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CHEMOTHERAPIE BIJ] MALIGNE
NIEUWVORMINGEN

Het caput selectum van de collegae STENFERT KROESE en
BrEUR (1964) heeft wel een erg negatieve strekking, terwijl
het toch vaststaat dat talloze patiénten met de beschreven
palliatieve therapie voor langere of kortere tijd gebaat zijn
geweest. Terecht wordt er gewaarschuwd tegen klakkeloos,
onkritisch gebruik.

Ookik ben het volkomen eens met de kritiek van-de collegae
STOFBERG en ZWAVELING op het zg. veelvuldig voorkomen
van maligne cellen in het bloed. Ik vestig hier graag de
aandacht op de voordracht van HerBeuvaL uit Nancy,
gepubliceerd in de Disseminatio Vascularis Cancrorum, Sympo-
sionverslag Genéve, juni 1963, uitgave Schwabe, Bazel,
Stuttgart. Desalniettemin treft het de longarts steeds weer,
hoe dikwijls mamma-tumoren en ook sommige vormen van
bronchuscarcinoom, in een vroeg stadium, al op afstand
uitzaaiingen kunnen geven, dus waarschijnlijk via de bloed-
baan. Een lokale palliatieve behandeling langs radiologische
weg ligt bij dergelijke toestanden natuurlijk niet voor de
hand, zodat men eerder geneigd is, over te gaan tot een meer
algemene therapie, zoals de cytostatische.

Bij cyclofosfamide vermelden de schrijvers haaruitval.
Vermeld wordt niet, dat deze steeds voorbijgaand is. De
haargroei herstelt zich steeds weer, ondanks voortzetting der
therapie. Dit kan ik met grote overtuiging stellen, na be-
handeling van meer dan 200 patiénten met cyclofosfamide.
Ook is het zeker niet waar, dat het haar eerder uitvalt bij
stootsgewijze toediening van cyclofosfamide (4 go erva-
ringen), veeleer het tegengestelde.

Uit het caput selectum krijgt men gauw de indruk, dat de
schrijvers eigen ervaringen meedelen. Tk wil deze geenszins
ontkennen, maar ben ook overtuigd, dat een groot deel van
de gegevens verzameld is uit de literatuur. Wanneer men
deze zelf doorneemt, ziet men altijd weer, hoe een bepaalde
onderzoeker met een bepaald cytostaticum werkt, en meent
dat dit bepaalde middel bij die en die tumor het ideaal is.
Vergelijkingen tussen verschillende cytostatica bij bepaalde
afwijkingen worden zelden gegeven. Zoals de schrijvers zelf
ook meedelen, zit de grote moeilijkheid bij het toepassen van
chemotherapeutica bij carcinoom vooral in de beslist nodige
individuele dosering, die zeer grote zorg en ervaring vereist,
¢én in het zoeken van de plaats van deze therapie, bij elke
patiént en bij elke vorm van carcinoom in het therapieplan.
Dit lLijkt mij bij de huidige kennis van zaken belangrijker dan
de keuze, wélk middel nu precies gebruikt moet worden.

De chemotherapie kan bij vele vormen van carcinoom
aanleiding geven tot eclatante successen. Men is echter zeker
nog in het beginstadium en statistisch is nog weinig bepaald
bewezen, vooral omdat deze middelen nog slechts kort in
gebruik zijn.

De kankerwerkgroep van het Diakonessenhuis en het
Militair Hospitaal te Utrecht organiseert 20 maart 1965
een symposion over het gebruik van cytostatica in het
algemeen, waarbij juist aan de dosering de grootste aandacht
gegeven zal worden, terwijl ook het punt van gecombineerde
therapieén naar voren zal komen.

Literatuur: STENFERT KroESE, W. F. en K. BREUR (1964)
Ned. T. Geneesk. 108, 2557.
- Utrecht, 11 december 1964
R. L. BaArT DE LA FamLie

Het spijt ons dat collega BAART DE LA FAILLE een negatieve
strekking in ons artikel ontdekte in wat als een realistische
bedoeld was. Wij wilden vooral doen uitkomen dat een
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behandeling met cytostatica vooralsnog vrijwel zuiver pal-
liatief is. :

Wellicht hadden wij met meer nadruk moeten vermelden,
dat het effect van cytostatica op het chorionepithelioom bij
de vrouw, zodanig is dat soms van een genezende werking
gesproken kan worden, en de toediening ervan in die ge-
vallen waar de diagnose absoluut vaststaat, dwingend ge-
indiceerd is.

Het treft niet alleen de longarts dat het mammacarcinoom
en het bronchuscarcinoom vaak hematogeen metastaseren.
De consequenties die BAART pE LA FarLre uit die observatie
trekt, zijn ons niet geheel duidelijk. Bedoelt hij dat van meet
af aan, eventueel na een chirurgische ingreep cytostatica
aan alle patiénten met mammacarcinoom moeten worden
toegediend? Voor de ongeveer 60 pct die hematogeen me-
tastaseren is het nuttig effect nog zeer dubieus; voor de
40 pct die nict hematogeen metastaseren is de beschadiging
door het middel onnodig. Of bedoelt hij dat bij het ontdek-
ken van hematogene metastasen toepassing van cytostatica
geindiceerd is? Men kan dit overwegen in speciale gevalien,
doch doorgaans zal men van de minder toxische hormonale
therapie gebruik maken, waarvan in vele gevallen het effect
sterker en langduriger is. Bovendien geeft bij hematogene
metastasen die hevige klachten teweegbrengen (bv. in wer-
vels en bekken), lokale réntgenbestraling de beste palliatieve
resultaten.

Het zijn juist dergelijke voorbeelden die duidelijk maken
dat het gevaarlijk is indien een orgaanspecialist, getroffen
door een enkel tijdelijk ,,eclatant’ succes de therapie met
cytostatica als enige mogelijkheid hanteert en zich onvol-
doende verdiept in de gehele carcinologie.

Dat onaangename bijwerkingen van cytostatica, zoals
leukopenie, de zeer onaangename hemorragische cystitis en
haaruitval bij cyclofosfamide, reversibel zijn, hebben wij niet
speciaal vermeld en als bekend verondersteld. De haaruitval
komt echter bij voldoende dosering zo vaak voor, dat men
de deprimerende invloed er van, vooral bij vrouwen, zeker
in rekening moet brengen bij het stellen van de indicatie tot
palliatieve behandeling.

W. E. STENFERT KROES}?
K. BreUr

INDURATIO PENIS PLASTICA

Naar aanleiding van het stuk van J. G. vAN ANDEL (1964)
zou ik de aandacht willen vestigen op een publikatie van
VoLrMANN (1660), die een patiént beschrijft met ,,Dupuy-
trensche Kontrakturen an allen vier Gliedmassen, Induratio
penis plastica, Periarthritis humeroscapularis, Keloide und
Fingerknochelpolster™.

Literatuur: ANDEL, J. G. VAN (1964) Ned. T. Gengesk. 108,
2350. — VOLKMANN, J. (1960) Der Ghirurg 3x, 336.

Amsterdam, 8 januari 1965

Rotterdam, 13 januari 1965

W. TiLLEMA

EXITALE OF EXITIALE STREKKING?

In een boeiend geschreven artikel maakte G. M. H. VeENE-
KLAAS (1964) in verband met het sterfbed gewag van de
»exitale” strekking, een term waartegen bij mij onmiddellijk
bij lezing bezwaar rees. Deze dient m.i. vervangen te worden
door: ,,exitiale” strekking, afgeleid van exitium en exitialis.

Want het woord exitalis koint in het Latijn niet voor; het
is in geen enkel woordenboek, naar mij bleek, te vinden en
zelfs niet in de Thesaurus linguae latinae.

Doch de Redactie kon mijn bezwaar niet delen en ant-
woordde mij: ,,Exitaal is o.i. afgeleid van exitus. U gebruikt
zelf in uw ingezonden stuk de term exitus letalis™.
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Ik heb mij ten slotte gewend tot een hoogleraar in de
Latijnse taal en letterkunde, die reeds vroeger belangstelling
heeft getoond voor medische terminologie. Deze antwoordde
mij: ,,Van harte ga ik accoord met: exitialis. Exitalis is een
monstrum, en overbodig”. Zijn belangstelling voor medische
termen is mij bij ervaring bekend.

Onnodig te zeggen welke gevoelens het begrip monstrum
bij de arts teweegbrengt. Exitale strekking zou een neolo-
gisme zijn, niet nodig en dus niet gewettigd.

Wijj kunnen beter spreken van ,,exitiale” strekking.

Literatuur: VEENERLAAS, G. M. H. (1964) Ned. T. Geneesk.
108, 2303.

Maastricht, 11 januari 1965 J. E. ScrULTE

LCE NOMENCLATUUR VAN PROGESTATIEVEN,
PRE- OF PROGESTAGENEN EN GESTAGENEN

Naar aanleiding van het zeer lezenswaardige samenvattende
overzicht van Dr. WiLLEMseN (1964) zou ik enkele opmer-
kingen willen maken met betrekking tot de nomenclatuur.
Het 1s volkomen juist dat de naam bij dergelijke stoffen geen
zekere informatie geeft omtrent de biochemische eigenschap-
pen. De chemische terminologic moge dus foute associaties
wekken in biologisch opzicht, in chemisch opzicht is ze juist,
en dit is niet meer het geval met de alternatieve terminologie
die Dr. WiLLEMSEN meent te kunnen bezigen met betrekking
tot nor-testosteron en progesteron.

Immers nor-testosteron mag dan een oestrogeen genoemd
worden (het is overigens nog meer een anabolicum) maar
dit zegt niets over de structuur, doch over de werking; de
benaming nor-testosteron is chemisch een volkomen juiste,
afgezien van het feit dat de officiéle benaming van deze stof
thans is: nandrolon.

Het tweede punt betreft progesteron: het is onjuist dat
men deze stof ethyl-testosteron zou mogen noemen. Op de
17-plaats zit nl. geen ethyl- maar een acetyl-groep, en voorts
moet dan de OH-groep die zich bij testosteron op de 17-
plaats bevindt, nog verdwijnen!

Ethyltestosteron zou volgens de conventionele benaming
en naar analogie van methyltestosteron de volgende formule
bezitten:

OH
c-C

Y
o 7
ethyltestosteron

De overigens loffelijke poging van de auteur om een en
ander te verduidelijken zou dus het tegendeel kunnen be-
werkstelligen. Laten wij ons daarom houden aan de che-
misch juiste benamingen zoals die zijn vastgesteld, daarbij
goed beseffend dat deze geen kwalificatie inhouden betref-
fende farmacologische, biologische, of farmaceutische eigen-
schappen.

Tenslotte moge ik nog op een kleine onjuistheid van de
schrijver wijzen betreflende de verklaring van het voor-
voegsel ,,nor”’. Nor heeft zeker niet onbetwist de betekenis
van: N ohne Radikal; het zou veel algemener ,,no radical”
betekenen, en een fraaie steun voor deze laatste opvatting
biedt Dr. WiLLEMSEN ook zelf in zijn artikel. Immers, bij
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ethisteron valt geen enkel N-atoom van zijn radicaal te be-
roven om te komen tot nor-ethindron.

Literatuur: WiLLEMSEN, H. (1964) Ned. T. Gencesk. 108,
2411.

Arnhem, 16 december 1964  J. C. Kutscu Lojenca,

apotheker

Met belangstelling heb ik de reactie van de heer Kurscu
LojencA op mijn artikel gelezen. Het belangrijkste gedeclte
is vervat in het tweede punt waar — volkomen terecht —
aanmerking gemaakt wordt op het feit dat progesteron ook
ethy'-testosteron genoemd zou mogen worden. Bij de ,,ter-
minologische bespiegelingen” in mijn artikel worden de ge-
slachtshormonen onderverdeeld in die met 18, 19 en 21 C-
atomen overecenkomend met oestrogenen, androgenen resp.
progestatieven. Ethyl-testosteron heeft 21 C-atomen, hetgeen
aanleiding zou kunnen geven tot de gedachte dat het tot
de groep van stoffen behoort, waartoe ook progesteron ge-
rekend wordt. Dat deze gedachtegang niet juist is, heeft de
heer Kursca Lojenca nog eens duidelijk naar voren ge-
bracht, waarvoor ik hem gaarne dank zeg. Omdat men in
de medische literatuur deze wijze van naamgeving soms ont-

moet, heb ik — uit didactische overwegingen — gemeend
het zo te moeten stellen.
Het voorvoegsel ,nor” is — voor zover mij bekend —

het eerst door de Duitsers gebruikt. Vandaar de aanduiding
,»)N ohne Radikal”.

Amstelveen, 13 januari 1965 H. WiLLEMSEN

BERICHTEN

BUITENLAND

Wereldberichten

Groei der steden. — De december 1964 aflevering van
World Health, het geillustreerde blad van de Wereldgezond-
heidsorganisatie, heeft een aantal uitspraken over problemen
van urbanisatie vergaard en fotografisch toegelicht. De re-
dactie gaat uit van de wel algemeen aanvaarde verwachting
dat aan het begin van de 21¢ eeuw de bevolking van de
aarde zal zijn verdubbeld, en dat de bevolkingen der steden
sneller zullen vermeerderen dan de landelijke bevolkingen.
Twee Nederlandse deskundigen (E. pE Vs en Jac. P.
Truysse) verduidelijken dit met enkele cijfers: onderstelt
men dat de bevolking der aarde jaarlijks met 21/, pct toe-
neemt, en dat twee-derden van deze bevolking op het land
leven en slechts met 0,5 pct toenemen, dan groeien de ste-
delijke bevolkingen jaarlijks met 6,5 pct. De redactic maakt
de lijst op van de vraagstukken (volkshuisvesting, drinkwa-
ter, afvoer, politie, onderwijs, geneeskundige voorziening,
sociale diensten, verkeer, recreatie) die zich zienderogen
ontwikkelen: 6,5 pct toeneming per jaar betekent verdub-
beling binnen 11 jaar. (In andere beschouwingen over dit
onderwerp ontmoet men gewoonlijk ook de geboorteregeling
aangeroerd, maar het beleid van de Wereldgezondheids-
organisatie sluit deze buiten haar gezichtskring; v. L.).

Duitsland

Johann Lucas Schonlein herdacht. — De biografische
schets van de Journal of the American medical Association van
28 december (bl. 112%) is ditmaal gewijd aan J. L. Scuon-
LEIN (1793-1864), die een eeuw geleden is gestorven. Hijj
was een der grote leermeesters aan het ziekbed. Acht jaar
na zijn promotie (1816) werd hij hoogleraar te Wurzburg;
dan ontving hij ontslag wegens liberale politicke denkbeel-
den, doceerde zes jaren te Zirich en verwierf in 1838 het



