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Dieser Artikel greift auf zahlreiche
Quellen zurück – medizinische Perio-
dika und Studien, Statistiken und
Fachbücher, handschriftliche Korres-
pondenz, historische Fotografien, Ge-
sprächsnotizen, zudem auf Hunderte
vergilbteZeitungsartikel, die inKisten
auf dem Dachboden des Instituts für

Medizingeschichte der Universität
Bern lagern. Dr. Maria Andersson,
Ernährungswissenschaftlerin amUni-
versitäts-Kinderspital Zürich und Prä-
sidentin der Fluor- und Jodkommis-
sion der Schweizerischen Akademie
der Medizinischen Wissenschaften,
hat den Artikel gegengelesen und auf
seine medizinische Richtigkeit hin
überprüft.

DER FLUCH

Noch im Jahr 1922war die Schweiz ein
echter Sonderfall. In keinem anderen
derFachweltbekanntenLandwareine
bestimmte Art von rätselhaften Er-
krankungen verbreiteter als hier. Die
Krankheiten mit all ihren fürchterli-
chen Begleiterscheinungen trafen alle
Schichten, Städterinnen und Städter
ebenso wie Bauernfamilien auf den
entlegenstenHöfen.Zwarkannteman
die Krankheitssymptome auch an-
derswoaufderWelt, jedoch inkeinster
Weise in diesemUmfang, mit solchen
Verläufen und so gravierenden Folgen
für ein ganzes Land.

Äusserlich zeigte sichderFluchan
einer Schwellung im Halsbereich, die
so gross werden konnte, dass sie auf
die Luftröhre drückte und bei den Er-
krankten zu den typischen rasselnden
Atemgeräuschen führte. Die Rede ist
vom Kropf, medizinisch Struma ge-
nannt. Wurde er auch oft versteckt
unter Kragen und hochgeschlossenen
Kleidern, so lässtdieStatistikdennoch
keinen Zweifel an der Dimension des
Problems. 1921 litten 30 Prozent der
neunzehnjährigenWehrpflichtigen an
einemKropf. InLuzernundObwalden
wurde sogar jeder viertewegen akuter
Luftnot ausgemustert. Auf jeden er-
kranktenMannkamendreiFrauenmit
Kropf, und als besonders anfällig er-
wiesen sich Kinder. Im selben Jahr re-
gistrierte das Schulamt der Stadt Bern
bei 94 Prozent der Schülerinnen und
Schüler eine abnormale Schwellung
des Halses, 70 Prozent hatten bereits
einen ausgeprägtenKropf.

In besonders betroffenen Gegen-
den kam eines von zehn Kindern als
sogenannterKretinzurWelt.DasWort
hat heute einen herabsetzenden Bei-
klang, doch es verweist in erster Linie
auf eine reale Erkrankung von unfass-

barer Grausamkeit. Die Kinder wach-
sen oft zu kleinwüchsigen Menschen
mit aufgeschwemmtenGesichternhe-
ran. Sie haben dicke Haut, schütteres
Haar, einen übergrossen Bauch, und
sie sind taubstumm. Durch einen
schweren Hirnschaden verharren sie
in ihrergeistigenEntwicklungaufdem
Stand eines Kleinkinds. Vor einhun-
dert Jahrenwaren5000dieserKretins
in Pflegeheimen untergebracht, die
Mehrheit allerdings lebte daheim bei
der Familie und gehörte somit zum
Strassenbild.WiestummeAliensstan-
den sie leicht abseits und verfolgten
lächelndeinenAlltag,der ihnenfremd
bleibenmusste.

In der Schweiz wurde einer von
600Menschentaubgeboren– fünfmal
mehr als weltweit üblich. In den am
schwersten heimgesuchten Kantonen
ZürichundBernwaressogareinervon
200. Von den Alpen bis ins Mittelland
hing dieses Problemwie ein zäherNe-
bel über dem Land. DieMischung aus
Bewusstseinstrübungundchronischer
Erschöpfung schuf eine Atmosphäre
tieferHoffnungslosigkeit, unddenBe-
troffenen war stets kalt. Wo der Fluch
hingelangte,waresstill indenDörfern
–kein fröhlichesKindergeschrei, keine
Betriebsamkeit.

Das Übel war jedoch keineswegs
eine neuzeitliche Erscheinung. Schon
VitruvundPliniusderÄlterebefassten
sich mit dem unheimlichen Phäno-
men, und für Touristen des 19. Jahr-
hunderts gehörte es quasi zumBesich-
tigungsprogramm. In der Schweiz
«wimmle» es von Kretins, schrieb
VictorHugo1839ausBern.«LesAlpes
font beaucoup d’idiots.» Nicht viel
sensibler notiertMarkTwain in einem
Reisebericht von 1880: «Ich habe die
Hauptmerkmale der schweizerischen

Landschaft gesehen – den Montblanc
unddenKropf – auf, nachHause.»

Alle diejenigen, die im Schatten
der Krankheit ihr Auskommen finden
mussten, spürten die Belastungen ein
Leben lang. Kretins hatten eine nor-
male Lebenserwartung, ihre Versor-
gung und Pflege fiel also Dorfge-
meinschaften zu, die schon durch
Kropf, Bewusstseinsstörungen und
Müdigkeit beeinträchtigt waren. Die
Schwerstkranken zu ernähren, zu
kleiden und zu waschen war üblicher-
weise Sache der Frauen. Frauen, die
bereits viele Kinder hatten, aber
WarmwassernuraufdemKüchenherd
bereitenkonntenunddiegesamteWä-
sche imWaschhauserledigten.FürFa-
milien, indenen selbst dieKleinenmit
anpacken mussten, war die Geburt
eines Kindes mit Kretinismus ein Ver-
hängnis, bedeutete sie doch eine zu
ernährende Person mehr bei einer
Arbeitskraftweniger.Fastnochschwe-
rerwogdieFurcht, einKind indieWelt
zu setzen, das kein Segen fürdieFami-
lie war, sondern eine Last. Dazu der
schwer abweisbare Verdacht, dass auf
dieserFamilieebenkeinSegenlag,was
nur selbst verschuldet sein konnte.

«Kein Alpenbewohner», schrieb
der römische Satiriker Juvenal im Jahr
130 v. Chr., «ist ernsthaft überrascht
vomKropf.»Unddaranhattesichauch
1922, siebzig Generationen später,
nichts geändert. Der Kropf und all die
anderen auf schwerem Jodmangel
basierenden Krankheiten und Be-
schwerden waren unausweichlicher
Bestandteil des normalen Lebens.
Kaum jemand konnte sich vorstellen,
dass der Fluch in weniger als einer
Dekade der Vergangenheit angehören
würde.

DAS MYSTERIUM

Im 19. Jahrhundert zählten Kropf und
Kretinismus zu den grossen unbeant-
worteten Fragen der Medizin. Man
wusste wenig über die Krankheit
selbst, umso beeindruckenderwar die
Symptomatik.Kretinswarenbefremd-

licheWesen, die es nur in bestimmten
Gebieten gab. Und noch etwas wusste
man: Es gab sie nur dort, wo auch der
Kropf vorkam. Die geographische
Konzentration war verstörend – und
führte zu der entscheidenden Frage:

Was war so anders an dieser Region,
dass sie diesen Menschenschlag her-
vorbrachte?DieAntwort konntenur in
denAlpen liegen.

Wie drei Landärzte die Schweiz
vomKropf erlösten
Vor genau hundert Jahren erkannten drei Ärzte ausHerisau, Adliswil
und demMattertal dieWirkung von Jod.Die vergesseneGeschichte einer
der grösstenGesundheitskrisen, die unser Land je heimsuchte.

TexT Jonah Goodman

Oben: Sechs Frauen
mit Kretinismus, ca. 1920.

Links: Fraumit Kropf in
Frienisberg, 1921.
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Wissenschaftler, Medizinerinnen und
Hobbyexperten aus ganz Europa
strömten, mit freundlicher Unterstüt-
zung der aufstrebenden Tourismus-
industrie, an den Ort des Mysteriums
und spekulierten drauflos. Mal sollte
esanderLandschaft liegen,malander
Höhe, mal am Luftdruck, der Schnee-
schmelze, dem Sonnenlicht (zu in-
tensiv, zu schwach). Miasmen, also
angeblich krankmachende Dämpfe,
wurden ebenso wenig ausgeschlossen
wiedieBierqualität, schlechtbelüftete
Behausungen, Inzest oder moralische
Verfehlungen.Mansammeltemassen-
weise Daten über die Lebensbedin-
gungen in den betroffenen Land-
strichen und brachte allesmit allem in
Verbindung, getreu der damaligen
Lehrmeinung, dass Krankheiten
grundsätzlich multifaktoriell seien.
Und konnte es nicht sein, dass das
Grundwasser in Verbindung mit Son-
nenlicht auch den Kropf wachsen
liess?Oderdass einZusammenwirken
von Luftdruck und Geologie Kretins
formte?Eine im Jahr 1876erstellteLis-
te der plausibelsten Erklärungen kam
auf vierzig Einträge. Vierzig unter-
schiedliche Theorien über die Genese
dermysteriösenErkrankung.

In den allermeisten Fällen ver-
gebliche Mühe, denn die enthusias-
mierten Forscherinnen und Forscher
errichteten als Erstes ihre privaten
Klassifizierungssysteme, um die
Schwere einer geistigen Beeinträchti-
gung oder die Grösse der Struma zu
beschreiben. Doch ohne einheitliche
Messstandards liess sich das gesam-
melteMaterialnichtzusammenführen
und war daher nahezu unbrauchbar.
Der Aktivismus dieser neugierigen
Fremden, die ihre Hälse vermessen,

ihren Speiseplan protokollieren oder
gar schwerbehinderte Angehörige zur
weiteren medizinischen Untersu-
chung mitnehmen wollten, stiess je-
doch bei den Dorfbewohnern bis-
weilen aufwenig Verständnis.

1883 endlich der erste Durch-
bruch: Dr. Heinrich Bircher, Dozent
für Chirurgie an der Universität Bern,
veröffentlichte eine Untersuchung
zum «endemischen Kropf», mit de-
tailliertemZahlenmaterial aus sämtli-
chen Gemeinden der Schweiz. Zum
ersten Mal wurde das Ausmass des
Problems sichtbar. Das Ergebnis: Der
Kropf war überall, auch wenn die Prä-
valenz variierte. Hielten sich die Fall-
zahlen im Tessin, im Jura und in den
KantonenWaadt,Neuchâtel undGenf
noch im Rahmen, waren sie überall
sonst geradezu spektakulär hoch. In
derGemeinde Jegenstorf nördlich von
Bern litten94Prozentder jungenMän-
ner an einem ausgeprägten Kropf. In
anderen Ortschaften, etwa Rheinau
ZH, Rumendingen BE oder Chésalles
FR, war jede dritte Einwohnerin und
jederdritteEinwohner taub, inKaiser-
augst AG waren ebenso viele geistig
schwerbehindert. Auffällig waren zu-
dem die scharfen Grenzen in der Ver-
teilung der Fälle. Während ein Dorf
wieKaistenAGvomKretinismusgera-
dezu heimgesucht wurde, blieb das
nur sechs Kilometer entfernte Effin-
gen davon verschont.

Zur gleichen Zeit bewegte sich die
Ursachenforschung vom Makro hin
zum Mikro. «Es war die Hochzeit der
Bakteriologie», sagt Dr. Pascal Ger-
mann vom Institut für Medizinge-
schichte der Universität Bern. «Vom
Ende des 19. Jahrhunderts bis in die
Zwanzigerjahre galt praktisch alles als
Infektionskrankheit.» Bezogen auf
den Kropf, dominierten allerdings
zwei Hauptrichtungen die Forschung.
Die eine vermutete pathogene Keime
imWasseralsUrsache,dieandereging
von einem ansteckenden Erreger im
Kropfgewebe selber aus. Also wurden
Proben genommen und Kulturen an-
gezüchtet. Im ganzen Land analysier-
te man Brunnen- und Flusswasser auf
allesMögliche hin – ohneErfolg.Doch
davon liessen sich die Forschenden
nicht beirren. Früher oder später, so
die allgemeine Überzeugung, würden
sie den Feind identifizieren. «Die
meisten Krankheiten sind Infektions-

krankheiten», sagt Germann. «Und
dass man noch keinen Befund hatte,
bedeutete nur, dass man eben weiter-
suchenmusste.»

Eine weitere Hypothese fand Ver-
breitung, lieferte der Kretinismus
doch scheinbar schlüssige Belege für
die gängigen Theorien der Zeit zu
Vererbung und «Rassenhygiene». In
seinem Buch «Die Kretinische Entar-
tung» postuliert der Schweizer Arzt
ErnstFinkbeinereinegenetischeUrsa-
che des Problems, unterfüttert das
Ganze mit allerlei Schädelmessungen
und präsentiert eine Lösung: Massen-
sterilisationen,um«allevonderEnde-
mie auch nur gestreiften Individuen
von der Fortpflanzung auszuschlies-
sen.» Hätte man das umgesetzt, so
Germann, wären fünf Prozent der
Schweizer Bevölkerung zwangssterili-
siert worden.Dabeiwaren die Ansich-
ten des praktischen Arztes Finkbeiner
durchaus gesellschaftsfähig. Selbst
der Direktor des pathologischen Insti-
tuts der Universität Bern, Professor
Dr.CarlWegelin, fandsie immerhinso
interessant, dass er das Geleitwort zu
demBuch schrieb.

Waswardas füreineSeuche,die in
denAlpen grassierte? Einhundert Jah-
re lang hatten die fähigsten Köpfe der
abendländischen Medizin, zum Bei-
spiel Alexander von Humboldt, über
die Frage gerätselt. Doch die Antwort
kamweder von einer Universität noch
von einem angesehen Forschungsins-
titut, sondernvoneinemjungenAllge-
meinarzt aus Adliswil ZH namens
Heinrich Hunziker, der in seiner Frei-
zeit formvollendete Idyllen und Sinn-
gedichte verfasste und in schmalen
Bändchen publizierte. Im Mai 1914 –
Hunzikerwarvierunddreissig Jahrealt
– hielt er vor seiner ärztlichen Fachge-
sellschafteinenVortrag,derallebishe-
rigen Annahmen über die Struma mit
wohlbemessenen Sätzen verwarf. Die
gesamte Forschung, so Hunziker vor
seinen Kollegen, habe sich nämlich
über denKrankheitsmechanismus ge-
täuscht. Kein Erreger oder Gendefekt
war die Ursache, sondern im Gegen-
teil: das Fehlen von etwas.

JOD

Wenn Sie wissen wollen, wo sich Ihre
Schilddrüse befindet: Fassen Sie sich
einmalandenHals.Dort,knappunter-
halbundbeiderseits desAdamsapfels,
dicht unter der Haut, liegt sie. Sie ist
etwa fünf Zentimeter breit, hat die
Form eines Schmetterlings und ist im
gesundenZustand auch ähnlich dünn.
Das heisst, wenn alles in Ordnung ist,
lässt sie sich praktisch nicht ertasten.
Gleichwohl ist sie ein lebenswichtiges
Organ, zuständig für die Bildung von
zweiHormonen, die sich auf diemeis-
tenKörperzellenauswirkenundnahe-
zu alle physiologischen Prozesse be-
einflussen, vonStoffwechsel überPuls
bishinzuHirnfunktion,Körpertempe-
ratur undWachstum.

Beide Schilddrüsenhormone ent-
halten das Element Jod. Als Feststoff
ist Jod ein schwarzglänzenderKristall,
gasförmig ändert es seine Farbe zu
Violett. Der Körper kann Jod nicht sel-
berbilden, alsomusses irgendwieauf-
genommen werden, hauptsächlich
über dieNahrung, aber auch über das,
was wir trinken, und sogar über die
Luft, die wir einatmen. Der Tagesbe-
darf ist extrem gering: Ein erwachse-
nerMensch benötigt nur etwa 150Mi-
krogramm Jod täglich. Fehlen diese,
hat das verheerende Folgen.

Die unterversorgte Schilddrüse
beginnt indiesemFall zuwachsen,um
auch noch das letzte Quäntchen Jod
aus dem Blut zu fischen. Aus der an-
fangs leichten Schwellung wird so mit
der Zeit ein Kropf. Doch selbst diese
Anpassungreichtmanchmalnichtaus.
Ohne genügend Schilddrüsenhormo-
ne sinkt die Herzfrequenz, man fühlt

sich abgeschlagen und verfroren, es
kommt zu Muskelschmerzen und
einem allgemeinen Schwächegefühl.
Bald schwellen auch die Gelenke an,
die Haut trocknet aus, die Haare wer-
den dünner, die Stimme heiser. Man
legt an Gewicht zu, doch die geistige
Präsenz nimmt ab. Man wird vergess-
lich und teilnahmslos, jede Lebens-
freude erlischt.

Kinder mit Jodmangel wachsen
nicht mehr richtig, und ihr Gehirn
nimmt Schaden. Geradezu katastro-
phal hingegen sind die Folgen für
einen Fötus im Mutterleib. Das un-
geborene Kind ist nämlich auf die
Schilddrüsenhormone der Mutter an-
gewiesen, ohne diese ist die gesamte
Entwicklung gestört, was zu Fehl-
geburten und schweren Geburtsge-
brechen wie Taubheit führen kann.
Gravierender Jodmangel in den ersten
zwölf Schwangerschaftswochen be-
hindert die Entwicklung des Embryos
ineinemMass,dasseszueinemKretin
werden kann.

Jod kommt in unterschiedlicher
Konzentration überall auf der Welt
vor. Besonders viel Jod enthalten die
Ozeane. Als sich die Urmeere allmäh-
lichenvonderspäterenLandmassezu-
rückzogen, lagerte es sich ab, wo es
von Pflanzen und Tieren aufgenom-
menwurde,die es späterderErdewie-
der zuführten, durch Ausscheidungen
oder ihren Untergang. Über diesen
Jodkreislauf blieb das elementare ur-
zeitliche Erbe weitgehend erhalten.
Und was durch Erosion ins Meer ge-
schwemmtwurde, kehrte in Form von
Joddampf alsbald an Land zurück.

Nicht so in der Schweiz. In der letzten
Eiszeit versanken die Alpen unter
einem kilometerhohen Eisschild, der
mit seiner enormenMasse denUnter-
grund zermalmte: Land, das in Etap-
pen auftaute und wieder gefror und
durch Schmelzwasser nach und nach
ausgewaschen wurde. Im Lauf von
einerMillion JahrenverlordasSchwei-
zer Mittelland auf diese Weise eine
Oberflächenschicht von 250 Metern
Dicke. Vor 24’000 Jahren erstreckte
sich das Eis über sämtliche Kantone
der Nordschweiz, nicht aber über das
Tessin und den Jura. 1965 wies der
Basler Chirurg Prof. Franz Merke
nach, dass dieAusdehnungdiesesEis-
schildes exakt mit dem Verbreitungs-
gebiet des Kropfes übereinstimmte.
ChemischeBodenanalysenbestätigen
seither immerwieder:DieSchweizhat
durchTauprozesseundErosion ihr ge-
samtes Jod verloren.

Die Jodmangel-Theorie wurde
erst 1954 bewiesen, im selben Jahre
wie die Gletschertheorie erstmals
vorgebracht wurde. Vier Jahrzehnte
vorher, 1914, war die Existenz von
Hormonen für die Wissenschaft voll-
kommen neu, ebenso Ernährung als
wissenschaftliches Feld, und über die
chemische Zusammensetzung der
Schweiz wusste man so gut wie gar
nichts.

Abgesehen von seinem überra-
genden Verstand konnte Heinrich
Hunzikernurauf seineBücherundsei-
ne Erfahrung als praktischer Arzt
zurückgreifen. Trotzdem haben sich
fast alle seineHypothesen inzwischen
bewahrheitet.

DER VISIONÄR

DasElement Jodwurde 1811 entdeckt.
Zu der Zeit, als Hunziker vor der Ge-
sellschaft der Ärzte am Zürichsee sei-
nen bahnbrechenden Vortrag hielt,
fand es in einer verwirrendenVielzahl
vonMedikamentenVerwendung, dar-
unterHustensaft,Hautcremesundso-
gar Potenzmittel. Doch waren die
Nebenwirkungen gefürchtet, insbe-
sondere Jod-Basedow, zu dessen Sym-

ptomen hervortretende Augen, Herz-
rasen, Muskelzittern und Erregungs-
zustände gehören und das bisweilen
tödlich endet.

Jod war als Arzneistoff bekannt
und als Gift gefürchtet. Und jetzt be-
hauptete ein Schweizer Landarzt, es
sei in ersterLinie ein essenziellerNah-
rungsbestandteil, nicht anders als Ei-
weiss, Kohlenhydrate oderWasser? Es

war ein Paradigmenwechsel, ebenso
wie die Grössenordnung in der Dosie-
rung.WennSchweizerApothekenJod-
Therapien anboten, dann häufig mit
Tagesdosen von einem Gramm. Viel
zu hoch, fand Hunziker, ein Zehntau-
sendsteldieserMengereichevollkom-
men aus. Auch das furchteinflössende

In derGemeinde
Jegenstorf nördlich
vonBern litten

94Prozent der jungen
Männer an einem

ausgeprägtenKropf.
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Jod-BasedowseidieFolgeeinermassi-
ven Überdosierung, das hätten eigene
jahrelange Tests zur Genüge ergeben,
behauptete er. Es war die eigentliche
grosse Enthüllung an diesem Abend:
Mit Jodgaben in der korrekten Dosie-
rung nahm der Kropf ab – und kehrte
zurück, sobald man die Behandlung
unterbrach.

Hunzikerhatteeinkomplexesme-
dizinisches Problem auf eine einzige
Ursachezurückgeführt.DerKropfwar
weder eine Infektion noch eine auf
äusseren Ursachen beruhende Miss-

bildung, sondern eine kompensatori-
sche Vergrösserung des Schilddrüsen-
gewebes in seinem Hunger nach Jod.
In Hunzikers eiserner Logik war auch
die Ursache für Kretinismus alles an-
dere als rätselhaft, das zeigten die
Fälle von Neugeborenen, die ohne
Schilddrüse zur Welt kämen. Doch
diese Babys, so Hunziker, litten aus-
schliesslich unter nachgeburtlichen
Defekten, was nur bedeuten konnte,
dass sie vor der Geburt ausreichend
mit den Hormonen der Mutter ver-
sorgt gewesen waren. Folglich sei ein
Jodmangel bei derMutter in der Früh-
phase der Schwangerschaft auch
schuld an kropfbedingten Geburts-
fehlern wie Kretinismus. Hunziker
sollte recht behalten.

Als Hunzikers Vortrag 1915 veröf-
fentlicht wurde, passte seine gesamte
Theorie in ein Büchlein von vierund-
zwanzigSeiten.Daswarnichtumfang-
reicheralsdieGedichtbändchen,dieer
hatte drucken lassen. Bald konnte nie-
mandmehrseineBotschaft ignorieren.
Hunziker präsentierte nicht bloss die
LösungfüreinenTeilaspektderKrank-
heiten. Vielmehr legte er eine umfas-
sende Erklärung vor für die Ursachen

von Kropf, Kretinismus und damit zu-
sammenhängender Probleme – und er
sagte,was sich dagegen tun liess.

Hunzikers Lösung gegen diesen
Ur-Fluch–Kropf,Kretinismus,die läh-
menden Einschränkungen, die Apa-
thie, die Angst – bestand aus nichts
weiter, als allen Schweizerinnen und
Schweizern eine winzige tägliche Do-
sis Jod zu verabreichen, die ihrerseits
einem Erzeugnis des täglichen Ge-
brauchs beizumischenwar: Salz.

Kochsalz, chemischNatriumchlo-
rid, ist der perfekte Transporteur für
Jod. Auch davon brauchenwir nur we-
nig. Aber dasWenige ist unabdingbar,
umnormal zu funktionieren, dennder
Körper kann es nicht selber produzie-
ren. Dazu kommt, dass der Mensch –
andersalsbei Jod–einnatürlichesVer-
langennachSalzhat.Die regelmässige
Einnahme von Medikamenten mag
nicht jedemgelingen,aberder tägliche
Salzkonsum ist mehr oder weniger
konstant.Wir stehenaufSalziges, aber
wenn wir genug haben, haben wir ge-
nug. Die Anreicherung von Kochsalz
mit Jod ist auch deshalb die beste aller
Darreichungsformen, weil man die
Substanz in diesen minimalen Dosen

weder sehen noch schmecken kann,
die Jodaufnahme erfolgt praktisch un-
bemerkt nebenher.

International verbreitete sich
Hunzikers Ansatz als die «Schweizer
Theorie», doch im Land selbst tobte
ein erbitterter Streit um die Salz-

jodierung. Gegner behaupteten, sie
käme einer Massenvergiftung gleich.
Dr. Adolf Oswald, eine Kapazität der
Inneren Medizin an der Universität
Zürich, warnte sehr eindringlich vor
den «Gefahren der Jodbehandlung»
und rief zum Widerstand. Hunzikers

Ideen gewannen dennoch an Boden.
So plädierte 1917 selbst Theodor
Kocher, nobelpreisdekorierter Titan
der Schweizer Medizin, kurz vor sei-
nem Tod für geringe Jodmengen zur
Kropfprophylaxe.

DER WISSENSCHAFTLER

Auf der anderen Seite des Landes ver-
folgteOtto Bayard dasGeschehen, ein
Landarzt im Walliser Mattertal und
zwei Jahre jünger alsHunziker. Bayard
war ein weitgereister Mann, hatte in
Dublin studiert, war als Schiffsarzt bis
nach China und Indonesien gekom-
men und gerade von einer Rotkreuz-
mission auf dem Balkan zurück-
gekehrt. Jetzt, 1918, sass er wieder im
heimatlichen Wallis, genauer im
kriegsbedingt touristenleeren Zer-
matt, Endstation für die täglich zwei
Dampfzüge, und auch die verkehrten
nur im Sommer. In der kalten Jahres-
zeit war der Ort von der Welt abge-
schnitten. Wer hier einen Patienten
aufsuchen wollte, war leicht zwanzig
Stunden auf demMaultier unterwegs,
zudem in einer Gegend, wo einemdas
«Nationalübel», wie die Presse das
Problem in den Zwanzigern nennen
sollte, in jedemDorf ins Auge sprang.

Bayard hatte die Geschichte der
Kropfbehandlung intensiv studiert
undwussteumdieRisiken.Einfranzö-
sischerVersuch zur JodierungvonSalz
in den 1870er-Jahren endete tatsäch-
lich in einerMassenvergiftung. Er war
überzeugt,dass sichdieserWorstCase
mit einer minimalen Dosierung ver-
meiden liess, undentwickelte ein neu-
artiges Experiment zur Bestimmung
der Wirkschwelle: den Dosis-Wir-
kung-Versuch. In einem endemischen
Kropfgebiet wollte er fünf Familien
über fünfMonatehinwegunterschied-
lich stark jodiertes Speisesalz geben.

Bayard war ein Einzelkämpfer. Er
hatte keinerlei Mandat für diese Art
Forschung, die er aus eigener Tasche
finanzierte. Mit einer Schneeschaufel
mischte er Salz und Jod, bis eineÜber-
dosierung ausgeschlossen war. Bei
fünf Familien kameine gehörigeMen-
gezusammen,dennBayardbezogsich
auf die damals gültige internationale
Verzehrempfehlung von 15 Gramm

Salz täglich – dreimal so hoch wie der
heutige Wert. 15 Gramm täglich, das
entspricht fünfeinhalb Kilo Salz pro
Person und Jahr. Als alles fertig war,
lud Bayard die sorgsam beschrifteten
Salzsäckeauf seinMaultier undmach-
te sich auf nachGrächen.

Selbst nach Walliser Massstäben
lag das Dorf weitab vom Schuss. Ein
vergessener Fleck auf einer Hangter-
rasse, mit dem Esel anderthalb Stun-
den vom Tal entfernt, ohne Strasse,
ohneEisenbahnanbindungund fest in
der Hand der Struma. 75 Prozent der
Schulkinder wiesen vergrösserte
Schilddrüsen auf, notierte Bayard. Er
vermass Halsumfänge, machte Foto-
aufnahmen mit seiner Kamera und
verteilte das jodierte Salz an die Fami-
lien, ausserdem eine Extraration für
die Kühe, um so die Substanz in die
Milch zu schleusen. Aus dem gleichen
Grund erhielt auch der Dorfbäcker
einen Sack. Bayard bezog sogar das
Brot in seinenVersuch ein.

Das Experiment lief einen ganzen
Winter lang, die Jahreshälfte, in der
dieKinderzurSchulegingenundnicht
bei der Arbeit waren. Als Bayard im
Frühjahr auf seinemMaultier zurück-
kehrte und erneut Mass nahm, stellte
er fest, dass bei sämtlichen Familien
eine Besserung eingetretenwar. Nicht
nurdasssiekeineAnzeicheneiner Jod-
vergiftung aufwiesen, ihre Hälse wa-
renauchdeutlichdünnerals zuBeginn
desVersuchs.Amerstaunlichstenaber
war das Ergebnis bei der Familie von
Theophil Brigger. Brigger hatte sieben
Kinder imAltervonsechsbis fünfzehn
Jahren. Sie hatten die niedrigste Dosis
erhalten, lediglich 4 Milligramm Ka-
liumjodid pro Kilogramm Salz, und
waren gleichwohl wie verwandelt –
und ihre vergrösserten Schilddrüsen
beinahe nichtmehr zu sehen.

Bayard veröffentlichte die Ergeb-
nisse seines in Eigenregie durchge-

führten Feldexperiments und machte
sofort weiter. Er musste beweisen,
dass die Salzstrategie auch im grossen
Stil funktionierte, also nicht nur bei
fünf ausgewählten Familien, sondern
bei zwei ganzenDörfern und über alle
Altersgruppen hinweg. Abermals
wählte er Grächen und daneben das
etwagleichgrosseTörbelaufderande-
ren Talseite. Mit Geldern des Eidge-
nössischen Gesundheitsamts ging er
daran, ein Salz-Jod-Konzentrat herzu-
stellen, welches sodann an Gewährs-
personen aus den Gemeinden verteilt
wurde, zusammen mit zuverlässigen
Federwaagen und genauen Mischan-
weisungen. In penibler Kleinarbeit,
Kilo fürKilo, rührten dieseMänner im
örtlichen Salzdepot das Konzentrat
unterdasSalz,das siehatten.Eineher-
kulischeArbeit, doch amEnde konnte
mandreiTonnenstandardisiertes Jod-
salz unter die Leute bringen. Es war
Bayards zweites grosses Winterpro-
jekt, und wieder begann esmit der In-
augenscheinnahme der Hälse, nur
dass es jetzt deren 1100 waren. An-
sonsten dasselbe Bild wie im ersten
Jahr: Nach sechs Monaten waren die
Kröpfe dahingeschmolzen wie der
Schnee.

Bayard setzte sein Experiment in
Grächen für ein weiteres Jahr fort, in-
dem er den Jodid-Anteil pro Kilo
schrittweiseauf20Milligrammerhöh-
te. Ende 1921, drei Jahre nach Beginn
seiner Mission, ging das Leiden sicht-
lich zurück und das ganz ohne Jodver-
giftungen. Jetzt regte sich auch die
SchweizerischeKropfkommissionund
lud ihn ein, seine Ergebnisse zu prä-
sentieren. Bayard packte seine Unter-
lagenzusammenundreistenachBern.

Als Teil eines sechzehnköpfigen
Gremiums, in dem die Topleute der
akademischen Forschung, des Ge-

Links:Hans Eggenberger
aus Herisau AR,
undatiert.

Rechts:Otto Bayard aus
demWalliser

Mattertal, 1937.

Unten:Heinrich Hunziker
aus Adliswil ZH,
gezeichnet vonMarianne
Zumbrunn 1977.

Die regelmässige
Einnahme von

Medikamentenmag
nicht jedemgelingen,

aber der tägliche
Salzkonsum ist

mehr oderweniger
konstant.
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sundheitsamts und der Armee ver-
sammelt waren, trat Bayard am 21. Ja-
nuar 1922 in Bern auf. Obwohl er und
Hunziker als einfacheLandärzte (zwei
von über dreitausend) gewissermas-
sennurzumFussvolkzählten, standen
ihre Erkenntnisse ganz oben auf der
Tagesordnung.Mehrnoch,dieSitzung
war überhaupt nur angesetzt worden,
weil sich zum ersten Mal in der Ge-
schichte so etwas wie eine Lösung des
Kropfproblemsabzeichnete.Natürlich
besprach man auch andere Ansätze
wie die sogenannte innere Desinfek-
tion als Heilmittel gegen imaginierte
Kropfmikroben, aber der Fokus lag
eindeutig auf Bayards sensationellen
Versuchen.HeftigwurdeumdieFrage
gestritten,warumdasSalzwirkte, aber

dass es das tat, war offensichtlich. Ein
Umstand, der die Kommission vor ein
Dilemma stellte: Sollte sie ohne ein lü-
ckenloses Verständnis der Krankheit
landesweite Gegenmassnahmen ein-
leiten? Andererseits war die Gelegen-
heit einfach zu gut, um demNational-
übel endlich ein Ende zu bereiten.

Aber wie sollte die Salzstrategie
umgesetztwerden?Bayard,derPrakti-
ker aus dem Mattertal, war für eine
Jodsalzpflicht. Einfachen Leuten, so
glaubte er, könne man nicht eine Ent-
scheidung überlassen, die aus einem
Ungeborenen möglicherweise einen
Kretin macht. Andere widersprachen,
das freiheitsliebende Schweizervolk
würde das nicht hinnehmen und sel-
ber entscheiden wollen. Einige schlu-

gen gar ein geheimes Salzprogramm
vor, über das erst aufgeklärt werden
sollte, wenn sich dieWirkung zeigte.

Es waren längst nicht die einzigen
Komplikationen. Nach einer Tradi-
tion, die bis ins Mittelalter zurück-
reichte, besass nämlich jeder Kanton
das Salzregal, sprich das Monopol auf
den Salzhandel. Somit lag auch die
Entscheidungüber eine Salzjodierung
bei den Kantonen, und das wiederum
machte die Causa zu einer hochpoliti-
schen Angelegenheit. Es half wohl al-
les nichts, die Schweizerinnen und
Schweizer mussten erst, notfalls Kan-
ton für Kanton, von der Unbedenk-
lichkeit des neues Salzes überzeugt
werden. Eine «Sisyphusarbeit», wie
Bayard später schrieb.

DER AKTIVIST

Einer aus der gelehrten Runde war
überzeugt, dass dies möglich war:
Hans Eggenberger, Chefarzt am Be-
zirksspital Herisau AR. Er hatte seiner
Gesundheitsdirektion bereits ein gu-
tes halbes Jahr zuvor angetragen, Jod-
salz einzuführen, nur um daraufhin
Sätze zu vernehmen wie: «Das Volk
lässt sichsoetwasnieundnimmerbie-
ten.» Eggenberger traute dem Volk
aber mehr zu. Ein Assistent beschrieb
ihn einmal als sonnengebräunten Na-
turburschen, der in allerHerrgottsfrü-
he, noch vor seiner Arbeit im OP, mit
der Sense aufs Feld zog, um den
Knechten zur Hand zu gehen. Eggen-
bergerwarderAnsicht,dassesnurBil-
dung war, die den Chirurgen vom ein-
fachenBauern trennte.

DieseÜberzeugunghatte erweni-
ge Tage vor der historischen Sitzung
der Kropfkommission auf den Prüf-
standgestellt. SchauplatzwardasKino
Säntis in Herisau, wo an einemAbend
einmalnichtdieüblicheseichteUnter-
haltung geboten wurde, sondern ein
Vortrag über jodiertes Salz. Vielleicht
lages anderNeugierderLeute, anden
Farbdias oder am Ruf des charismati-
schen vierzigjährigen Klinikchefs,
jedenfalls war der Saal rappelvoll.

Eggenberger hatte ein Händchen
fürWerbungundKommunikationund
schlugauchgerndiePropagandatrom-

mel,wo es ihmnötig schien. So verrin-
gerte erdasStigmarundumdenKropf
anhandvonRenaissancegemäldender
Jungfrau Maria. Und jodiertes Salz
hiess bei ihm nicht einfach «Jodsalz»,
sondern «Vollsalz», im Anklang an
«Vollmilch» und «Vollkornbrot». Das
klang natürlicher und nahm den Leu-
ten die Angst. Ebenso waren bei ihm
Vergleiche stets so lebhaft, dass sie
auch die Letzten kapierten. Ein einzi-
ges Jodpräparat aus der Apotheke, do-
zierte er, enthielt genau so viel Jodwie
eine komplette Vollsalzversorgung
über 27 Jahre. Danebenmenschelte es
viel in seinenVorträgen. Etwawenner
von dem fünfzigjährigen Mann mit
Kretinismus erzählte, der von den
Dorfkindern unablässig nach der Uhr-
zeit gefragt wurde. Ein herzensguter
Mann, der bloss nicht den geringsten
Begriff von Zeit hatte und am Ende in
ohnmächtigenZorn ausbrach.

AngesporntdurchdieArbeit inder
Kropfkommission und beseelt von der
Idee, für die Schweiz einneuesKapitel
aufzuschlagen, startete Eggenberger
vonHerisau aus seine grosseKampag-
ne. Über die lokale Sektion des Roten
Kreuzes verlangte er per Initiativbe-
gehren«dieHerstellung eines solchen
Vollsalzes an die Hand zu nehmen, fi-
nanziell zu unterstützen und an Salz-
verkaufsstellen dem Publikum zu-
gänglich zumachen».Undmit seinem
Kino-Vortrag ging er auf Tour.

Ein übermenschliches Pensum: Alle
fünfzehnGemeinden ingeradeeinmal
dreiWochen–unddasnacheinemlan-
gen Arbeitstag im Spital. Abend für
AbendbeludenEggenberger, einFilm-
vorführer und eine Krankenschwester
den spitaleigenen Ambulanzkraft-
wagen mit einem Projektor, kisten-
weise Dias und medizinischem An-
schauungsmaterial und fuhren, mit
Eggenberger am Volant, durch die
Dunkelheit zum nächsten Veranstal-
tungsort.EinReporterder illustrierten
Monatsschrift«AmhäuslichenHerd»,
der die Truppe einmal begleitete,
schrieb: «Die Fahrt geht auf mond-
beschienener Strasse in den tiefenTo-
belhinunter,dannberganund insDorf
hinein. Vor dem Bären machen wir
halt. Der grosse Tanzsaal ist hell er-
leuchtet. An langen Tischen sitzen die
Männer, Frauen und Jungfrauen des
Dorfes.»

Mit seiner Diaschau und seinen
Demonstrationen von präpariertem
Kropfgewebe erreichte Eggenbergers
Vortrag die Leute direkt, erinnert sich
Burckhardt. «In heimeligem Schwei-
zerdeutsch hält er ihn, betrübende
Wahrheitenoft ineinheiteresGewand
kleidend,undwirddafürmitverständ-
nisvollemLachenbelohnt.Abergleich
macht die fröhliche Stimmung wieder
demErnstePlatz; denneshandelt sich
um eine recht ernste Sache, die man
sichwohl überlegenmuss.»

Bis zum 12. Februar 1922 hatte die
Volksinitiative 3480 Unterschriften
beisammen. Der Kanton Appenzell
Ausserrhoden war nicht bekannt da-
für,Neuerungengegenüberbesonders
aufgeschlossen zu sein, wie Burck-
hardt vermerkt, doch «die Appenzel-
ler Hinterländler haben sich eben in

dieser Sache als die fortschrittlichsten
bewiesen.» Eggenberger legte seine
Initiative dem Regierungsrat vor und
erhielt schon am 20. Februar die Pro-
duktionserlaubnis für das Vollsalz. Er
selbst war da längst weiter. Schon seit
einer Woche schaufelten seine Helfer
am Bahnhof Herisau das Vollsalz zu-

sammen. Zwei Tage später, genau
einen Monat nach der Sitzung der
Kropfkommission,gingdasSalz inden
Verkauf. Eggenberger hatte das Un-
möglichegeschafft, einganzerKanton
erhielt vonnunan jodiertesSalz –nicht
zwangsweise, sondern weil die Bevöl-
kerung eswollte.

AM ZIEL

Im Juni desselben Jahres tagte die
Kropfkommission erneut. Auf dem
Tisch ein Bericht über die gesammel-
ten Erkenntnisse bezüglich Jodpro-
phylaxe in der Kropfbehandlung. Der
Bericht stammte von Professor Fritz
de Quervain, der Schweizer Kapazität
für Schilddrüsenerkrankungen. De
Quervain,damalsvierundfünfzig,war
der Nachfolger von Theodor Kocher
amBerner Inselspital. Einebullige, re-
spekteinflössende Figur mit Schnauz-
bart und Kneifer. Und ein Skeptiker:
Hunzikers Theorie überzeugte ihn
nicht, Eggenbergers Propaganda
machte ihnmisstrauisch.Dennochbe-

fürwortete er in seinem Fazit die Salz-
jodierung. Eine wahrlich mutige Ent-
scheidung, bedenkt man, wie gewis-
senhaft De Quervain war und wie viel
Gewicht seinWorthatte.Erwarbereit,
einem ganzen Land Jod zu verabrei-
chen,ohnezuverstehen,wiegenaudie
Jodprophylaxe funktionierte.

Die Sitzung verlief alles andere als
harmonisch. Vorwürfe der Unwissen-
schaftlichkeit, ja sogar der Korruption
wurden laut. Die Männer wussten,
dass sie eine Schicksalsfrage verhan-
delten. Entweder die Salzjodierung
katapultierte das Land in ein neues
Zeitalter, oder aber die ganze Aktion

endete in einem Riesendesaster – mit
einer vergifteten Nation, Todesopfern
und zerstörtem Vertrauen in den Ärz-
testand. So wogte der Streit. Und am
Endewurde abgestimmt.

Am24. Juni 1922 sprachdieKropf-
kommission gegenüber denKantonen
die offizielle Empfehlung für jodiertes
Salzaus.EtwasVergleichbareshattees
bisher noch nirgendwo auf der Welt
gegeben. Es war die erste systemati-
sche Nahrungsmittelanreicherung in
der Geschichte der Menschheit, der
erste Versuch eines Staates, dasWohl-
ergehen eines ganzen Volkes durch
chemische Zugaben in einem Lebens-
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mittel zuverbessern.Eggenbergerhat-
tegezeigt,dassdieSchweizer sichsehr
wohl vernünftig entscheidenkonnten,
daher gab es das herkömmliche Salz
auch weiterhin, neben dem Vollsalz.
So viel Freiheit musste sein. Die Ver-
einigten Schweizerischen Rheinsali-
nen,diealleKantoneausserdieWaadt
belieferten, sprühten nun Jod über ihr
Salz, das Verfahren stammte von Eg-
genberger. ImNovember1922wurden
dieerstenChargenausgeliefert, inner-

halb eines Jahres war es in siebzehn
Kantonen verfügbar und bis Ende des
Jahrzehnts imganzen Land.

Und so wurde das Nationalübel –
wie in einemMärchen – aus demLand
vertrieben. Innerhalb von acht Jahren
fiel die Rate der taubstummen Säug-
linge um den Faktor 5, von 1:600 auf
1:3000. Mit den taubstummen Kin-
dern verschwanden auch die Schulen
für Taubstumme. Seit 1930 ist in der
Schweiz kein einziger Kretin mehr

geboren worden. Der Alptraum war
vorbei.

Nicht alle Schäden eines lebens-
langen Jodmangels waren reversibel,
besondersbeiälterenLeuten,dochzu-
mindest die Erschöpfung und diese
tiefe Hoffnungslosigkeit war wie weg-
geblasen. Und in vordem trostlosen
Weilernwuchsen zumerstenMalKin-
der auf, diewieder soetwaswiekindli-
chen Übermut verströmten. Es gab
neues Leben imalten Land.

DIE LEUGNER

«Die Schweiz – kropffrei!», titelten die
«Basler Nachrichten» im Februar
1922, nur wenige Tage nach der Sit-
zung der Kropfkommission. «Wenn
nicht alle Zeichen trügen, so steht die
Schweiz heute vor den Toren der
Kropffreiheit.» Plötzlich stand das
ThemaaufderAgenda,andereZeitun-
genstiegen indieStoryein,undderAr-
tikel, der Hunziker und Eggenberger
als «Wohltäter der Menschheit und
Herolde einer neuen Ära der Gesund-
heitspflege» pries, wurde vielfach
nachgedruckt.Landauf, landab feierte
man den Zukunftsstoff Jodsalz. Wie
konnte eine solche Geschichte in Ver-
gessenheit geraten?

Am 20. Juli 1922, einen knappen
Monat nach der Jod-Empfehlung der
Kropfkommission, erschien in der
«SchweizerischenMedizinischenWo-
chenschrift» eine Titelgeschichte, die
einen für eine Fachzeitschrift unge-
wöhnlich polemischenTon anschlug:

«Wenn man heute medizinische
Zeitschriften, politische Tagesblätter,
Heimblätter, mögliche und unmögli-
che Annoncenfelder durchstöbert, so
könnte derGlauben aufkommen, dass
neben Einsteins Relativitätstheorie,
die JodtherapiedesKropfesdiebedeu-
tendste Entdeckung der letzten Jahr-
zehntegewesenseiunddassdiegolde-
ne ‹kropflose› Zeit angebrochen sei,
und sämtliche Kröpfe der Welt unter
demSiegeszugdesJodesdahinschmel-
zenwie frischeButter an der Sonne.»

Eswar nichts weniger als eine Ge-
neralabrechnung mit der Kropfkom-
mission und umso erstaunlicher, als
der Autor, Dr. Eugen Bircher, der hier

gegendie«geradezu leichtfertige –um
nicht zu sagen verbrecherische – An-
preisung des Jods» wetterte, selbst an
der Sitzung teilgenommen hatte. Er,
der sich in der erregten Auseinander-
setzung im Juni noch auffällig zurück-
gehaltenhatte,machtenunseinerEm-
pörung über den Beschluss Luft.
«Kommende Generationen», schrieb
er, «sollen nicht darüber lachen kön-
nen, dass einfache und festgestellte
Erfahrungstatsachen mit Stillschwei-
gen übergangen werden.» Und weiter
überdieVerfechterder Jodprophylaxe:
«DerVölkerbundkommteineminsei-
ner Tätigkeit neben dieser kropftot-
schlagenden Entente als ein naives
unberührtesMädchenvor.»DerenAk-
tionismus sei nichts weiter als «eine
Spekulation auf die Leichtgläubigkeit
derMenschheit».

Bircher war nicht irgendwer. Als
ChefarztdesKantonsspitalsAarauwar
er seinemVater nachgefolgt, demVer-
fasser der berühmtenKropfstudie von
1883, aber inzwischen spielte er auch
eine bedeutende Rolle im Schweizer
Militär und besass reale politische
Macht. Er war Gründer des Schweize-
rischen Vaterländischen Verbands,
einer rechtsextremen Organisation
mit Kontakten zur Landesregierung
und faschistoiden Organisationen im
Ausland. 1924 war er verwickelt in
einen nationalen Skandal um die Fi-
nanzierung des Münchner Hitlerput-
sches. Erwar einAntimodernist, Anti-
demokrat, Antisemit – und jetzt auch
noch der lauteste Jodsalz-Gegner.

Seine Argumente wirken dabei ei-
nigermassen konfus. Er verweist auf
dasRisikovon Jod-Basedow,als beste-
he kein Unterschied zwischen der un-

regulierten Jodtherapie früherer Tage
und der Mikrodosierung im Tafelsalz,
wie siedieKropfkommissionempfahl.
AuchBayardsErfolge diskutiert ermit
keinem Wort. Tatsächlich hatte Bir-
cher im Jahr 1918, also zeitgleich mit
Bayards selbstfinanzierten Feldexpe-
rimenten, ein eigenes, überaus teures
Kurzzeittherapeutikum auf Jodbasis
mit dem Namen Strumaval auf den
Markt gebracht – und in derselben
Zeitschrift beworben, in der er nun
denWirkstoff verdammte.

BirchersAttackenverlangtennach
einerReaktion.DieLeserder«Schwei-
zerischen Medizinischen Wochen-
schrift» waren überwiegend Ärzte,
undsolltedie JodprophylaxeeinErfolg
werden,musstemanzuallererst siege-
winnen. Deshalb versandte die Kropf-
kommission an alle 3008 Ärztinnen
und Ärzte des Landes Erhebungsbö-
gen, indie jederVerdachtsfall von Jod-
Basedow in den zurückliegenden zwei
Jahren einzutragen war. 3506 Fälle
wurden gemeldet, von denen aber,
teils nach persönlicher Prüfung durch
DeQuervain, lediglich fünf übrig blie-
ben, indenenJodsalzeinegewisseRol-
le gespielt haben könnte.

Öffentliche Anerkennung ist oft
politisch, so auch in diesemFall. Hun-
ziker, Bayard und Eggenberger waren
Ärzte an der Patientenfront, ohne Rü-
ckendeckung von Universitäten oder
bedeutenden Forschungseinrichtun-
gen. Bircher hingegen machte weiter
Karriere.DerAnführereines rechtsex-
tremen Vereins von Bürgerwehren
wurde 1926 Redaktor der «Schweize-
rischen Medizinischen Wochen-
schrift», einePosition,dieerbis zusei-
nem Lebensende innehaben sollte,

und1931ZentralpräsidentderSchwei-
zerischen Offiziersgesellschaft und
Chefredaktor der «Allgemeinen
Schweizerischen Militärzeitschrift».
In den Vierzigerjahren sass er im Ver-
waltungsrat mehrerer Schweizer
Grossunternehmen und als Abgeord-
neter derBGB, demVorläufer der SVP,
im Nationalrat. Während der ganzen
ZeitgabeskeinerleiWürdigungfürdie
Pioniere der Jodprophylaxe.

Bircher blieb bis zu seinem Tod
1956 bei seiner Verweigerungshal-
tung. Die Folgen hatten die Bürgerin-

nenundBürgerdesKantonsAargauzu
tragen, wo seine Machtbasis und das
Zentrum seines Wirkens waren. 1932
alarmierte die Aargauische Naturfor-
schende Gesellschaft die kantonale
Sanitätsdirektion: «Viele Ärzte haben
sich um die Einführung von Jodsalz
nicht bemüht, einzelne haben ihr so-
gar Widerstände entgegengesetzt.»
Die Lage im Aargau war tatsächlich
prekär. Noch 1931, als anderswo der
Kropf unter Kindern seltener wurde,
litten 95 Prozent der Aargauer Schul-
kinder an vergrösserten Schilddrüsen.

InOrtenwie Kaisten, Asp und Schinz-
nachkam jedes zweiteKindmit einem
Kropf zur Schule. Dennoch sollte sich
anderHaltungderAargauerBehörden
für weitere zwanzig Jahre nichts än-
dern.LagderAbsatz von Jodsalz inder
gesamten Schweiz mittlerweile bei 83
Prozent, waren es im Aargau weniger
als zehn. Selbst zu einer Zeit, in der
sich das Jodsalz längst durchgesetzt
hatte, wurden die Aargauerinnen und
Aargauerweiterhin gezwungen, in der
Vergangenheit zu leben – und zahlten
auch den alten Preis dafür.

GEDÄCHTNISPROBLEME

Nach dem Krieg trat die Generation,
die den Kropf noch erlebt hatte, all-
mählich ab und nahm die Erinnerung
an diese Geissel der Menschheit mit
ins Grab. Eggenberger kam 1946 bei
einem Bergunfall ums Leben, Bayard
starb 1957 an Krebs. AmEndewar nur
nochHunzikerübrig.Er schriebweiter
Gedichte und Sachbücher über alles,
was ihn interessierte, von «Die At-
mung: Wunder oder Geheimnis?» bis
hin zu einem «ABC für Sportfischer».
Er überlebte den letzten Kretin der
Schweiz und starb 1982 im Alter von
102 Jahren. Erst zu seinem hunderts-
ten Geburtstag verlieh ihm die Uni-
versität Bern die Ehrendoktorwürde.
Weitere Ehrungen wurden bis heute
keinemder dreiMänner zuteil.

Jahrzehntelang bewahrte nur ein
aufrechtes Fähnlein von Schweizer
Medizinernwie etwader 2017 verstor-
beneHansBürgidieErinnerungandie
Helden der Kropfbekämpfung. 1990
veröffentlichte Bürgi ein auf Englisch
verfasstes Paper, das ihre Geschichte
erstmals einer grösseren medizini-
schen Community bekannt machte.
ZudiesemZeitpunktwar Jodsalzwelt-
weit nicht einmal in zwanzig Prozent
der Haushalte gebräuchlich, was eine
weltweite Kampagne der WHO und
vonUnicef zu ändern versuchte.

Heute haben 88 Prozent derWelt-
bevölkerungZugang zu Jodsalz, damit
sind zweiMilliardenMenschen in jod-
armen Gegenden vor vermeidbaren
Hirnschäden geschützt. Es war das
erste Projekt zur Nahrungsmittelan-
reicherungundgilt heuteunterExper-
ten als eine der einfachsten, kosten-

günstigsten und erfolgreichsten Ge-
sundheitsmassnahmen aller Zeiten.

Die Schweizer Landschaft indes
ist noch dieselbe, und Ernteerträge
enthaltennachwievorkaumJod.«Das
Jodierungsprogrammwarzwarextrem
erfolgreich, aber damit das so bleibt,
darf man nicht nachlassen», sagt Dr.
Maria Andersson, Präsidentin der
Schweizer Fluor- und Jodkommission
und Senior Scientist am Universitäts-
Kinderspital Zürich. «Zwar entschei-
den sich heute die meisten Leute für
jodiertes Salz, aber mehr als 80 Pro-
zent des Salzes in unserer Nahrung
stammt aus Erzeugnissen, die anders-
wo hergestellt wurden – Käse, Salami,
Pizza, allesMögliche. Und viele dieser
Hersteller verwenden kein Jodsalz.»

Tatsächlichkönnenunterschiedli-
che nationale Vorschriften bezüglich
derVerwendung von Jodsalz den gros-
senNahrungsmittelkonzernendasLe-
ben schwer machen, sagt Andersson,
andererseits wüssten sie oft selbst
nicht, warum sie kein Jodsalz verwen-
den.«WennJodsalzenthalten ist, steht
auf der Zutatenliste ‹Jodsalz›, wenn
nicht, heisst es nur ‹Speisesalz›. Aber
schauenSiemal in IhremKühlschrank
nach. Jedes Salz, das Schweizerinnen
und Schweizer zu sich nehmen, sollte
jodiertesSalz sein, egalwoherdasPro-
dukt kommt. Aufgrund unserer jodar-
menBödenwerden Jodmangelerkran-
kungenimmereinerealeGefahrsein.»

Heinrich Hunziker, Otto Bayard,
Hans Eggenberger: der Visionär, der
Wissenschaftler, der Aktivist. Keiner
der grossen Drei hätte die Zeitenwen-
de in der Schweiz allein bewerkstelli-

gen können. Hunziker legte die theo-
retischen Grundlagen, aber seinen
eigenen Experimenten fehlte der stra-
tegische Weitblick. Erst Otto Bayard
dachte im grossen Massstab und
demonstrierte, dassman selbst Städte
standardmässig mit jodiertem Salz
versorgen konnte. Nurwar er eben ein
bescheidenerMensch,deramliebsten
still für sich arbeitete, kein Politiker.
Dabrauchte es schon einenEggenber-
ger, der sichmit allemder guten Sache
verschrieb, um den vorsichtigen
Schweizerinnen und Schweizern das
Vollsalz nahezubringen.

Weder Geld noch Ruhm trieben
diese Männer an. Sie waren praktizie-
rende Ärzte, die täglich erlebten, was
der Jodmangel anrichtete, und ihren
Einsatz als Dienst an den Menschen
verstanden. Seinem 1928 erschienen
Buch «Kropf und Kretinismus» stellte
Eggenberger den Satz voran: «Unse-
remliebenVaterlandunddemSchwei-
zer Volk gewidmet mit dem innigen
Wunsch für eine kretinismusfreie Zu-
kunft.» Der Wunsch hat sich erfüllt.
Das Nationalübel ist so vollständig
ausgemerzt, dass nicht einmal die Er-
innerung daran überlebt hat.

Aus demEnglischen
vonMARCUS INGENDAAY
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