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ernst van de toestand, met als gevolg een begrijpelijke aar-
zeling van de ouders om kort daarop de diensthebbende arts
met spoed te laten komen, bijkomende factoren, die echter
op zondagen en in de vakantietijd vaker zullen voorkomen,
en die bij buitenstaanders de indruk kunnen wekken, dat in
zulke gevallen sprake is van een medisch tekortschieten.

Maartensdijk, 12 juni 1966 P. A. Scauckink Koo

ICTERUS EN HYPOTHYREOIDIE DOOR
BENZIODARON (AMPLIVIX)

Naar aanleiding van vragen van verschillende collegae acht
ik het gewenst alsnog terug te komen op het Referaat (1965)
van collega C. J. RiuBsaam Jr. Hierin berichtte deze over
sporadische gevallen van icterus en hypothyreoidie bij pa-
tiénten, die benziodaron gebruikten. Hjj stelt daarbij tevens,
dat de gunstige werking van benziodaron bij lijders aan
angina pectoris niet overtuigend is komen vast te staan.
Mijn ervaringen (HoutsMuLLER 1964) bij een dubbel-blind
onderzoek wijzen daarentegen wel op een duidelijk gunstige
werking. De enige bijwerking die ik heb gezien, was verlen-
ging van de protrombinetijd in enkele gevallen.

Intussen is mijn ervaring uitgegroeid tot vier jaar behan-
deling; bij 180 patiénten met een behandelingsduur variérend
van drie tot veertig maanden heb ik geen enkele maal icterus
of hypothyreoidie waargenomen. Hoewel het hoge jodium-
gehalte van benziodaron storend werkt op de jodiumopne-
ming van de schildklier, kon hierdoor geen hypothyreoidie
worden verkregen (BEKAERT c.s. 1961).

De laatste alinea van het referaat van collega RiiBsaam
wekt de indruk, dat het nauwelijks verantwoord zou zijn
benziodaron te gebruiken: ,,Benziodaron is in Engeland uit
de handel genomen, in afwachting van verder onderzoek.
In Nederland wordt er nog reclame voor gemaakt.” Het
komt mij voor, dat de objectiviteit hier enigszins in het ge-
drang komt.
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Rotterdam, 7 juni 1966 A. J. HOUTSMULLER

Collega HouTsMULLER wijst erop dat volgens zijn ervaringen
bij een dubbel-blind onderzoek benziodaron een duidelijk
gunstige werking heeft bij lijders aan angina pectoris.

DaviEs e.a. (1963) vonden echter, eveneens bij een dubbel-
blind onderzoek, geen verschil tussen de werking van benzio-
daron en die van een placebo. Deze schrijvers memoreren
nog vijf andere dubbel-blind uitgevoerde onderzoekingen.
Bij drie werd benziodaron beter dan een placebo bevonden,
bij twee niet.

In ,,To-day’s drugs” (1964) wordt over de werking van
andere middelen dan nitrieten, met coronaria-verwijdende
werking, opgemerkt: . . .,,none of them have yet been shown
to have significantly beneficial effect in the treatment of
angina pectoris in man”.

NICKERSON (1965) schrijft over deze middelen in het be-
kende bock van GoobmaN en GILMAN: ..., most other co-
ronary vasodilators are of little or no value in the treatment
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of angina pectoris”. En verder: ,,Long-acting antianginal
agents have quite uniformly followed a pattern of initial
enthusiasm, followed by equivocal results in more or less
controlled studies, and then by progressive disuse”.

Op grond van het bovenstaande lijkt mij de uitspraak,
dat de gunstige werking van benziodaron niet overtuigend
is komen vast te staan, verantwoord.

Als van een middel de werking niet overtuigend vaststaat,
is ook al bij een geringe aanwijzing van schadelijkheid terug-
houdendheid bij de toepassing ervan geboden. In dit ver-
band is het vermelden van het uit de handel nemen van
benziodaron in Engeland en het voortgaan van de reclame
ervoor in Nederland, naar mijn mening een nuttige infor-

‘matie, die eerder bijdraagt tot de objectiviteit dan er afbreuk

aan doet.
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Amsterdam, 28 juni 1966 C. J. RUBsaawm Jr.

ORIENTERENDE BEPALING VAN SCHADELIJKE
GASSEN IN UITADEMINGSLUCHT

Voor het in Nuttige Notitie Nr. 41 (1966) besproken pro-
bleem meen ik als oplossing te kunnen aanbevelen het toe-
stel volgens Drager. Men verzamelt ongeveer éen liter uit-
ademingslucht van de patiént en zuigt deze door diagnose-
buisjes door middel van een geijkt balgje.

Er zijn buisjes voor de meest uiteenlopende gassen (CO,
C,H;OH enz.). De bepaling is moeilijk te kwantificeren,
maar dit is veelal voor zuiver diagnostische doeleinden ook
niet nodig. En het voordeel is, dat ze maar vijf minuten
tijd kost.

Literatuur : Nuttige Notitie Nr. 41 (1966) Ned. T. Geneesk.
110, 890.

Middelburg, 19 mei 1966 L. P. RoeguoLt

De suggestie van de inzender wordt in dank aanvaard. Ook
mij is het Drager Gasspiirgerit niet onbekend. Over de
»alcotest-procedure”, die overigens pas sinds ongeveer twee
Jaar toegepast schijnt te worden, zijn reeds nadere inlich-
tingen ingewonnen. Het Drager vouwblad vermeldi al. juist
bij deze ,,bepaling” géen literatuur. In Duitsland schiint het
apparaat ook voor justiti€le doeleinden gebruikt te worden,
in Nederland is dit zeker niet het geval. Verder is het toestel
voor de alcoholbepaling voor medische doeleinden in. Neder-
land (nog) niet in gebruik, volgens de vertegenwoordiger
van Driger althans.

Het leek mij daarom nuttig, alvorens een dergelijk dia-
gnostisch hulpmiddel eventueel te doen invoeren, eerst alle
gegevens (ook de chemische!) die betrekking hebben op de
methode op te vragen. Mocht het een bruikbare methode
lijken dan zal ik zeker niet aarzelen haar aan te bevelen.

Arnhem, 4 juli 1966 J. C. Kutscu LojeNGa,

klinisch-apotheker




