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Adoleszenten-Struma* **

P.C.Scriba
1. Medizinische Klinik der Universitiit Miinchen (Dircktor: Prof. Dr. E. Buchborn)

Die Adoleszenten-Struma hat wohl immer noch
nicht die 1hr gebiihrende therapeutische Wachsamkeit
gefunden. Man begegnet, zumindest vereinzelt, immer
wieder dem Standpunkt, ,der Blihhals verwachse sich
schon noch* oder ,,der Kropf sei noch nicht reif zum
Operieren, da miisse man noch warten*! Das ist be-
sonders bedauerlich insofern, als die blande Struma
des Jugendlichen in der Regel diffus ist und gut auf
eine medikamentdse Therapie anspricht. Dazu kommt,
daB sich aus den scheinbar harmlosen Anfingen der
Adoleszenten-Struma in einem Teil der Fille spiter
die typischen Komplikationen der blanden Struma
entwickeln. Zu diesen gehdren die lokalmechanischen
Komplikationen (Einflu8stauung, Trachealstenose
(-Malazie), Rekurrensparese usw.) und die funktionel-
len im Sinne der latenten Hypothyreose [8] ebenso
wie die Tatsache, daB sich aus dem Stadium der An-
passungshyperplasie schlieBlich Adenome und u.U.
auch autonome Adenome mit der Gefahr der Hyper-
thyreose [10] entwickeln kénnen. Weniger denn je
sollten wir daher bereit sein, dic Adoleszenten-Struma
als einen Schonheitsfehler hinzunehmen.

1. Epidemiologische Gesichtspunkte

Eine Experten-Kommission der Weltgesundheits-
organisation (Paho, 1973) hat kiirzlich eine GroBen-
einteilung der endemischen Struma (Tab.1) vorge-

Tabelle 1. GroBeneinteilung der endemischen Struma (Paho, 1973)*

Stadium 0:
Stadium I:

keine Struma
tastbare Struma

Stadium Ta:  auch bei zuriickgebeugtem Hals ist die Struma
nicht sichtbar --- oder: kleiner Strumaknoten bei

sonst normal groBer Schilddriise

Stadium Ib:  tastbare Struma, welche nur bei voll zuriickge-

beugtem Hals sichtbar wird

Stadium 11: sichtbare Struma: d.h. sichtbar bei normaler Kopf-
haltung, die Palpation ist fiir die Diagnose nicht

crforderlich

Stadium 1II:  sehr groBie Struma, welche schon aus grolerer Ent-

fernung sichtbar ist

4 Bei Zweifelsfillen soll das niedrigere Stadium Ziihlen.
Therapiewoche 24, 2318 (1974)

* Mit Unterstiitzung der Deutschen Forschungsgemeinschaft
(SEB S1).

** Herrn Prof. Dr. med. Werner Schopper zum 75.Geburtstag
gewidmet.

schlagen[12],die im wesentlichen fiir epidemiologische
Untersuchungen gedacht ist. In Deutschland hat F. A.
Horster, Diisseldorf, gerade kiirzlich in auBBerordent-
lich eindrucksvoller Weise die epidemiologische Situ-
ation beleuchtet [6]. Eine Auswertung der Untersu-
chung von insgesamt 5,4 Millionen Wehrpflichtigen
der Jahrginge 1937 bis 1952 zeigte folgendes. Der
Korperfehler Nr. 38 (Schilddriise) wurde in allerdings
etwas problematischer Weise in Grade [ bis VI ein-
geteilt, wobei Schilddriisen-Vergréerung und Schild-
driisen-Uberfunktion nicht streng getrennt wurden.
Dieser Korperfehler findet sich in den sechs Wehr-
kreisen der Bundesrepublik mit folgenden Hiufig-
keiten:

Schleswig-Holstein und Hamburg 4%
Niedersachsen und Bremen 8%
Nordrhein-Westfalen 15%
Hessen, Rheinland-Pfalz und Saarland 19%
Baden-Wiirttemberg 21%
Bayern 32%

Man kann trotz ciner gewissen Reserve gegen die
bereits erwihnte Grad-Einteilung davon ausgehen,
dal} etwa vier Fiinftel der Gemusterten mit dem Kor-
perfehler Nr. 38 (Schilddriise) eine geringfiigige diffuse
Struma haben und daB bei rund einem Fiinftel eine
Knoten-Struma vorliegt. Selbst wenn diese Zahlen mit
gewissen Unsicherheitsfaktoren belastet sind, miissen
sie dennoch als auBlerordentlich alarmierend betrach-
tet werden [6].

2. Jodmangel

Der entscheidende &tiologische Faktor fiir die
blande endemische Struma ist bei uns auch heute noch
der Jodmangel. Zum ersten konnten wir dies an einer
Stichprobe aus unserem Einzugsgebiet nachweisen. Es
fand sich eine mittlere tigliche Urin-Jodausscheidung
von nur 36,9+237 pug pro 24 Std (X+s, N =134,
Doppelbestimmungen an zwei aufeinander folgenden
Tagen unter Kontrolle der Kreatinin-Ausscheidung).
Damit liegen wir [11] weit unterhalb des von der
Weltgesundheitsorganisation empfohlenen Optimums
der alimentiren Jodaufnahme von 150—200 pg pro
Tag.Zum zweiten kann man mit Hilfe einer Formel von
Oddie [7] aus den normalen Radiojodspeicherungs-
werten einer Region die mittlere tigliche Urin-Jod-
ausscheidung dieses Gebietes indirekt angenihert be-
rechnen. Eine solche Rechnung [11,13] zeigt, daB wir
in sechs deutschen Stidten (Disseldorf, Gottingen,
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Koln, Frankfurt, Freiburg und Miinchen) mit Urin-
Jodausscheidungen von 45—70 ng pro 24 Std rechnen
diirfen. Diese GroBenordnung wurde mir kiirzlich von
D.Reinwein, Essen (personliche Mitteilung), fiir diese
Stadt bestiitigt. Wir arbeiten zur Zeit an der Erstellung
einer Landkarte der Urin-Jodausscheidung, welche die
tigliche Aufnahme von Jod mit der Nahrung reflek-
tieren wird und eine wichtige Ergidnzung der Karte der
Kropfhiiufigkeit fiir die Bundesrepublik darstellen
diirfte. Linder wie die Schweiz, Osterreich und die
Tschechoslowakei haben bekanntlich die gesetzliche
allgemeine Jodsalz-Prophylaxe erfolgreich eingefiihrt.
Mit der in der Bundesrepublik z.Z. zuldssigen Jodie-
rung des Kochsalzes mit 6,5 mg Kaliumjodid pro kg
[11] wiirden wir pro Person tdglich ca. 50 pg Jod
zusiitzlich zufiihren. Die Notwendigkeit und Unschid-
lichkeit dieser MafBnahme zeichnet sich u.E. immer
zwingender ab [11].

3. Andere strumigene Faktoren

Man hat auch in Gebieten mit ausreichender Jod-
versorgung Struma-Endemien beobachtet [2,11]. So-
fern eine Jodsalz-Prophylaxe bereits eingefiihrt ist,
spricht man hier von ,Residual-Struma*“. Allein diese
Tatsache, aber auch die Inhomogenitiit des Befalls der
Bevolkerung einer Jodmangel-Region zeigen, dal
neben dem Jodmangel auch andere Faktoren das Auf-
treten einer blanden Struma bewirken konnen. Jod-
mangel und strumigene Faktoren in der Nahrung
wurden kiirzlich von Delange [2] ausfiihrlich disku-
tiert. Praktisch wichtig ist ferner die strumigene Neben-
wirkung gewisser Medikamente (Lithium, Diphenyl-
hydantoin usw.) und die einseitige seefischarme Ernih-
rung. Das Kapitel der Jodfehlverwertungen, die ins-
besondere bei weniger schwerer Auspriigung Ko-Fak-
tor fiir den Jodmangel sein konnen, sei hier ausge-
klammert.

4. Pathophysiologische Gesichtspunkte

Die Bestimmung der Schilddriisenhormon-Spiegel
bei Patienten mit blander endemischer Struma 4Bt
heute folgende Schliisse zu: Der Thyroxin-Spiegel im
Serum wird heute spezifisch durch die competitive
Proteinbindungsanalyse bestimmt [5]. Der mittlere
T,-Spiegel ist bei den Struma-Patienten im Vergleich
zu Kontrollpersonen signifikant erniedrigt [4,8], liegt
aber noch im unteren Normalbereich Gesunder. Diese
Aussage indert sich nicht, wenn man die Bindung des
Thyroxins an Serumeiwei3korper durch den T;-in
vitro-Test indirekt mitberiicksichtigt. Das biologisch
wirksamere zweite Schilddriisenhormon, Trijod-
thyronin (T;), ist dagegen kompensatorisch im Mittel
im Vergleich zu Kontrollpersonen signifikant erhoht
[4]. Diese kompensatorische T ;-Mehrsekretion reichte
bei einem inhomogenen Krankengut in 20 % der Fille
[8] und bei einer Nachuntersuchung an 180 Patienten
mit unbehandelter blander Struma [9] in 10% der
Fiille nicht aus, um die Euthyreose zu gewiihrleisten.

Dies wird daran erkenntlich, da3 die Sekretion des
thyreotropen Hormons (TSH) basal oder nach Stimu-
lation mit dem thyrotropin releasing hormone (TRH)
bei dieser Gruppe der Kranken erhoht ist. Fiir die
Gruppe der Patienten mit erhohtem TSH-Wert, deren
Schilddriisenhormonmangel klinisch fast immer latent
ist, darf man annehmen, daB3 sich ihre Struma in einer
Wachstumsphase befindet. Die tibrige, wesentlich gro-
Bere Gruppe von Patienten mit blander Struma hat
trotz der normalen TSH-Spiegel eine Schilddriisen-
vergroBerung. Dieses scheinbare Paradoxon muf3 wohl
im Zusammenhang mit der Beobachtung von Bray [1]
gesehen werden, der zeigen konnte, daB3 die jodver-
armte Schilddriise empfindlicher gegen die thvreo-
trophe Wirkung der TSH ist.

5. Therapeutische Aspekte

Gerade von praktizierenden Pidiatern wurde mir
als einem Internisten immer wieder versichert, daf3 die
kindliche Struma auf eine Jod-Behandlung, z. B. mit
Jodsalbe, gut anspricht. Ich verhehle nicht, dall diese
Mitteilung von mir etwas ungliubig aufgenommen
wurde und daBl mir eine pathophysiologische Erklii-
rung dieses Therapie-Erfolgs schwerfillt. Wir haben
kiirzlich bei einer Gruppe von 16 Patienten mit blander
Struma eine vierwochentliche Behandlung mit tiiglich
260 pg Kaliumjodid durchgefiihrt. Interessanterweise
normalisierte sich unter dieser Behandlung der T, /T ,-
Quotient (Abb. 1) und zwar besonders deutlich bei den
Patienten, die initial einen erhohten T,/T,4-Quotienten
im Serumaufwiesen[3]. Dabei hat sich der basale TSH-
Spiegel (vorher 1,42+0,68 und unter Kaliumjodid
1,29 + 0,52 pE/ml) ebensowenig geiindert, wie der An-
stieg der TSH-Werte im Serum 30 min nach intra-
venoser Injektion von 200 pg TRH (5,54 +4,22 bzw.
6,50 + 5,09 pE/ml). Die Normalisierung des T;/T,-
Quotienten bei Patienten mit blander Struma unter
Behandlung mit 260 pg Kaliumjodid ist also offenbar
ein TSH-unabhiingiges Phiinomen, mithin ein Beispiel
der ,thyreoidalen Autoregulation® [3]. Unverstind-
lich bleibt nach dieser Beobachtung, wie unter einer
Jod-Behandlung die blande Struma kleiner werden
soll, wenn man nicht auf die erwiihnte Hypothese von
Bray [1] zuriickgreifen will, die eine Abnahme der er-
hohten TSH-Empfindlichkeit der jodverarmten Schild-
driise bei Jodzufuhr denkbar macht.

Klinisch gut etabliert und pathophysiologisch ein-
leuchtend begriindet ist dagegen die konservative Be-
handlung der blanden Adoleszenten-Struma mit Schild-
driisenhormonen. Diese tausendfach bewdhrte Therapie
ist gerade beim Jugendlichen auferordentlich dankbar.
Bei konsequenter, wohldosierter Anwendung vermégen
die Schilddriisenhormone fast immer eine wesentliche
Verkleinerung oder vollstindige Riickbildung der Schild-
driisenvergréfierung zu bewirken. So sei denn diese Be-
handlung auch hier noch einmal wérmstens empfohlen,
ganz besonders auch in Form der lebenslangen Rezidiv-



P.C.Scriba: Adoleszenten-Struma 309

Ts 3
=-10
T4
50r
40}
30
p<0,0005
20
&
=z
I el
101 %
e
b=l
£
2
oL

1 2 3 4 5 6 7

p<0,0025
N

Normalbereich
X228

8 9 10 11 12 13 14 15 16

Abb. 1. Anderung des T, T,-Quotienten bei Struma-Patienten unter Kaliumjodid-Behandlung, aus Horn u. Mitarb. [3]. Gezeigt sind die

individuellen T,/T,-Quotienten. sowie die daraus berechneten Mittelwerte von 16 Struma-Patienten, jeweils vor (weille Siiulen) und nach
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Abb.2. Suppression. bzw. Normalisierung des TSH-Anstiegs nach
TRH-Stimulation in Abhiingigkeit von der Schilddriisenhormon-
Dosierung. aus Pickardt u. Mitarb. [9]. Auf der Ordinate ist kumu-
lativ der prozentuale Anteil der Patienten aufgetragen, bei dem das
jeweilige therapeutische Ziel erreicht wurde. Die dazugehdrigen
Schilddriisenhormon-Dosen finden sich auf der Abszisse

Prophylaxe bei den hoffentlich wenigen Jugendlichen,
die bereits einer Struma-Resektion unterzogen werden
mufiten.

Dosierung und Wahl des geeigneten Priparates
sind kiirzlich wieder in die Diskussion gekommen.
Eine entsprechende Untersuchung von Pickardt [9]
ergab, daB von den giingigen Kombinationspripara-
ten, die pro Tablette 100 pg Thyroxin und 20 pg
Trijodthyronin enthalten, etwa ein Drittel der Patien-
ten '/, Tablette und je ein weiteres Drittel eine 3/,-
Tablette bzw. 1 ganze Tablette pro Tag bendstigten,
um das angestrebte therapeutische Ziel, nimlich die
vollstiindige Suppression der TSH-Sekretion zu er-

normalis.

reichen und die Riickbildung der Struma zu er-
moglichen (Abb.2). Diese Dosen liegen somit eher
etwas unter den meist empfohlenen. Bei der Wahl der
Schilddriisenhormon-Priiparate gibt es neuerdings
ausgesprochene Anhiinger der reinen L-Thyroxin-Prii-
parate. Die Argumentation gegen die Kombinations-
préparateist dabei etwas theoretisch. Man beobachtete
nach Trijodthyronin-haltigen Priiparaten kurzfristige,
allerdings erhebliche Anstiege der Trijodthyronin-
Spiegel tiber die Norm [14]. Unseres Erachtens ist es
im Hinblick auf den triigen biochemischen Wirkungs-
mechanismus der Schilddriisenhormone zweifelhaft,
ob solche kurzfristigen T;-Anstiege klinisch relevant
werden kdnnen. Die entscheidendere Frage der glei-
chen anti-strumigenen Wirksamkeit von Kombina-
tionsprdparaten und reinen L-Thyroxin-Priparaten
mul noch beantwortet werden.

6. Zusammenfassung

Die Adoleszenten-Struma wird nicht mit geniigen-
der Konsequenz behandelt. Die Hiiufigkeit der blan-
den Struma nimmt nach Horster von Norddeutsch-
land (ca. 4 %) nach Siiddeutschland (ca. 20—30 %) hin
zu. Wahrscheinlich ist die ganze Bundesrepublik ein
mittelschweres Jodmangelgebiet. — Wir brauchen
dringend eine gesetzlich vorgeschriebene Jodsalz-
prophylaxe. Zirka 10% der Patienten mit blander
Struma haben eine erhohte TSH-Sekretion, mithin
einen Schilddriisenhormonmangel. Pathophysiologi-
sche Aspekte und Dosierungsfragen der konservativen
Schilddriisenhormon-Behandlung der Adoleszenten-
Struma wurden besprochen.
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