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Wissenschaft und Fortbildung

im Korperstoffwechse! bedurfen noch ihrer endgliltigen
Bestatigung. So istdie Bedeutung des Prolaktins bei der
Entstehung und Therapisuberwachung des Mamma-
Carcinoms umstritten (4).

Pramenstruelles Syndrom, Migrane (7) sowie Praek-
lampsie (8) werden ebenfalls mit dem weiten Wir-
kungsspektrum des Prolaktins in Verbindung gebracht.
Jedenfalls lieR sich durch Gabe von Bromokryptin bei
Mastodynie und anderen Symptomen des pramen-
struellen Syndroms und bei Frauen mit zyklusabhangi-
gen Migraneattacken eine deutliche Besserung des
Beschwerdebildes erzielen, auch wenn keine Hyperpro-
laktindmie nachgewiesen werden konnte (20).
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Die erste Auflage des Buchs erschien bereits 1967. Nach der
Darstellung der Schilddriisenkrankheiten durch Bansi im Handbuch
der Inneren Medizin 1955 war keine umfassende Beschreibung dieses
Gebiets mehr erschienen.

Die Erfahrungen der Verfasser, die gemeinsam an der Diisseldorfer
Klinik auf diesem Gebiet gearbeitet haben und sehr groRe Erfahrungen
sammeln konnten, waren in dieser ersten Auflage niedergelegt. Sie
wurden ergédnzt durch einen vorziigliche Darstellung der Weltliteratur

und durch Beitrdge von Chirurgen und Pathologen, die bei langjahri-
er Beschaftigung mit.der Schilddriise und ihren Krankheiten in
sterreich und Schweiz besondere Erfahrungen, besonders tiber den
endemischen Kropf, gewinnen konnten.

Bei der Bearbeitung der zweiten Auflage sahen sich die Autoren
einem stark angewachsenen Stoff gegeniiber, besonders auf dem
Gebiet der Grundlagenforschung und der Diagnostik, so daR Teile des
Buchs volistindig neu geschrieben werden muBten. Neue Gesichts-
punkte haben sich vor allem fiir die klinische Beurteilung der
Hyperthyreose, der Hypothyreose und der Immunothyreoditis erge-
ben. Methodische Fortschritte auf dem Hormonsektor erlauben ein
“Screening”’ der Schilddriisenkrankheiten, wie es vorher nicht be-
kannt war.

Fir die meisten diagnostischen Fragen nimmt das Buch feste Stand-
punkte ein. Diese waren vorher in den Aussprachen der Sektion
,.Schilddriise” der Deutschen Gesellschaft fiir Endokrinologie” disku-
tiert und Ubereinstimmend geklart worden. Trotzdem werden in
einigen Teilen auch differente Meinungen vertreten.

Das Buch vermittelt in seiner Ausfiihrlichkeit ein vollstdndiges detail-
liertes Wissen iiber das Gebiet der Schilddriisenkrankheiten.



