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Hypersomnie im Kindesalter 
infolge chronischer Tonsil-
lenhypertrophie 1120 

Hypertension, portale, bei 
kleinknotiger Leberzirrhose 
infolge Vitamin-A-Vergif­
tung 1637 

Hypertonie, arterielle, Früh-
digitalisierung mit ß-Me-
thyldigoxin 989 

- , - essentielle, Plasma-Renin-
und Cortisol-Aktivität bei 
ß-Rezeptorenblockade 
1740 

- , - , Behandlung mit Triamte­
ren, Hydrochlorothiazid 
und Propranolol 1541 

- , - maligne, Behandlung mit 
Minoxidil 1766 

- , - , Rehabilitation 1732 
- , - , und Serum-Dopamin-ß-

Hydroxylase 1128 

Hypertonie, arterielle, Suchtest 
durch Stimulation des Renin-
Angiotensin-Aldosteron-
Systems mit Furosemid 1037 

Hyperthyreose, Therapie 1261 
Hyperurikämie, isolierte oder 

kombinierte medikamentöse 
Therapie? 1096 

Hypnotika, bromhaltige, Dia­
gnostik und Therapie bei 
Intoxikation 1181 

Hypobetalipoproteinämie, 
familiäre, und Diabetes 
mellitus 1549 

Hypokaliämie und primäre 
Amenorrhoe infolge 17a-
Hydroxylase-Mangels 1024 

- bei Pyelonephritis 1702 
Hypophosphatämie, Ursache 

neuromuskulärer Syndrome 
und respiratorischer Insuffi­
zienz 1422, 1618 

Hyposensibilisierung, spezifi­
sche, bei allergischen Er­
krankungen 1877 

Hypothermie 1174 
Hypothyreose in der Pubertät, 

Strumabehandlung mit 
T8/T4-Präparaten 1412 

I 

Ikterus, Ultraschallunter­
suchungen 1559 

Immunglobuline, nach Strah­
lentherapie von Genital- und 
Mammakarzinomen 1668 

Immunkomplexvaskulitis bei 
Herpes gestationis 1155 

Immunmyopathie, neuerkannte 
1791 

Immunreaktivität, zelluläre, 
ini Hauttest 1852 

Impetigo 1533 
Induratio penis plastica, 

Therapie 1651 
Infektionskrankheiten 1976 

1043 
Infertilitätsrisiko bei Variko­

zele 1651 
Influenza-Impfstoffe, Verträg­

lichkeit und Reaktogenität 
1370 

—Schutzimpfung, epidemio­
logische Wirkung 1087, 
1399, 1527, 1823 

Injektion, intraartikuläre, 
iatrogene Infektion und 
Schadenersatz 1168 

Inselzellantikörper bei juveni­
lem Diabetes mellitus 1221 

Insuffizienz, respiratorische, bei 
Hypophosphatämie 1422, 
1618 

Insulinresistenz 1893 
Insult, ischämischer, chirurgi* 

sehe Therapie und Stadien­
einteilung 1039 

Intoxikation nach Miesr 
muschelverzehr 1114 

Inzest, Vater-Tochter-, zytoge-
netischer Paternitätsnachweis 
999 
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Ionenaustauscher, calciumbe-
ladene, Gefahr hypercalc-
ämischer Krisen bei chroni­
scher Niereninsuffizienz 1903 

Isoniacid im Plasma bei tuber-
kulostatischer Kombina­
tionstherapie 1913 

Isosorbiddinitrat, Behandlung 
der Herzinsuffizienz 1388 

K 

Kalium, Serum- und Gesamt­
körper-, Einfluß von Chlor-
talidon, Hydrochlorothiazid 
und Triamteren 1838 

Kaliumhomöostase bei Ne­
phropathien 1702 

Kaliumsubstitution mit Koch­
salzersatzmitteln 1532 

Kammerflimmern bei Myo­
kardinfarkt, Warnarrhyth­
mien 1041 

Kardiomyopathie nach Adria-
mycin (Doxorubicin) 1820 
sekundäre kongestive, nach 
Adriamycin (Doxorubicin) 
1813 

Kariesprophylaxe mit Fluori­
den 538, 1200 

Karzinogene, chemische 1015 
- , endogene 1047 
Karzinogenese, chemische, im 

Gastrointestinaltrakt 1516 
- , transplazentare 1015 
Karzinome des Gastrointesti-

naltraktes, carcinoembryo-
nales Antigen im Serum 
1101, 1082 
orale 1596 

Kehlkopfkarzinom, Therapie 
1617 

Ketamin, Anwendung 1438 
Kiefertumoren, odontogene 

1291 
Kneipp-Kurbehandlung, immu­

nologische Veränderungen 
1625 

Knochenhämangiom 1868 
Knochentumoren, morphologi­

sche Diagnostik 1093 
Kochsalzersatzmittel als Ka­

liumsubstitution 1532 
Koma, diabetisches hyper-

osmolares, Therapie mit 
hypertonen Infusionslösun­
gen 1655 

Kontrazeption, orale, Drei-
Monats-Behandlung 1891 

- , Schwangerschaft und 
Leberkarzinom 1472 

Koronararterien, Schädigung 
durch Bestrahlung paraster-
naler Lymphknoten 1438 

Koronarinsuffizienz, latente, 
diagnostische Bedeutung der 
Digitalishaftzeichen 1335, 
1698, 1892 

- , Nicotinsäuretherapie 1702 
- , Wirkung von Molsidomin 

bei Belastung 1758 
Kräuterpillen, Ursache von 

Bleivergiftung 1898 

Krankheiten, meldepflichtige, 
im dritten Vierteljahr 1977 
1743 

Krankheitsverständnis in der 
Ambulanz 1239 

Kreatinin, Serum-, bei ambu­
lanter Digitalisbehandlung 
1056 

- , Serum-, bei chronischem 
Alkoholismus 1234 

Kreatinkinase-BB-Isoenzym, 
hohe Aktivität als seltene 
Anomalie 1647 

- , MB-Isoenzym-Bestimmung 
zur Myokardinfarkt-Dia-
gnose 1309, 1701 

Krebs-Chemotherapie 1047 
- durch Münzen? 1531 
Krebstherapie, nichttoxische 

1040, 1201 
Kreuzotterbiß, Therapie 1138 
Kryptokokkenmeningitis 1899 
Kurbehandlung, hydrothera­

peutische, immunologische 
Veränderungen 1625 

Kurwiederholung erst nach 
zwei Jahren 1532 

L 

Laboratoriumstests, Gründe 
für übermäßige Verordnung 
1236 

Lactacidose bei Biguanidbe-
handlung des Diabetes 
mellitus 1009, 1613, 1863 

ß-Lactamring-Antibiotika 1207 
Lähmungen bei chronischem 

Laxantienabusus 1555 
Hypophosphatämie 1422, 
1618 

Längenwachstum, übermäßi­
ges, bei Mädchen, Sexual­
hormontherapie 983, 1002 

Lärmschwerhörigkeit, Z u ­
nahme 1332 

Laparotomie, explorative, bei 
Lymphogranulomatose 1799 

Laxantienabusus, chronischer, 
extremer Kaliummangel 
und Folgestörungen 1555 

LCM-Virus, Goldhamster als 
Überträger 1367 

Leberkarzinom, primäres, 
nach oraler Kontrazeption 
und Schwangerschaft 1472 

Leberkoma, extrakorporale 
Hämoperfusion mit Pavian­
lebern 1506, 1862 

Lebertumoren nach Cypro­
teronacetat 1488 

Leberzirrhose, kleinknotige, 
mit portaler Hypertension 
bei Vitamin-A-Vergiftung 
1637 
portale 1077, 1361 

Leistenbruch, Implantation 
von Polyesternetzen 1526 

Leukämie, akute myeloische, 
während Strahlen- und Che­
motherapie des M . Hodgkin 
1019, 1824 
chronisch-lymphatische 1829 

Leukämie, chronisch-myelo-
ische, Polychemotherapie 
beim akuten Blastenschub 
1143 
prolymphozytäre, Unterart 
der chronisch-lymphatischen 
Leukämie 1443 

- , T-Zell-, des Erwachsenen 
1848 

Leukoplakie, orale 1596 
Liehen plano-pilaris 1707 
Lichtdermatosen, Carotinoid-

Behandlung 1051 
Lichturticaria, Carotinoid-

Behandlung 1051 
Lidocain, antiarrhythmische 

Prophylaxe bei Myokard­
infarkt 1041 

Linksherzinsuffizienz, akute, 
bei Anurie, Hämofiltration 
1804 

Linksschenkelblock mit über­
drehtem Linkstyp 1896 

Liquorzytologie mit vorgefärb­
ten Objektträgern 1216,1332 

Lues I I 1109 
Lungenfibrose, diffuse 1745 
- mit sekundärem Cor pulmo­

nale 1334 
Lungenhamartom 1493 
Lungenkarzinom und Rauchen 

1015 
Lungenkrebsdiagnostik 1565 
Lungenmykose 1708 
Lungenödem, akutes kardiales, 

Therapie 1256, 1401 
- im Kindesalter infolge chro­

nischer Tonsillenhypertro-
phie 1120 

- , Sauerstoff zufuhr 1401 
Lungenvolumen 1187 
Lymphadenitis, abszedierende, 

nach BCG-Impfung 1251 
Lymphangiosarkom 1698 
Lymphfollikuläre Hyperplasie 

1046 
Lymphogranulomatose, explo­

rative Laparotomie und 
Splenektomie 1799 

Lymphome, Non-Hodgkin-, 
Differenzierung 1795 

- , maligne follikuläre, Klinik 
und Prognose 1273 

Lymphozytentransformation, 
nach Strahlentherapie von 
Genital- und Mammakarzi­
nomen 1668 

M 
Magnesium, Gehalt in Ery­

throzyten und Plasma im 
Kindesalter 1065 

Mamma-Fibroadenom, Exzi-
sion 1495 

Mammakarzinom, immunolo­
gische Befunde nach Strah­
lentherapie 1668 

- in Fibroadenomen 1495 
- , metastasferendes, endokrine 

und zytostatische Therapie 
1477, 1823 

Diagnostik 1475 
- und Schilddrüsenhormon­

therapie 1044 

Mammakarzinom-Zellen, 
Nachweis mit der Immun­
fluoreszenztechnik 1227 

Mangelernährung als Hypo-
phosphatämie-Ursache 1422, 
1618 

Manuskripte, Beurteilung für 
eine allgemeinmedizinische 
Wochenschrift 1236 

Maridi-hämorrhagisches 
Fieber, neue Viruskrankheit 
1575 

Marmorknochenkrankheit 
(Albers-Schönberg) 1574 

Masern-Schutzimpfung nach 
unklarer exanthematischer 
Erkrankung? 1011 

Mastitis, puerperale, Behand­
lung mit Bromocriptin 1754 

Medizin, defensive 1076 
Medline 1705 
Melanom, metastasierendes 

1301 
Melanose, prämaligne 1365 
Meningosis neoplastica bei 

malignen Non-Hodgkin-
Lymphomen, Prophylaxe 
1446 

Meralgie, beidseitige, nach 
Knochenentnahme aus dem 
Beckenkamm 1928 

6-Mercaptopurin beim akuten 
Blastenschub der chronisch-
myeloischen Leukämie 1143 

Methotrexat zur Therapie des 
Osteosarkoms 1831 

ß-Methyldigoxin bei arteriel­
ler Hypertonie und begin­
nender linksventrikulärer 
Funktionseinschränkung 989 

Metiamid zur Therapie pepti-
scher Ulzera bei Zollinger-
Ellison-Syndrom 1709 

Miesmuscheln, Vergiftungen 
1114 

Milch als Risikofaktor bei 
koronarer Herzkrankheit? 
1268, 1740 

Milchstau, postpartaler, Be­
handlung mit Bromocriptin 
1754 

Minoxidil zur Behandlung der 
malignen Hypertonie 1766 

Mißbildungen durch Hormon­
behandlung in der Schwan­
gerschaft 1569 

Mitralklappenprolaps mit spät­
systolischer Mitralklappen-
insuffizienz 1302 

Molekularbiologie, ange­
wandte 1572 

Molsidomin, Wirkung auf das 
Belastungs-EKG bei Koro­
narinsuffizienz 1758 

Morbus Boeck, Therapie 1297, 
1788 

- Cushing, Diagnostik und 
Therapie 1602 

- Darier 1867 
- Hodgkin 981 

, akute myeloische Leuk­
ämie nach langjähriger 
Strahlen- und Chemo­
therapie 1019, 1824 
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Morbus Boeck, explorative 
Laparotomie und Splen-
ektomie 1799 

- Ormond, Therapie 1531 
- Pompe als Myopathie des 

Erwachsenen 1512 
Mundschleimhaut, maligne 

Tumoren 1596 
Muskeldystrophie Erb, pro­

gressive, Typ Becker-Kiener, 
mit Myokardbeteiligung 
1123 

„Muskelkater des Herzens"? 
1234 

Muskelkrämpfe 1929 
Myasthenia gravis, Therapie 

1160 
Myelom, multiples, Therapie 

1289 
Myelopathie bei Diabetes 

mellitus 1922 
Myelose, funikuläre 1922 
Myiasis, kutane, durch Der-

matobia hominis 1385 
Mykose, Lungen- 1708 
Mykotoxine, kanzerogene 1015 
Myokardinfarkt, akuter, Be­

handlung mit Nitroprussid-
Natrium 1751 

- , antiarrhythmische Prophy­
laxe mit Lidocain 1041 

- , differentialdiagnostische Be­
deutung der CK-MB-Be-
stimmung 1309 ,1701 

- , nicht-transmuraler, Vertei­
lungsdefekte im myokardia-
len Perfusionsszintigramm 
1347 

- , Warnarrhythmien vor Kam-
merflimmern 1041 

Myokardiopathie bei Erbscher 
Muskeldystrophie, Typ 
Becker-Kiener 1123 

Myopathie beim Erwachsenen 
bei Typ-II-Glykogenose 1 5 1 2 

- und Hypothyreose durch 
Diphenylhydantoin 1895 

- , Immun-, neuerkannte 1791 
Myopie, Erblichkeit 1489 
Mytilus edulis, Vergiftungen 

1 1 1 4 
Myxom des linken Vorhofs, 

echokardiographische Dia­
gnose 9 9 7 , 1 6 4 7 

N 

Nachweis von Trichomonas 
vaginalis 1234 

Nebennieren, Indikationskrite­
rien zur radiologischen Dar­
stellung 1 6 1 4 

Nebennierenkrankheiten, Dia­
gnostik und Therapie 1602 

Nebennierenrindeninsuffizienz 
bei Cyproteronacetat-Be-
handlung 1074 

Nebennierentumoren, endo­
krin-aktive, Lokalisations-
diagnostik 1888 

Nebenschilddrüsen-Funktions­
störungen, cAMP-Diurese 
1587 

Necrobiosis lipoidica 1237 
Nephroblastom 1573 
Nephrosklerose, maligne, 

Nierentransplantation 1843 
Nervus cutaneus femoris late­

ralis, doppelseitige Läsion 
nach Knochenentnahme aus 
dem Beckenkamm 1928 

Neuroleptika, Auslösung einer 
Glossopharyngeus-Neural-
gie? 1790 

Niacin bei Koronarinsuffizienz s 

1702 
Nicotinsäure bei Koronar­

insuffizienz 1702 
Niereninsuffizienz, chronische, 

Gefahr durch calciumhaltige 
Arzneimittel 1903 

- , - , kompensierte, Folsäure in 
Plasma und Erythrozyten 
1808 

- , terminale, und Diabetes 
mellitus, Hämodialyse 1 7 1 6 

Nierenschäden und Par­
acetamol? 1 0 1 1 

Nierentransplantation bei 
maligner Nephrosklerose 
1843 

Nierentuberkulose, Isolierung 
1742 

Nierentumoren, maligne, Ope­
rationsindikationen 1126 

- , präoperative Diagnostik 
1125 

Nierenversagen, chronisches, 
mathematische Erfassung 
des Nierenfunktionsverlustes 
1038 

Nifedipin bei Koronarinsuffi­
zienz 1702 

Nitroglycerin, Behandlung der 
Herzinsuffizienz 1388 

- , Retard-, Wirkung auf den 
Pulmonalarteriendruck bei 
koronarer Herzkrankheit 
1458 

Nitroprussid-Natrium, Be­
handlung der Herzinsuffi­
zienz 1388 

zur Behandlung des aku­
ten Myokardinfarktes 
1751 

Nobelpreis 1977 1572 ,1741 
Non-Hodgkin-Lymphome, 

Chemotherapie mit modifi­
ziertem MOPP-Schema 1537 

, Differenzierung 1795 
, maligne, Diagnostik 1776 

- , - , follikuläre, Klinik und 
Prognose 1273 

- , - , im Kindesalter 1567 
- , - , Prophylaxe der Meningo-

sis neoplastica 1446 
- , - , Therapie 1778 
Notfallendoskopie bei akuter 

oberer Gastrointestinalblu-
tung 1621 , 1927 

Novonal, Vergiftungen 1591 

o 
Ösophagusdivertikel, Zen-

kersches 1568 

ösophagusvarizenblutung, 
chirurgische Notfallmaß­
nahmen 1105 

Östrogen-Gestagen-Therapie 
bei Mädchen mit konstitu­
tionellem Hochwuchs 983 , 
1002 

Onycholyse bei Hyperthyreose 
1619 

Operationen, »unnötige«, in 
den USA 1531 

Ormondsche Krankheit, 
Therapie 1531 

Osmolalität und Azotämie 
1894 

Osteochondrosis dissecans 
1794 

Osteopathia antiepileptica, 
Diagnostik und Therapie 
1872 

Osteoporose, Alters-, Therapie 
1193 

- , Beckenkamm-Biopsien bei 
Fluorid-Langzeittherapie 
1177 

Osteosarkom, Chemotherapie 
1364 

^Polychemotherapie 1831 
Ovulationshemmer, Wirkung 

auf spontane Plättchen-
aggregation 1248, 1862 

Oxyphenbutazon bei Zerrun­
gen und Verrenkungen 1920 

Oxyuriasis, Therapie 1168 

P 

Pankreaserkrankungen, Ultra­
schalldiagnostik 1360 

Pankreas, künstlicher endo­
kriner, zur Insulinbehand­
lung des entgleisten Dia­
betes mellitus 1500 

- -Sonographie 1033 
Pankreatitis, chronische, Aus­

schaltung der exokrinen 
Pankreasfunktion durch 
komplette Gangligatur 1926 

Paracetamol, Ursache von Nie­
renschäden? 1 0 1 1 

Paraffinfüllung, extrapleurale 
982, 1526 

Parasitose 1620 
Patienten-Arzt-Beziehung in 

der Ambulanz 1239 
Pathologie in den USA, 

Zukunft 1652 
Pavianleber zur extrakorpora­

len Hämoperfusion bei 
Leberkoma 1506, 1862 

Pektine, Cholesterinspiegel-
senkung 1235 

Penicillamin, Auslösung von 
Proteinurie und nephroti­
schem Syndrom 1035 

Penicilline, penicillinase-feste 
1207 

Perfusionsszintigraphie, 
myokardiale, diagnostische 
Bedeutung bei nicht-trans­
muralem Myokardinfarkt 
1347 

Perikarditis, beginnende 1238 

Perniciosa, unbehandelte H Be-
Wert 1864 

Pflegefall, Kriterien 1865 
Phäochromozytom, Diagnostik 

und Therapie 1602 
Phentolamin, Behandlung der 

Herzinsuffizienz 1388 
Phlebolithen in der Milz 1142 
Phytansäurespeicherkrankheit, 

Diagnostik und Therapie 
1454 

- , Übersicht 1480 
Plättchenaggregation, sponta­

ne, unter Wirkung von 
Sexualhormonen 1248, 1862 

Plexus chorioideus, verkalkter 
1534 

Pneumocystis-carinii-
Pneumonie 1333 

Pockenschutzimpfung, orale, 
Komplikationen 1 1 1 8 

Poliklinik für Berufserkran­
kungen in Hamburg 1898 
Krankheitsverständnis und 
Patienten-Arzt-Beziehung 
1239 

Poliomyelitis-Schluckimpfung 
und DT-Impfung gleichzei­
tig 1168 

Polyesternetz, Implantation bei 
Leisten- und Schenkelbruch 
1526 

Polyzythämie, relative 1437, 
1740 

Porphyrien, erythropoetische, 
Carotinoid-Behandlung 
1051 

Porphyrine, Erythrozyten-, 
Bestimmung 1882 

Postmastektomie-Angiosarkom 
1141, 1400 

Präeklampsie, Therapie 1075 
Präkordialsyndrom, chondro-

kostales 1073 
Prajmaliumbitartrat in der 

Schwangerschaft 1330 
Prednison beim akuten Bla­

stenschub der chronisch-
myeloischen Leukämie 1143 

Preise 
Dr.-Albert-Wander-Preis 

1977 1898 
Anna-Monika-Stiftung 1 6 1 8 
Artur-Pappenheim-Preis 

1866 
Boehringer-Ingelheim-Preis 

1744 
Carus-Medaille 1792 
Ch.-W.-Hufeland-Medaille 

1 6 1 8 
Cothenius-Medaille 1792 
E.-K.-Frey-Preis 1977 1 6 1 8 
Ernst-von-Bergmann-

Plakette 1108 
Hans-Huber-Preis 1898 
Henry-E.-Sigerist-Preis 1977 

1866 
Karl-Unholtz-Gedächtnis-

preis 1744, 1898 
Leonhart-Fuchs-Medaille 

1792 
Ludolf-Krehl-Preis 1977 1 6 1 8 
Ludwig-Heilmeyer-Medaille 

in Gold 1792 
- in Silber 1792 



8 S A C H V E R Z E I C H N I S 

Ludwig-Rehn-Preis 1744 
Ludwig-Schunk-Preis 1866 
Mendel-Medaille 1792 
Nobelpreis für Medizin 1977 

1572, 1741 
Paul-Martini-Preis 1977 1572 
Robert-Bing-Preis 1977 1866 
Robert-Feulgen-Preis 1977 

1572 
Robert-Koch-Medaille 1792 
- in Gold 1792 
Robert-Koch-Preis 1792 
Röntgenpreis 1977 1898 
Schleiden-Medaille 1792 
Thannhauser-Preis 1977 

1792 
Van-Graefe-Preis 1977 1866 
Verdienstkreuz am Bande 
des Verdienstordens der 
Bundesrepublik 1866 
Verdienstmedaille 1792 

Prindolol und Plasma-Renin-
aktivität 1740 

Propranolol bei essentieller 
Hypertonie 1541 

- und Plasmareninaktivität 
1740 

Prostatakarzinom, Therapie 
1423 

Proteine, Bedeutung der bio­
logischen Wertigkeit 1431, 
1927 

Proteinurie infolge Peni-
cillamin 1035 

Protoporphyrie, erythropoeti­
sche, Garotinoid-Behandlung 
1051 

Pseudomonas-Infektionen, 
Behandlung mit Azlocillin 
1211 

Psoriasis 1013 
Psychosyndrom, organisches, 

bei chronischem Laxantien-
abusus 1555 

JPubertätsmagersucht und intra­
vasale Gerinnung 1469 

Pulmatosis cystoides coli, 
Therapie mit Sauerstoff­
atmung 1869 

Punktionszytologie mit farb­
beschichteten Objektträgern 
1535 

Pyelonephritis und Hypokali-
ämie 1702 

Q 
Qualitätskontrolle im klini­

schen Laboratorium 1705 

R 

Radiojod-Zweiphasentest, 
heutige Stellung 1001 

Radiophosphor, endolympha­
tische Tumor therapie 1402 

Rauchen und Lungenkarzinom 
1015 

- als Risikofaktor bei Hirn­
durchblutungsstörungen 
1437 

Rebound nach Antikoagulan-
tientherapie 1106 

Refsum-Syndrom, Diagnostik 
und Therapie 1454 

- , Übersicht 1480 
Rehabilitation bei arterieller 

Hypertonie 1732 
Reklame fürs Krankenhaus 

1532 
Renin-Angiotensin-Aldosteron-

System und ß-Rezeptoren-
blockade 1740 

Rente und Studium 1492 
Retikuloid, aktinisches, Caro-

tinoid-Behandlung 1051 
ß-Rezeptorenblockade bei 

essentieller Hypertonie 1740 
ß-Rezeptorenblocker, Einfluß 

auf Kohlenhydratstoff­
wechsel 1330 

Rezidivulkus im operierten 
Magen, Pathogenese 1730 

, präoperative Untersu­
chungen 1684 

Rifampicin im Plasma bei 
tuberkulostatischer Kombi­
nationstherapie 1913 

Robugen-Arzneimittel 50 Jahre 
1866 

Röteln, Auftreten und Per­
sistenz rötelnspezifischer 
Antikörper nach Infektion 
und Schutzimpfung 1418, 
1618 

Rückenmarkserkrankungen, 
metabolische, in der zweiten 
Lebenshälfte 1922 

s 
Säuglingssterblichkeit, perina­

tale, in den USA, Ursachen 
1492 

Säuglingstuberkulose nach 
Einstellung der BCG-Imp-
fung 1271, 1489, 1823, 1863 

Salicylate, Cholesterinspiegel-
senkung 1827 

Salmonellen-Enteritis und 
asymptomatische Salmonel­
losen, Bedeutung der anti­
biotischen Therapie 1720 

Sarkoidose, Therapie 1297, 
1788 

Sarkome des Dünn- und Dick­
darmes, Klinik, Therapie 
und Prognose 1631 

Sauerstoffatmung bei Pneuma­
tosis cystoides coli 1869 

Sauerstoffzufuhr bei Lungen­
ödem 1401 

Saxitoxin in Miesmuscheln 
1114 

Schenkelbruch, Implantation 
von Polyesternetzen 1526 

Schenkelhalsbruch, Therapie 
und Komplikationen 1266 

Schilddrüse, Tagungsbericht 
1196 

Schilddrüsendiagnostik 1296 
- , kassenwirtschaftliche 1201 
- , rationelle 1136 
Schilddrüsenhormon-Therapie 

und Brustkrebs? 1044 

Schilddrüsenhormone, Be­
stimmung 1137 

- , Wirkungsweise 1355 
Schilddrüsenkarzinom, medul­

läres, Calcitonin-Plasmakon-
zentration 1191 

- , metastasierendes, Behand­
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Diagnostik der Osteopathia antiepileptica 
im Erwachsenenalter 

K . - H . Krause, P. Prager, H . Schmidt-Gayk und E . Ritz 

Neurologische Universitätsklinik (Direktor: Prof. Dr. H . Gänshirt), Universitäts-Strahlenklinik 
(Direktor: Prof. Dr. K. zum Winkel) und Medizinische Universitätsklinik (Direktor: Prof. Dr . G . Schettler), Heidelberg 

Bei 100 Anfallskranken, die unter einer antiepileptischen Langzeit­
behandlung standen, wurden zur Aufdeckung einer medikamentös 
bedingten Osteopathie Röntgenaufnahmen der Hände und Füße ange­
fertigt sowie 25-Hydroxycholecalciferol, Parathormon, alkalische Phos­
phatase, Calcium und anorganisches Phosphat im Serum bestimmt. Die 
Korrelation der einzelnen Parameter wurde überprüft. Als besonders 
wertvoll zur Früherkennung osteomalazischer Prozesse erwiesen sich 
dabei die Bestimmungen des 25-Hydroxycholecalciferols sowie die 
Röntgenuntersuchung des Skeletts. Deshalb wird empfohlen, in Zukunft 
eines dieser beiden Verfahren neben den Routinebestimmungen im Serum 
bei jährlichen Kontrolluntersuchungen erwachsener Epileptiker einzu­
setzen, damit frühzeitig eine adäquate Therapie mit Vitamin-D-Präpa­
raten erfolgen kann. 

Diagnosis of anticonvulsant 
osteomalacia in adults 

In 100 epileptic patients under 
treatment with long-term anti­
convulsants, radiographs of the 
hands and feet, and estimations 
of serum 25-hydroxycholecalci-
ferol, parathormone, alkaline 
phosphatase, calcium, and in­
organic phosphate were done to 
detect a medication-induced 
osteomalacia. The correlation 
between the individual para­
meters was investigated. It was 
shown that the serum 25-hy-
droxycholecalciferol level and 
the skeletal radiograph were the 
most valuable in the early detec­
tion of osteomalacia. One of 
these investigations in addition 
to routine serum chemistry is 
recommended for the future at 
the yearly follow-up examina­
tions of adult epileptics so that 
early and adequate treatment 
with vitamin D can be started. 

Nach der Erstbeschreibung der bei Langzeitmedikation 
von Antiepileptika auftretenden Osteopathie 1967/68 
bei Kindern (13, 19) wurde seit 1970 mehrfach über ent­
sprechende Knochenveränderungen auch bei Erwachse­
nen berichtet (2, 7, 10, 21, 22). Bei den zur Aufdeckung 
von Osteomalazien durchgeführten Reihenuntersuchun­
gen an erwachsenen Epileptikern wurden als diagnosti­
sche Verfahren Messungen der alkalischen Phosphatase 
und des Serumcalciums (4, 7, 8, 11, 12, 15-18, 20), der 
Calciumresorption (12, 18), des anorganischen Phos­
phats (16) und des 25-Hydroxycholecalciferols im Serum 
(11, 21) sowie Bestimmungen der Knochendichte auf 
Röntgenaufnahmen (8, 20) oder mittels Photonen­
absorptionsmessungen (4, 15) angewendet. Zur Beurtei­
lung des Stellenwertes der einzelnen Untersuchungsme­
thoden erscheint es angebracht, systematisch röntgeno­
logische Befunde am Skelettsystem mit allen serologi­
schen Parametern einschließlich 25-Hydroxychole-

calciferol und Parathormon zu vergleichen. Im folgenden 
soll erstmals über eine entsprechende Reihenuntersu­
chung an erwachsenen Patienten berichtet werden. 

Patienten und Methoden 
100 Patienten (68 männlich, 32 weiblich) der Anfallsambulanz der 
Neurologischen Universitätsklinik Heidelberg wurden im Rahmen 
der routinemäßigen Überwachung untersucht. Das Alter lag zwi­
schen 16 und 72 Jahren, das Durchschnittsalter bei 40,2 Jahren. 
Die Dauer der antiepileptischen Medikation betrug 1-24, durch­
schnittlich 10,6 Jahre. Bei 23 Patienten wurden zum Zeitpunkt der 
Untersuchung ausschließlich Hydantoinpräparate, meist in einer 
Dosierung von 200-400 mg/d gegeben, in den übrigen Fällen Kom­
binationen von Hydantoinen und anderen Antiepileptika, vorzugs­
weise Primidon, aber auch Carbamazepin, Barbiturat und Dipro-
pylacetat. 

Bei allen Patienten wurden Röntgenaufnahmen des Hand- und 
Fußskelettes, bei den meisten zusätzlich auch Aufnahmen des Bek-
kens und der Lendenwirbelsäule, außerdem gezielt - je nach Klinik -
anderer Skelettabschnitte wie Brust- und Halswirbelsäule oder 
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Tibia angefertigt. Die Hände wurden mit einem Mammographie-
gerät bei 30 kV Spannung und Belichtungsautomatik geröntgt. Die 
Auswertung erfolgte mit einer Handlupe (Leitz, Wetzlar, 8 X ) . 
Zugrunde gelegt wurden die Erfahrungen, die an über 100 skelett­
gesunden erwachsenen Probanden gewonnen wurden. Bei der Be­
fundung wurden durch verschiedene Beobachter ohne Kenntnis der 
chemischen Werte drei Stufen unterschieden. Der Gruppe 1 ge­
hörten Patienten mit normalem Befund an, in die Gruppe 2 wur­
den Patienten mit einem verdächtigen oder fraglich positiven Be­
fund (zum Beispiel ungewöhnliche Corticalis-Verschmälerung, 
Porosierung, pathologischer Garn-Index [9]) eingeordnet. Eindeutig 
krankhafte Befunde (pathologische Frakturen, Loosersche Umbau­
zonen, subperiostale Resorptionen, ausgeprägte Skelettrarefizierung) 
wurden der Gruppe 3 vorbehalten. 

Im Serum wurden die Werte für alkalische Phosphatase, anorga­
nisches Phosphat und Calcium bestimmt (Technicon AutoAnalyzer 
SMA 12/60). Der Serumspiegel des 25-Hydroxycholecalciferols 
wurde im kompetitiven Proteinbindungsassay nach Edelstein und 
Mitarbeitern (6), der des Parathormons im Radioimmunassay nach 
Arnaud und Mitarbeitern (1) mit dem Antiserum 211/32 von Bur­
roughs-Wellcome gemessen. 

Die Beziehungen zwischen Röntgenbefunden und den Parametern 
im Serum wurden statistisch mit dem H-Test nach Kruskal und 
Wallis überprüft, die Korrelation zwischen 25-Hydroxycholecalci-
ferol- und Parathormon-Spiegel sowie den übrigen Serumwerten 
mit dem Verfahren der linearen Regression. 

Ergebnisse 
Der Röntgenbefund zeigte in 34 Fällen einen Verdacht 
oder fraglich positiven Befund (Stufe 2), in fünf Fällen 
bestanden deutliche Hinweise auf Osteopathie (Stufe 3). 
In zweien dieser Fälle wurde eine Beckenkammbiopsie 
durchgeführt, die den Röntgenbefund bestätigte. Eine 
Erniedrigung des 25-Hydroxycholecalciferol-Spiegels 
auf 25 nmol/1 (untere Grenze bei einer Kontrollgruppe 
von zehn gesunden Erwachsenen im Alter von 20-40 
Jahren) und darunter fand sich 23mal; 26mal wurde eine 
Erhöhung des Parathormon-Spiegels auf über 40 pmol/1 
(Normalbereich in einer Gruppe von 50 gesunden Er­
wachsenen: 10-40 pmol/1) nachgewiesen. Die Werte der 
alkalischen Phosphatase lagen zwanzigmal bei 120 U/1 
und darüber (Normalbereich bei einer gesunden Ver­
gleichsgruppe von 30 Erwachsenen über 18 Jahre 40 bis 
120 U/1). Der Calciumspiegel betrug in 24 Fällen weni­
ger als 2,25 mmol/1, das anorganische Phosphat war 
siebzehnmal unter 0,81 mmol/1 (25 mg/1) erniedrigt, das 
Calcium-Phosphat-Produkt (g/1 X g/1) einundzwanzig­
mal auf Werte unter 0,0025. 

Tab. 1. Häufigkeit von Kombinationen pathologischer Untersuchungsbefunde bei gleichen Probanden 

Kombination mit 
c AI g 

.2 •TS QJ 

-a • i C3 S B 
J* § • 2 G o C c 2 

3 
Pa

tie
nt

ei
 

pa
th

ol
og

is
d 

Rö
nt

ge
nb

ef
i 

25
-H

yd
ro

xy
 

di
ol

ec
al

ci
fe

: 

Pa
ra

th
or

m
o 

al
ka

lis
ch

e 
P

 
ph

at
as

e 

C
al

ci
um

 

an
or

ga
ni

sc
h 

Ph
os

ph
at

 

oh
ne

 K
om

b 

K
om

bi
na

tio
 

w
ei

te
re

n 
P

a 

25-Hydroxycholecalciferol 23 18 10 10 8 3 2 16 

Parathormon 26 14 10 - 5 6 5 5 13 

alkalische Phosphatase 20 11 10 5 - 6 4 3 11 

Calcium 24 13 8 6 6 - 2 6 11 

anorganisches Phosphat 17 6 3 5 4 2 — 6 9 

25-0H-D [ [nmol/l] 

50-

40-

3 0 -

2 0 -

10-

i 

I I I 
1 2 3 

PTH [pmol/l] 

200-

150-

100-

50-

- i—i—r-
1 2 3 

alk. Phosphatase [U/1] 

200-

175-

150-

125 

100-

75-

I I I 
1 2 3 

Ca [mmol/l] 

2,40-

2,35- ^ 

2,30- ^ 

2,25-

2,20-

2,15-

"i—i—r-
1 2 3 

anorg. Phosphat 
[mmol/l] 

1,26-
1,23-
1,19-
1,16-
1,13-
1,10-
1,07-
1,03-
1,00-
0,97-
0,94-

i 

Ca x P [g/l x g/l] 10"3 

3,3-

3,2-

3,1-

3,0- T 

2,9- I 

2,8- 1 

2,7- J 

2,6-

1 2 3 
Röntgenbefund 

Abb. 1. Beziehung zwischen Röntgenbefund und Serumwerten (x ± s). Röntgenbefund: 1 = normal (n = 61), 2 - verdächtig (n - 34), 
3 = eindeutig pathologisch (n = 5). 25-OH-D = 25-Hydroxycholecalciferol, PTH = Parathormon. 
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Die Häufigkeit von Kombinationen der einzelnen 
Serumwerte untereinander ist Tabelle 1 zu entnehmen. 
Danach waren alle Parameter am häufigsten mit patho­
logischen Röntgenbefunden kombiniert. Bei einem Ver­
gleich der Häufigkeit von Kombinationen von mehreren 
weiteren pathologischen Befunden beim gleichen Patien­
ten erwies sich das 25-Hydroxycholecalciferol als der 
verläßlichste Parameter; hier wurden bei 16 von 23 Pa­
tienten die erniedrigten 25-Hydroxycholecalciferol-Spie-
gel ergänzt durch mindestens zwei weitere pathologische 
Untersuchungsergebnisse. 

Die Röntgenbefunde wurden gesondert gegen die aus 
dem Serum gewonnenen Werte aufgetragen (Abbildung 
1). Hier zeigte sich vor allem eine ausgezeichnete Korrela­
tion zum 25-Hydroxycholecalciferol-Spiegel, der sich bei 
Röntgenstufe 2 und 3 jeweils signifikant erniedrigte 
(P < 0,01); eine geringere, statistisch jedoch noch ge­
sicherte Beziehung bestand zu alkalischer Phosphatase 
und Calcium (P < 0,05). Eine eindeutige Korrelation mit 
Parathormon, anorganischem Phosphat und Ca-P-Pro-
dukt ließ sich statistisch nicht nachweisen. Bei einem Ver-

25-OH-D [nmol/l] 

100-1 

7 5 -

5 0 -

2 5 -

O = Mittelwert 

7V * T — l f — T — l 1 — i — i — I — I — i — i 1—i—l 
< 6 0 80 100 120 140 160 180 > 200 

alk. Phosphatase [U/IJ 

gleich der Ergebnisse der 25-Hydroxycholecalciferol-Be-
stimmung mit den Werten der alkalischen Phosphatase, 
des Calciums, des anorganischen Phosphats sowie des 
Ca-P-Produktes (Abbildung 2-5) ergab sich eine recht 
gute Übereinstimmung mit den beiden erstgenannten 
Parametern (P<0,01 für alkalische Phosphatase, P < 0 , 1 
für Ca). Eine Korrelation mit anorganischem Phosphat 
und Calcium-Phosphat-Produkt ließ sich dagegen nicht 
sichern. 

Bei der Überprüfung der Beziehung zwischen Parat­
hormon-Wert und den übrigen Parametern im Serum 
mit dem Verfahren der Regression ergab sich lediglich 
für die alkalische Phosphatase eine gesicherte Korrela­
tion (P < 0,05). Die mangelhafte Übereinstimmung er­
höhter Parathormon-Werte zwischen 40 und1100 pmol/1 
mit pathologisch veränderten anderen Serumwerten ist 
aus Abbildung 6 zu ersehen; erst bei deutlich erhöhtem 
Parathormon-Spiegel über 100 pmol/1 lagen auch die 
übrigen Parameter häufiger im pathologischen Bereich. 
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Abb. 4. Beziehung zwischen den Serumspiegeln von anorganischem 
Phosphat und 25-Hydroxycholecalciferol (25-OH-D). 

Abb. 2. Beziehung zwischen den Serumspiegeln von alkalischer 
Phosphatase und 25-Hydroxycholecalciferol (25-OH-D). 1 
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Abb. 5. Beziehung zwischen Calcium-Phosphat-Produkt und 25-
Hydroxycholecalciferol (25-OH-D) im Serum. 

Diskussion 
25-Hydroxycholecalciferol. Störungen im Vitamin-D-

Abb.3. Beziehung zwischen den Serumspiegeln von Calcium und Stoffwechsel werden als wesentlicher ätiologischer Fak-
25-Hydroxycholecalciferol (25-OH-D). tor für die Entstehung der Osteopathia antiepileptica an-
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PTH [pmol/1] 
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1 1 1 1 
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anorg. Phosphat 
[mmol/l] 1,03« 

T 1 

i 

Ca x P [g/l x g/IJIO"3 

3.0-, ^ l 
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Abb. 6. Beziehung zwischen Parathormon (PTH) im Serum (4 Stu­
fen: < 20 [n = 49], > 20 - < 40 [n = 25], > 40 - < 100 [n = 17], 
> 100 [n = 9] pmol/1) und den übrigen Serumwerten (jeweils 
x ± s ) . 

gesehen. Erniedrigungen des 25-Hydroxycholecalciferol-
Spiegels sind somit als ein besonders empfindliches Kri­
terium zu werten. Dabei ist allerdings eine gewisse 
Inkonstanz bei der Bestimmung der 25-Hydroxychole­
calciferol-Werte zu bedenken, die deutlich abhängig sind 
von äußeren Einflüssen wie Nahrung und Jahreszeit. Die 
Untersuchungen wurden überwiegend in den Sommer­
monaten durchgeführt; bei unseren gesunden Probanden 
stieg der 25-Hydroxycholecalciferol-Spiegel in dieser 
Zeit im Vergleich mit den übrigen Jahreszeiten, in denen 
sich ein unterer Grenzwert von 25 nmol/l ergeben hatte, 
an. Wir legten trotzdem diesen Wert als unteren Nor­
malwert fest, da nach eigenen Untersuchungen bei 
nutritivem oder durch Mangel an UV-Strahlung be­
dingtem Vitamin-D-Mangel das Serum-Calcium erst 
bei einem 25-Hydroxycholecalciferol-Spiegel unter 
25 nmol/l absinkt und im Sommer gemessene 25-Hydro-
xycholecalciferol-Spiegel zwischen 25 und 50 nmol/l so­
mit allenfalls für einen relativen Vitamin-D-Mangel 
sprächen. Die von uns gefundene Erniedrigung des 25-
Hydroxycholecalciferol-Spiegels in 23% der Fälle ent­
spricht im wesentlichen der Angabe von 33% in der Lite­
ratur (11), die allerdings an einer erheblich geringeren 
Patientenzahl gewonnen würde. Eine deutliche Erniedri­
gung des 25-Hydroxycholecalciferol-Spiegels im Ver­
gleich zu einer Gruppe gesunder Personen fanden auch 
Stamp und Mitarbeiter (21) bei elf Epileptikern. Auf die 
ausgezeichnete Korrelation zu unseren Röntgenbefunden 

sowie auf die recht gute Korrelation zu den Werten der 
alkalischen Phosphatase und des Calciums wurde be­
reits hingewiesen. Auch die Tatsache, daß von allen 
Serumwerten die 25-Hydroxycholecalciferol-Spiegel-Er-
niedrigung am häufigsten mit zwei und mehr patholo­
gisch veränderten Parametern kombiniert war, spricht 
für den hohen diagnostischen Wert dieser Bestimmung 
zur Aufdeckung der Osteopathien. 

Röntgenveränderungen. Direkt am Skelettsystem 
nachweisbare Auffälligkeiten waren mit 39% der häu­
figste bei unseren Kranken erhobene pathologische Be­
fund. Dies war auch bei der methodisch allerdings unter­
schiedlichen Untersuchung von Sotaniemi und Mitarbei­
tern (20) der Fall, die mit 77% einen noch beträchtlich 
höheren Anteil pathologischer Befunde hatten. Selbst bei 
unserem niedrigeren Wert von 39% positiver Befunde 
wiesen einige der betroffenen Patienten zur Zeit der Un­
tersuchung nach den übrigen Parametern noch keinen 
sicheren Anhalt für eine Osteomalazie auf; hier sind ein­
gehende Verlaufskontrollen erforderlich. Bei der langen 
Anlaufs- wie auch Erholungszeit beim Nachweis osteo­
malazischer Veränderungen im Röntgenbild könnten 
durchaus Fälle mit latenter Osteopathie miterfaßt sein, 
die aufgrund vermehrter Vitamin-D-Zufuhr (Nahrung, 
UV-Strahlung) hinsichtlich der serologischen Parameter 
zum Zeitpunkt der Untersuchung weitgehend normali­
siert waren. Zu bedenken ist ferner, daß röntgenologisch 
häufig keine reinen Ja-Nein-Antworten gegeben werden 
können, so daß letztlich auch fraglich positive Befunde 
miterfaßt werden. Daß prinzipiell ein hoher Prozentsatz 
pathologischer Befunde am Skelettsystem erwartet wer­
den darf, zeigten die bisher durchgeführten densitometri-
schen Untersuchungen, in denen bei den antiepileptisch 
behandelten Patienten signifikante Erniedrigungen der 
Knochendichte bei Photonenabsorptionsmessungen 
nachgewiesen wurden (4, 14). Hervorzuheben ist bei un­
seren Fällen die ausgezeichnete Korrelation der Röntgen­
befunde mit erniedrigten 25-Hydroxycholecalciferol-
Spiegeln. Deutlich schlechter war die Korrelation zwi­
schen den Röntgenbefunden, insbesondere der Stufe 2, 
und den Werten der alkalischen Phosphatase; dies wird 
in der Literatur bestätigt (20). Ähnlich war auch die Be­
ziehung zwischen Röntgenbefunden und Calciumspie-
geln, wobei auffiel, daß bei verdächtigen Röntgenbefun­
den der Stufe 2 die Calciumwerte zwar signifikant nied­
riger lagen als bei Stufe 1, sich jedoch häufig noch im 
Normalbereich bewegten. 

Übrige Serumwerte. Die von uns gefundene Häufig­
keit einer Aktivitätserhöhung der alkalischen Phos­
phatase in 20% liegt zwischen den von Wright (23) mit 
18% und den von Richens undRowe (16) mit 29% sowie 
von Sotaniemi und Mitarbeitern (20) mit 30% gefunde­
nen Werten; in anderen Arbeiten wurden aber erheblich 
höhere Prozentsätze von 61 bzw. 76,5 (7, 8, 14) beschrie­
ben. Auf die relativ schwache Korrelation zu den Ver­
dachtsfällen bei der Röntgenuntersuchung wurde be­
reits hingewiesen. Gut war die Beziehung zum 25-
Hydroxycholecalciferol-Spiegel. Festzuhalten ist, daß in 
einem Fall mit röntgenologisch und bioptisch gesicher­
ter Osteopathie die alkalische Phosphatase mit 70 U/1 
eindeutig im Normbereich lag. 
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Eine Bestimmung des Parathormons wurde bisher nur 
in einem Einzelfall bei einem an einer schweren Osteo­
pathia antiepileptica erkrankten erwachsenen Patienten 
durchgeführt, wobei erwartungsgemäß ein sekundärer 
Hyperparathyreoidismus nachgewiesen werden konnte 
(10). Auf die Korrelation der bei uns mit 26% recht häu­
fig erhöhten Parathormon-Werte wurde bereits einge­
gangen. 

Besonders bemerkenswert erscheint, daß ein Absinken 
des Calciums auf durchschnittliche Werte um 2,25 mmol/l 
erst bei einem schon sehr ausgeprägten sekundären 
Hyperparathyreoidismus zu konstatieren war. Unser Ge­
samtwert von 24% erniedrigter Serum-Calciumwerte 
entspricht den Literaturangaben von 6-30% (7, 11, 16, 
20). Die Korrelation zu den anderen Befunden war, wie 
schon ausgeführt, teilweise recht gut, allerdings bestand 
bei einem Viertel der erniedrigten Calciumspiegel keine 
Kombination mit einem weiteren pathologischen Wert. 

Die Häufigkeit von 17% erniedrigter Werte beim 
anorganischen Phosphat deckt sich weitgehend mit der 
Angabe von Sotaniemi und Mitarbeitern (20) von 14%. 
Wie Richens und Rowe (16) fanden wir beim anorgani­
schen Phosphat keine überzeugende Korrelation mit den 
übrigen Parametern. Eine wesentliche Bedeutung bei der 
Diagnostik der Osteopathia antiepileptica scheint dem 
anorganischen Phosphat nach unseren Befunden ebenso­
wenig zuzukommen wie dem Calcium-Phosphat-Produkt. 

Folgerungen für die Praxis 
Trotz der Häufigkeit der bei Langzeitmedikation von 
Antiepileptika auftretenden Knochenstoffwechselstörun­
gen mit entsprechenden pathologischen Röntgenbefun­
den und Serumwerten konnte man sich bisher nicht dazu 
entschließen, in jedem Falle einer antiepileptischen Lang­
zeitbehandlung die prophylaktische Gabe von Vit­
amin D zu empfehlen. Die Bestimmung der alkalischen 
Phosphatase als alleiniger Suchtest für beginnende 
Osteopathien, wie er von manchen Autoren angeregt 
wurde, die ihre Erfahrungen vorwiegend an Kindern und 
Jugendlichen gewonnen hatten, ist nach unseren Ergeb­
nissen bei Erwachsenen nicht ausreichend. Es erscheint 
danach angebracht, nach Möglichkeit bei solchen Patien­
ten einmal pro Jahr neben den Routinebestimmungen 
von Serumwerten wie alkalischer Phosphatase und Cal­
cium Röntgenuntersuchungen des Skeletts und Bestim­
mungen des 25-Hydroxycholecalciferol-Spiegels durch­
zuführen. Bei der Erstuntersuchung von langzeitig anti­
epileptisch behandelten Patienten sollten Becken, Len­
denwirbelsäule sowie Hände und Füße geröntgt werden; 
in den Folgejahren scheinen dann nach unseren Erfah­
rungen Aufnahmen der Hände in Mammographietech-
nik, die mit einer nur geringen Gonadenbelastung ver­
bunden sind, zur Früherkennung osteomalazischer Ver­
änderungen ausreichend zu sein. Die Bestimmung des 
25-Hydroxycholecalciferol-Spiegels erforderte bisher 
noch einen sehr großen technischen Aufwand, sie wird 
aber in Zukunft in vielen Laboratorien durchführbar 
sein, seitdem jetzt Nachweismethoden ohne vorherige 
Chromatographie entwickelt wurden (3). Unsere Emp­
fehlungen stützen sich darauf, daß bei den untersuchten 

Patienten die Röntgenbefunde deutlich besser mit den 
25-Hydroxycholecalciferol-Werten als mit denen der al­
kalischen Phosphatase und des Calciums korrelierten. 
Bei mehreren Patienten, die röntgenologisch auffällig 
waren und auch erniedrigte 25-Hydroxycholecalciferol-
Spiegel aufwiesen, lag der Wert der alkalischen Phos­
phatase noch im Normbereich. Bei dem erwähnten Pa­
tienten mit bioptisch gesicherter Osteopathie bei patho­
logischen Röntgenaufnahmen und erniedrigtem 25-
Hydroxycholecalciferol-Spiegel wäre keine pro­
phylaktische Gabe von Vitamin D erfolgt, wenn man nur 
die Bestimmung der alkalischen Phosphatase als Screen­
ing-Test benutzt hätte; die Verabreichung von Vitamin-
D-Präparaten ist aber, wenn sie schon nicht generell 
durchgeführt wird, wenigstens in solchen Fällen unbe­
dingt zu fordern. 

Als Kriterien für eine prophylaktische Gabe von nied­
rigen Tagesdosen eines Vitamin-D-Präparates (1000 I E 
oral1) sollten unseres Erachtens somit Auffälligkeiten im 
Röntgenbild oder leicht erniedrigte 25-Hydroxychole-
calciferol-Spiegel gelten. Die Indikation zu einer höherdo­
sierten Therapie besteht, wenn schwere röntgenolo­
gische Veränderungen entweder allein oder in Kombina­
tion mit pathologischen Serumwerten vorliegen, aber 
auch dann, wenn nur stark erniedrigte 25-Hydroxycho-
lecalciferol-Spiegel nachgewiesen werden. In diesen Fäl­
len sollte zunächst eine dreimonatige orale Verabrei­
chung von 10 000 IE Vitamin D pro Tag erfolgen, da­
nach wäre auf eine Erhaltungsdosis von 1000 I E / d über­
zugehen. 

Die von uns zur Aufdeckung eines sekundären Hyper­
parathyreoidismus zusätzlich durchgeführten Parathor­
mon-Bestimmungen sind methodisch aufwendig; sie ge­
ben nach unseren Erfahrungen außerdem keine so 
wesentliche Information im Vergleich mit den anderen 
Untersuchungsmethoden, daß ihre Verwendung als 
Routineverfahren notwendig erscheint. 

1 Die Verabreichung von 1000 IE Vitamin D pro Tag ist gefahrlos. 
Wir beobachteten bei Gesunden im Winter unter dem Einfluß 
dieser Dosis nur einen Anstieg des 25-Hydroxycholecalciferol-Spie-
gels um durchschnittlich 40 nmol/l von 30 auf 70 nmol/l. 
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