
diigitalisimoxicarie !wid gevonden. Dertien van deze pa'tien­
ten overleden kort daaJ10p en bij negen van hen was de digi­
tJaJiisinrOlmca:tie vrijwel zeker dedliI'ecte doodsoorzaak. Van 
degenen, die tekenen van digita~isin\tox:icatie vertJoonden, 
was 52 pl'Ocent boven de 71 jaar. Dit i'!1ustreert helt vraak 
vergeten fe1t, da't oUidere mensen zeer ge'V'Oeliig zij n voor 
digitlalis en met zeer :lJOrg'vulidig a£gepaste en betrekkelijk kleii­
ne doses moeten warden behanddd. 

Ook moet men in ziekenhuizen niet te snel digitlalistoedie­
nen bij het oomtlateren van een ari:tmie wnder zioh af te 
vragen of de patient ,tevoren misschien al met digitalis is 
belhandeld. In geval van digita'lisirrtoxicatie moet het middel 
direct worden gestaalli!t. Het duurt ongeveer een week voor­
dat het volledig is uitgescheiden. K!a;lium moet woPden toe­
gediend en het geven van~hiazrde·prep'araten moet w\)I'den 
gestopt. Men moet bij idigrtalist1teI'apie individueel doseren 
en bijzonder voorzichtig zijn bij oude mensen, kinderen, pa­
tienten diewoJ1den behandddrnet grote doses diuretica en 
mensen met een emstig besdhadigd myocard. 

L. J. BastJiaans 

6~-48. Iron deficiency and its relation to folic-acid status 
in pregnancy. Chanarin I., Doreen Rothman en Valerie Berry 
(1965) Brit. med. J. 1,480. 

Zwangeren, die de prenatale poli'kliniek hezoohten v66r de 
zestiende week van de zwangerschap, wePden willekeurig in 
drie gro'epen verdeeld. Zij kregen respectievelijk 100 mg 
ferrofumaraat, 100 mg ferrofumeraat met 10 microgram 
fo.linezuur of een placebo ('lactose) in tabletvorm driemaal 
daags gedurende de gehele zwangerschap. De hedoeling was 
na te gaan welke invloeden uitgaan van ijzergebrek en van 
de tIoevoeging van een geringe, fysiologische, hoevedheid 
£dlirrezuur, aan een ferropreparaat op 'he:t ontstaan van me­
galoblastaire anemie. 

Het hemoglabinegehalte en de hematocriet blijken bij alle 
drie gI'oepen in gelijke mate te da:lentot de 20ste zwanger­
sdhapsweek. Deze dalling zette zich voort bij de groep die 
slechts placebo-tabletten ontving. Negen pahenten uit deze 
groep kregen rraderhand parenteraa,l ijzer toegediend wegens 
emstige ij21erg~breksanemie. Aan het ernde van de zwanger­
sdhap bleek het gemiddeJide hemoglobiinegehalte bij de 
gI'Oep, welke aHeen laoto~e orrtving 1 gramprocent lager te 
zijn dan bij de twee andere groepen. Oak bij het bepalen 
van het percentage neutrofiele cellen (vijf of meer segmenten 
per kern), kwamen sign'ificarrte versohillen. naar voren. A[s 
bovengrens van het normale mag drie procent wO'roen aan­
genomen. Na de 30ste zwangerschapsweek werden bij 13 van 
de 42 vrouwen, die aileen hctose kregen, waarden gevonden 
die bo~en de drie procent uirkwamen, evoenals bij vier van 
de 50 ,die ijzer kregen en twee van de 52 die ijzer met foli­
nezuur orrtvingen. De overmaat van vijf segmentkern~ge 
neutrofielen uit de gI'oep die slechts lactose orrtving, in 
vergfllijking met de twee andere groepen, was stati~tisch sig­
nificant. Ook weI'den tij1dens de graviditeit bepaJingen ver­
richt van de folinezuurooncerrtraties in het serum. Deze lagen 
bij de groep die folinezuur toegedierrd kreeg op een hoger 
niveau, maar de waarde-veJ1SChillen waren niet statiSItisch 
significant. Obstetrische compHcaties in de zin van urineweg­
infeccies, bloed'ingen pre- of postnataal, dre:igende abortus, 
prematuriteit of hypertensie, werden bij de drie gI'oepen in 
gelij1ke frequentie waargenomen. 

Aan het einde van de onderzoekpePiode bleek dat gemid­
deld twee van de drie voorgeschreven tabletten per dag 
waren ingenomen. De in werkelijkheid ingenomen hoeveel­
heid van 20 microgram folinezuur per dag was onvoldoende 
om de ontwikkeling van megaloblastaire hloedvorming tegen 
te gaan. 

Een verrassende bevinding was dat bij de groep die slechts 
lactose ontving, niet alleen de grootste frequentie aan ijzer­
gebreksanemie werd aangetroffen, maar ook het hoogste per­
centage hypersegmentatie, de laagste serumfolinezuurconcen­
traties en de hoogste frequentie aan megaloblastaire ane­
mieen. 

De auteurs wijzen emp, dat ijzergebrek blijkbaar een on­
gunscige invloed uitoefent op tevens bestaand folinezuurte­
kort. 

C. H. Bowles 

65-52. Sciatique par endomCtriose. Guiot G., ]. Levy, L. 
Auquier et C· Comoy. (1965) Presse med. 73, 1397. 

Endometriose ikan isc:hli:as veroorzaken, wanneer een 
eilandje ec~opisdh uterusweefsel in het bekken op de nervus 
ischiaJdiclls of op een van zijn zij'takken is geinplanteePd. 
Door de cydlis,che vemnderingen ,in de endometri'Osehaarden 
neemt period~ek de druk op en in de omringende weefsels 
tioe. Deze ischias is dus aan de menses gebonden. Tijdens 
een gravidliteit vePdwijnen de periodieke ~ancinerende 
ischialgieen. De pijn is burteIJ!gewoon hevig en hegint onge­
veer Igelijk met de menstruatie. Er is een pijnvrij interval, 
dat hngzamerhand steflds korter duurt; tensliotte is de 
isdhialgie permanent aanwe21ig. Bij ondeI"lJoek kan men vin­
den: een pijnlijk kndbbdtje adhter de uterus gelegen, een 
infiltraat IOf een pijnlijke tumor. Met het speculum ziet men 
vaak in de fornix plOsterior een 'Of meer paarsrode gezwel­
letjes.. Ischias kan de eruge uiting zijn van endometriose, 
het gynaeoologisch onderzoekkan negatief zijn, de pijn per­
manent, de voorgeschiedenis kan dan de juiste oo~ak van 
de ischias aanwijzen. De behandeling van deze ischias is 
darrkbaar. OIJ!dezdrukkirrg van de eierstokweI'king met pro­
gestatieve stoHen brengt snel verliohtJing. Er zijn aanwij-
2lingen, ciat na behande1irrg Igedurende een jaar de lesli,es de­
fiinitief hun actiwteit hebben verloren. 

N. Be5sem 

Het lezen waard 
In de serie "Beroepenmonografieen", uitgegeven in op­

dracht van het Ministerie van Sodale Zaken en Volksgezond­
heid met de bedoeling voorlichting te geven op het gehied 
van de beroepskeuze, zijn twee deel'tjes over het artsenberoep 
verschenen. Elke monografie in deze ser[e is opgehouwd uit 
de volgerrde rubrieken: ontwikkeling van het beroep; karak­
teristiek van de beroepsinhoud; berei~bare beroepen; psycho. 
logische typel'ing van ,de beroepsbeoeferraar; stUJdie, en 
literatuur. 

Beroepenmonografie: Arts; 21 hladzijden, prijs f 0,80· 
Beroepenmonografie: Arts/huisarts; 11 hladzijden, prijs f 0,50. 
Uitgave: Staatsuil!geverij, Ohristoffel Plantijnstraat, 's-Gra· 
venhage, 1964. 

Erratum 
In het artikel van Prof. Tausk, "Orale corrtraceptiva in 

de praktijk", (1966) huisarts en wetenschap 9, 198 staat 
op pagina 199 iin de derde alinea als dosering voor Lyndiol 
2,5 21 tabletten per cyclus. De aanbevdlen dosering is echter 
22 'tabletten per cyclus. 

Ingezonden 
Naar aanleiding van het artikel "Orale oontraceptiva in 

de praktijk" van Prof. Dr. M. Tausk, in (1966) huisarts en 
wetenschap 9, 198 en de daarin op bladzijde 199 voorkomen­
de voetnoot waarin wordt vermeld dat "de arts moet (ook) 
weten tot wie hij zich kan wenden wanneer er onverhoopt 
een ongewenst bijverschijnsel mocht optreden", maak ik u 
en de lezers van "huisarts en wetenschap" rrogmaals attent 
op het Bureau Bijwerkingen Geneesmiddelen. Meldingen be­
treffende vermoede bijwerkingen van geneesmiddelen kun­
nen al of niet op de bekende gele meldingsformulieren aan 
dit Bureau worden gezonden. Het adres is: Bureau Bijwer­
~ingen Geneesmiddelen, Troe1strakade 65, 's-Gravenhage. 

Het melden van bijwerkingen aan genoemd Bureau kan 
een belangrijke bijdrage vormen voor een vei:liger genees­
middelengebruik in Nederland. De medewerking van vele 
artsen is voor het goed functioneren van het Bureau echter 
onontbeerlijk. 

W. M. Rosinga, arts 
inspecteur van de volksgezondheid 

voor de geneesmiddelen 

(1966) huisarts en wetenschap 9, 258 
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