauffer-
Syndrom bei 480

Hyperparathyreoidismus,
primérer 1127

—, tertidrer 897

Hypertone Regulationsstorung
851

Hypertonie, arterielle, cAMP,
Plasma-Renin 1435

—, essentielle bei Spironolacton
577

-, —, bei Thiabutazid 577

—, Gicht 390

—, juvenile bei Aortenstenose,
suprarenal 649

-, Kaffee bei 209

-, maligne und Hamodialyse
68, 708

-, Nierenparenchymerkran-
kung, einseitige 707

—, renale, Nephrektomie
einseitig 355

-, renovaskulir und Nieren-
transplantation, autologe
1177

Hyperthyreose, Kinetik von
14C-Thiamazol 548

—, medikamentose Therapie 678

-, Suppressionstest und Pro-
gnose der Thyreostatika-
therapie 678

Hyperurikiamie, Diabetes
mellitus 322

—, familiire 1092

Hypohidrosis 976

Hypopharynx-Osophagus-
Karzinom und totaler
Osophagusersatz 1066

Hy-pophyse, gonadotrope
Regulation im Alter 1225

Hy-pothalamushormone,
ssynthetische 967

Hypothyreose, Therapie,
Rauchen 1256

Hypotonie, asympathikotone
924

Ileus, endoskopische Therapie-
hilfen 1249

Immundefekte bei Kindern 624

Immunitit, Allotransplantate,
renale 370

-, Poliomyelitis 3, 1154

Immunsuppression 1256

Impfkomplikationen 499

Impfpistolen, Sterilitit von
1445

Infektionskrankheiten,
meldepflichtige 1447

Influenzaschutzimpfung 122,
779

Infraschallwirkung auf
Organismus 125

Insektizide 72

Inselzellkarzinom 399

Insulin, Proinsulin bei Uber-
gewicht 284

-, Reinheit, Handelsinsuline
238

-, Sekretion bei Ubergewicht
284

Interruptio s. Schwanger-
schaftsunterbrechung

Ischimie, intestinale 698

-, —, funktionelle (Perfusions-
ischimie) 764

J

Jervell-Lange-Nielsen-Syndrom
1141 :

Jodsalzprophylaxe, Struma
1350

K

Kachexie mit Lymphadeno-
pathie, interstitieller Lungen-
infiltration 335

Kalorien, >Netto«- 1412

Kammerflimmern,
Pathophysiologie 771

—, rezidivierendes 985, 1358

Kantinenverpflegung 1315

Kardiomyopathie, kongestive
und endomyokardiale
Katheterbiopsie 717

Karl-Wessely-Medaille 782

Karzinogen, Nickel als 1092

Karzinogenese durch Lost-
Exposition 919

Karzinom, lobulires
(Mammakarzinom) 983

Katheterbiopsie, endomyo-
kardial 717

Keimzahlen (Colititer) im
Schwimmbadewasser 1091

Kineangiographie und
Ventrikelvolumina-Bestim-
mung mit Rechnerhilfe 590

Klebstofflosungsmittel,
Nebenwirkungen von 913
Klimakterium, Ovulations-
hemmer 1257
Knochenfibrom, nicht |
ossifizierend 214
Knochenmark, fokale
Lipodystrophie 84
Knochenstoffwechsel und
Magnesium 1149
Kohlenwasserstoffe, chlorierte,
in der Muttermilch 228
Kolitis, ischamische 1247
Kolonadenom, villoses und
Niereninsuffizienz 246
Kolostomie, kontinente durch
Magnetverschluf§ 1063
Kopfschmerz, Cluster-
1292, 1293
Koronare Herzkrankheit und
Langzeit-Nitritwirkung 735
Koronares Perfusionsszinti-
gramm, selektives 273
Koronarogramm, selektives
und Perfusionsszintigramm
273
Koronarwirksame Medika-
mente, Vergleich 215
Krebsbekdampfungsplan,
amerikanischer 164
Krebsfritherkennung bei
Frauen und Kosten 849
Kraftfahrwarnung 712
Krankenhauspatienten 980
Kropf, endemisch, Spontan-
riickgang 1423
Kropf, endemischer in der
Bundesrepublik 8
- s.a.Struma
Kryptorchismus s. auch
Maldescencus testis
-, optimaler Behandlungs-
zeitpunkt 680
Kurverweigerung 1412

L

Lactatacidose, Phenformin
1288

Lactulose, Salmonellen-
Ausscheider-Sanierung 1429

Landry-Paralyse 477

Laparoskopie, Leber-
erkrankungen, diffuse und
Lebertumoren 129

-, Lungenerkrankungen 278

Laugenveritzung des
Osophagus, Ersatzplastik
1064

—, Auge 1296

Lebenserwartung 396

Lebensmittelgesetz 1305

Leber, Hyperplasie, fokale
nodulire 241

-, Schidigung durch Halothan
30

-, Talkumgranulome 328

Leberbiopsie 74

Lebererkrankungen, chronische,
Glucocorticoide bei 560

Leberszintigraphie 71

—, Lebererkrankungen, diffuse,
und Lebertumoren 129

Lebertumoren, benigne 241

—, epitheliale Malignome im
Kindesalter 584

Leberzirrhose, Himostase bei
642

-, und Hepatitis 1018

—, Prognose 812

Legasthenie, audiologische
Veridnderungen 916

Leukimie als Tuberkulosefolge
779

—, chronisch-lymphatische,
Lymphozytenkinetik 1250

—, chronisch-myeloische und
Osteomyelofibrose 1025

Leukodystrophie, metachroma-
tische und prinatale
Diagnose 951

Leukozyten-Transfusion 839

Lichen sclerosus et atrophicus
1155

Lipaseaktivitdt und retrograde
Pankreatikographie 297

Lipodystrophie, insulin-
induziert 161

Lipoproteinanalyse, typing
system 439

Lobus venae azygos 324

Lost-Exposition und Karzino-
genese bei Alkylantien-
therapie 919

Louis-Bar-Syndrom 855

Ludolf-Brauer-Medaille 502

Ludwig-Heilmeyer-Medaille
854

Lundh-Test 1419

Lungendurchblutung bei
obstruktiver Ventilations-
storung 674

Lungenembolie 1239

-, operative Prophylaxe von
Rezidiven 1439

Lungenerkrankungen und
Laparoskopie 278

Lungentumoren, Bronchial-
sekretzytologie, TNM-
System 1269

Lupus erythematodes dissemi-
natus, Himodialyse, Nieren-
versagen 1335

Lymphoblastom, grofSfollikular
(Brill-Symmers) 1445

Lymphogranulomatose 1031

—, Lokalisation im Rekto-
sigmoid 553

-, primar verkalkte 185

-, Szintigraphie mit 8’Ga-citrat
bei 593

Lymphogranulomatosis X 1157

Lymphosarkom 630

M

Magen, Phytobezoare im 244

—, transmurale Potential-
differenz 1263

Magendurchzug, transmedia-
stinal als Osophagusersatz
1066

Magenkarzinom, Achlorhydrie

912
—, Restmagen (nach Magen-
resektion) 1073
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Magenpolypen 167

Magensaure, Sekretionshem-
mung durch Somatostatin
1014

Magensaftanalyse 123

Magenschleimhaut, enterale
Metaplasie 443

-, Lipidinseln 90

Magnesium und Knochen-
stoffwechsel 1149

Makroglobulindmie und
Hyperviskosititssyndrom
213

Makroglobulinimie
Waldenstrom 120

Makrophagen-Elektrophorese-
Mobilitits-Test bei Tumoren
des Zentralnervensystems
538

Maldescensus testis 683, 1030

Mallory-Weiss-Syndrom 1341,
1343

Mamma, Endokrinologie 967

Mammaektopie 1395

Mammakarzinom, Chemo-
therapie bei Metastasierung
35

—, Prednison in Kombinations-
therapie 977

Mammographie 1213

Markdrahtung, Unterarm-
fraktur, Kinder 1278

Mebeverin 712

Medikamentenabhingigkeit,
Miniatur-Spike-wave-Muster
1303

Melkersson-Rosenthal-
Syndrom 325

Meningitis durch Candida
albicans bei Sduglingen 1196

Meningosis leukaemica 563

Meningosis neoplastica 563

Mesenterialarterienverschluf3,
akuter 311

Metachromatische Leuko-
dystrophie, prinatale Dia-
gnose 951

Migrine 557

Mikroangiopathie 1315

Mikrohdmaturie, Diagnostik
mit Teststreifen 87

Mikrowellen, biologische
Wirkung 26

-, Katarakt durch 781

Mikrozirkulation, Gesellschaft
fiir 74

Milch, antitoxische Wirkung
1360

Miniatur-Spike-wave-Muster
bei Medikamentenabhingig-
keit 1303

Mitochondriale Autoantikérper
1123

Mitralstenose 576

Morbus Bechterew 14

— Behget, intestinale
Ulzerationen 308

— Crohn, Diit und
medikamentdse Therapie 498

— —, »miliarer« 505

- —, Schwangerschaft 123

— Fabry 423, 432

— Hodgkin, primir verkalkt
185

Morbus Hodgkin,

Diagnostik und Therapie
630

—, Polychemotherapie 785

-, Szintigraphie mit Ga-
citrat bei 593

-, intrathorakaler 1219

Ormond, Retroorbitalfibrose

1255

Reiter 14

Sandhoff-Jatzkewitz 106

— Tay-Sachs 106

— Uhl 98

— Waldenstrom 213

- Whipple 503, 1390

Mumpsorchitis 977

Muskelatrophie, progressive
und Diit bei spinaler Form
571

Muttermilch, Kontamination
mit chlorierten Kohlenwas-
serstoffen 228, 396

Myelopathien unter Anti-
koagulantientherapie 1139

Myiasis, urogenital, durch
Fannia scalaris 1397

Mpyokardinfarke, akuter
s. Herzinfarkt

Myokarditis, eosinophile mit
nekrotisierender Angiitis
367

-, Phiochromozytom 496

—, Virusitiologie 264

Myopathien, symptomatische
unter Medikamenten-
wirkung 372

Myotonische Dystrophie
Cruschmann-Steinert 1337

|

N

Nihrstoffe, Energieausbeute
aus — 1412
Naevus, Basalzell-Syndrom 165
Narkosegewehr 392
Nebennierentumor des
Marks, ACTH-Sekretion
1132
Nebentitigkeit und beamtete
Arzte 1308
Nekrobiosis lipoidica 127
Nephrektomie, einseitige und
renale Hypertonie 355
Nephritis, chronisch inter-
stitielle und urdmie-aus-
l6sende Faktoren 252
Nephron, kontraktile Filamente
116
Nephrosklerose, primire
maligne 601 ‘
Nephrotisches Syndrom beim
Erwachsenen 887
Nervenlisionen bei Hiift-
gelenksoperationen 1368
Neuroleptika, Wirkungs-
mechanismus der 1405
Nickel, karzinogene Wirkung
1092
Nierenarterienstenose,
postanastomotische 1376
Nierenbiopsie, Indikation 1204
Niereninsuffizienz, Digitoxin
bei 324

Niereninsuffizienz, prirenale
durch Kolonadenom 246

Nierentransplantation,
Hypertonie, renovaskulir
1177

-, Lymphocele als Komplika-
tion 1210

-, Nierenarterienstenose nach
1376

Nierenversagen, akutes,
Schidel-Hirn-Trauma,
Kinder 1244

Nierenversagen, reversibles,
Himodialyse 1335

Nitrite, Langzeitwirkung bei
koronarer Herzkrankheit
735

Nitroglycerin bei akutem
Myokardinfarkt 749

Numerus clausus, Bundes-
republik 781

— —, Schweiz 781

O

Osophagusersatz, totaler bei
Hypopharynx-Osophagus-
Karzinom 1066

Osophagusersatzplastik nach
Laugenveratzung 1064

Osophagussphincter,
Funktionsanalyse des 67

Osophagusvarizen 1156

Omentum-majus-Prolaps 1310

Opiatmangel, USA 1362

Opiumtinktur 161

Orbitopathie, endokrine und
totale Thyreoidektomie,
535

Osteomyelofibrose und
chronisch-myeloische
Leukimie 1025

Osteoporose 71, 912, 1092

Ovulationshemmer,
Amenorrhoe 406

—, Erythema nodosum 263

-, Herzinfarkt 1441

—, Klimakterium 1257
1311

-, psychoseartige Reaktionen
977

P

Panarteriitis nodosa 477

Panzytopenie bei
Tolbutamid-Therapie 250

Pankreas, exokrine Funktion
bei Lundh-Test 1419

Pankreasneoplasma, Lipase im
Serum 297

—, Pankreatikographie,
retrograde 297

Pankreaspseudozyste 1098

Pankreatikographie,
retrograde 297

Pankreatitis, akute,
Cimino-Fistel-Thrombose bei
611

-, -, Glucagon-Behandlung 845

Pankreatitis, antinukleire
Faktoren 362
-, chronische, Lipaseaktivitit
im Serum 297
-, —, operative Therapie 1048
-, —, Pankreatikographie,
retrograde 297
Parenterale Ernahrung,
Kohlenhydrate 527
-~ —, Plasmaproteine 695
— —, postoperativ 695
Parkinson-Syndrom, medika-
mentds induziert 555
Parotis, cAMP-Konzentration
im -speichel 1435
Pemphigus vulgaris 1
Penicillin-Derivate und
Kreuzreaktion mit Cefalo-
sporinen 903
Perfusionsmanometrie 121
Perfusionsszintigramm,
koronares, selektives 273
Peritonealdialyse, bei akuter
Pankreatitis 209
-, Sorbit-haltige Spiillésung,
Unvertriglichkeit 1431 -
Peritoneale Lavage 660
Pertussis 271
Pessar, Kupfer- 444
Peutz-Jeghers-Syndrom 397
Phenacetin in Asthmamitteln
120
Phenformin, Lactatacidose und
Verbrauchskoagulopathie
1288
Phenytoin-Infusionskonzentrat
im Kindesalter 1012
Phonokardiogramm,
paradoxe Spaltung des
zweiten Herztones 504
Phosphatase, alkalische,
optimierte Aktivitatsbe-
stimmung 484
Phytobezoare des Magens und
Cellulasebehandlung 244
Pilzsepsis 1190
Plasmozytom 449
Pneumonie als Todesursache
bei Kindern 990
Pockenschutzimpfung 1205
—, Abszef§ nach 444
—, Aufhebung der Impfpflicht
1358
Poliomyelitis, Immunitatslage
gegen 3, 1154
-, Schluckimpfung 977
Polyarthritis, chronische und
ACTH-Therapie 377
Polymyositis, immun-
suppressive Therapie 45
Polyneuropathien, medikamen-
tos bedingte 621 )
Polyneuropathie, motorische
vom Landry-Typ 477
Postthrombotisches Syndrom,
Venendruckmessung 1275
Practolol, Warnhinweis 714
Preise
Adalbert-Czerny-Preis (1975)
574
Adolf-Fick-Preis (1974) 328
Albert-Knoll-Preis 782
Anton-von-Tréltsch-Preis
1416
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Artur-Weber-Stiftung-Preis
981
Behring-Bilharz-Preis 1316
Berufsverband der HNO-
Arzte, Preis des 1416
Byk-Gulden-Forschungspreis
(1975) 1210
Carl-Diem-Preis (1974) 269
Clemens-von-Pirquet-Preis
(1974) 396
Deutsche Diabetes-Gesell-
schaft, Forderpreis 1416
Deutsche Sektion der Inter-
nationalen Arbeitsgemein-
schaft fiir Osteosynthese-
fragen, Preis der 1154
Emil-Salzer-Preis (1974) 328
E.-K.-Frey-Preis 854
Fraenkel-Preis 1153
Georg-Friedrich-Gotz-
Stiftungs-Preis 1416
Georg-Schmorl-Preis (1975)
270
Hans-Liniger-Preis (1974) 74
Heinz-Kalk-Preis (1974) 164
Hermann-Kiimmel-Preis 916
Hermann-Simon-Preis 1416
Johann-Georg-Zimmer-
mann-Preis (1975) 981
Karl-Hanser-Preis 270, 982
Konrad-Biesalski-Preis 1416
von-Langenbeck-Preis (1975)
1260
Ludwig-Darmstidter-Preis
(1974) 1153
Ludwig-Haymann-Preis 1416
Ludwig-Schunk-Preis (1974)
74
Marcel-Benoist-Preis (1973)
74
Marius-Tausk-Forderpreis
967
Marius-Tausk-Forderpreis
(1976) 982
Martin-Wassmund-Preis
(1973) 164
Maternité-Preis (1974) 74
Otto-Naegeli-Preis (1975)
1154
Paul-Ehrlich-Preis (1974)
1153
Paul-Martini-Preis (1975) 270
Paul-Morawitz-Preis 1316
Robert-Feulgen-Preis (1974)
328
Schoeller- Junkmann-Preis
967
Schoeller-Junkmann-Preis
(1976) 982
Sebastian-Kneipp-Preis 1416
Thannhauser-Preis (1975)
126
Theodor-Frerichs-Preis 982
Theodor-Naegeli-Preis 1260
Walther-Richtzenhain-Preis
1316

Prenylamin, resorptions-
hemmende Wirkung 69
Proinsulin s. Insulin
Prolaktin 967
Prostata-Adenom,

endokrinologische Therapie
626

Pseudo-LE-Syndrom 1415

-, Serologie und Klinik 795

Psoriasis guttata 1097

Psychosen durch rezeptfreie
Kombinationspriparate 32,
710

Pulmonalarterienembolie,
rezidivierende, operative
Prophylaxe 1439

Purinstoffwechsel, Regulation
und Medikamenteneinfluf§
198

Pyoderma gangraenosum 647

Q

Querschnittsyndrom bei
Panarteriitis nodosa 477
Quincke-Odem 1312

R

Radioallergosorbens-Test 472
Rauchen, Einfluf§ auf Blut-
zellen 854
—, Hypothyreosetherapie 1256
Rechtschreibung bei
amerikanischen Medizin-
studenten 32
Redon-Saugdrainagen,
bakteriologische Unter-
suchungen 10
Re-entry-Mechanismus 1099,
1141
Reflux, duodenogastrischer 779
Reitsport und Bandscheiben-
schiden 642
Renin, Plasmaaktivitit, cAMP,
Parotisspeichel 1435
Respiratorische Insuffizienz,
akute, Therapie 57
Retikulosarkom 630
Retroorbitalfibrose, Morbus
Ormond 1255
Retroperitoneale Blutung 856
Rheumaserologie 571
Rhythmusstdrungen,
tachykarde und Schritt-
machertherapie 730
Rifampicin, Nebenwirkungen
und biochemische Grund-
lagen 63
Rontgen-Plakette 1154
Roteln, passive Prophylaxe 177
Rotatorenhaube, traumatische
Ruptur und Nervenlisionen
142

S

Salmonellen, sog. Enteritis-,
nicht enterale Lokalisation
1425

—, -Ausscheider, Therapie mit
Lactulose 1429

Sandhoff-Jatzkewitz-
Krankheit 106

Sarkoidose, Laparoskopie bei
278

Schidel-Hirn-Trauma, Nieren-
versagen, akutes, Kinder
1244

Schilddriise, Ektomie, totale bei
progredienter endokriner
Orbitopathie 535

—, Tumoren mit protrahiertem
Verlauf 533

—, Uberfunktion und Kinetik
von 1¥C-Thiamazol 548

Schmerz, Arbeitsgemeinschaft
448

Schrittmacher, Bradykardie,
T-Wellen-induziert,
Chinidin 1172

-, elektrodenbedingte Kompli-
kationen 1282

—, fest-frequent, Batterie-
erschopfung 784

—, Intervallstimulation,
frequenzbezogene 730

-, tachykarde Rhythmus-
storungen 730

Schuhe fiir Kleinkinder 444

Schutzimpfung bei medikamen-
toser Dauertherapie 851

Schwangerschaft, Beinvenen-
thrombose 324

—, Diabetes, Insulinbehandlung
642

—, trophoblastische Tumoren
313

-, Verhinderung, medikamen-
tose 498

Schwangerschaftsabbruch in
der DDR 269

Schwangerschaftsunter-
brechung, psychiatrische
Indikation 865

Schweigepflicht 160

Schwermetallvergiftungen 593

Schwimmbadewasser,
Keimzahlen 1091

Sepsis, Thrombozytopenie 342

-, Verbrauchskoagulopathie
342

Serumalbumin, Antigenitit bei
Tierepithelallergie 472

Seruminfusionen und Unver-
traglichkeitsreaktionen 1078

Sine confectione 707

Sinus-Valsalvae-Aneurysma,
perforiertes 933

Somatostatin 961

-, Gallenblasenkontraktion
1135

—, Pankreassaft- und -enzym-
sekretion 1135

—, Sduresekretion des Magens
1014

-, synthetisches 331

Sonderschule fiir gesichts-
versehrte Kinder 1095

Sonographie, Doppler-,
transoral, der Aa. vertebrales
943

Sorbit, Unvertriglichkeit in
Spiillésung, Peritoneal-
dialyse 1431

Spike-wave-Muster, Miniatur-,
Medikamentenabhingigkeit
1303

Spinalkanalenge, zervikale,
konstitutionelle 358

Spironolacton bei essentieller
Hypertonie 577

Sport in Uberdruck-Plastik-
hallen 326

Stauffer-Syndrom bei Hyper-
nephrom 480

Sterblichkeit von Neugeborenen
mit Untergewicht 126

Stethoskop-Typen 1149

Studium, Kreativitit und
wissenschaftliches Arbeiten
1095

Strahlenschadigung, genetische
30

Stralenverkehrsunfille 1095

Streptokokken, -himolysie-
rend, Transportnihrboden
1331

StrefSulkus, Funktion der
Galle (Ratte) 1398

Striae nach Corticoid-Therapie
1032

Struma, endemische, Jodsalz-
prophylaxe 1350

Studenten, verheiratete 1315

Sven-Hellerstrdm-Medaille 164

Syndrom
Alport- 109
Antikorpermangel- 455, 624
Bartter- 329 .
Basalzellnaevus- 165
Bing-Horton- 1292
Jervell-Lange-Nielsen- 1141
Louis-Bar- 855
Mallory-Weiss- 1341, 1343
Melkersson-Rosenthal- 325
Nephrotisches- 887
Parkinson- 555
Peutz-Jeghers- 397
Pseudo-LE- 795, 1415
Stauffer- 480
Verner-Morrison- 399
von-Willebrand- 596
WDHA- 399
WPW- 17

Synkarzinogenese, Altern als
larvierter Faktor der 451

Szintigraphie, Isointensitits-
zonen bei obstruktiver
Ventilationsstorung 674

—, Lymphogranulom mit
67Ga-citrat 593

-, Sequenz-, bei Vinylchlorid-
Krankheit 615

T

Tachykardien, ventrikulire,
Re-entry-Mechanismus 1141
-, -, Repolarisation, inhomo-
gene und Re-entry 1099
Talkumgranulome der Leber
328
Tennisellenbogen 1205
Testes-Funktion, Alter, hypo-
physire Regulation 1225
Testikulire Feminisierung
1359
- — bei hypothalamisch-hypo-
physirer Regulationssto-
rung 947
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Thiabutazid bei essentieller
Hypertonie 577
Thiamazol, ¥C-Kinetik bei
Hyperthyreose 548
Thiamin, Nulldiit 1359
Thorotrast-Applikation,
Zustand nach 716
Thrombozytopenie, isolierte
bei Sepsis 342
Thyreoidektomie, totale, bei
progredienter, endokriner
Orbitopathie 535
Thyreotropes Hormon,
radioimmunchemische Be-
stimmung 805
Tilidin und linksventrikulire
Dynamik 760
TNM-System, Zytologie,
Lungentumoren 1269
Tolbutamid, Biodquivalenz 690
—, Panzytopenie infolge
Tollwut 162
Transportndhrboden, Strepto-
kokkenanziichtung 1331
Trichophytia superficialis 783
Trigeminusneuralgie und
Tegretal-Dosierung 497
Trijodthyronin, radioimmun-
chemische Bestimmung 805
-, radioimmunologische Be-
stimmung im Plasma 996
Trophoblastische Tumoren 313
Trypsin, Konzentration im
Duodenalsaft 1419
Tuberculosis cutis colliquativa
1035

Tuberkulose 1211

-, Amerika, prikolumbisch
1448

—, Laparoskopie 278

—, Lungen- im Kindesalter 123

-, Riickgang der stationidren
Behandlung 1153

Tumorinduktion durch
Zytostatika 155

U

Uhlsche Krankheit 98

Ulkus, Stref3- und Funktion der
Galle (Ratte) 1398

Ulkusperforation mit sub-
phrenischem Abszef§ 2

Ultraschall, Gallenstein-
diagnostik 1329

Ultraschallkardiographie mit
schnellem B-Bild 182

Unterarmfraktur, Mark-
drahtung 1278

Urethritis, unspezifische 191,
192

Uterusexstirpation mit Ante-
fixatio der Harnblase 69

\Y

Venendruckmessung, doppel-
seitig, peripher 1275

Ventilationsstdrungen,
obstruktive und pulmonale
Blutverteilung 674

Ventrikelvolumina-Bestim-
mung, kineangiographisch
590

Verbrauchskoagulopathie
22, 24

—, akute, Phenformin 1288

Verbrauchskoagulopathie,
Sepsis 342

Vergiftungen, Diurese-,
Dialyse-Therapie 851

Verner-Morrison-Syndrom und
vasoaktives intestinales
Polypeptid (VIP) 399

Vincristin 1319

-, Erzeugung einer
teilsynchron proliferierenden
Zellpopulation in vivo §4

Vinylchlorid-Krankheit,
Sequenzszintigraphie von
Leber und Milz 615

Virushepatitis s. Hepatitis

Vitamin-C-Stof3, Erkaltung
1259 .

Vitamin-D-Intoxikation 412,
415

—, calciumsenkende Maf3-
nahmen 911

Vitamin-D-Therapie,
Erwachsene 1403

Volumenersatzmittel, kolloi-
dale, Indikationen 849

-, —, Unvertriglichkeiten von
501

Vorhofflattern mit Pseudo-
bigeminie 398
Vorhofseptumdefekt 450

W

Wadenkrampfe 263
WDHA-Syndrom 399
Whipplesche Krankheit
s. Morbus ~
von-Willebrand-Syndrom,
Gerinnungstests beim 596
WPW-Syndrom (Typ A), links-
atriale Ableitung und
Stimulation 17

zZ

Zahnsteinbildung 31

Zellpopulation, teilsynchron
proliferierend, Erzeugung
mit Vincristin in vivo 54

Zerebrovaskulire Insuffizienz
und chirurgische Therapie
1037

Zigarettenkonsum 1210

Zirrhose und Hepatitis 1018

Zoster-Therapie 1205

Zwerchfellrupturen, trauma-
tisch und -Defekte 255

Zytostatikatherapie,. Blut-
gerinnungssystem 409

—, Stofitherapie 390
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Beeser, H., H. Egli: Prothrom-
bin 1414

Beickert, A.: Das Lupus-
erythematodes-Phinomen
und die antinukledren
Faktoren 501

Beier, W., S. Wunderlich:
Aufgabensammlung zur
Biophysik 1447

Bergmeyer, H. U. (Hrsg.):
Methoden der enzymatischen
Analyse 852

Beske, F. (Hrsg.): Lehrbuch fiir
Krankenschwestern und
Krankenpfleger 163

Bibergeil, H. (Hrsg.): Diabetes
mellitus 266

Brandt, G., H. Kunz, R. Nissen
(Hrsg.): Intra- und post-
operative Zwischenfille in
der Neuro-, Wiederherstel-
lungs- und Kinderchirurgie
265

Braun, H., Fr. Kossel, H.-A.
Ladner, O. Messerschmidt,
F.-E. Stieve (Hrsg.): Informa-
tion iiber die Réntgenverord-
nung 852

Breuninger, H.: Medikamentose
Therapie der Hals-Nasen-
Ohrenkrankheiten 445

Breunung, M., M. Breunung:
Die Harnwegsinfektion 979

Brod, ].: The Kidney 1208

Bunjes, W. E.: Medical and
Pharmaceutical Dictionary
326

Burri, C., H. Ecke, E. Kuner,
A. Pannike, W. Spier, L.
Schweiberer, C. H. Schwei-

kert, H. Tscherne: Unfall-
chirurgie 979
Chapchal, G.: Reconstruction

Surgery and Traumatology
1094

Ciba Foundation Symposium:
Pathogenic Mycoplasmas
1414

Conn, H. F., R. E. Rakel, T. W.
Jobnson: Family Practice 327

Coulston, F., F. Korte: Environ-
mental Quality and Safety.
Vol. 2 and 3 572

Davis, B. D., R. Dulbecco,

H. N. Eisen, H. S. Ginsberg,
W. B. Wood: Microbiology
267

Demling, L., M. Classen:
Endoscopy of the Small
Intestine with Retrograde
Pancreatocholangiography
780



BUCHBESPRECHUNGEN 9

Demling, L., M. Classen,
P. Frithmorgen: Atlas der
Enteroskopie 1314

Deutschsprachiger TNM-Aus-
schufl: Tumor-Lokalisations-
Schliissel 1414

Dudenbausen, ]. W., E. Saling
(Hrsg.): Aktuelle Probleme
der perinatalen Medizin
1413

Doerr, W. (Hrsg.): Organ-
pathologie 210

Eisen, G. (Hrsg.): Handwdorter-
buch der Rechtsmedizin fiir
Sachverstiandige und Juristen
445

Elsholz, K.: Krankenhaus-
finanzierungsgesetz und
Bundespflegesatzverordnung
447

Europiisches Arzneibuch 1314

Felson, B.: Chest Roentgeno-
logy 915

Ferlinz, R.: Lungen- und
Bronchialerkrankungen 1033

Frommbold, W., P. Gerbardt
(Hrsg.): Entziindliche und
degenerative Erkrankungen
der Gelenke und der Wirbel-
sdule unter Ausschluf§ der
Tuberkulose 124

Fuchs, E.: Asthma bronchiale
in der Gewerbemedizin 211

Fuchs, W. A., E. Voegeli
(Hrsg.): Rontgendiagnostik
der Lunge 163

Fiinfhausen, G., F. Gaerisch,
W. Schubert: Leitfaden des
Transfusionswesens 853

Gdrtner, ].: Periphere zystoide
Degenerationen der mensch-
lichen Netzhaut 1207

Gheorghiu, Th., H. Frotz, H. ].
Klein, G. Hiibner: Das
hepatogene Ulkus. Magen-
schleim und Ulzerogenese
644

Gldser, A. (Hrsg.): Klinische
Pathologie der Geschwiilste
1095

Grimmer, H.: Gut- und bos-
artige Erkrankungen der
Vulva 394

Griittner, R., ]. Eckert (Hrsg.):
Adipositas im Kindesalter
571

Guyton, A. C., C. E. Jones,

T. G. Coleman: Circulatory
Physiology: Cardiac Output
and its Regulation 781

Haertel, M.: Rontgendiagnostik
viszeraler Verletzungen nach
stumpfem Abdominaltrauma
1313

Hallmann, L., F. Burkhardt:
Klinische Mikrobiologie 72

Handbook of Sensory Physio-
logy 73

Handbuch der medizinischen
Radiologie V, 2: Réntgen-
diagnostik der Skeleterkran-
kungen 327

Handbuch der medizinischen
Radiologie XIII, 1: Réntgen-
diagnostik des Urogenital-
systems 446

Handbuch der medizinischen
Radiologie VI, 1:
Rontgendiagnostik der
Wirbelsaule 644

Harbauer, H., R. Lempp, G.
Nissen, P. Strunk: Spezielle
Kinder- und Jugendpsychia-
trie 1446

Haupt, H.: Das Neugeborene
1313

Heinecker, R.: EKG-Quiz 852

Heinz, M., S. Hoyme:
Gynikologie des Kindes-
und Jugendalters 1207

Henkel, H.-L.: Die Behandlung
des angeborenen Klumpfufies
im Sauglings- und Kindes-
alter 1152

Henschler, D. (Hrsg.): Gesund-
heitsschadliche Arbeitsstoffe
1209

Hofer, E.: Angewandte
Statistik 1033

Holldack, K., D. Wolf: Atlas
und kurzgefafites Lehrbuch
der Phonokardiographie 500

Hopf, E.-].: Die Richtlinie fiir
Landergesetze iiber das Ge-
sundheitswesen mit Erliute-
rungen 978

Hudlickd, O.: Muscle Blood
Flow 125

Hunnius, C.: Pharmazeu-
tisches Worterbuch 1361

Immich, H.: Medizinische
Statistik 1259

Janovski, N. A., T. L. Para-
manandhan: Ovarian
Tumors 645

Jenny, ].: Grundlagen der
gynikologischen Zyto-
diagnostik 125

Jentschura, G.: Beschiftigungs-
therapie 73

Jucker, E. (Hrsg.): Progress in
Drug Research/Fortschritte
der Arzneimittelforschung/
Progres des recherches
pharmaceutiques 1208

Karlson, P.: Kurzes Lehrbuch
der Biochemie 266

Kepp, R., H. Koester, P. Bailer
(Hrsg.): Kontrazeption trotz
Geburtenriickgang? 1361

Kloos, K., M. Vogel: Pathologie
der Perinatalperiode 643

Kluthe, R., D. Oechselen
(Hrsg.): Diagnostik von
Nierenerkrankungen 1257

Knippers, R.: Molekulare
Genetik 500

Kornberg, A.: Vom Enzym
iber DNA zu den Membra-
nen 163

Korolkovas, A.: Grundlagen
der molekularen Pharma-
kologie und der Arzneimittel-
entwicklung 393

Korting, G. W., R. Denk:
Dermatologische Differential-
diagnose 446

Kraft, M.: Struktur und
Absorptionsspektroskopie
der Steroide und Alkaloide
1313

Kiibn, H. A., H.-G. Lasch:
Untersuchungsmethoden in
der inneren Medizin 1446

Kulonen, E., ]. Pikkarainen:
Biology of Fibroblast 395

Kunst, H.: Die eindimensionale
Echoenzephalographie bei
neurologischen und psychia-
trischen Krankheiten 1151

Laskowski, W., W. Poblit:
Biophysik 445

Lazaritis, J., O. Alant, W.
Kothe: Chirurgie bei Diabe-
tes 1094

Lecher, E.: Lehrbuch der Physik
1152

Leger, L., M. Nagel: Chirur-
gische Diagnostik 393

Leischner, A., G. Peters:
Beitrage zur klinischen Hirn-
pathologie 265 '

Leydhecker, W.: Glaukom 1258

Liechti, R.: Die Arthrodese des
Hiifrgelenkes und ihre
Problematik 1094

Lindner, A.: Emotional Factors
in Gastrointestinal Illness 327

v. Loewenich, V., H. Koch:
Pidiatrische Intensivbehand-
lung 1151 _

Liith, P.: Medizin als Natur-
und Sozialwissenschaft 1259

Lundgquist, F., N. Tygstrup:
Regulation of Hepatic
Metabolism 1361

Maltoni, C., Y. Fassin, E. C.
Hammond, H. E. Nieburgs,
J. Vodopija, M. Crespi:
Cancer Detection and
Prevention 853

Mayr, A., P. A. Bachmann,

B. Bibrack, G. Wittmann:
Virologische Arbeitsmetho-
den 1152

Meng, W.: Schilddriisenkrank-
heiten 1258

Meunier, ].: Toxicologie
d'Urgence 645

Nasemann, Th.: Viruskrank-
heiten der Haut, der Schleim-
hiute und des Genitale 914

Naumann, H. H., E. R. Kasten-
bauer (Hrsg.): Plastisch-
chirurgische Maffnahmen
nach frischen Verletzungen
1094

Naumann, H. H. (Hrsg.):
Kopf- und Hals-Chirurgie.
Indikation — Technik — Feh-
ler und Gefahren. Bd.I1/2:
Gesicht und Gesichtsschidel

1257

Ornstein, R. E.: Die Psycho-
logie des BewufStseins 1209

Otaka, Y.: Biochemie und
Pathologie des Binde-
gewebes 1446

Palay, S. L., V. Chan-Palay:
Cerebellar Cortex 1033

Paul, L. W., ]J. H. Juhl (Hrsg.):
Rontgendiagnostik. Band I:
Skelett-System 572

Pfaff, G. H.: Anatomy of the
Head and Neck 573

Podlaka, ]., E. Haaf: Manual
der peripheren Arterien-
operationen 914

Raspé, G.: Advances in the
Biosciences 915

Reifferscheid, M.: Chirurgie
1093

Reifferscheid, M. (Hrsg.):
Kolondivertikulitis: Aktuelle
Probleme der Diagnostik und
Therapie 780

Reuter, H. ].: Cryosurgery in
Urology 914

Robbers, H., K. ]. Traumann:
Diitbuch fiir Zuckerkranke
1206

Robhler, R.: Biologische
Kybernetik 1314

Roland, M.: Response to
Contraception 853

Rote Liste 268

Schaffner, E., S. Sherlock,

C. M. Leevy: The Liver and
its Diseases 163

Schell, W.: Staatsbiirger- und
Gesetzeskunde fiir das Kran-
kenpflegepersonal in Frage
und Antwort 914

Scheving, L. E., F. Halberg, ]. E.
Pauly: Chronobiology 644

Schmidt-Matthiesen, H.:
Pra-, intra- und postopera-
tive MafSnahmen in
Gynikologie und Geburts-
hilfe 1314

Schulte, W.: Die Welt des
psychisch Kranken 394

Schulte, W., R. Tolle:
Psychiatrie 500

Schulz, F.-H., H. Stobbe (Hrsg):
Grundlagen und Klinik
innerer Erkrankungen 394

Seidl, St.: Praktische Karzinom-
Frithdiagnostik in der
Gynikologie 210

Sircus, W.: Clinics in Gastro-
enterology 1414

Smirnow, K. M.: Sport-
physiologie 1415

Soyka, D. (Hrsg.): Der Ge-
sichtsschmerz 266

Spaet, Th. H.: Progress in
Hemostasis and Thrombosis
781

Spencer, H.: Tropical
Pathology 1414

Squire, L. F., W. M. Colaiace,
N. Strutynsky: Ubungen in
radiologischer Diagnostik.
Bd. I: Thorax 392

Squire, L. F., W. M. Colaiace,
N. Strutynsky: Ubungen in
radiologischer Diagnostik.
Bd. II: Abdomen 979



IO BUCHBESPRECHUNGEN

Staemmler, H.-]. (Hrsg.):
Geburtenplanung 326

Stein, G. N., A. K. Finkelstein:
Tumor Atlas of the Gastro-
intestinal Tract 394

Streicher, H.-]., ]. Rolle (Hrsg.):
Der Notfall: Bewuf3tlosigkeit
979

Stiittgen, G., H. Schaefer:
Funktionelle Dermatologie
266

Szdntd, Gy., V. Honig:
O. Székely: Traumatic
Shock 268

Sz6rddy, ].: Pharmacogenetics
395

Thorn, N. A., O. H. Petersen:
Secretory mechanisms of
Exocrine Glands 1315

Thurn, P., E. Biicheler: Ein-
fiihrung in die Rontgen-
diagnostik 72

Tiedt, N.: Himodynamische
Aspekte des Lungenkreislaufs
645 .

Tolle, R.: Zigarettenrauchen
446

Truelove, S. C., D. P. Jewell:
Topics in Gastroenterology
267

Urbaschek, B.: Blutgruppen-
kunde 1258

Vogler, E. (Hrsg.): Radiolo-
gische Diagnostik der Harn-
organe 1257

Vollmar, ].: Rekonstruktive
Chirurgie der Arterien 1093

Verhandlungsberichte

Arbeitsgesprich »Regionale
Unterschiede der Patho-
physiologie und Diagnostik
von Schilddriisenerkrankun-

Wackenheim, A.: Roentgen
Diagnosis of the Cranio-
vertebral Region 1207

Wallach, D. F. H., H. Kniifer-
mann: Plasmamembranen
211

Walter, E.: Biomathematik fiir
Mediziner 1208

Wannagat, L. (Hrsg.):
Chronische Hepatitis-
Zirrhosen 1151

Warnatz, H.: Tumorimmuno-
logie 1206

Wayne, H. H.: Noninvasive
Technics in Cardiology. The
Phonocardiogram, Apex-
cardiogram and Systolic
Time Intervals 573

Weber, B. G., O. Cech: Pseud-
arthrosen 327

1. 3. 75) 967

gen« der Sektion Schilddriise
der Deutschen Gesellschaft

fiir Endokrinologie in Rot-

tach-Egern (25. 2. 75) 1350

Wiesmann, E.: Medizinische
Mikrobiologie 124

Wille, P.: Blutgerinnungs-
storungen in der Geburtshilfe
und Gynikologie 572

Williams, R. C., H. H. Fuden-
berg: Phagocytic Mechanisms
in Health and Disease 210

Williams, D. F., R. Roaf:
Implants in Surgery 73

Wolff, G.: Chronische
Gastritis 1207

Zbinden, G.: Progress in
Toxicology 1208

Zimmer, E. A., M. Bross:
Lehrbuch der rontgen-
diagnostischen Technik 1151

Zohmann, L. R, R. E.
Phillips: Progress in Cardiac
Rehabilitation 852

21. Symposium der Deutschen
Gesellschaft fiir Endokrino-
logie in Miinchen (26. 2. bis



DEUTSCHE MEDIZINISCHE WOCHENSCHRIFT

Alle Manuskripte sind dirckt an die Schriftleitung zu
richten. Grundsiitzlich werden nur solche Arbeiten
angenommen, die vorher weder im Inland noch im
Ausland veroffentlicht worden sind. Dic Manuskripte
diirfen auch nicht gleichzeitig anderen Blittern zum
Abdruck angeboten werden. = Mit der Annahme des
Manuskriptes erwirbt der Verlag fir die Dauer der
gescrzlichen  Schutzfrist die ausschlieBliche Befugnis
zur Wahrnchmung der Verwertungsrechte im Sinne
der §§ 15 ff. des Urheberrechtsgesetzes. Ubersetzung,
Nachdruck - auch von Abbildungen - Vervielfilu-
gung auf fotomechanischem oder ihnlichem Wege
oder im Magnetton-Verfahren, Vortrag, Funk- und
Fernschsendung sowie Speicherung in Datenverarbei-
tungsanlagen — auch auszugsweise - sind nur mit

schriftlicher Zustimmung des Verlages gestattet. — Fiir
den personlichen Gebrauch diirfen von Beitrigen oder
Teilen von diesen einzelne Kopien hergestellt wer-
den. - Jede im Bereich eines gewerblichen Unter-
nchmens hergestellte Kopic dient im Sinne von § 54,
Abs. 2 UrhG  gewcerblichen Zwecken und ist ge-
biihrenptlichtig. Die  Gebiihr  betrigt DM -,40 je
vervielfaltigte  Seite. Sic wird entrichtet entweder
durch Anbringen ciner entsprechenden Wertmarke
oder durch Bezahlung an die VG Wissenschaft GmbH.,
Frankfurt a. M., Grofler Hirschgraben 1721, von der
weitere Einzelheiten zu erfragen sind. - Die Auf-
nahme der Zeitschrift in Lesczirkel ist nicht gestatret.
© Georg Thieme Verlag, Stuttgart 1975 - Printed in
Germany

Nr. 24 - Jahrgang 100

Stuttgart, 13. Juni 1975




Verhandlungsberichte

1350

Deutsche Medizinische Wochenschrifg

Verhandlungsberichte

Dtsch. med. Wschr. 100 (1975, 1350-1355
© Georg Thieme Verlag, Stuttgart

Endemische Struma - Jodsalzprophylaxe

Sektion Schilddriise der Deutschen Geselischaft fiir Endokrinologie

Die Sektion Schilddriise der Deutschen Gesellschaft fiir
Endokrinologie hielt am 25. Februar 1975 in Rottach-
Egern ihr drittes Arbeitsgesprich iiber »Regionale Unter-
schiede der Pathophysiologie und Diagnostik von
Schilddriisenerkrankungen« ab. Im Mittelpunkt der Dis-
kussion standen Fragen der Epidemiologie der endemi-
schen Struma und des Jodmangels in der Bundes-
republik.

Kropfhaufigkeit bei Rekruten
in der Bundesrepublik

F. A. Horster (Diisseldorf) referierte iiber die zusammen
mit G. Klusmann und W. Wildmeister, unterstiitzt von
Oberstarzt Dr. Bestelmeyer (Remagen) durchgefiihrten
Erhebungen zur Haufigkeit der Schilddriisenvergrofe-
rung bei 5,4 Millionen Gemusterten aus der Bundes-
republik (vgl. Dtsch. med. Wschr. 100 f1975], 8). Die
Geburtenjahrginge von 1937 bis 1952 wiesen eine

mittlere Kropffrequenz von 15,3 Prozent auf, so dafs fiir
die erfafSten Altersklassen das Strumavorkommen in der.
Bundesrepublik als endemisch einzuordnen wire.

Im einzelnen gibt Abbildung 1 die regionale Hiufig-
keit in den Wehrkreisen wieder. Da etwa 85 Prozent der
Gemusterten im Bereich ihres Geburtsortes gemustert
wurden, ist die Regionalverteilung als reprisentativ an-
zusehen. Der Korperfehler Nr. 38 (Schilddriise) wurde
bei den Musterungen zwischen 1950 und 1973 weder
graduiert nach der epidemiologischen GrofSeneinteilung
der Weltgesundheitsorganisation (WHO) (vgl. Dtsch.
med. Wschr. 99 [1974], 299) noch nach ganz eindeutigen
Funktionskriterien beurteilt. Daher wurde von Horster
und Mitarbeitern als Stichprobe der Geburtenjahrgang
1950 niher uberpriift. Von 6798 Gemusterten dieses
Jahrganges mit dem in der gesamten Bundesrepublik
tiberall gleich haufigen Anfangsbuchstaben des Familien-
namens N hatten 1211 den Korperfehler Nr. 38. Von
den Betroffenen wiesen 81,9 Prozent eine Struma WHO
Grad I (nur tastbar), 12,3 Prozent eine Struma Grad II
(tastbar und sichtbar) und etwa 2 Prozent eine grofle
Struma Grad III auf. Diese Verteilung stimmt mit den
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Angaben fiir die Gesamtgruppe (Dtsch. med. Wschr. 100
[1975], 8) gut iiberein.

In der Diskussion wurde unterstellt, daf$ die Struma-
haufigkeit beim weiblichen Geschlecht im »Musterungs-
alter« kaum geringer sein diirfte. Etwaige ortliche Unter-
schiede innerhalb der Wehrkreise wurden durch die in
Abbildung 1 wiedergegebene Erhebung nicht erfaflt. Sub-
jektive Beurteilungsunterschiede von seiten der mehr als
siebenhundert beteiligten Musterungsirzte diirften durch
die grofse Zahl ausgeglichen sein.

Niedersachsen + Bremen

Nordrhein-westfalen

Baden-wiirttemberg

Abb. 1. Kropfhiufigkeit bei Gemusterten in der Bundesrepublik
Deutschland (Horster et al.: Dtsch. med. Wschr. 100 [1975], 8).

Die Urinjodausscheidung bei Schulkindern —
eine kooperative Studie in der Bundesrepublik

In dieser Gemeinschaftsarbeit der Sektion Schilddriise
tiber die Urinjodausscheidung in der Bundesrepublik
sollte nicht noch einmal nachgewiesen werden, daf3
alimentirer Jodmangel zum Kropf fiithrt. Es galt viel-
mehr, einen Parameter der alimentiren Jodaufnahme zu
untersuchen, um sicherzustellen, daff es bei Einfithrung
einer Jodsalzprophylaxe auch im norddeutschen Raum
nicht zu einer Zufuhr gefihrlich hoher Jodmengen kom-
men wiirde. Es ist wichtig, sich zu vergegenwirtigen,
daff die Weltgesundheitsorganisation auf Grund ausge-
dehnter epidemiologischer Untersuchungen eine tigliche
Jodaufnahme von 150 bis 200 pug fiir optimal hilt.
Studien von Oddie und Mitarbeitern (]J. clin. Endocr. 30
[1970], 659) zeigten, dafl in den USA tiglich zwischen

200 und 700 ug Jod alimentir zugefiithrt werden. Kiirz-
lich wurde von der American Thyroid Association ange-
regt, mit einer prospektiven Studie die noch zunehmende
Jodaufnahme hinsichtlich ihrer Unbedenklichkeit zu be-
obachten (Mitteilung von D. Reinwein, Essen).

J. Habermann (Miinchen) berichtete iiber die zusam-
men mit K. Horn und P. C. Scriba durchgefiihrte bun-
desweite Gemeinschaftsstudie an 13- bis 15jdhrigen Schul-
kindern aus verschiedenen Schultypen' 2. Die metho-
disch sorgfaltig im Hinblick auf Ausbeute und Stabilitit
von Gesamt-Jod (Sandell-Kolthoff-Reaktion, modif.
Autoanalyzer) und von Kreatinin (Jaffé-Reaktion, Auto-
analyzer) abgesicherten Messungen im Spontan-Urin
erlauben die Berechnung der Jodausscheidung pro
Gramm Kreatinin, eine Grofle, die international als
reprasentativ fiir die Tagesausscheidung angesehen wird
(Acta endocr. [Kbh.] 72 [1973], 287). Die 13- bis 15jih-
rigen Kinder schieden knapp 1 Gramm Kreatinin pro
24 Stunden aus, wie eine Stichprobe zeigte. Abbildung 2
gibt somit praktisch die tigliche Urinjodausscheidung
wieder, welche nach derzeitiger Auffassung im wesent-
lichen der alimentiren Jodaufnahme entspricht.

Die Schilddriisengroffe wurde in dieser Studie grob in
normale, nicht tastbare Schilddriise und tastbarer bzw.
sichtbarer Kropf eingeteilt. Die Haufigkeit einer Schild-
driisenvergrofferung nahm mit zum Teil erheblicher
Schwankung von Ort zu Ort von Norden nach Siiden
hin zu. Im bundesweiten Mittel war die Schilddriise bei
30 Prozent der Knaben und 40 Prozent der Maidchen
tastbar beziehungsweise bei 5 Prozent der Knaben und
12 Prozent der Midchen auch sichtbar vergrofert. Es ist
etwas umstritten, ob man bei einer nur tastbaren Schild-
driisenvergroflerung im jugendlichen Alter schon von
einer Struma sprechen soll, zumal die Strumafrequenz
bei den ausgewachsenen Rekruten ja niedriger liegt.
Andererseits wird von der WHO gerade die Beriicksich-
tigung der »offiziellen« Gradeinteilung (Dtsch. med.
Wschr. 99 [1974], 299) bei epidemiologischen Unter-
suchungen empfohlen. Vergleicht man in den einzelnen
Stadten die Jodausscheidung von Madchen mit der von
Knaben einerseits und die von Kropftrigern mit der von
Kindern ohne Schilddriisenvergrofierung andererseits, so
ergeben sich keine signifikanten Unterschiede. Haber-
mann stellte zusammenfassend fest, dafl die ganze Bun-
desrepublik ein Jodmangelgebiet sei mit einer mittleren
Ausscheidung von 24 ug Jod pro Gramm Kreatinin,
welche von Norden nach Siiden abnehme. Die zusitz-
liche Zufuhr von 50 bis 100 ng Jod pro Tag wiirde auch
in den nordlichen Gebieten der Bundesrepublik nur
gerade eben dazu fithren, daff giinstigstenfalls das von

! Fiir die mithevolle Organisation und Durchfithrung der Urinsam-
melaktion sei J. Beyer (Mainz), W. Borner (Wiirzburg), W. Eicken-
busch (Hagen), D. Emrich (Géttingen), D. Flessa (Hof/Saale),
D. Gehring (Freiburg/Breisgau), M. Gottsmann (Ruhpolding),
R. Hehrmann (Hannover), F. A. Horster (Diisseldorf), E. Klein
(Bielefeld), H. L. Ohndorf (Bremen), ]. Priller (Regensburg, Niirn-
berg), S. Raptis (Ulm), P. M. Reisert (Karlsruhe), A. Rettig (Pullach
bei Miinchen), K. Schemmel (Heide), B. Weinheimer (Homburg/
Saar), J. Wiebel (Hamburg), P. Wagner und B. Jaeger (Peiting),
C. Winkler (Bonn) und S. Zabransky (Berlin) gedankt.

2 Mit Unterstiitzung der Deutschen Forschungsgemeinschaft (SFB 51).
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Abb. 2. Mittelwerte und Standardabweichungen (x +s) der Urin-
jodausscheidung pro g Kreatinin von 13- bis 15jihrigen Schul-
kindern. Die Karte gibt auflerdem die Zahl (in Klammern) der an
jedem Ort untersuchten Individuen wieder, und zwar nach Eli-
mination »jodverseuchter« Urinproben, die auflerhalb der drei-
fachen Standardabweichung lagen (62 von insgesamt 1819 Urin-
proben = 3).

der WHO empfohlene Optimum der taglichen alimen-
tiren Jodaufnahme von 150 bis 200 ug erreicht wire.

In der Diskussion wurde von verschiedenen Teilneh-
mern nach Griinden fiir die erheblichen regionalen
Unterschiede der Kropfhiaufigkeit (Abbildung 1) im Hin-
blick auf die relativ gleichférmig niedrige Urinjodaus-
scheidung gefragt. Dazu fithrte Scriba noch einmal aus,
daf nicht die Frage des allgemein akzeptierten ursich-
lichen Zusammenhanges zwischen Jodmangel und ende-
mischer .Struma bei dieser Untersuchung im Vorder-

grund gestanden habe. Es sei vielmehr notwendig ge- -

wesen, Daten {iber die Jodversorgung im norddeutschen
Raum zu erarbeiten, was wiederum eine Voraussetzung
fiir die Einbeziehung dieses Gebietes in eine kiinftige
Jodsalzprophylaxe sei. Man miisse aber auch nach Ein-
filhrung einer allgemeinen Jodsalzprophylaxe mit einer
»residualen« Kropfhiufigkeit von wenigen Prozent
rechnen. Im iibrigen zeige Abbildung2 eben doch eine
gewisse Abnahme der Jodausscheidung von Norden
nach Siiden einerseits und Abbildung 1 eine im Grunde
iberraschend hohe Kropfhiaufigkeit 'in den mittleren
Bundesliandern.

K. Hackenberg (Essen) berichtete iiber eigene, unabs3
hiangige Untersuchungen an 177 Studenten im Alter von
20 bis 25 Jahren. Er fand Mittelwerte von 44,6 ug Jod
pro Gramm Kreatinin bzw. 47,3 ug Jod pro 24 Stunden
im Urin, wobei weitere 60 Kropftriger geringfiigig nied-
rigere Werte zeigten. Ganz entsprechende Resultate
steuerte D. Emrich fiir Gottingen bei. Insgesamt wurde
die Tatsache der iiberraschend niedrigen Jodausschei-
dung in der ganzen Bundesrepublik allgemein akzeptiert.

F. A. Horster (Diisseldorf) diskutierte die klinische
Bedeutung der einzelnen Grade der Schilddriisenvergro-
erung. Man kann bei den etwa 80 Prozent der Proban-
den mit einer Struma WHO I zwar noch nicht von
Kropfkranken sprechen, auf der anderen Seite aber nicht
absehen, wer von diesen Kropftrigern bzw. wie vicle
eine Struma hoheren Grades oder die bekannten Struma-
Komplikationen bekommen.

Berechnung der Urinjodausscheidung aus der
Radiojodspeicherungshohe

H. G. Heinze (Miinchen) wandte gemeinsam mit J.
Neumann, R. Kantlehner und 1. Marschner® das von
Oddie und Mitarbeitern (J. clin. Endocr. 30 {1970}, 659)
vorgeschlagene Modell zur Berechnung der Urinjodaus-
scheidung bzw. der tiglichen alimentiren Jodaufnahme
aus dem 24-Stunden-Radiojodspeicherungswert  der
Schilddriise an. Die besondere Attraktivitat dieser Studie
liegt in der Tatsache, daf§ es mit einer von der direkten
chemischen Urin-Analyse vollig unabhingigen Methode
moglich ist, bei Erwachsenen in einer groffen Serie und
sogar retrospektiv die tiagliche Jodausscheidung im Urin
indirekt zu berechnen.

Das indirekte Verfahren berticksichtigt die Abhingig-
keit der maximalen Radiojodspeicherungshohe von der
thyreoidalen Jodclearance bzw. vom anorganischen
Plasmajodid-Spiegel, welcher seinerseits mit der tig-
lichen alimentiren Jodaufnahme bzw. der Urinjodaus-
scheidung eng korreliert. Nach Programmierung der
komplizierten mathematischen Zusammenhinge fiir eine
Siemens 404/3-Rechenanlage wurde das Modell in Vor-
versuchen auf seine Richtigkeit gepriift und zeigte bei
Stichproben eine befriedigende Ubereinstimmung von
direkt chemisch gemessenen und indirekt berechneten
Werten der Urinjodausscheidung. Die einzelnen Radio-
jodspeicherungswerte von neunzehn beteiligten nuklear-
medizinischen Zentren* stammten von euthyreoten Per-
sonen unter Beriicksichtigung einer eventuell gegebenen
Schilddriisenvergrofierung sowie von Alter, Gewicht und
Geschlecht.

# Mit Unterstiitzung des Bundesministeriums fiir Forschung und
Technologie.

4 Folgenden Herren sei fiir die Unterstiitzung dieser Gemeinschafts-
arbeit der Sektion Schilddriise durch Uberlassen der erforderlichen
Daten gedankt: W. D. Adam (Ulm), W. Bérner (Wiirzburg),
W. Eickenbusch (Hagen), D. Emrich (Géttingen), U. Feine (Tiibin-
gen), H. G. Heinze (Miinchen), G. Hoffmann (Freiburg), F. A.
Horster (Diisseldorf), K. Joseph (Marburg), E. Klein (Bielefeld),
E. Oberhausen (Homburg/Saar), P. Pfannenstiel (Wiesbaden),
D. Reinwein (Essen), K. Schemmel (Kiel), P. Schenck (Heidelberg),
C. Schneijder (Hamburg), M. W. Strétges (Essen), F. Wolf (Erlans
gen) und U. Zeidler (Hannover).
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Abb. 3. Alimentire Jodaufnahme und Urinjodausscheidung in der
Bundesrepublik, berechnet aus den Radiojodspeicherungswerten.
Fiir jeden Ort findet man mit den oberen Zahlen Mittelwerte
und Standardabweichungen (X *s) der tiglichen alimentiren Jod-
aufnahme (ug/d), und zwar erst von Personen ohne Struma und
danach von Kropftragern. Die zweite Zeile gibt die entsprechenden
Urinjodausscheidungen wieder (ug/d). Die Fallzahlen finden sich
jeweils in der dritten Zeile. Sofern keine Einzelwerte der Radio-
jodspeicherungshohe vorlagen, wurde aus den iibersandten Mittel-
wertstatistiken nur die durchschnittliche Jodaufnahme bzw. -aus-
scheidung berechnet; bei Wiirzburg gelten die Angaben fiir Per-
sonen ohne Kropf.

Abbildung 3 zeigt die fiir die einzelnen Orte errech-
nete tagliche alimentire Jodaufnahme und Urinjodaus-
scheidung. Die Signifikanzpriifung gegeniiber den in
Miinchen gemessenen Werten zeigt eine Abnahme der
alimentiren tiglichen Jodaufnahme von Nord nach Siid
mit nicht ganz einheitlicher Tendenz. Sie betrigt im
Mittel 50 bis 60 pg pro Tag, nur in Diisseldorf erreichte
sie einen Wert von 115 pg pro Tag, wihrend in Han-
nover, Wiirzburg, Tibingen und Freiburg nur Werte
zwischen 28 und 34 ug pro Tag berechnet wurden. Im
Vergleich zu dem von der WHO angegebenen Optimum
von 150 bis 200 ug pro Tag besteht also bundesweit ein
zu niedriges alimentires Jod-Angebot. Die in Abbil-
dung 3 wiedergegebenen berechneten regionalen Jod-
ausscheidungen im Urin von Erwachsenen sind in
Tabelle 1 den direkt chemisch gemessenen Werten von
Schulkindern (Abbildung 2) gegeniibergestellt. Die Uber-
einstimmung der mit zwei verschiedenen Methoden an

zwei unterschiedlichen Gruppen berechneten und un-
abhingig gemessenen Werte der Tabelle 1 zeigt ein-
drucksvoll die GrofSenordnung der in der Bundesrepublik
als ungentigend zu bezeichnenden Jodversorgung.

Die Diskussion brachte unter anderem von J. Herr-
mann (Dusseldorf) Bemerkungen iiber Fehlermoglich-
keiten auf Grund unterschiedlicher MefStechniken fiir
die Radiojodspeicherungshohe, welche nicht plausible
regionale Ausreifler der hieraus berechneten Jodauf-
nahme bzw. -ausscheidung (Abbildung3) erkliren
konnten. Hierzu regte P. Pfannenstiel (Wiesbaden) einen
nuklearmedizinischen Ringversuch mit einem Standard-
priparat in einem geeigneten Phantom an. — G. Galvan
(Salzburg) berichtete, dafl nach Einfithrung der Jod-
salzprophylaxe in Tirol die »normalen« 24-Stunden-
Radiojodspeicherungswerte auf Werte von 30 bis 40
Prozent abgesunken seien. — W. Borner (Wiirzburg)
konstatierte zusammenfassend fiir alle Anwesenden die
ganz erstaunlich gute Ubereinstimmung der unabhingig
gemessenen bzw. berechneten Werte der Urinjodaus-
scheidung (Tabelle 1) in den verschiedenen Stidten.

Tab. 1. Vergleich der taglichen Urinjodausscheidung nach direkter
Messung und indirekter Berechnung. Die Tabelle enthilt die Mit-
telwerte der Urinjodausscheidung (ug), wie sie einerseits direkt ge-
messen und auf g Kreatinin bezogen wurde, was ziemlich genau der
Ausscheidung pro 24 Stunden entspricht. Andererseits sind die nach
dem Oddie-Modell aus den Radiojodspeicherungswerten berechne-
ten Werte der Urinjodausscheidung pro 24 Stunden angegeben, und
zwar Mittelwerte fiir Personen mit und ohne Struma

Urinjodausscheidung
Orte gemessen berechnet
pro g Kreatinin pro 24 Stunden
Heide 36,7 36,5
Hamburg 334 342
Hannover 20,7 19,3
Bielefeld 41,4 35,8
Gottingen 24,5 43,7
Hagen 23,5 439
Essen (42,4)* 35,2
Diisseldorf 21,1 69,9
Wiesbaden/Mainz 33,5 35,4
Wiirzburg 18,1 17,5
Niirnberg/Erlangen 17,5 38,0
Homburg/Saar 27,9 35,5
Ulm 18,9 42,0
Miinchen 20,9 32,0
Freiburg 22,2 17,7

* Mitgeteilt von D. Reinwein und K. Hackenberg

Mogliche Risiken der Jodsalzprophylaxe

In der Bundesrepublik ist der »Verkehr mit jodiertem
Speisesalz« durch die Verordnung iiber diitetische Le-
bensmittel vom 20. Juni 1963 (BGBL I, Seite 415), zu-
letzt geindert am 22. Dezember 1965 (BGBI. I, Seite
2140), geregelt. Unter anderem ist hier festgelegt, daf§
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»der Gehalt an Jod in jodiertem Speisesalz in 1 kg ein-
schliefflich eines natiirlichen Gehalts § mg nicht tber-
schreiten darf«. Jodiertes Speisesalz wird ausdriicklich
als Lebensmittel deklariert, die Herstellung ist geneh-
migungspflichtig. Es darf nur in Packungen abgegeben
werden, auf denen in roter Schrift » Jodiertes Speisesalz«
und »Nur bei arztlich festgestelltem Jodmangel verwen-
den« aufgedrucket ist.

Dieser von crheblicher Reserviertheit gepriagten Ge-
setzgebung stehen die guten Erfolge einer Jodsalzpro-
phylaxe in vielen Lindern gegeniiber. Die in der Bun-
desrepublik getibte Zurlickhaltung entspringt nicht nur
der allgemeinen Ablehnung von gesetzlichen MafSnah-
men zur Regelung von gesundheitlichen Problemen, son-
dern im speziellen der »historischen« Furcht vor dem
»Jod-Basedow«, wie P. C. Scriba (Miinchen) einleitend
feststellte. Die Bedeutung dieser Problematik wurde
auch von K. Oberdisse (Diisseldorf) betont. Durch mas-
sive Jodverabreichung (zum Beispiel Rontgen-Kontrast-
mittel) kann in Einzelfallen eine Hyperthyreose ausge-
16st werden. Diese Gefahr ist aber erst bei einer Jodzu-
fuhr von mehr als 500 ug pro Tag zu erwarten. In den
USA gibt es grofle Gebiete mit einer durchschnittlichen
taglichen Jodaufnahme von 500 ug und mehr auf Grund
eines speziellen Herstellungsverfahrens fiir WeifSbrot,
ohne daff hier der sogenannte Jod-Basedow ein medizi-
nisches Problem geworden wiire.

Ein ganz anderes Problem ist die Frage, ob die zu-
satzliche Zufuhr von 50 bis 100 ug Jod pro Tag eine
bestehende Hyperthyrcose verschlimmern kann. Diese
Frage ist mit folgenden Einschrinkungen zu bejahen:
Selbst dort, wo man in zeitlichem Zusammenhang mit
der Einfihrung ciner Jodsalzprophylaxe autonome
Adenome hiufiger beobachtete, wird dies als ein vertret-
bares passageres Phanomen betrachtet (Internist [Berl.]
14 11973], 330). In Tasmanien zeigte eine epidemiologi-
sche Untersuchung (Med. J. Aust. 197372, 171), dafS
nach Einfithrung einer Prophylaxe mit jodiertem Brot,
durch welches 100 bis 300 ug Jod zusitzlich pro Tag
zugefiihrt wurden, in den ersten drei Jahren eine Zu-
nahme der Hyperthyreosefalle beobachtet wurde. In den
nachfolgenden Jahren nahm die Hyperthyreosefrequenz
jedoch wieder ab und pendelte sich etwa auf die Haufig-
keit vor Beginn der Prophylaxe ein. Wichtig ist, dafs die
beschriebene passagere Zunahme der Hyperthyreosc-
haufigkeit praktisch ausschliefSlich die iiber 40jihrigen
betraf. Demnach ist die normale, nicht kropfige Schild-
driise des jlngeren *Menschen vom  »Jod-Basedow«
offenbar nicht bedroht. Aus der Beobachtung, daf$ die
Hyperthyreoschiufigkeit wieder zuriickgeht, kann man
wahrscheinlich folgern, dafd die Hyperthyreose bei den
alteren Menschen nicht haufiger wird, sondern sich nur
frither manifestiert. Ein weiteres Risiko sprach J. Herr-
mann (Disseldorf) an, indem er auf die Moglichkeit
verwies, daf§ einerseits manifeste Hyperthyreosen nach
Einfithrung einer Jodsalzprophylaxe intensiver zu be-
handeln wiren und dafS andererscits die Rezidivhiufig-
keit bei behandelten Hyperthyreosen moglicherweise
zunchmen konnte. Im tibrigen gelingt es aber nur durch
extremen Jodmangel, eine sich entwickelnde Hyper-

thyreose zu verhindern. Typischerweise ist im Jod-
mangelgebiet die sogenannte T;-Hyperthyreose hiufiger,
was wegen der schwierigeren Diagnose gar kein Vor-
teil ist.

Nach Diskussion aller moglichen Risiken war man
sich einstimmig darin einig, daff das Gewicht des be-
grenzten Hyperthyreoserisikos in keinem vergleichbaren
Verhiltnis zum erwiesenen Nutzen einer Jodsalzprophy-
laxe fiir die Vermeidung der endemischen Struma
stiinde. Dies ist eine Auffassung, die den einschligigen
Publikationen aus Gebieten mit bereits eingefiihrter
Jodsalzprophylaxe entspricht.

Auf die Frage von K. Joseph (Marburg) nach anderen
Vehikeln fiir die Jodprophylaxe wurden dic Jodierung
von Brot oder die Injektion von jodiertem Ol als fur die
Bundesrepublik nicht sinnvoll abgelehnt. R. D. Hesch
(Hannover) regte prospektive epidemiologische Unter-
suchungen fiir den Fall an, daf die gesetzliche allge-
meine Jodsalzprophylaxe in der Bundesrepublik ecin-
gefiihrt werden sollte. — Im Hinblick auf die niedrige
tagliche Jodaufnahme mit der Nahrung auch in den
nordlichsten Bundeslindern wurde eine flir die ganze
Bundesrepublik giiltige gesetzliche Regelung der Jod-
salzprophylaxe empfohlen, zumal das Hyperthyreose-
risiko wegen der relativen Seltenheit der autonomen
Adenome im Norden geringer sein diirfte. = Unter Be-
riicksichtigung  der in Abbildung 3 wiedergegebenen
Héhe der tiglichen alimentiren Jodaufnahme von meist
weniger als 60 ug und des von der Weltgesundheits-
organisation empfohlenen Optimums von 150 bis 200
ug pro Tag war man sich einig, daf8 die Jodsalzprophy-
laxe mit cinem Kochsalz erfolgen solle, welches pro kg
jeweils 10 mg Jod, entsprechend 13 mg Kaliumjodid,
enthile. Bei einem mittleren Kochsalzkonsum von 10 g
pro Tag wiirden auf diese Weise taglich 100 ug Jod zu-
satzlich aufgenommen werden, wobei J. Kobberling
(Gértingen) darauf hinwies, dafs diese Schatzung wegen
des natiirlichen NaCl-Gehaltes der Nahrungsmittel ver-
mutlich noch zu hoch angesetzt sei.

Dic Ergebnisse des dritten Arbeitsgespriaches der Sek-
tion Schilddriise der Deutschen Gesellschaft fiir Endo-
krinologie fafste ein aus W. Borner (Wirzburg), D.
Emrich (Gottingen), J. Herrmann (Disseldorf), J.
Kracht (Gieflen), C. R. Pickardt (Miinchen) und P. C.
Scriba (Miinchen) bestehendes Redaktionskomitee zu
ciner Stellungnahme zusammen, welche dem Vorstand
der Deutschen Gesellschaft fiir Endokrinologie vorgelegt
und von ihrem Prisidenten (H. Karg, Miinchen-Weihen-
stephan) der Offentlichkeit iibergeben wurde (Dtsch.
Arztebl. 72 [1975], 1355).

Kropfprophylaxe
Stellungnabme der Sektion Schilddriise
der Deutschen Gesellschaft fiir Endokrinologie

Die Zahl der Kropftrager in der Bundesrepublik ist nach
jiingsten Untersuchungen unerwartet hoch. Die Schild-
driisenvergrofserung (Struma) kann zu folgenden Kom-
plikationen fiihren: lokale, mechanische Behinderung,
Neigung zu Schilddriisenhormonmangel mit seinen Fol-
gen, Ausbildung isoliert tiberfunktionierender Knoten
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(autonome Adenome) oder kalter Knoten. Daraus re-
sultiert auch eine hohe Operationsrate mit ihren mog-
lichen Komplikationen. Die Losung dieses Problems ist
eine wichtige Aufgabe der Vorsorgemedizin. Durch Jod-
prophylaxe kann die Kropfhiufigkeit entscheidend ge-
senkt werden, wie die jahrzehntelangen Erfahrungen,
zum Beispiel in der Schweiz, gezeigt haben. Nach aus-
fiithrlichen Untersuchungen in der gesamten Bundes-
republik kommt die Sektion Schilddriise der Deutschen
Gesellschaft fiir Endokrinologie zu folgenden Feststel-
lungen und nachstehender Empfehlung.

1. In der Bundesrepublik ist die Struma endemisch,
das heifSt, im Mittel haben mehr als 10% der Bevolke-
rung eine Schilddriisenvergrofierung. Thre Haufigkeit bei
5,4 Millionen Gemusterten nimmt von Schleswig-Hol-
stein, Hamburg (4% ) und Niedersachsen, Bremen (8%)
iiber Nordrhein-Westfalen (15%) und Hessen, Rhein-
land-Pfalz, Saarland (19%) nach Baden-Wiirttemberg
(21%) und Bayern hin (32%) zu. Von den Betroffenen
haben etwa 83% eine Struma ‘WHO Grad 1 (tastbar),
etwa 14% eine tast- und sichtbare Struma (Grad II) und
etwa 3% eine groffe Struma Grad III (Dtsch. med.
Wschr. 100 [1975], 8).

2. In der Bundesrepublik liegt die tdgliche Urin-Jod-
ausscheidung von Schulkindern zwischen 15 und 42
Mikrogramm und zeigt damit einen eindeutigen Jod-
mangel an.

3. In der Bundesrepublik wurde fiir Erwachsene aus
normalen Radiojodspeicherungswerten eine tigliche
Jodaufnahme mit der Nahrung von nur 30 bis 70
Mikrogramm berechnet. Dieser Wert liegt weit unter
dem von der Weltgesundheitsorganisation empfohlenen
Optimum der Jodzufuhr von 150 bis 200 ug/d.

. Die Sektion Schilddriise der Deutschen Gesellschaft
fiir Endokrinologie hilt daher die Einfithrung der ge-
setzlichen Prophylaxe mit jodiertem Kochsalz in der
Bundesrepublik fiir erforderlich. Die Dringlichkeit der
Jodsalzprophylaxe nimmt von Norden nach Siiden zu.
Diese vorbeugende Mafinahme sollte in der ganzen
Bundesrepublik mit einem Kochsalz erfolgen, welches,
wie zum Beispiel in der Schweiz, pro Kilogramm jeweils
mindestens 10 Milligramm Jod enthilt, so dafs bei einem
mittleren Kochsalzkonsum von 10g pro Tag tiglich
maximal 100 Mikrogramm Jod zusitzlich aufgenommen
wiirden.
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