Ueber den Jodgehalt der Schilddrisen.
Von

Dr. med. et phil. Ad. Oswald
(Basel).

(Aus dem physiologisch-chemischen Institut zu Freiburg i. B.)

(Der Redaction zugegangen am 23. April 1897.)

Durch vergleichende Bestimmungen des Jodgehaltes der
Schilddriisen von Menschen und Sdugethieren ist E. Bau-
mannl) zu der Ueberzeugung gelangt, dass derselbe erheblichen
Schwankungen unterliegt. Wé&hrend menschliche Schilddriisen
aus Freiburg (Baden) einen durchschnittlichen Jodgehalt von
2,5 mgr. besitzen, so kommt den Schilddriisen aus Berlin
ein Gehalt von 6,6 mgr., und denjenigen aus Hamburg ein
solcher von 3,83 mgr. zu. Andererseits ist das durchschnitt-
liche Trockengewicht der Schilddriisen héher in Freiburg (8,2 gr.),
als in Berlin (7,4 gr.) und in Hamburg (4,6 gr.). In Freiburg
haust nun der Kropf endemisch, wahrend die norddeutsche
Ebene davon verschont ist. Kropfe selbst sind im Allgemeinen
jodarmer befunden worden, als normale Schilddriisen. Auf
Grund dieser Thatsachen hat Baumann den Satz ausgesprochen,
dass: «zwischen dem Jodgehalt der Schilddriisen und dem
Vorkommen von Kropfen in bestimmten Gegenden ein gewisser
Zusammenhang besteht.» Dieses Verhaltniss stellt eine funda-
mentale Thatsache von grosser Bedeutung fir die Kropfaetiologie
dar, sobald es sich als constant erweist, wobei wir uns aber
wohl bewusst sein miussen, dass der Jodmangel nicht noth-

1) E. Baumann. Ueber das normale Vorkommen des Jodes im
Thierkorper. I1l. Mittheilg. Der Jodgehalt der Schilddriisen von Menschen
und Thieren. Zeitschrift fir physiolog. Chemie Bd. XXII, p. 1.
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wendigerweise als Ursache der Kropfbildung zu betrachten ist,
sondern auch lediglich eine Folge derselben darstellen kann.
Zu Gunsten der ersten Annahme scheint allerdings die thera-
peutische Beeinflussung der Kropfe durch Jod zu sprechen. Auch
liegt von vornherein etwas Bestechendes in dem Gedanken, dass
der Jodmangel ein wichtiger Factor bei der Kropfbildung sei, wenn
wir uns vergegenwartigen, dass, nach den neueren Forschungen,
das Auftreten des Kropfes an gewisse Bodenformationen ge-
bunden istl). Sollten nicht die verschiedenen Terrainschichten
ungleich jodhaltig sein? Die wenigen Untersuchungen, die in
dieser Hinsicht an geologisch verhéltnissmassig sparlich auf-
tretenden Gesteinen angestellt worden sind, bekréftigen diese
Frage. So ist bekanntlich der Jodgehalt der Phosphorite ein
verschiedener?), und hat W. Autenrith3) neulich in einem
Malachit bis zu 0,4°/o Jod gefunden, wéhrend ihm in mehreren
anderen aus verschiedenen L&ndern stammenden Malachit-
proben Jod nachzuweisen nicht gelungen ist.

Zur Bekréaftigung und Verallgemeinerung der BaumaniTsehen
Anschauung hat sich die Nothwendigkeit aufgedrangt, die Menge
des Jodes in den Schilddriisen aus anderen Landern festzustellen,
aus kropflosen, wie aus Kropfgegenden, namentlich aber auch
aus schwer behafteten Landstrichen, wie sich solche in Central-
europa einige befinden (Steiermark, Schweiz, Savoyen u. a m.).
Auf Anregung meines hochverehrten, leider nur allzufriih dahin-
geschiedenen Lehrers, Hofrath E. Baumann, habe ich mir
zur Aufgabe gemacht, Schilddriisen aus der Schweiz in der

1) S. u. A: Bircher. Der endemische Kropf etc. Basel 1883; —
und: Fortfall und Aendernng der Schilddrisenfunktion als Krankheits-
ursache, in Lubarsch und Ostertag’s Ergebnisse d. allgem. Pathol, und
path. Anat. d. Mensch, u. d. Thiere.

Ewald. Die Erkrankungen der Schilddriise in Nothnagel’s Spec.
Path. u. Therapie. 1896.

Kocher. Vorkommen und Vertheilung d. Kropfes im Kanton Bern.
1889. — etc. etc.

2) S. u. A: Graham-Otto’s Lehrbuch der anorg. Chemie, neu
bearbeitet von Michaetis p. 424.

3) W. Autenrieth, Ueber das Vorkommen von Jod im Malachit.
Zeitschr. f. physiol. Chemie Bd. XXII, p. 508.
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oben erwéhnten Hinsicht zu untersuchen. Es sei mir an dieser
Stelle der Nachruf des Dankes und der Verehrung an meinen
hochgeschatzten Lehrer gestattet.

Die Schweiz bietet zur Lésung der bevorstehenden Frage
ein gunstiges Untersuchungsfeld, da neben stark ausgeprégten
und stellenweise scharf conturirten Kropfendemien die ver-
schiedensten Zwischenstufen bis zu Gegenden von relativer
Immunitdt Vorkommen. Es lag daher die Vermuthung nahe,
einen dem entsprechenden Unterschied in dem Jodgehalt der
Schilddriisen zu finden.

Wenn ich mich entschlossen habe, meine Untersuchungen
trotz ihrer Unvollstandigkeit jetzt der Oeffentlichkeit zu (ibergeben,
so liegt der Grund lediglich darin, Materialien und Anregung
zu ausgedehnteren Forschungen zu liefern.  Werden dereinst,
nach Baumann’s Vorschlag, die Ergebnisse vieler ahnlichen,
in verschiedenen Gegenden ausgefiihrten Untersuchungen vor-
liegen, so wird es dann mdglich sein, die gewonnenen That-
sachen zu einer ausfuhrlichen Statistik zu verwerthen. Es
ware daher von grosser Wichtigkeit, dass solche Bestimmungen
in zahlreichen Landern in Angriff genommen wiirden, vor
allem in anderen schwer belasteten Kropfgebieten, wie Steier-
mark, Savoyen u. a. m. Die vor kurzem ver6ffentlichten
Untersuchungen von Weissl) geben Aufschluss Uber den Jod-
gehalt der Schilddriisen in Schlesien. Nach Weiss bel&uft sich
der durchschnittliche Gehalt auf 4,04 mgr. Jod bei einem
mittleren Trockengewicht der Drisen von 7,2 gr.

Bei dem jetzigen Stand unserer Kenntnisse soll aber die Auf-
merksamkeit gleichzeitig auf die anatomische Beschaffenheit der
Schilddrisen gelenkt werden.  Auch lasse man sich nicht davon
abschrecken, das Mikroskop zur Hand zu nehmen, bevor die
chemische Analyse beginnt; denn, wie es sich herausgestellt
hat, ist die genaue Feststellung des pathologisch-anatomischen
Befundes nicht nur fir die statistische Beurtheilung des Jod-
gehaltes von grossem Werthe, sondern sie ist durch Vergleichung

1) Franz Weiss. Ueber den Jodgehalt von Schilddrisen in Schlesien.
Minch, med. Wochenschrift, 44. Jahrgang. Nr. 1 (Jan. 1897) p. 6.
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auch im Stande, Aufschlisse uber den Chemismus der Schild-
drisen zu liefern.

Die Kenntniss des Geburtsortes des betreffenden Individuums
ist insofern von Belang, als dadurch ein Urtheil ermdglicht
wird Uber das Vorhandensein oder Fehlen von Krépfen an dem
Wohnort der Familie zur Zeit der Geburt des betreffenden
Menschen; denn bekanntlich spielt die Hereditdt eine gewisse
Rolle bei der Kropfgenese. Viel wichtiger zweifelsohne ist die
Kenntniss des letzten Aufenthaltsortes, wo das Kropfagens, im
Falle es sich um eine Kropfgegend handelt, bis zuletzt in voller
Auslibung seiner Wirkung begriffen war. Denn wissen wir
doch, dass der Kropferreger in relativ kurzer Zeit (einigen Monaten)
die gesunde Schilddrise eines aus kropffreier Gegend kommen-
den Individuums strumds afficiren kann, und umgekehrt, dass
junge mit Kropf behaftete Leute denselben zum Schwinden
bringen, indem sie in ein kropffreies Land ziehen. Freilich
trifft dies nach einer gewissen Zeitdauer nicht mehr zu, und
ist die Thatsaehe bekannt und wohl erklarlich, dass stark aus-
gesprochene, oder gar schon geschrumpfte, oder sonstig entartete
Strumen keinen Riickgang in diesem Sinne erleiden kdnnen.
Rei der massigen Vergrosserung, welche in Kropfgegenden weitaus
die Mehrzahl der Schilddrisen beféllt, ist der Ortswechsel
vielleicht bis in's reifere Alter von Einfluss, wobei die Ge-
schwindigkeit der Einwirkung des neuen Standortes wahr-
scheinlich sehr verschieden ist.

Wie ungeheuer complicirt die Beurtheilung alF dieser
Factoren ist, geht aus dem Gesagten hervor. Deshalb ist es
geboten, eine moglichst grosse Anzahl von Daten (ber jede
einzelne Schilddriise zu sammeln, und mag es nicht Uberfliissig
sein, Angaben zu registriren, deren Tragweite wir jetzt noch
nicht Ubersehen kodnnen, welche sich aber mdglicherweise auf
Factoren beziehen, deren aetiologisehe Rolle erst durch weitere
Forschungen zur Kenntniss kommt.

Das fiir meine Untersuchungen erforderliche Material wurde
aus den pathologisch-anatomischen Instituten der Schweizer
Universitats-Krankenhduser bezogen. Das Sammeln der Schild-
drisen ist derart angestellt worden, dass wahrend einer gewissen
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Zeit (ca. 2—2l/a Monaten) die Schilddriisen sammtlicher zur
Obduction gelangten Leichen aufbewahrt wurdenl), ohne Unter-
schied auf Grosse oder Aussehen. Durch dieses Verfahren ist
die Erreichung eines moglichst genauen Durchschnittsresultates
erzielt worden. Auf meinen Tabellen ist neben den Rubriken
Geburtsort und Aufenthaltsort eine solche aufgestellt worden
fir den, nach Bircher’s Angaben?), auf die Bevolkerung des
betreffenden Ortes sich beziehenden Procentsatz der Kropf-
leidenden. Diese Zahlen sollen dazu dienen, einen ungefdhren
Begriff der Intensitdt der Kropfendemie an jenen Orten zu
geben; man begeht aber einen Fehler, will man darin einen
Maassstab der Schilddrisenvergrdsserung auch im pathologisch-
anatomischen, und nicht nur im rein klinischen Sinne erblicken.
Denn neben den Strumen, die durch &usserliche Untersuchung-
ais solche diagnosticirt worden sind, zeigt in derselben Gegend
noch weitaus die grosste Anzahl der Schilddrisen eine merk-
liche Vergrosserung, die Klinisch, ihres geringen Grades wegen,,
nicht nachweisbar ist, oder wenigstens nicht als Kropf imponirt.
Von den 170 menschlichen Drisen aus der Schweiz, die ich
untersucht habe, waren nur relativ wenige vorhanden, welche
nicht eine pathologische Vergrosserung aufgewiesen haben, denn
als solche wurde auch die in Folge der Anhdufung von Colloid
in den Follikeln auftretende Volumzunahme betrachtet, welche
fur kropffreie Gegenden entschieden nicht als die Norm auf-
zufassen ist. Ob man aber diese Anhdufung von Colloid, in
der Art und Haufigkeit, wie sie in den Driisen der Schweiz
vorkommt, als eine fur Kropfgegenden wirklich abnorme Er-
scheinung zu betrachten berechtigt ist, und bei welchem
Grade der Anschoppung die Grenze zwischen normalen und
pathologischen Verhdltnissen zu ziehen ist, mag dahingestellt,
sein. Thatsache ist aber, dass die Vergrosserung der Driisen
sehr oft auf der blossen Anschoppung der Follikel mit Colloid
beruht, und dass somit die Mehrzahl der Driisen ein Gewicht
besitzt, welches den allgemein anerkannten Durchschnittswerth

1) Die Aufbewahrung hat in 60-70% chemisch reinem Alkohol statt-

gefunden.
2) Bircher. Der endemische Kropf etc. Tabellen p. 164.
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Ubertrifft, wenngleich die Meinungen Uber die Hohe des nor-
malen Gewichtes noch sehr auseinandergehen.

In der Litteratur begegnet man nur sehr sparlichen Angaben
tber das normale Gewicht der Schilddrisen. In Vierordt's
Tabellenl) ist folgende Zusammenstellung zu finden:

Gewicht der Schilddrise.

Alter Geschlecht Gewicht in gr.
Neugeborene d* 4,85
» 2 9,75 nach Lorey

21 Jahre $ 20,7 . E. Bischof!

2 £ 17,5

23, $ 11,0 » Schwann

25 d" 18,0

33 ¢ 45,8

42 13,5

zw. 30 u. 45 J. 36,4 . G. v. Liebig.

53 Jahre £ } 240 . Schwann.

56 cf

Erwachsene etwas mehr als » Krause.
30,0

Vierordt nimmt an als normales Durchschnittsgewicht
der Schilddriise 33,8 gr. fir Erwachsene und 4,85 gr. fur
Neugeborene. Nach Ewald?) schwankt das Gewicht der Driise
zwischen 36 und 50 gr., nach Orth3) sogar zwischen 30 und
60 gr. Marchantd) gibt geringere Werthe an, 22—24 gr.,
mit dem Bemerken, dass die Gewichte bis zu 50 gr. bereits
auf einer pathologischen Hypertrophie beruhen. Ebenso ist
nach Guiarts) der Durchschnittswerth 2,5 gr. flir Neugeborene

1) H. Vierordt. Daten und Tabellen fur Mediciner, II. Aufl. 1893
pp. 28 und 29.

2) C. A. Ewald. Die Erkrankungen der Schilddriise. Myxoedem
und Cretinismus; in Nothnagefs spec. Pathol, und Therap. Bd. XXII.
I. Theil p. 3.

3) Orth. Lehrbuch der spec, patholog. Anatomie II. Lieferung p. 575.

4) Marchant Art. Thyroide, im Nouveau Dictionnaire de médec.
et de chirurgie.

5) J. Guiart. Etude sur la glande thyroide dans la série des
vertébrés et en particulier chez les Sélaciens.
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und 25,0 gr. fur Erwachsene. Nach Weibgenl) betragt er
34,0 gr. beim Manne und 29,3 gr. bei der Frau.

Die bedeutenden Schwankungen dieser Angaben beruhen
darauf, dass die Werthe in verschiedenen Gegenden bestimmt
worden sind, da an kropffreien Orten das Durchschnittsgewicht
der Schilddriisen niedriger ist als in Kropfgegenden (wobei die
Kropfe selbstverstandlich nicht in Rechnung kommen). Die
niedrigen Werthe sind fur Nord- und Mitteldeutschland und
die kropffreien Theile Frankreichs festgestellt worden, wahrend
bei den hoheren, von Ewald und Orth, angegebenen Zahlen
schon Lander, wo der Kropf theilweise vorkommt, in Betracht
gezogen werden. Dass aber fiir die Schweiz, und vielleicht
fir alle Gegenden, wo der Kropf im Grossen und Ganzen
endemisch stark auftritt, ein hoheres Durchschnittsgewicht der
Schilddriisen angenommen werden muss, und auch in Folge
dessen das Grenzgewicht zwischen Drise und Kropf héher anzu-
setzen ist, davon wird sich der Leser leicht berzeugen, wenn
er einen Blick auf die weiter unten folgenden Tabellen wirft.
Es sind nur sehr wenig Drisen aufzuzéhlen, deren Gewicht im
frischen Zustande nicht mehr als 30 gr. betragt. Auch sind
diejenigen, welche 40 gr. nicht (bersteigen, in bedeutender
Minderheit. Weitaus die Mehrzahl besitzt ein dem Maximal-
werth von Orth (60 gr.) nahe stehendes Gewicht. Aber auch
Drisen von 60—70 oder 80, ja sogar 90 gr., kann man noch
nicht als Kropfe auffassen, da sie klinisch in dieser Eigenschaft
nicht hervortreten und auch pathologisch-anatomisch diese
Benennung nicht verdienen, sondern nur eine allgemeine gleich-
massige geringe Hypertrophie aufweisen, welche, wie oben
bemerkt, auf Anschoppung der Follikel mit Colloid beruht.
Dieser Zustand entspricht am genauesten dem im Yolksmunde
ublichen Ausdrucke »des dicken Halses«. Dass es sich dabei
um eine pathologische Erscheinung handelt, dafiir spricht die
Thatsache, dass die Schilddrise an Volumen abnimmt, sobald
das betreffende Individuum in eine kropffreie Gegend zieht.
Dass man aber bei der Beurtheilung der Schweizer Schilddriisen

) Weib gen. Zur Morpholog. der Schilddr. d. Menschen. Miinch,
medicin. Abhandlg. 1891.
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die in dem besprochenen Maasse vergrdsserten Schilddriisen
nicht zu den Strumen zadhlen darf, dafiir spricht schon die
Haufigkeit ihres Auftretens im Vergleich zu den nicht ver-
grosserten Schilddrisen, und ferner das Vorkommen von stark
ausgebildeten Kropfen, tber deren strumdse Natur man nicht im
Zweifel sein kann. Diese zwei Arten, die wenig und diffus ver-
grosserten Schilddriisen einerseits, und die eigentlichen Strumen
andrerseits, passen unmoglich auf die gleiche Schablone, und
habe ich deshalb die ersteren zu den fir die Schweiz normalen
Schilddriisen gerechnet.

Durch Vergleichung der von mir untersuchten Driisen bin
ich zu der Ansicht gelangt, eine Schilddrise, in der Schweiz, erst
als Kropf zu bezeichnen, wenn ihr Gewicht im frischen Zustande
95 gr. Uberschreitet. Das Trockengewicht hat minderen Entschei-
dungswerth, da eine grosse Struma einfach hypertrophischer Art
ein geringeres Trockengewicht aufweist, als eine Drise, in welcher
viel Colloid angehduft ist. Als Beispiele' seien folgende aus
den weiter unten aufgestellten Tabellen entnommene Zahlen
erwédhnt. Das Gewicht der Drise Nr. 11, Tab. I, ist im frischen
Zustande 65,0 gr., im trockenen 15,15 gr., wahrend der mehr als
doppelt so schwere Kropf Nr. 6 Tab. IX (157,0 gr.) bloss 13,05 gr.
wiegt. Ferner wiegt Drise Nr. 20, Tab. |, frisch 75,0 gr.,
trocken 17,55 gr.; Drise Nr. 5, Tab. Il, frisch 91,5 gr. trocken
16,45gr.; Drise Nr. 5.,Tab. V, frisch 71,0, trocken 18,25 gr'. etc. etc.
Wahrend die bedeutend schwereren Krépfe Nr. 4, Tab. 1X, und
Nr. 6, Tab. XIll, frisch 125,0 gr. resp. 105,0 gr. wiegen und
trocken bloss 15,5 gr. resp. 12,3 gr.l)

Das Durchschnittsgewicht der Schweizer Schilddriisen
belauft sieh auf 55,79 gr., und berechnet man das Mittel fir
beide Geschlechter getrennt, so betrifft dasselbe 54,03 gr. beim
Manne, und 58,11 gr. beim Weibe.

1 Es sei hier bemerkt, dass das Verhdltniss des Trockengewichtes
zum Gewichte der frischen Driisen ein anderes ist in den Schilddriisen,
in welchen makroskopisch kein Colloid sichtbar ist, als in denjenigen,
welche solches enthalten. Im letzteren Falle steht das Trockengewicht
zum Gewichte der frischen Driise durchschnittlich wie 1:4, im ersteren
wie 1:7 und hoher.
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Ein anderes allgemein durchgreifendes Kriterium bei der
Beurtheilung der Kropfe als das Volumen, und in Folge dessen
das Gewicht, steht uns leider nicht zu Gebote.

In dem Unstande, dass in der Schweiz, neben den aus-
gesprochenen Kropfen, auch noch die grosse Mehrzahl der
tbrigen Schilddrisen eine, im Verhéltniss zu anderen Gegenden
(Frankreich, Nord - Deutschland etc.) beachtenswerthe Ver-
grosserung zeigt, liegt wohl die Erklarung, wesshalb Kocher!)
bei der Kropfenquete, welche er unter der Bevodlkerung des
Kantons Bern angestellt hat, zu einem wesentlich héheren
Procentsatz der Kropfigen gekommen ist, als Bircher?) vorerst
in demselben Kanton. Es seien beispielsweise folgende Angaben
beider Autoren zum Vergleiche einander gegeniber gestellt.

Procentsatz der Kropfigen unter der Bevolkerun
Ortschaften phg g

nach Kocher [ nach Bircher

Aarberg - - - - - - - 70 5
BuUren......c.cooovvcninns 70 11
Thun......... 80 14
Boltigen 75 12
Saanen ... 60 11
Langenthal.................... 95 11

etc. etc. etc.

Bircher hat nur die ausgesprochenen Kropfe als solche
betrachtet, wahrend Kocher auch die in geringerem Maasse
vergrosserten Schilddrisen mit in Rechnung gezogen hat.
Kocher selbst macht aber darauf aufmerksam, dass man die
geringere Vergrosserung der Schilddriise nicht ohne Weiteres
als Kropf aufzufassen berechtigt ist, indem er auf seiner Karte
des Kantons Bern in die Kreise, welche den Procentsatz der
Kropfbehafteten andeuten, Kleinere Kreise eingezeichnet hat,
welche die Anzahl der »geringeren gleichméssigen Kropfe,
das heisst der wenig vergrosserten Schilddriisen, zum Ausdruck
bringen. Rechnet man diese von ihm angegebenen Zahlen
der relativen Vergrosserung von den Zahlen der absoluten

) Kocher 1 c.
2) Bircher 1 c.
18
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Vergrosserung ab, so kommt man zu einem niedrigeren
Procentsatz. So erhdlt man dann fir Aarberg nur noch 50
Procent, fir Biren 55, fir Thun 55—60, fir Boltigen 50, fir
Saanen 40, fiir Langenthal 80 Prozent kropfiger Individuen. Die
Zahlen Uberschreiten immer noch diejenigen von B ir cher. Der
Grund liegt eben darin, dass beide Forscher nicht den gleichen
Grenzwerth zwischen Schilddriise und Kropf angenommen haben.

Von fundamentaler Wichtigkeit fur die Vergleichung
der in den Schilddrisen vorhandenen Jodmengen, war die
Frage, ob die betreffenden Patienten vor dem Tode mit Jod
oder Jodverbindungen enthaltenden Arzneien'behandelt worden
sind, weil dadurch, wie Baumann nachgewiesen hatl), der
Jodgehalt kunstlich gesteigert wird. Mit welchen Schwierig-
keiten derartige Nachforschungen verbunden sind, besonders
wrenn es sich um eine grossere Anzahl von Féllen handelt,
liegt auf der Hand. Immerhin wurde moglichst festzustellen
gesucht, ob Jodbehandlung wenigstens kiirzere oder langere
Zeit vor dem Tode stattgefunden hatte. Aus dusseren Griinden
wrar die genaue Ermittelung nur fir die aus dem Basler
pathologisch-anatomischen Institute erhaltenen Driisen streng
erreichbar. Es konnten aber aus den daraus gewonnenen
Resultaten Schliisse auf die Ubrigen Driisen gezogen werden,
fir die Falle, wo ohne sonstige nachweisbare Ursache der
Jodgehalt erhoht war.

Seitdem von Coindet das Jod als Specificum gegen den
Kropf anerkannt wurde, ist es in alle offenen und geheimen
Kropfmittel als wichtiges Ingrediens derselben ubergegangen,
und solche Mittel werden von einem ziemlich grossen Procent-
satz der Kropfleidenden verwendet. Auf diese Thatsache darf
man aber nicht zu viel Gewicht legen, denn es kommt vor
Allem in Betracht, dass die Kropfleidenden, und zwar gerade
diejenigen aus der Bevolkerungsklasse, welche den grdssten
Spitalcontingent liefert, in der Regel das Kropfmittel nur relativ
kurze Zeit gebrauchen, dass sie wahrend ihres ganzen Lebens
«Kropfeuren» wohl nur wenige Male je einige Wochen durch-

i) E. Baumann 1 c.



setzen, und dass sie meistens, wenn der Kropf nicht erhebliche
Dimensionen erreicht hat oder nicht im Wachsen begriffen ist,
der Therapie, welche leider die Mehrzahl der Patienten
im Stiche lasst, Uberdriissig werden und die Behandlung des
Kropfes resp. des «dicken Halses» aufgeben. Das dem Korper
zugeflhrte Jod haftet nach Baumann's Versuchen lange Zeit
fest, vielleicht einige Monate, schwindet aber schliesslich, so
dass nach einiger Zeit die stattgefundene Jodzufuhr nicht mehr in
Betracht kommt. Im Uebrigen wurden alle zweifelhaften Falle
aus der Vergleichsreihe ausgeschaltet.

Der berechtigte Einwand, dass der Jodgehalt der Schilddriisen
durch die Jodtherapie betréchtlich gesteigert wiirde, dass der
Nachweis einer Jodbehandlung aber nicht immer geldnge und
somit eine’aufunsicherer Basis begriindete Statistik der Genauigkeit
entbehre, féllt dahin bei den Thieren. Die Schilddriisen einiger
Séugethiergattungen sind deshalb auch auf ihren Jodgehalt
geprift worden.

Verfahren der Jodbestimmung in den Schilddrisen.

Das Verfahren, nach welchem die Jodbestimmungen aus-
gefiihrt wurden, ist im Principe dasselbe, welches E. Baumann
angewandt hat, und verweise ich deshalb auf dessen Aus-
einandersetzung 1). Eine nicht unwesentliche Abanderung der
Ausfiihrung, welche ich bei meinen Untersuchungen angebracht
habe, soll jedoch hier eingehender besprochen werden.

Es hat sich bei Kontrollversuchen, welche derart an-
gestellt wurden, dass 0,1 bis 0,5 mgr. Jodkalium in wésseriger
Lésung mit 1 gr. getrockneten und pulverisirten Hundeblut-
fibrins vermengt und mit 1 gr. Aetznatron unter Zusatz von
Salpeter im Silbertiegel geschmolzen wurde, herausgestellt,
dass stets beim Ausschitteln mit Chloroform der in Wasser
gelésten Schmelze eine geringe Menge Jodes verloren ging.
Wurden z. B. 0,2 mgr. Jodkalium (= 0,154 mgr. Jod)
derartig mit Fibrin verarbeitet, so konnte nachher keine Spur
Jod aufgefunden werden. Erst bei 0,3 mgr. Jodkalium ge-
lang der Nachweis von Jod. Auf der Chloroformschicht setzte

1) Baumann, 1. c. p. 2.
18~



sieh nach einiger Zeit ruhigen Stehens ein gelbes Hautchen ab,
welches sich als Jodsilber erwies. Fir genaue Untersuchungen
musste ein besseres Verfahren eingeleitet werden. Auf Anrathen
von Prof. Baumann ersetzte ich den Silbertiegel durch einen
Nickeltiegel, worin sich von 0,1 mgr. Jodkalium, in der
oben angegebenen Weise mit Fibrin verascht, deutlich 0,08
mgr. nachweisen Hessen. Von 0,2 mgr. Jodkalium wurden
wieder 0,17 und von 0,3 wieder 0,27 aufgefunden. Die Ver-
luste sind &dusserst gering und kdnnen in Hinsicht auf das in
den Schilddriusen selten in so kleinen Mengen vorkommende
Jod vernachlassigt werden, um so mehr als diese Verluste,
im Verhaltniss zu der gefundenen Jodmenge, geringer sind je
hoher der Jodgehalt der Drisen ist. Von 1,0 mgr. Jod-
kalium konnten wieder 0,97—0,98 nachgewiesen werden. Die
Nickeltiegel sind nach Ausfiihrung von ca. 20 Schmelzen nicht
mehr zu gebrauchen, da sie rissig werden, und sind durch
neue zu ersetzen. Es ist rathsam, grosse Tiegel von dem Inhalt
von 125 ccm. zu benitzen, um das Herausspritzen der siedenden
Masse zu verhiten.

Fassen wir die Methode kurz zusammen, wie sie sich
nach einschlagiger Durchprifung als zweckmaéssig herausgestellt
hat, so kommen wir zu folgender Darstellung: Die vollstandig
getrockneten Driisen werden durch Mahlen in einer starken
Kaffeemiihle zu einem feinen Pulver verrieben. In der Regel
wird 1 gr. der trockenen Substanz in einem Nickeltiegel von
ca. 125 ccm. Inhalt mit etwa 5 ccm. Wasser (bergossen und
nach Zugabe von 2 gr. Aetznatron (reines jodfreies aus metal-
lischem Natrium dargestelltes Aetznatron *) bis zur volligen
Verkohlung erhitzt. Darauf wird 1—IV2 gr. fein gepulverten
Salpeters hinzugefugt und gegliint, die im Tiegel abgekihlte
Masse mit ca. 20—25 ccm. Wasser (bergossen, erhitzt und
die Losung filtrirt. Das gekihlte Filtrat wird mit verdinnter

1) Es hatte selbstverstandlich eine genaue Prufung auf Jod
sammtlicher angewandten Reagentien stattgefunden. Dabei hat sich das
kaufliche in Stangen gegossene Aetznatron (natr. caustic, fus.) als jod-
haltig erwiesen, und zwar sind darin bis zu 0,2—05 mgr. Jod in
5 gr. trockenen Aetznatrons gefunden worden.



Schwefelsaure (1 Th. Schwefelsaure zu 4 Th. Wasser) an-
gesauert, mit 10 ccm. Chloroform gut ausgeschiittelt und die
Mischung in einen etwa 120 ccm. fassenden Cylinder gegossen.
In einen zweiten gleichen Cylinder giesst man 10 ccm.
Chloroform, ferner 40—50 ccm. concentr. Natriumsulfat-
losung, einige Tropfen einer 10lo Natriumnitritldsung und einige
Cubikcentimeter der verdinnten Schwefelsdure. Zu dieser L6-
sung wird von einer Jodkaliumlésung von bekanntem Gehalte
(0,2 pro mille Jodkalium, so dass 5 ccm. der Lésung 1 mgr.
Jodkalium = 0,77 mgr. Jod enthalten) so viel hinzugeflgt,
bis nach dem Umschitteln die Farbungen in beiden Cylindern,
welche Uber einer weissen Unterlage im auffallenden Lichte
betrachtet werden, an Intensitat einander gleich kommen. Aus
der Menge der verbrauchten Jodkaliumlésung wird die Menge
des Jodes berechnet.

Jodgehalt der Schilddrisen und Kropfe von Menschen.

Die von mir untersuchten Driisen sind, wie oben bemerkt,
aus den pathologisch-anatomischen Instituten der Schweizer
Universitditen und aus dem Kantonspital zu Aarau bezogen
worden. Es sei mir gestattet, auch an dieser Stelle den Vor-
stehern derselben, den Herren Prof. Langhans, Prof. Ribbert,
Prof. Roth, Prof. Stilling, Prof. Zahn, dem Herrn Direktor
Dr. Rircher, sowie den Herren Assistenten Dr. Rauer und
Dr. Rotschy in Genf meinen lebhaftesten Dank auszusprechen
fur die Rereitwilligkeit, mit welcher sie mir das nothwendige
Material zur Verfligung gestellt und die zahlreichen ge-
wilnschten Notizen Uber die Schilddriisen geliefert haben,
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Geburtsort

Genf

Martigny (Rhonethal)
Carouge

?
Savoyen

99

Genf

Trobasso (ltalien)
Genf

Procentsatz der
Kropfigen unter
den Einwohnern
des Geburtsortes
(nach Bircher)

N DN DN

Schilddrisen Er-

Letzter

Aufenthaltsort

Genf

99

m

Carouge

Genf

99

99

Carouge

Procentsatz
der Kropfigen
unter den
Einwohnern des
letzten

*
Aufenthaltsortes

(nach Bircher)

2

NN

N NN NN

1

* Mit dieser Bezeichnung ist gemeint, dass bei der Untersuchung mit blossem Auge ohne Hilfe
des Mikroskops kein Colloid erkenntlich ist. — ** KK bedeutet Kalk.
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wachsener aus Genf.

Todesursache

Lungen- und Darm-
tuberculose

Lungentuberculose

Lungentuberculose
Lungentuberculose

Eitrige Pleuritis
(Staphyl.)
Pneumonie. Nephritis

Lungentuberculose
Tuberculose

Lungengangran
Miliartuberculose

Lungentuberculose
Tuberculose
Lungentuberculose
Lungentuberculose
Nephritis. Emphysem.
Herzhypertrophie
Nephritis interstitialis

Lungentuberculose

Hernia incarcerata
Tub. Oesophagusge-
schwiire. Durchbruch
in d. Aorta
Haematoma durae
matris

Pyelonephritis

Artériosclérose.
Nephrit, chron.

Patholog.-anatom.
Befund in der Schilddriise

Kein Colloid*

Keine patholog.
Veranderung
?

Einzelne erbsengrosse
Colloidcysten
Kein Colloid

Zwei erbsengrosse
Cysten

Mit Colloid durchsetzt

Kein Colloid; einfache
Hypertrophie
?

Grosse Cyste mit Kalk-
wand, einige miliare
Colloidknotchen

Mit Colloid durchsetzt
9

?
Spérliches Colloid
Kein Colloid

Mit Colloid durchsetzt
und geschrumpft

Kein Colloid, ein
Kalkherd

Kein Colloid
Wenig Colloid

Mit Colloid durchsetzt!

9

Kein Colloid

Durchschnittlich :

Gewicht der

frischen trocken. in 1 gr.iin 1 gr.
o der d
Orise

in gr.

18,0
20,0

59,0
40,5

36,5
61,0

55,5
49,5

63,0
93,0

65,0
45,0
51,5
95,5
30,0
54,5
49,0
42,0
41,5
75,0

95,0

31,0

53,4

Drise

in gr.
2,8
3,35

10,55
8,05

5,0
9,55

12,70
9,15

10,45

10,95
(f2,85KE**)

15,15
5,25
11,25
17,33
4,35

12,55
6,35
7,5
8,75

17,55

16,0

(+ 23KR)
4,35

9,45

Tabelle 1.

Jodgehalt in Milligr.

in der
| er

trocken.! frischen ganﬂzen
Drise | Driise Druse
154 0,24 4,31
1,07 0,18 3,58
1,46 0,26 15,38
1,07 0,21 8,61
0,34 0,045 1,7
0,84 0,13 8,02
1,77 0,405 22,47
1,23 0,23 11,25
0,84 0,14 8,77
0,41 0,048 4,49
1,38 0,32 20,9
0,46 0,054 2,41
1,9 0,41 21,37
0,46 0,08 7,97
1,15 | 017 5,0
0,61 0,14 7,65-
0,539 0,07 3,42
0,46 0,08 3,4&
077 06 73
1,46 | 0,34 25,62:
0,61 0,101 9,76
0,539 0,076 2,34
0,95 0,175 9,32
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15

22
24

24

26

28
33

39
40
56

19

34
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Schilddrisen Erwachsener aus Lausanne.

Procentsatz

Procentsatz

der Kropfigen

der Kropfigen

Letzter

281

Patholog.-anatom.

Geburtsort unter der Bevolkerung Todesursache Befund
Bevolkerung Aufenthaltsort des letzten in der Schilddruse
des Geburtsortes Aufenthaltsorts
(nach Bircher) (nach Bircher)
Lausanne 3 Lausanne 3 Nephritis post Colloidknétchen
scarlatinam
3 3 ? ?
Yallorbe 1 N 3 Tod durch Schlag ~  Haselnussgrosse
einfache Cysten und
atrophische Knoten
Correvon — Gaileire — ? 1 Colloidcyste.
Einzelne einfache
Cysten
Kirchdorf 14 Lausanne 3 Pericarditis. Mit Colloidknétchen
(Bern) Endocarditis (Rheu- durchsetzt
matism. acut.)
Corcelles — Grandson 1 Peritonitis tuber- Kein Colloid
culosa
Ligelflih — Nyon 2 Herzhypertrophie _Kein Colloid;
einige Cysten mit
Kalkwand
Epalinges — Lausanne 3 Phthisis pulmonum  Mit Colloid durch-
setzt
Vacheresse _ Vacheresse _ ? Wenig Colloid.
(Savoyen) (Savoyen) Verkalkungen
Flsle Lausanne 3 Pneumonie Kein Colloid
Lutry 1 5 3 Tod durch Mord Wenig Colloid
? ? _ ? Kein Colloid.
Blutcysten
Durchschnittlich :
In beiden folgenden Féllen hatte (angeblich Jodbehandlung stattgefunden:
Chavannes 8 Moudon 8 Tod post operat. Mit Colloid durch-
setzt
Ormont-dessous 8 Nyon 2 9 Rothes Gewebe (a),

worin eine wallnuss-
grosse Cyste mit
derber Wand (b)

Gewicht der

frischen trockenen

Drise

in gr.

56,5

19,0
68,5

80,0

915

215

43,0

71,0

?

81,5

95,0

63,3

80,0

80,0

Druse

in gr.

10,95
2,2
8,25

12,8

16,45

45

5,65

12,55
14,15
10,50

(j_05 KK)

15,9
58

9,97

17,15
I'a: 10,95

L 40

Tabelle 1L

Jodgehalt in Milligr.

inlagr.
der
trocken.
Druse

1,6

0,34
0,23

0,077

1,38

2,15

0,61

1,46
0,308
0,11

0,23
0,077

0,713

0,77

0

0,015

inlagr.
der
frischen
Drise

0,31
0,04
0,002
0,012

0,25

0,35

0,082

0,25

?

0,014

0,04
?

0,135

0,16

in der
ganzen

Druse

17,52
0,74
1,89
0,98

22,7

9,67
8,44

18,32
4,35
1,15

3,65
0,446

7,07
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18
25
25

30
33
36
36

38

41

41

42

46
50
50
51

51

60

64
68

68

78
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Schilddrisen Erwachsenei aus Basel.

Procentsatz
d. Kropfigen
unter der
Bevdlkerung
des Geburts-

Geburtsort

orts (nach
Bircher)
Matten (Kt Bern) 14
Fullinsdorf (Baselland) 12
Malters (Luzern) 18
Tribsees (Pommern) ?.
Madretsch (Bern) 8
Eptingen (Baselland 2
Hegenheim (Eisass)

Basel 7
Auggen (Baden) —
Zetzwyl (Aargau) 23
Ramlinsburg (Basellaud) 2
Reiden (Luzern) 13
Russikon (Zurich) 8

Egerkingen (Soloth.) 3

Reichenberg (Béhm.) ?
Alliswyl (Aargau) —
Mooslerau (Aargau) 6
Kloten (Zurich) 4
Kyburg (Zurich) 13
Escholzmatt (Luzern) 15
Basel 7

Letzter
Aufenthaltsort.
ort
(nach Bircher)
Basel
D)
n
57
|
y
Basel

Binningen (Baslland)
Basel
?

St. Ludwig (Elsass)
Basel

>5

>

>

=

Todesursache

Phthisis pulmonum
Erysipelas capitis
Typh. abdom.
in der 3. Woche
Phthisis pulmonum
Phthisis pulmonum
Phthisis pulmonum

Phthisis pulmonum.
Tub. d. Darmes, der
Niere, Milz etc. Pe-
ritonit. tuberc.
Anaemiabei placenta
praevia
Vitium et degen. cor-
dis. Gehirnembolie
Apoplexia cerebri
(Endocarditis)

Carein. ventric. ;
metast. hepat.

Phthisis pulmonum
Phthisis pulmonum
Phthisis pulmonum
Hepatitis interstit.
fibrosa
Nephritis chron. in-
terist. et parench.
Vitium cordis

Diabetes mellitus
Ut. et degen. cordis.
Nephrit, int. chron.;
acute Miliartuberc.
der Lunge.
Carcinoma duodeni

Mitium et deg. cordis;
Emphysem

Patholog.-anatom.
Befund
in der Schilddruse.

?
?

gallertiges Aussehen

?
9

eine haselnussgrosse
Colloidcyste mit
Kalkwand

Colloidstruma mit
Kalkablagerungen
Kein Colloid; atro-
phische Drise
2
9
9

Keine pathologische
Veranderung
?

Mit Colloid durch-
setzt
?
9

Einige miliare
Colloidknétchen
?

Durchschnittlich :

283
Gewicht der
frischen trockenen
Drise Driise
in gr. in gr.
22,0 3,9
? 9,1
63,0 9,0
32,0 51
25,0 3,3
? 5,05
47,0 7,2
63,0 7,4
? 8,8
74,0 13,35
(4-0,7KK.)
23,0 3,2
59,0 7,6
33,0 51
31,0 4,3
? 4,7
36,0 5,35
95,0 16,5
65,0 9,4
31,0 4,6
38,0 6,1
? 9,35
46,18 7,06

Tabelle II1I.

Jodgehalt in Milligr.

inlgr. inlgr
der der
trocken., frischen
Drise  Drise
0,77 0,136
1,77 ?
0,77 0,11
0,77 0,124
1,46 0,192
1,46 ?
1,0 0,153
0,38 0,044
0,92 ?
0,46 0,083
1,07 0,15
1,38 0,177
0,92 0,142
0,53 0,073
0,61 ?
1,23 0,182
1,07 0,182
0,38 0,055
0,77 0,114
1,0 0,17
0,92 ?
0,93 0,13

in der
ganzen
Drise.

3,0
16,1
6,93

3,92
4,81
7,37
7,2

2,81

8,09

6,14

3,42

10,48
4,69
2,27
2,86

6,58

17,65

3,57
3,54

6,1

8,6

6,48
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Schilddriisen Erwachsener aus Basel, bei welchen eine Jodbehandlung stattgefunden hat.

Procentsatz PfOCgmsatZ Gewicht der ~ Jodgehalt in Millgr.

Patholog.-anatom.

linken unteren
Ertremitaten

o G A Genurtsort ev%] %%ﬁ etzte un?i bty Todesursach Befund frischen ~trocken 1 19 10 1Ot in der  Art der Jodzufuhr
schlecht (Jahre) E rﬁq Aufenthaltsort RE [ﬁ in der Schilddriise Drise  Drise rocken. frischen 931Z€N
0%65 Il In gr. in gr. Driise  Driise
Ther 7 ohd ¢
9 88 Basel 7 Bottmingen 5 Tumor cerebri Mit Colloid durch- 62,0 10,9 261 046 28,44 4 Tage vor dem Tode:
setzt Kal. jodat. 8,0 gr.
(: 200,0 aqu.)
cT 40 Castano ? Basel 7 Fractur der | Kein Colloid; keine 18,0 2,8 1,0 0,16 2,8 Jodoformverband _mit
Primo (ltalien) Schadelbasis pathologische Jodof. tampon. Ein-
Veranderung blasen von Jodoform in.
den Gehdrgang. 3 Tage
darauf Exitus.
9 48 Hollstein 12 7 Peritonitis nach Mit Colloid durch- 181,0 83,45 0,53 — 17,72 Operationswunde mit
(Baselland) Exstirpatio uteri! setzt Jodoformgéze tam-
ponirt. 5 Tage darauf
) Exitus.
9 46 Meldungen Kropffrei 75 7 Vitium et degene- Kein Colloid; einige 43,0 7,95 1,23 0,227 9,77 3 Tage vor dem Tode:
(Preussen) ratio cordis erbsengrosse Kal. jodat. 8,0 gr.
einfache Cysten (:200,0 aqu.)
58 Basel 7 17 7 Vitium et degene- Total mit Colloid 104,0 18,3 2,77 0,487 50,69 17 Tage vor dem Tode:
ratio cordis durchsetzt; hasel- Kal. jodat. 8,0 gr.
nuss- bis pflaumen- (: 200,0 aqu.)
grosse Colloidknoten
</ 60 Lengnau 9 7 acute Miliar- ? 67,0 10,55 1,15 0,181 12,13 21. Il. 96 operirt am
7 tuberculose der Handgelenk, Jodoform-
Lunge und der gaze; 27. 1l. 96 Verband-
Nieren wechsel und Jodoform-
gaze; 3. Ill. 96 dito;
7. 111.96 dito; ¥ 18.111. 96.
i ? 7 Phlegmasia ? 87,0 12,7 0,69 0,1 8,76 Bepinselung mit Tinct.
9 09 Beifort ¥ gangraenosa der (4- 10> KR) jodi der Wundflache

des ulcus cruris vom
15. 1l. 96 bis 10. 11l 96;
t 17. 11l 96.
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Schilddrisen Er. wachsener aus Zurich.

o N

© o~ o U~

11
12

18

14
15

16

17
18
19
20

21

22
28
24
25
26

Procentsatz dzrro}%?gtﬁateznP Gewicht der Jodgehaltin Milligr.
Ge-  Aler A Oer KIOPIEN L egger qmerpdgr ' Patholog.-anatom. Befund 5 5 8§
schlecht (Jahre) Geburtsort B&Vggﬁﬁ{ggr%eg% Aufenthaltsort Bevoletezrt%rr]]g K Todesursache in der Schilddriise 5-9 27 gigg 8o
(nach Birchen) Aufenthaltsortes . .Eg g #80 =20 £
(nach Bircher) | b £
9 16 Buchs 1 Buchs n Phthisis pulmonum  Einige miliare Colloidknétchen 31,0 46 069 01 3,17
cf 22 Diepoldsau (St Gallen) 2 Zurich 12 Pneumonie Zahlr. miliare Colloidknotchen 92,0 20,9 0,69 0,15 14,42
cf 23 ? — » 12 Doppelseitiger Hirn- Theilweise mit Coli, durchsetzt 9 11,8 061 9 7,19
abscess
9 24 Rafz 10 Aussersiehl 9 Phthisis pulmonum 9 31,0 50 1,23 0,2 6,15
cf 24 Trichiana (Italien) — Zurich 12 Pyaemie nach Fraktur Mit Colloid durchsetzt ~ 71,0 1825 102 026 1861
9 25 9 — N %% Phthisis pulmonum 9 24,0 50 1,15 0,239 5,75
9 25 9 — Pneumonie 9 88,0 1835 053 0,11 9,73
cf 29 Madina (ltalien) — v 12 Fraktur der Wirbelsaule Mit Colloid durchsetzt 505 12,7 1,84 0,46 23,36
cf 30 Ulm — » 12 Phthisis pulmonum 9 60,0 11,4 1,07 02 12,19
9 30 Grosselfingen — £ 12 Phthisis pulmonum Mit Colloid durchsetzt 78,0 181 1,23 0,28 22,26
cf 30 Birmensdorf 18 %% Phthisis pulmonum Miliare Colloidknoétchen 650 | 12,5 1,23 0,23 1537
cf 37 Bauma 5 5 Magenschwiir, Per- 9 48,0 71 061 0,09 433
forationsperitonitis
cf 39 Vittorio (ltalien) — 12 9 Ein haselnussgrosser 49,0 8,8 254 0,45 22,35
Colloidknoten
cf 47 Fallanden 4 » 12 Phthisis pulmonum Einige kleine Colloidknétchen 38,0 6,45 0,77 0.13 4,96
9 50 Kusnacht 28 12 Pleuropneumonie 9 71,5 10,8 0,69 0,1 7,45
cf 52 Hedingen — Wiedikon — Lungen-, Kehlkopf-, Kein Colloid 9 735 053 9 389
Darmtuberculose
9 54 Russikon 8 Unterstrass (Zirich) 12 Emphysem d. Thorax Mit Colloid durchsetzt 89,5 21,45 1,15 0,27 24,66
cf 56 Hinweil 9 Zurich 12 9 Einige miliare Colloidknétchen 61,5 9,2 0,46 0,068 4.23
cf 56 S — 5 12 Endo- und Pericarditis 9 500 86 2,54 0,436 21,84
cf 56 Ober-Stammheim 14 12 Gehirnabscess nach  Einzelne linsengrosse Colloid- 820 13,25 0,38 0,06 5,03
Bronchopneumonie knétchen
cf 57 Hombrechtikon 6 12 Pleuropneumonie Zahlreiche Kalkcysten 51,5 (445‘{35&) 0,53 0,05 2,94
cf 61 Durenasch (Aargau) 13 5 12 Serdse Pleuritis Einige miliare Colloidknétchen 78,0 11,85 0,11 0,017 1,3
9 63 9 — n 12 Knochentuberculose  Kein Colloid, 3 einfache Cysten 540 81 054 0,08 4,37
9 65 . v — 12 Gehirnblutung Colloid 9 200 046 9 92
? 70 Fallanden 4 b 12 Fettherz. Mitralfehler ~ Zahlreiche Colloidknoten 55,5 10,05 1,0 0,18 10,05
- 9 ’ — 12 Miliartuberculose Einzelne miliare Colloid- 40,0 63 0,38 0,059 2,39
knétchen
Durchschnittlich: 59,08 11,28 0,91 0,174 10,27
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Schilddriisen Erwachsener aUS Bern' Tabelle V1.

10
11
12

18
14
15
16

17
18

19

20

21

22

Mundbodens, oper.

Procentsatz ProcentsatTl Gewicht der Jodgehalt in Milligr.
der Kropfigen Letzt de{mﬁ?pﬁgf” Patholog.-anatom. , . L
Geschl. Aler  Geburtsort — pUnier der - Bevlkerng |~ Todesursache Befund frischen trockenen 11 49" 1N LO"in der
Bevalkerung  Aufenthaltsort g | ' ildeli Driise  Driise e ganzen
tes Geburtorts Aufg%th%tlggrr]tr " der Schildrlse in gr in gr tiocken. fischen gDr[]se
(nach Bircher) (nach Blrcherﬁj ar. gr. Drise Driise
<f 15 ? Wahlern 16 Gehirnabscess Keine patholog. 28,0 5,2 161 03 8,37
Veréanderung
9 17 Albligen — Biimplitz 16 Miliartuberculose Einige Colloid- 70,0 10,6 0,15 0,022 1,59
knotchen
cf 24 Saicourt 3 Reconvillier 12 Tuberculose Mit Colloid durchsetzt 71,0 1765 10 0,248 17,65
9 27 Worb 19 Neuenburg 9 Pleuritis Miliare Colloid- 57,0 13,0 1,15 0,26 14,95
knoétchen
cf 29 ? — Bern 12 Pneumonie Einige miliare 87,0 12,65 0,46 0,066 5,81
Colloidkndtchen
$ 30 Bern 12 12 Hydrocyst Einige Colloid- 45,0 8,7 046 0,09 4,0
int. knotchen
cf 30 Bumplitz 16 Biimplitz 16 Tuberculose Kein Colloid 38,5 74 061 012 4,51
9 32 ? _ Oberburg 31 Peritonitis nach Colloidknotchen 59,0 8,7 1,3 019 11,31
Laparotomie \
9 33 Krauchthal 17 Bern 12 Nephritis Colloidknotchen 91,5 18,7 0,92 0,18 17,2
cf 40 Rohrbach 9 Biimplitz 16 Pneumonie ? 55,0 12,0 207 045 2484
cf 40 Gsteig bei Saassen — Gsteig — Cysten 65,0 13,2 1,77 0,36 23,36
9 43 ? —_ _ _ ? 2 haselnussgrosse 52,5 10,4 308 061 3203
Colloidcysten
9 45 ? - Kallnach 7 Tuberculose ? 27,0 73 161 043 11,75
9 51 ? _ Sumiswald 35 Lobul. Pneumonie 9 52,0 8,45 1,69 027 14,28
9 51 ? _ Wiggiswyl 45 Carcinomaventriculi Colloid 73,0 12,15 1,38 0,23 16,76
cf 59 ? — Miihlethrnen 18 Pachymeningitis Verkalkungen 50,0 905 061 011 5,52
(+3,1KK)
cf 62 La Chaux-de-fotuls 3 Tramelan-dessons 6 Sepsis Kleine Colloidknoten 45,0 9,1 161 0,33 14,65
9 63 ? — Tauffeln _ Ulcus ventriculi Mit Colloid durchsetzt 44,0 11,5 146 0,38 16,79
Durchschnittlich: 57,0 11,07 1,079 0,247 13,04
9 38 ? Wilderswyl 8 Peritonitis bei Mit kleinen Colloid- 785 17,25 0,69 0,15 11,9
hernia incarcerata Knoten durchsetzt
cf 65 ? _ Sigriswyl 7 Carcinoma axillae Colloid 650 11,45 161 03 18,43
opérat.
cf 70 ? — Luterbach — Carcinom coeci Colloid und Kalk- 55,0 8,6 , 154 024 13,24
operat. ablagerungen (+3,55KKj
$ 73 ? Bern 12 Carcinom des Mit Colloid durch- 485 1245 254 065 3162

setzt
19



Nr.

Geschl.

cT

cT

cT

Alter

Notigel).
1
1

10

11
12

Geburtsort

Basel
Reigoldswyl
Lausen

Wenslingen
Ober-Kulm

Wenslingen
Reigoldswyl

?

Goldiwyl
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Schilddrisen von Kindern

Procentsatz
der Kropfigen
unter der
Bevolkerung
des Geburtsorts
(nach Bircher)

13

19

Schilddrisen von Kindern

20

Todesursac he

Asphyxie
Bronchopneumonia duplex
Laryngitis et tracheitis
crouposa
Diphtheritis. Vitium cordis
Endocarditis fibrosa et
verrucosa (post choream)
Diphtherit. trach. et laryngis
Meningitis tubercul. Ver-
késung der Trachealdrlsen.

Herzverfettung
Miliartuberculose

aus Basel.

Patholog.-anatom. Befund
in der Schilddrise

Kein Colloid
?
?

v
Kein Colloid

Spérliches Colloid
Colloid

Durchschnittlich

aus Bern.

291
Gewicht der
frischen trockenen
Drise Drise
in gr. in gr.
7,0 0,9
8,0 1.4
? 0,5
? 0,95
18,0 2,7
? 11
17,0 2,95

15 gr.
25.0 4,5
15.0 2,8

Tabelle VII.

Jodgehalt in Milligr.

in1gr. in1gr.

der der in der
trockenen  frischen ganzen
Drise Drise Driise
— 0,011 0,08
0,55 0,096 0,77
— v 0,154
— ? 0,31
0,61 0,09 1,64
0,92 ? 1,01
154 0267 454
1,21 mgr-
08 0,054 1,35

0,69 0,105 1,58

19~



A 0O N P

Ge-

schlecht

cf

d*

Alter

54
54
54
57

67

69

73
77

20

32

38

39

45

48

50

63

70

Geburtsort

Wallis
Genf

Genf

Saanen
Oron
Ligerz (Bern)
Chézard (Neuchétel)
Chételard

Villette

9
Rossiniéres

Chateau d'Oex

292

Procentsatz der
Kropfigen unter
der Bevolkerung

des Geburtsortes Aufenthaltsort

(nach Bircher)

11

N

Jodgehalt von

Procentsatz der
Kropfigen unter
der Bevolkerung
des letzten
Aufenthaltsortes
(nach Bircher)

Letzter

<
N N NN

Jodgehalt von

Bern 12
Palézieux —
Lausanne

B
Vevey 2
Pully 4
? —
Chatelard
Nyon 2
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Kropfen aus Genf.

Todesursache.

Pathalog.-anatom. Befund

in der Struma

Mitralstenose. Embolie Mit Colloid durchsetzt

Pankreascarcinom
Pneumonie

Morbus Basedowi (?).
Bronchopneumonie

Herzfehler

Miliartuberculose

9

Colloid
9

Einzelne nussgrosse
Colloidknoten; Blut-
cysten

Stellenweise mit Colloid

durchsetzt

Nephritis interstitialis Mit Colloid durchsetzt

Ulcus ventriculi
rotundum

Einfache Hypertrophie.
Wenig Colloid

Durchschnittlich:

Kropfen aus Lausanne.

Lungentuberculose.
Amyloid
9

Morbus Basedowi
Strumitis

Chronische Pleuritis.
Herzhypertrophie

Mit Colloid durchsetzt

Mit Colloid durchsetzt.

Colloidcysten
Mit Colloid durchsetzt
1 grosser Lappen.
Rothes und weisses
+ atrophisches Gewebe.
Kein Colloid. Rothes
Gewebe
Kein Colloid.
Gewebe
Spérliches Colloid
Kein Colloid. Mehrere
haselnussgrosse Blut-
cysten
Mit Colloid durchsetzt

Rothes

Gewicht der
frischen trocken.
Struma Struma
in gr. in gr.
2355 55,35

153,0 24,6
110,0 24,0
1250 15,5
148,0 16,3
157,0 13,05

1240 26,4

2110 325
157,9 25,96

175,5 45,2

409,0 90,45

259,0 53,0

160,0 23,5

296,0 31,6

367,0 30,4

140,0 30,33

387,0 435

2440 559

270,8 44,87

Tabelle VIII.

Jodgehalt in Milligr.

inlgr. inlgr ;, der
der der
trocken. frischen ganzen
Struma Struma Struma
0,77 0,189 42,61
0,115 0,018 2,83
1,3 0,283 31,2
2,23 0,276 34,56
0,69 0,076 11,24
0,69 0,057 9,0
2,05 0,436 54,12
0,23 0,035 7,47
1,009 0,17 24,12
Tabelle IX.
0,69 0,2 31,18
0,269 0,06 24,33
1,46 0,3 77,38
0,023 0,004 0,54
0,07 0,007 2,21
0,05 0,005 1,54
0,23 0,05 6,97
0,077 0,008 3,449
1,69 0,39 94,47
0,506 0,113 26,89



Ge-

schlecht

cf

cf

cf

cf
cf

cf
cf
cf

cf
cf

cf

cf

Alter

69

31

31

33

38

39
52

32
48
54

57

63

64

67

Geburtsort

Berenzweiler(Elsass)

Basel

Castel (ltalien)

Thalweil

Zollikon
Horgen

Zwingen (Bern)
Biglen (Bern)

294
Jodgehalt von

Procentsatz der
Kropfigen unter
der Bevolkerung

Procentsatz der
Kropfigen unter
der Bevolkerung des letzten
des Geburtsortes Aufenthaltsort
. Aufenthaltsortes
(nach Bircher) .
(nach Bircher)

Letzter

— Basel 7
7 . 7
Jodgehalt von
— Zirich 12
9 . 12
1 . 12
13 . 12
8 . 12
27 . 12

Jodgehalt von

— Vechingeu 25
— Maikirch 31
— Boiligen 22
— Ederswyl ?
— Rischegg 18
— Boltigen 12
Boiligen 22
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Kropfen ans Basel.

Patholog.-anatom. Befund
Todesursache. .
in der Struma

Embolie der Lungen- Colloidstruma

arterie. Vitium cordis

Vitium et degeneratio Colloidstruma mit Kalk-
cordis ablagerung

Krépfen aus Zirich.

Eitrige Basilarmenin- Zahlreiche erbsen- bis
gitis. Lungentuberculose haselnussgrosse Colloid-
cysten
Pleuropneumonie Mehrere miliare bis
erbsengrosse Colloid-
cysten

Puerpera'e Pyaemie Mit Colloid durchsetzt

Verblutung nach Stich- Mit spérlichem Colloid
verletzung durchsetzt

Pleuropneumonie Mit Colloid durchsetzt

Pleuropneumonie Eine wallnussgrosse

Blutcyste. Wenig Colloid

Durchschnittlich:

Kropfen aus Bern.

Tuberculose 9
Endocarditis Mit Colloid durchsetzt
Peritonitis Einige erbsen- bis
haselnussgrosse Colloid-
cysten

Carcinoma oesophagi  Kleine Colloidknoten

Peritonitis Wenig Colloid. Kalk-
ablagerungen

Tuberculose Kein Colloid. Kalk

Fractura colli femoris. Colloid und Kalk
Pneumonie

Durchschnittlich:

Gewicht der

Tatelle X.

Jodgehalt in Milligr.

. . in1gr.
frischen trocken. in1gr. inlgr. der ge-
der der
Struma Struma trocken. frischen sainm-
in gr. in gr.  struma Struma en
Struma
106,0 22,15 0,46 0,096 10,18
157,0 =210 061 0,087 1348
(+ 83KK)
Tabelle XI.
1950 35,7 o,er 0,12 24,63
130,0 26,7 0,47 0,097 12,68
109,0 20,0 0,308 0,06 6,16
125,0 18,28 0,508 0,07 9,26
213,0 494 0,77 0,18 38,03
1425 20,75 0,61 0,09 12,65
152,4 28,46 0,559 0,10 17,23
Tabelle XII.
136,0 23,5 0,11 0,019 2,58
554,0 123,0 0,46 0,102 56,58
224,0 33,8 0,3 0,045 10,14
150,0 23,0 0,77 0,118 17,71
105,0 19,55 0,46 0,08 8,99
(+ 6,75KK)
1050 123 0,23 0,028 2,9
(+ 37KR)
119,0 184 0,69 0,107 12,69
(+ 38 KK)
199,0 36,22 043 0,07 15,94
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Tabelle XIII.
Jodgehalt von Kropfen ,us dem Kanton Aargau.
Procentsatz o procentsatz Gewicht Jodgehalt in Milligr.
der Kroofigen ler Kropfigen der
P unter der Patholog.-anatom. Befund rock- in1gr. insammt-
unter der N getroc g >
Geschl. Alter Geburtsort N Letzter Aufenthaltsort Bevolkerung ) I neten der lichen
Bevolkerung des letzten in der Schilddrise. exstirpirten
des Geburtsorts ufenthaltsorts Struma trockenen  “gyimal
(nach Bircher) ach Bircher) in gr. Struma theilen
-ir
s 12 Mihlau 9 Maiihlau 9 ? 2,7 0,23 0,62
9 13 Bottenwyl 20 Veltheim 9 5 haselnussgrosse Cysten. 19 0,0 —
Kein Colloid
$ 23 Beinwyl a/See 34 Beinwyl a/See 34 4 haselnussgrosse Cysten, wovon 6.9 0,69 4,76
eine Colloidcyste
$ 36 Ittenthal 5 Ittenthal 5 Faustgrosses Lappenconglomerat. 56,0 0,77 43,12
Einige Lappen total colloid degenerirt
9 41 Ober-Siggenthal 47 Ober-Siggenthal v a7 1 pflaumengrosser Knoten. 10,2 Spuren —
Kein Colloid.
9 43 Beinwyl a/See 34 Rheinfelden 9 Mehrere Knoten. Kalk. Kein Colloid 19,8 Spuren —
ohne Kalk : 168
cf 47 Granichen 24 Granichen 24 1 wallnussgrosse Cyste mit Kalk- 10,9 0,53 5,77
wand (-1 169 Kalk)
9 47 Neuenhof 32 Neuenhof 32 1 wallnussgrosser Colloidknoten und 12,6 0,3 3,78
1 pflaumengrosse Blutcyste
9 50 Schoeftland 14 Schoeftland 14 1 faust- und 2 pflaumengrosse mit 73,0 015 . 10,95
Colloid durchsetzte Knoten (~h 4,5 KK)
9 54 Wohlen 9 Wohlen 9 1 wallnussgrosser Knoten 5,35 0,15 0,8
»
9 62 Ober-Kulm 19 Ober-lvulm 19 Kein Colloid; 1 wallnussgrosser 35,5 Spuren

Knoten und 1 haselnussgrosse Cyste (+ H2 KK)
mit Kalkwand
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Auf Tabelle | zeigen die Drisen Nr. 3, 7, 8, 11. 13
und 20 einen erheblichen Jodgehalt, und der Gedanke hegt
nahe, dass in diesen Fallen besondere Ursachen, d. h. die
Einnahme eines Jodprédparates, die Steigerung desselben be-
wirkt haben. Es konnte jedoch nicht ermittelt werden, ob
vor dem Tode irgend welche Jodzufuhr stattgefunden hatte.
Der Jodgehalt Ubertrifft bei Weitem denjenigen der anderen
Driisen, wahrend das Gewicht derselben im Wesentlichen dem-
jenigen der Ubrigen Drisen gleich kommt.

Die Erkléarung des niedrigen absoluten und relativen
Jodgehaltes der Driisen Nr. 3 und 4 auf Tabelle Il hegt darin,
dass in jenen Féllen das functionsfahige Gewebe fast ganz
durch Bindegewebe verdrangt war. Aus dem gleichen Grunde
enthdlt die Drise Nr. 14, trotz einer dem Tode voraus-
gegangenen Jodbehandlung, fast gar kein Jod. Der auf der
Tabelle mit b bezeiehnete Theil jener Driise, welche die derbe
bindegewebige Wand einer Cyste darstellt, enthélt fast nur
Spruen von Jod.

Unter den 23 aus Lausanne erhaltenen Drisen befanden
sich 9 ausgesprochene Kropfe s. Tab. IX. Die (brigen
zeigen einen sehr wechselnden Jodgehalt. Bei den Drlsen
Nr. 1. 5 und 8 konnte keine besondere Ursache der Steige-
rung des Jodgehaltes nachgewiesen werden. Eine therapeutische
Jodzufuhr hatte angeblich nicht stattgefunden.

Tabelle Ill. — Auch hier liegen erhebliche Schwankungen
vor und tritt in einzelnen Fallen Jod in bedeutenden Mengen
auf, ohne dass eine besondere Zufuhr desselben zu ermitteln war.
So wurde z. B. flr die Drise Nr. 17 17,65 mgr. Jod des be-
stimmtesten nachgewiesen, dass 3 Monate lang vor dem Tod
Jod in keinerlei Weise dem Organismus zugefiihrt worden ist.
Desgleichen hat bei der Driise Nr. 6 7.37 mgr. . mehr als
2 Monate lang vor dem Tode keine Jodbehandlung Vorgelegen.
Ferner hatte Inhaber der Driuse Nr. 20 (6,1 mgr." welcher
die letzten 4 Monate seines Lebens im Spital zugebracht hatte,
wahrend dieses Zeitraumes kein Jod zu sich genommen. Laut
Krankengeschichten war dbrigens in allen auf der obigen
Tabelle verzeichneten Fallen lange Zeit vor dem Tode kein
Jodpréparat verabreicht worden.



299

Die 7 Schilddriissen, welche auf Tabelle IV verzeichnet
sind, wurden in die allgemeine Statistik deshalb nicht aufge-
nommen, weil laut Mittheilung die Inhaber derselben auf irgend
eine Weise Jod zu sich genommen hatten.

Der niedrige Jodgehalt der Driise Nr. 2 Tabelle IV istdadurch
zu erklaren, dass in diesem Falle allerdings Jod in Form von
Jodolorm zugefiihrt worden ist, dass aber die Menge desselben
sehr gering, die Resorptionsflache der Wunde sehr klein war,
und dass Patient schon 3 Tage nach der Anlegung des Jodo-
formverbandes gestorben ist. In den Ubrigen Féllen ist eine
erhebliche Erhohung des Jodgehaltes im Vergleich zu den an-
deren Drisen aus Basel zu constatiren. Diese Thatsache stimmt
auch mit Baumann's Beobachtungen Uberein. Auf die Er-
kldrung des relativ niedrigen Jodgehaltes der Driisen Nr. 4 und
7 werde ich weiter unten zuriickkommen.

Die letzten 4 Drisen auf Tabelle VI sind nicht fir die
Statistik verwendet worden, weil der Vorwand gerechtfertigt
ist, dass in jenen Fallen Jod dem Korper beigefihrt wurde
in Form von Jodoform, da ja dem Tode eine Operation vor-
ausging. Indessen ist der Jodgehalt nicht héher als in mehreren
der ubrigen Driisen aus Bern.

Ueberblicken wir s&mmtliche Tafeln und vergleichen wir
die durchschnittlichen Werthe mit denjenigen, welche Baumann
flr Freiburg, Berlin und Hamburg und Weiss fiir Schlesien
gefunden haben, so fallt es sofort auf, dass in der Schweiz
der absolute Jodgehalt der Schilddriisen bedeutend héher ist
als an den kropffreien Orten Berlin und Hamburg. Der geringe
Verlust, welchen Baumann durch die Verbrennung der Driisen
im Silbertiegel herbeigezogen hat, kann nicht in Betracht
kommen, denn nach Baumann’s eigenen Kontrollversuchen
betragt, bei der Veraschung eines Grammes der trockenen
Driise, der Verlust blos 0,06 bis 0,07 mgr. Jod. Bei der
Ausfiihrung der Schmelzen im Nickeltiegel gehen nur 0,02 mgr.
Jod verloren. Die Differenz ist also 0,04—0,05 mgr., was
bei dem von Bau mann gefundenen Durchschnittstrockengewicht
der Drisen (im Maximum 8,2 gr.) 0,328 mgr. Jod ausmacht.
Rechnet man diese 0,32 mgr. zu den von Baumann gefundenen



300

2,5 mgr. hinzu, so kommt der mittlere Jodgehalt der Freiburger
Driisen immerhin nur auf 2,8 mgr. zu stehen.

Andrerseits ist, wie oben schon bemerkt, das Trocken-
gewicht der Schilddrusen im Allgemeinen viel hoher in der
Schweiz als in Deutschland. Zur besseren Veranschaulichung
seien die von Baumann und Weiss gefundenen Durchschnitts-
werthe und die von mir fur die Schweiz gefundenen Zahlen
auf folgender Tafel zusammengestellt.

Tabelle XIV.
Gewicht der Jodgehalt in Milligr.
Herkunft frischen! trock. 1in 1 gr.lin-i gr. in der

Drisen Drisen jd. trock.jd. frisch. ganzen
ingr. ingr i Drise | Drise Driise

Genf. . . 9,45 0,713 ' 0,175 932
Lausanne 63,3 9,97 0,713 0,135 7,07
Basel . . 46,18 7,06 093 013 | 648
Zurich. . 59,08 11,28 ' 091 0,174 10,27
Bern. . . 57,0 11,07 ' 1079 0247 1304

Durchschnittlich fur die ganze Schweiz 55,79 9,76 0,916 0.172 9,23

nach Baumann:

f
Freiburg (in Baden). . ........ccccoeees 8,2 6/j£1'>g 2,5
Hamburg. 4,6 0,83 3,83
Berlin . . 74 | 09 6,6

|
nach Wreiss:

Schlesien, 7,2 0,56 4,04

Auf dieser Tabelle folgen die Stadte in der gleichen
Reihenfolge aufeinander, wie die Kropfendemie an Intensitat
in denselben zunimmt. In Genf ist das Auftreten der Kropfe
am geringsten, in Bern am stérksten. Es ist jedoch wider
Erwarten in derselben Reihenfolge nicht nur keine Abnahme
des Jodgehaltes, sondern im Gegentheil, sowohl im absoluten
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wie im relativen Gehalte, eine betrachtliche Zunahme zu
bemerken. So ist in Bern, wo die Kropfendemie am intensivsten
ist, der Jodgehalt auch am hdchsten.

Das Trockengewicht der Genfer, Lausanner und Basler
Drisen kommt demjenigen der Freiburger Driisen ziemlich
gleich, wahrend der relative Jodgehalt doppelt bis dreifach so-
hoch ist und demjenigen der Hamburger und Berliner Driisen
gleich kommt. Das Durchschnittsgewicht der Schilddriisen
betragt in der Schweiz 55,79 gr., das Trockengewicht 9,76 gr.,
also etwas mehr als in Freiburg und bedeutend mehr als in
Berlin, Schlesien und Hamburg. Viel héher erweist sich aber
der absolute Jodgehalt der Drisen, welcher 9,23 mgr. erreicht,
denjenigen aus Freiburg fast um das Vierfache Ubertrifft und
noch bedeutend hoher ist als der Durchschnittsjodgehalt der
Berliner Drisen. Andererseits kommt aber der relative Jod-
gehalt der Schweizer Driisen demjenigen der Hamburger und
Berliner Drisen gleich, wogegen der relative Durchschnitts-
gehalt der Schilddriisen aus Freiburg und Schlesien erheblich
geringer ist. Der absolute Jodgehalt der Driisen aus Schlesien,
wo stellenweise Kropfendemien herrschen, Ubersteigt gleichfalls,
denjenigen der Hamburger Driisen, wo der Kropf nicht endemisch
auftritt.

Ein skeptischer Kritiker konnte jedoch den Einwurf
machen, dass die niedrigen Werthe, welche allerdings seltener,
aber im Grossen und Ganzen doch in stattlicher Anzahl gefunden
worden sind (s. d. Tabellen), die richtigen sind, wahrend die
hoheren auf aussergewodhnliche Jodzufuhr deuten. Schaltet man
nun alle Félle, welche einen verhdltnissméssig hohen Jodgehalt,
aufweisen, oder gar, wie Baumann zu thun sich genéthigt
glaubte, alle diejenigen Driisen, welche mehr als 10 mgr.
Jod enthalten, aus der Vergleichsreihe aus, so kommt man
allerdings zu niedrigeren Durchschnittswerthen. Sind wir aber
zu dieser Ausschaltung berechtigt? Die Verneinung scheint
mir das Bichtigere zu sein. Und im Uebrigen kommt dazu,
dass die erhaltenen Zahlen immer noch um ein Bedeutendes,
diejenigen aus Freiburg und Breslau Ubettreffen und zum
mindesten denjenigen aus Berlin gleichkommen.
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Uebereinstimmend mit Baumann und Weiss habe ich
bei Kindern den Jodgehalt geringer gefunden als bei Erwachsenen,
jedoch konnte ich nur einen geringeren absoluten, nicht aber
einen geringeren relativen Gehalt constatiren. (Siehe Tabelle VII.)

Ebenso geht der Jodgehalt, da wo es sich um eine Atrophie
handelt, bedeutend zuriick. Andererseits ist, wie bereits bei
den Erwachsenen gefunden (s. Tab. IV), auch bei den Kindern
eine erhebliche Zunahme des Jodgehaltes zu constatiren, in
den Féllen wo Jodzuf'uhr auf irgend eine Weise vor dem Tode
stattgefunden hatte.

Zu ganz anderen Resultaten als Baumann bin ich bei
der Untersuchung der Kropfe gekommen. (Siehe Tabelle VIII,
IX, X, XI, XIlI.|

Baumann hat fir Freiburg einen relativen Jodgehalt von
0,09 mgr. und einen absoluten von 2,6 mgr. gefunden. Diese
Werthe sind bei den von mir untersuchten Kropfen bei weitem
Ubertroffen. Nur wenigen kommt ein Gehalt von unter 10 mgr.
zu, und dann handelt es sich meistens um bindegewebig
geschrumpfte oder cystisch degenerirte Kropfe. So bestand der
Kropf Nr. 4 aus Lausanne, welcher im Ganzen nur 0,54 mgr.
Jod enthalt, aus mehreren Cysten mit derber, bindegewebiger
Wand. Das Gleiche gilt fur die Kropfe Nr. 5, 6, und 8.
Aehnliche Verhaltnisse finden wir bei einer Anzahl von Kropfen
aus dem Kanton Aargau, welche ich dem freundlichen Entgegen-
kommen des Herrn Dr. Bircher verdanke. Dieselben sind
sammtlieh auf der chirurgischen Abtheilung des Kantonspitales
zu Aarau exstirpirt worden. (Siehe Tabelle XIII.)

In einem Falle konnte kein Jod nachgewiesen werden;
in drei Fallen nur Spuren, und in zwei ferneren (Nr. 1 und 10)
nur sehr minimale Mengen. Auch ist der Jodgehalt der Driisen
Nr. 3, 7 und 8 ein relativ geringer. Es handelt sich eben
um Kropfknoten, die meistens aus indifferentem, theilweise
verkalktem Bindegewebe bestanden, und somit kein, oder fast
kein Drisenparenchym, folglich auch wenig oder kein Jod
mehr enthielten. Die Funktion hatte der im Kérper zuriick-
gelassene, nicht entfernte Theil der Schilddrise ausgebt.

Von Interesse ist es, dass im Fdhe Nr. 9, wo ein
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betrachtlicher Theil der Drise (Trockengewicht 73 gr.) entfernt
wurde, das exstirpirte Gewebe 10,95 mgr. Jod enthielt, und
dass nach der Operation voriibergehend Myxoedem auftrat,
was in keinem der tbrigen Félle, wo wenig Jod nachweisbar
war, sich eingestellt hatte. Darin liegt ein Beweis, dass der
funktionsféhige Theil das jodhaltige, wenn auch hypertrophische
Gewebe war, wéhrend die bindegewebig degenerirten, wenig
oder kein Jod enthaltenden Kropfknoten ohne Nachtheil fir
den Organismus exstirpirt werden konnten.

Auf die Erklarung des hohen Jodgehaltes der Driise Nr. 4
(43,12 mgr.) werden wir spater noch zuriickkommen.

Nach diesen Vergleichungen liegt die Vermuthung auf
der Hand, dass es sich bei den Krdpfen, in welchen Baumann)
und Weiss?) nur Spuren oder Uberhaupt minimale Mengen
von Jod haben nachweisen konnen, um geschrumpfte und
bindegewebig degenerirte Strumen gehandelt hat. Denn es ist
beachtenswerth, dass Weiss?) in der Mehrzahl der Kripfe
einen erheblichen Jodgehalt nachgewiesen hat, und dass Bau-
mann in einigen Krépfen sogar sehr hohe Mengen von Jod,
in einem Golloidkropf 17,5 mgr., in einem anderen 31,5 mgr.,
gefunden hat.

Fassen wir die gewonnenen Besultate zusammen, So
kommen wir zu dem Schluss, dass in der Schweiz zwischen
dem Auftreten der Krépfe und dem Jodgehalt der Schild-
drisen das von Baumann fiur Deutschland gefundene
Verhaltniss nicht hat kénnen nachgewiesen werden,
dass sogar die Untersuchungen einen hoheren Jodgehalt
der Schilddrisen ergeben haben, da wo die Kropf-
endemie am intensivsten herrscht. Ferner, dass die
Krépfe, vorausgesetzt, dass sie nicht bindegewebig
degenerirter Natur sind, grossere Mengen Jod ent-
halten als die nicht pathologisch veradnderten Schild-
drusen.

1) Baumann 1 c.
7) Weiss L ¢



304

Ueberblicken wir nun sdmmtliche Tafeln, unter gleich-
zeitiger Berlcksichtigung der pathologisch anatomischen Ver-
haltnisse, so ergibt sich eine Thatsache von grossem Interesse
und hoher Bedeutung. Fast ohne Ausnahme lautet fur die
Driisen, welche einen hohen Jodgehalt besitzen, der pathologisch-
anatomische Befund auf Vorhandensein von viel Colloid, und
umgekehrt ohne Ausnahme weisen die Drisen, welche viel
Colloid enthalten, einen hohen Jodgehalt auf. Je bedeutender
die Menge des vorhandenen Colloids, sei es in Form von
grosseren oder kleineren Cysten, oder sei es gleichmassig in
den Follikeln vertheilt, um so héher ist auch der Jodgehalt.
Es genlgt, einen Blick auf die Tab. I, II, lll, V und VI zu
werfen, um sich von dieser Thatsache zu Uberzeugen. So ist
auf Tab. | in den Drisen 1, 2, 4, 5, 6 wenig Jod und auch
sparliches oder kein (d. h. makroskopisch nicht nachweisbares)
Colloid. Drlse 7 ist mit Colloid durchsetzt und enthélt
22,47 mgr. Jod. In Drise 8 ist kein Colloid als solches
makroskopisch zu sehen, das Gewebe hat aber eine derbe den
Colloid enthaltenden Driisen &hnliche Consistenz: auch sind
11,25 mgr. Jod darin enthalten. Drise 10 = 4,49 mgr. Jod
und fast kein Colloid: Drise 11 = 20,9 mgr. Jod und mit
Colloid durchsetzt. Drlse 14 enthélt etwas Colloid, auch ist der
Jodgehalt eher ein hoherer (7,97 mgr.). Drise 15 = Kkein
Colloid und relativ wenig Jod (5 mgr.). Drlse 16,'mit Colloid
durchsetzt, enthalt nicht bedeutend Jod (7,65 mgr.); sie ist
aber auch theilweise geschrumpft, was den allgemeinen Jod-
gehalt herabsetzt. Driise 17 und 18 = kein Colloid und
wenig Jod. Drise 20 = viel Colloid uud viel Jod u. s. w.,
u. s. w. Dasselbe Besultat ergeben auch die anderen Ta-
bellen.

Dieses Einhergehen Hand in Hand des Jodgehaltes und
der Colloidmenge trifft sowohl bei den Schilddriisen von
Erwachsenen und von Kindern, wie auch bei Krépfen zu. So
weist z. B. die Schilddriise des 10jéhrigen Knaben (s. Tab. VII)
einen bedeutend hdheren Jodgehalt auf, als diejenige des 7- und
8jahrigen. Erstere enthielt von blossem Auge deutlich sichtbares
Colloid, wahrend dasselbe in den beiden anderen nur sparlich
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oder gar nicht zu erkennen war. Ebenso ist in den Drisen,
deren Inhaber nachgewiesenermaassen vor dem Tode irgend
einer Jodbehandlung unterworfen waren, Jod in grdsserer Menge
vorhanden in den Fallen wo diese Driisen stark colloid-
haltig sind, als da wo das Colloid nur sehr spéarlich auftritt.
So wurden z. B. in der Drise Nr. 1 (s. Tab. IV), welche mit
einer betrachtlichen Menge Colloid angefullt war, 28,44 mgr.
Jod nachgewiesen, wahrend in der Drlse Nr. 2, in welcher
makroskopisch kein Colloid erkenntlich war, bloss 2,8 mgr.
gefunden wurden. In beiden Féllen hatte die Jodzufuhr ziemlich
gleich lange gedauert (in dem 1. Falle 4 Tage, in dem 2. 3
Tage). Allerdings muss auch in Rechnung getragen werden,
dass sowohl die Jodzufuhr wie die Resorptionsbedingungen
verschiedene waren. Ferner hat Inhaber der Driise Nr. 4 (kein
Colloid) (s. die gleiche Tab.) dasselbe Jodpréparat erhalten wie
derjenige der Drise Nr. 1 (viel Colloid), der erste hatte 9,//
mgr., der zweite 28,44 mgr. Jod in seiner Schilddriise.

Bei den Kropfen ist der Unterschied im Jodgehalt bei
Anwesenheit und Fehlen von Colloid noch viel prégnanter.
Die Colloidkropfe enthalten meistens sehr viel Jod, in einigen
Fallen geradezu erstaunliche Mengen. So wurde z. B. in Nr. 9
(Lausanne Tab. IX) 94,47 mgr., d. h. fast ein Decigramm Jod
gefunden; ferner in Nr. 3 77,38 mgr.; in Nr. 2 (Bern Tab. XIlI)
56,58 mgr.; in Nr. 7 (Genf Tab. VIII) 54,12 mgr. u. s; w.
Die einzige der 11 aus Aarau stammenden Strumatu, welche
viel Colloid aufgespeichert hatte, enthielt auch dementsprechend
eine betréchtliche Menge Jodes (43,12 mgr.). Bei eingehender
Betrachtung der Tabellen liessen sich noch viele &hnliche Bei-
spiele herausgreifen.

Der Einwand wére gerechtfertigt, dass die grossen Jod-
mengen, welche die Kropfe enthalten, auf kinstlicher, d. h.
therapeutischer Zufuhr beruhen. Dann bleibt aber immer
noch die Frage offen, warum ein Kropf, welcher seines be-
deutenden Volumens halber ebenso gut auf eine intra vitam
stattgehabte Jodbehandlung sehllessen liesse, welcher aber nicht
colloider Natur ist, weniger Jod enthalt als ein ebenso grosser,
die gleichen klinischen Symptome bedingender Colloidkropf.

20



Nicht nur die absolute Menge des Jodes ist héher in
den Drisen, welche viel Colloid enthalten, als in den colloid-
freien, sondern durchschnittlich auch die relative. Daraus lasst
sich schliessen, dass in einer gewissen Menge Colloid mehr Jod
enthalten ist als in einem gleich grossen Volumen Schilddriisen-
parenchym, mit anderen Worten, dass das Colloid als solches
mehr Jod enthélt als die Follikelzellen.

Der Zusammenhang zwischen dem Auftreten von Colloid
in den Schilddrisen und deren Jodgehalt kann nicht auf Zufall
beruhen, vielmehr missen wir darin ein constantes, weil oft
sich wiederholendes Verhdltniss erblicken, welches wir dahin
formuliren, dass: der Jodgehalt der Schilddrise und die
Menge des in der Drise enthaltenen Colloids in einem
gewissen Verhdaltniss stehen, und zwar in der Art, dass
der Jodgehalt der Schilddrise um so hoher ist, je
bedeutender die Menge des darin vorhandenen Colloids.
Ebenso, dass der Jodgehalt der Kropfe, vorausgesetzt,
dass dieselben nicht bindegewebig geschrumpfter
Natur sind, um so hoéher ist, je bedeutender die Menge
des darin vorhandenen Colloids. Diese Thatsaehe st
geeignet, ein Licht auf die physiologische Bedeutung der
Colloidsubstanz zu werfen.

Von den Histologen wird das Colloid schon langst als
das Sekret der Schilddriisenfollikel betrachtet. Andrerseits wurde
in dem von Baumannl) entdeckten wirksamen Princip der
Schilddriise, dem Jodothyrin, als integrirender Bestandtheil
Jod gefunden. Auf Grund der Thatsaehe, dass der Jodgehalt der
Schilddrisen von dem Colloid abhéngig ist, und mit demselben
in direktem Verhaltniss steht, liegt es nahe, darin einen von phy-
siologisch-chemischer Seite gebrachten Beweis zu sehen, dass
das Colloid wirklich als das Sekret der Schilddrise aufzu-
fassen ist und als solches die wirksame Substanz derselben
enthalt. Ob das Colloid, so wie es in den Driisen, oft in grosser
Menge, und in den Kropfen aufgespeichert ist, das Sekret im

*) Baumann. Ueber das normale Vorkommen des Jods im Thier-
korper |. Mittheilg. Zeitschr. f. physiol. Chemie Bd. XXI, p. 319 u.
E. Baumann u. E. Boos dto Il. Mittheilg. 1 c. Bd. XXI, p. 481.



normalen Zustande oder nicht eher eine Veranderung des-
selben darstellt, in Folge deren es sich in den Follikeln an-
h&uft, missen uns spéatere Versuche lehren.

Die Feststellung des Verhéltnisses zwischen dem Colloid
und dem Jodgehalt der Schilddriisen stimmt mit der Beobachtung
von Hutshison C (berein, welcher in einer kurzen Notiz
die Mittheilung macht, dass nach seinen weiter nicht be-
schriebenen Versuchen das Colloid viel Jod enthdlt, dass es
ihm gelungen sei, einen dem B aum ann sehen Jodothyrin &hnlichen
jodhaltigen Korper daraus darzustellen, und dass man somit
berechtigt sei, das Colloid als activen Bestandtheil der Schild-
driise zu betrachten.

Jodgehalt der Schilddrisen von Thieren.

Um dem Vorwénde vorzubeugen, dass der Jodgehalt der
menschlichen Schilddriisen durch den Umstand erhoht sein
kann, dass Jodpraparate dem Organismus zugefiihrt worden
sind, und dass somit eine auf solcher Grundlage fussende
Statistik unzuverldssige Besultate ergibt, wurden vergleichende
Bestimmungen des Jodgehaltes der Schilddriisen einiger Sé&uge-
thiergattungen ausgefihrt

Schilddriisen von Schafen.

Jodgehalt in Milligr.

Gewicht
Herkunft Patholog.-anatom. der in 1 gr. der in der
Befund trockenen
N trockenen ganzen
Driise - N
Druse Druse
Bern . _ _ _  Kropfgegend — 9 3,62 9
Minchen . . — — 1,64 2,0 3,28
Savoyen . . . Kropfgegend wenig Colloid 0,61 — 1,64
Solothurn . . . viel Colloid 17 2,69 4,57
Savoyen . . . viel Colloid 1,15 2,61 3,0

1) R. Hutshison. Preliminary note on the active substance in
the thyroid. Brit. med. journal. Jahrg. 1896. Bd. | p. 722.
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Die Thiere waren alle ziemlich gleichaltrig ('1C=—2 Jahrei.
Auch bei den Schafen sind diejenigen Schilddriisen, welche
viel Colloid enthalten, jodreicher als die colloidfreien.

Schilddrisen von Schweinen.

Jodgehalt in Milligr.

Gewicht
Patholog.-anatom. der .
. d i
Herkunft Befund trockenen in toor der, in der
. j trockenen ganzen
Driise
Druse Druse
Savoyen . . 1 Kropfgegend ~ wenig Colloid: 3,5 0,847 2,96
hauptsachlich nur
an d. Peripherie
2 31 0,88 2,72
8 1,85 0,34 0,629
4 1,0 1,3 1,3
Aargau 1 Kropffreie | mit Colloidkornern 1,95 3,23 6,29
‘linkes Aarufer) Gegend durchsetzt
2 wenig Colloid 6,6 0,38 2,5
3 viel Colloid 3,85 2,31 8,89
4 wenig Colloid 6.55 0,46 3,01
5 viel Colloid 1,95 3,23 6,29

Nach obiger Tabelle waére allerdings der dureshsehnitt-
liehe Jodgehalt der Schweinsschilddriisen héher in dem Kropf-
freien Theile des Kantons Aargau, als in dem mit Kropf
behafteten Savoyen. Dies hangt aber damit zusammen, dass
die Driisen aus dem Kanton Aargau viel Colloid enthalten,
diejenigen aus Savoyen dagegen wenig. In den beiden Fallen
(2 und 4), wo der pathologisch-anatomische Befund auf Vor-
handensein von wenig Colloid lautet, ist der Jodgehalt auch
ein geringerer und kommt demjenigen der Savoyer Driisen
(1 und 2) gleich.

Um ein moglichst genaues Resultat zu erhalten, wurde
systematisch auf folgende Weise vorgeschritten.

Nach den schriftlichen und mindlichen Mittheilungen des
Herrn Dr. Bircher ist das linksseitige Ufer der Aar, im Kanton
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Aargau, gegen Kropfe immun, wéhrend auf dem rechten Ufer
die Endemie stark auftritt. Es wurden nun bei den Schldchtern
und Dorfmetzgern Drisen von Thieren gesammelt, welche an
ganz bestimmten und auf das Vorkommen des Kropfes genau
untersuchten Orten erzeugt waren und daselbst immer gelebt
hatten. Das Sammeln dieser Driisen wurde mir wesentlich
erleichtert durch das freundliche Entgegenkommen von Herrn
Dr. Bircher, welcher jene Gegend durch seine eigenen Unter-
suchungen dusserst genau kennt. Ich méchte ihm daher auch
an dieser Stelle meinen verbindlichsten Dank aussprechen.

So wurden einerseits Drisen von Kalbern, welche auf
dem linksseitigen kropffreien Aarufer geboren wurden und nur
daselbst gelebt hatten, und andererseits solche von Kalbern,
welche nie aus den Dorfern des rechten kropfbehafteten Aar-
ufers gekommen sind, in Verarbeitung genommen. Auf
folgender Tabelle sind die Resultate zusammengestellt. Trotz
aller Bemihungen ist es mir nicht gelungen, eine grossere
Anzahl von Schilddriisen von ganz sicherer Herkunft bis jetzt
zu erhalten.

Schilddriisen von Kalbern ans dem Kanton Aargau.

Jodgehalt in Milligr.

Gewicht
Herkunft Alter Patholog.-anatom. der in 1 gr. der in der
Befund trockenen
. trockenen ganzen
Druse . o
Druse Druse
a) linkes Aarufer
(Kropffrei)
1. Oberhof. . 2 Monate viel Colloid 2,7 1,54 4,15
2. Kuttigen . % 14 1,69 2,36
3. Oberhof. . Y 2,5 3,08 7,7
4. Kuttigen . 7 Wochen N 1,2 1,61 1,94
5. Herznach . 8 Wochen y -gjsl 0,7 — 2,23
b) rechtes Ufer
(Kropfgegend)
6. Kulm. . . IOWochen sehr sparliches Colloid 3,4 0,5 1,7
7. Granichen. . viel Colloid 4,65 1,54 8,16
8. sehr spérliches Colloid 10,4 Spuren Spuren
9 t viel Colloid 7,6 2,61 19,83
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Im Anschluss daran seien noch folgende Kalbsdrisen aus Savoyen
verzeichnet

Jodgehalt in Milligr.

Gewicht
Herkunft Alter Patholog.-anatom. der in 1 gr. der in der
Befund trockenen
Driise trockenen ganzen
Drise Drise
10 Anethal (Savoyen) 1-2 Monate Minimalet'olloidmengen 4,4 0,308 1,35
(Kropfgegend)
n. 1,55 0,46 0,71
12. Colloid 2,1 2,08 4,36
13. Minimale t'olloidmengen 10,9 0,077 0,839
14. 2,35 0,115 0,27
15. » Colloid 2,1 2,08 4,36

Der Colloidgehalt ist bei allen Drisen mikroskopisch
festgestellt worden. Dabei erwies es sich, dass in den Drlsen
1-—5, 7, 9, 12 und 15 die Follikel ganz mit Colloidmasse
erfillt waren, wahrend in den Driusen 6, 8, 10, 11, 13 und
14 nur &usserst wenig Colloid zu erblicken war. -

Es l&sst sich aus obigen Resultaten kein Verhéltniss
herausblicken zwischen dem Jodgehalt der Kalbsschilddriisen
und dem Vorkommen oder Fehlen der Kropfendemie in der
betreffenden Gegend, wo die Thiere gelebt hatten. Andrerseits
ist aber der Zusammenhang des Jodgehaltes der Schilddrisen
mit der darin enthaltenen Colloidmenge aufs deutlichste er-
wiesen: der Jodgehalt ist ein hoher in den Féllen, wo viel
Colloid in den Drisen vorhanden ist.

Fassen wir die Resultate der Jodbestimmungen bei den
untersuchten Thieren zusammen, so kommen wir zu dem
Schluss, dass die bei den menschlichen Schilddriissen ge-
fundenen Verhaltnisse auch bei den Schilddrisen von Schafen,
Schweinen und Kalbern herrschen, dass somit bei diesen wie
bei jenen der Jodgehalt der Schilddrise und die in
derselben vorhandene Colloidmenge indirektem Ver-
haltnisse zu einander stehen.



