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P&diatrische Fortbildungskurse fEir die Praxis. 
Hrsg. E. Rossi (Bern). Vol. 33: Fr(Jherfassung 
von Kinderkrankheiten. Hrsg. R.P. Zurbr0gg 
(Bern). 115 S., 33 Abb., 16 Tab. 1972. sFr. 39.--. 

Zun&chst eine kleine Bemerkung zum Titel: 
Unter dem Begriff ,,Kinderkrankheiten,, versteht 
man gemeinhin zeitlich begrenzte pathologische 
Prozesse, die nur oder doch vorzugsweise im 
Kindesalter auftreten. Die vorliegende Publika- 
tion handelt nun aber nicht davon, sondern von 
Behinderungen, die wohl im Kindesalter erfaBt 
und behandelt werden sollen, deren soziale Aus- 
wirkungen sich aber erst im Erwachsenenalter in 
ihrer ganzen Tragweite bemerkbar machen wer- 
den. Mit wenigen Ausnahmen werden alle wichti- 
gen Behinderungen und Behinderungs-Ursachen 
berehrt (zerebrale BewegungsstSrungen, geistige 
Behinderung, seelische St6rungen, angeborene 
StoffwechselstSrungen, ophthalmologische, odon- 
tologische und orthop~dische Probleme). Die be- 
merkenswerteste Ausnahme betrifft Geh6r- und 
SprachstSrungen; es ist schwer verstAndlich, wes- 
halb dieses wichtige Gebiet in einer so umfassen- 
den Publikation unber0cksichtigt blieb, w~.hrend 
auf der anderen Seite Platz for die Beschreibung 
der chirurgischen Therapie der rheumatoiden 
Arthritis zur Verfegung gestellt wurde 
Die einzelnen Beitr&ge stammen durchwegs yon 
kompetenten Spezialisten und weisen ein ent- 
sprechend hohes Niveau auf. DaB dabei aber die 
for den Praktiker relevanten Gesichtspunkte zu 
kurz kommen, ist an sich nicht verwunderlich 
(der einzige Beitrag eines praktizierenden Kin- 
derarztes begnLigt sich for die Darstellung eines 
konkreten Fr0herfassungs-Programms mit gan- 
zen drei Seiten). Dabei stellen sich hier heute 
entscheidende Fragen von etlicher Brisanz. Die 
Frage, ob die FrGherfassung heute zufriedenstel- 
lend funktioniert oder ob ein objektiv nachweis- 
bares BedL~rfnis nach erweiterten Screening- 
Untersuchungen besteht, wird nur in bezug auf 
zerebrale BewegungsstSrungen Oberhaupt dis- 
kutiert (mit positivem Resultat: die FrOherfassung 
funktioniert bereits jetzt zufriedenstellend). Die 
mit jedem Screening verbundenen Probleme 
werden vom Biochemiker anhand des Beispiels 
der Phenylketonurie behandelt. Man sucht aber 
vergeblich nach einem Versuch zu einer Beur- 
teilung des zu erwartenden Nutzens von umfas- 

senden Vorsorge-Untersuchungen im Verh&ltnis 
zu den entstehenden Kosten. Fragen der Orga- 
nisation werden nur am Rand, die MSglichkeit 
des Einsatzes von paramedizinischem Personal 
L~berhaupt nicht berGhrt. 
Ergo: Eine unvollst&ndige Sammlung von ausge- 
zeichneten Aufs&tzen, deren LektOre jedem Kin- 
derarzt und speziell interessierten AIIgemein- 
praktikern bestens empfohlen werden kann. 
Auch Sozialarbeiter, Gesundheitsschwestern und 
Vorschulp&dagogen, die sich for pr&ventive Auf- 
gaben interessieren, werden hier wertvolle An- 
regungen finden. 

J.-C. Vuille 

Das legasthenische Kind. Seine Erziehung und 
Behandlung. Von E.E. Kobi. Heft 22 der Schrif- 
tenreihe <,Formen und FGhren,,. 3., neubearbei- 
tete Auflage. 128 S., 20 Abb. Antonius-Verlag 
1972. Fr./DM 12.30. 

Die Legast.henie stellt (nach der Geistesschw~.- 
che) die zweith&ufigste Lernbehinderung dar. 
Schon v o n d e r  H&ufigkeit her handelt es sich 
demgem&B um ein bedeutendes heilp&dagogi- 
sches Problem. Wenn man sich dazu noch ver- 
gegenw&rtigt, was eine schwere Legasthenie 
an jahre, Tangen Frustrationen und verminderten 
Lebenschancen bedeutet, tritt das Bed0rfnis 
nach einer allseitigen Orientierungshilfe for 
Lehrer, Heilp~dagogen und Eltern klar zutage. 
Der Autor nennt selber in seiner Einleitung diese 
Zielgruppen, erw&hnt aber die medizinischen 
und sozialen Berufe nicht, obschon diese (zu 
Recht oder Unrecht) gar nicht selten mit der 
Legasthenie konfrontiert werden, von ihrer Aus- 
bildung her meistens aber nicht oder nut unge- 
nGgend qualifiziert sind, sich mit diesem Problem 
zu besch&ftigen. Die Empfehlung des Autors und 
des Verlages darf deshalb ruhig auch auf medi- 
zinische Berufe, in erster Linie Schul~irzte, Kin- 
der~rzte und Kinderpsychiater, erweitert werden. 
Auf der andern Seite aber wOrden die meisten 
Eltern legasthenischer Kinder von diesem B0ch- 
lein glatt 0berfordert; die diesbez0gliche Emp- 
fehlung ist schwer verst&ndlich. 
Dem Autor ist auf 100 Seiten (4- 20 Seiten An- 
hang mit praktischen Beispielen und Literatur- 
verzeichnis) eine erstaunlich umfassende, trotz- 
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dem aber genaue und kritische Darstellung des 
gesamten Problemkomplexes gelungen. Den 
gr6Bten Raum beanspruchen die Abschnitte L~ber 
Symptomatik und Qber Ursachen. Gerade in die- 
sen beiden Kapiteln Wird die Tendenz des Au- 
tors deutlich, die Legasthenie als ein Ph&nomen 
unter vielen andern in den groBen Rahmen der 
kindlichen EntwicklungsstSrungen hineinzustel- 
len. In tier Sicht E.E. Kobis ist die Legasthenie 
eine multisymptomatische StSrung mit Prim&r- 
symptomen,. Begleitsymptomen und Sekund&r- 
symptomen. Im Kapitel Ursachen versucht der 
Autor, die mannigfachen Verkn~Jpfungen der ver- 
schiedenen urs&chlichen, beitragenden und aus- 
15senden Faktoren untereinander und mit den 
zahlreichen Folgeerscheinungen zu analysieren 
und zu ordnen. Aus dem sich ergebenden kom- 
plexen Netzwerk leitet er dann folgerichtig die 
Forderung ab, dab die Behandlung der Leg- 
asthenie einen sehr breiten heilp&dagogischen 
Ansatz brauche und sich nicht in irgendwelchen 
Tricks erschSpfen dQrfe. Er begnegt sich aber 
nicht mit dieser theoretischen Feststellung, son- 
dern gibt eine ganze Reihe praktischer Hinweise 
fL~r die Therapie. 
In bezug auf Prophylaxe wird die Bedeutung des 
Vorschultrainings im sprachlichen Ausdruck und 
in den perzeptiven F&higkeiten hervorgehoben; 
im ganzen gesehen scheinen aber die MSglich- 
keiten fiJr eine wirkungsvolle Prophylaxe vor 
Schuteintritt sehr begrenzt zu sein. Die Frage, ob 
eine Freherfassung der Legasthenie-Risiko-Kin- 
der mSglich und eine anschtie6ende fntensivbe- 
handlung erfolgreich w~re, ist aber offensichtlich 
noch kaum bearbeitet worden. 
Zusammenfassend mSchte man den Autor be- 
gEickwL~nschen, dab er den Begriff der Legasthe- 
nie aus den starren, simplifizierenden Denk- 
schemata, in die sie h~.ufig gepreBt wird, befreit 
und sich nicht gescheut hat, die Realit~.t in ihrer 
ganzen Komplexit#.t und mit all den offenen Fra- 
gen darzustellen. Eine kritische Bemerkung zum 
Stil mu6 aber doch angebracht werden: Das Be- 
streben, jede Aussage durch entsprechende Lite- 
raturhinweise zu erh&rten und alle gegens~.tzN- 
chen Meinungen zu Wort kommen zu lassen, ist 
an sich Iobenswert, wird aber leider in diesem 
B~chlein, das ja eine Orientierungshilfe fur Prak- 
tiker und nicht eine theoretische Abhandlung sein 
soil, ad absurdum geffJhrt. Man w~rde dem Autor 
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auch ohne diese hundertfache Absicherung ein 
eigenes, ausgewogenes Urteil zutrauen! 

J.-C. VuTIle 

Risques pour la sant~ du fait de I'environnement. 
Gen~ve, Organisation mondiale de la Sant~ (1972), 
400 pages. Prix: sFr. 44.--, £ 4.40, $ 11.--. Egale- 
ment publi6 en angiais. En vente chezVerlag Hans 
Huber, Berne. 

Si I'on n'y met pas un terme le plus t6t possible, 
la d6gradation de I'environnement risque de 
causer & la vie de notre planete des dommages 
s6rieux, voire irr6versibles. Toutefois, nous 
avons encore beaucoup & apprendre sur les re- 
lations complexes entre facteurs d'environne- 
ment et sant& Ainsi sommes-nous appeles quo- 
tidiennement A prendre des d~cisions ou & por- 
ter des jugements sur de nombreux probl~mes 
qui comportent beaucoup d'incertitudes. La 
situation est d'autant plus confuse que ces d6ci- 
sions sont influenc6es non seulement par I'im- 
perfection des connaissances scientifiques pr~- 
sentes, mais aussi par diverses consid6rations 
~conomiques, politiques, culturelles et autres. 
Au cours de ses vingt-cinq ann~es d'existence, 
I'Organisation mondiale de la Sant~ s'est tou- 
jours pr6occup~e de ces probl~mes et, en 1971, 
apr~s un examen approfondi de la situation, la 
Vingt-Quatri6me Assembl~e mondiale de la San- 
t~ a indiqu6 les seeteurs oQ des mesures s'im- 
posaient tout particuli~rement. Par la suite, la 
Conf6rence des Nations Unies sur l'Environne- 
ment, r~unie & Stockholm en juil let 1972, a attir6 
I'attention du monde entier sur les risques aux- 
quels I'environnement peut exposer la sant~ de 
I'homme. L'inventaire de ces risques est main- 
tenant dress6 dans un ouvrage prepare par une 
centaine de sp6cialistes de 15 pays, que I'Orga- 
nisation mondiale de la Sant6 vient de publier. 
Outre un aperqu des connaissances actuelles en 
la mati~re, ainsi que des nombreuses lacunes 
qui restent & combler, cet ouvrage indique les 
mesures qui peuvent etre prises afin de r~duire 
#. un minimum les risques pour la sant& II 
s'adresse avant tout aux autorites sanitaires, 
mais devrait int~resser aussi tous ceux que pr6- 
occupent les probt~mes de l'environnement. 
L'ouvrage est divis6 en quatre parties. Dans la 



partie I sent examin6s les risques lies & divers 
~lements physiques du milieu, tels que I'air, 
i'eau, les aliments et le sol, ainsi qu'& certains 
autres facteurs qu'il est moins facile de quanti- 
fier, comme les influences du Iogement et du 
milieu de travail. 
La partie 11 est consacree & I'etude de differents 
contaminants chimiques et agents physiques 
nocifs rencontres darts l'environnement. Les 
facteurs mutag6nes, cancerogenes et terato- 
genes ainsi que les pesticides font I'objet d'un 
chapitre distinct en raison des probl~mes speci- 
aux qu'ils posent. Les difficultes que soul~ve 
I'interpretation des epreuves de laboratoire ont 
retenu tout particuli~rement I'attention, car c'est 
;ur ces epreuves que reposent la plupart des 
decisions tendant & limiter ou interdire I'emploi 
de certaines substances. 
La mise en place d'un syst6me mondial de sur- 
veillance et de detection des facteurs d'environ- 
nement nuisibles & la sante est le sujet de la 
partie III. Depuis plusieurs annees, I'OMS dirige 
un programme de surveillance et de detection 
des maladies transmissibles et des reactions 
adverses aux medicaments, mais un effort beau- 
coup plus etendu et mieux integre s'impose, 
I'objectif final etant la mise en place d'un 
syst6me general d"information sanitaire englo- 
bant tousles pays. Cette entreprise sera facilitee 
par les .progr~s remarquables accomplis recem- 
ment dans les techniques de collecte, de traite- 
merit et d'exploitation de l' information qui font 
appel & la theorie des syst6mes e t&  l'ordinateur. 
Dans la partie IV, les risques lies & l'environne- 
merit sent envisages sous t'angle des mesures 
preventives et correctives qui peuvent etre pri- 
ses. Une grande .place y est faite b. l 'elaboration 
de crit~res et de normes qui puissent etre uni- 
versellement appliques, par exemple dans la 
tutte centre la pollution de I'air et de l'eau et 
centre la contamination des aliments. Malgre 
certaines difficultes dues aux differences d'ordre 
pelitique, economique et culturel, il a ete pos- 
c!ble, dans certains cas, d'etablir des normes et 
des criteres tout & fait valables. On trouvera 
egalement dans la partie IV une analyse du rOle 
de l'assainissernent de base dans ta solution des 
nombreux probl~mes poses par la tutte centre 
les maladies transmissibles, ainsi que des indi- 
cations sur I'emploi des techniques modernes 

pour 1'61imination de certains polluants et de 
certaines nuisances. OMS 

Schlaf Dich gesund. Von B. Luban-Plozza. 44 S. 
Antonius-Verlag Solothurn 1972. Fr. 3.10. 

Das BOchlein wendet sich an den Laien, um ihm 
die Bedeutung des Schlafes zu erlb.utern und ihm 
die MSglichkeiten zur Verbesserung des Schlaf- 
verhaltens zu zeigen. Die Erkl&rung der Ergeb- 
nisse der Schlafforschung ist zwar sehr knapp, 
aber sie diJrfte doch genL~gen, dem Leser zu zei- 
gen, welch enge VerknOpfungen zwischen Schlaf 
und Wohlbefinden, Stre8 und Schlaflosigkeit sich 
aus der nervTsen Verkntipfung animal nervSser, 
vegetativ nerv6ser und endokriner Steuerungen 
ergeben. In seinen Kapiteln 0ber die Schlafge- 
wohnheiten, gestTrten Schlaf und MTgtichkeiten 
zum besseren Schiaf versteht es der Autor in te- 
bendiger und ansprechender Weise, eine Alter- 
native zur Schlaftablette anzubieten, die auf Grund 
der Einteilung verst&ndlich und einleuchtend sein 
sollte. K. B~ttig 

Erste Hilfe bei Strahlenunf#llen. Hrsg. G. MThrle. 
139 S., 18 Abb., 10 Tab. A.W. Gentner Verlag 
Stuttgart 1972. DM 32,80. 

Strahlenunf&lle sind, verglichen mit andern Un- 
fallen, glL~cklicherweise sehr seltene Ereignisse. 
Sie erfordern aber bei ihrer Behandlung nicht 
nur besondere Einrichtungen und Instrumente, 
sondern auch ein Personal mk entsprechenden 
Spezialkenntnissen. Dies gilt insbesondere for 
den Arzt, welcher die ersten Interventionen an- 
ordnet und unternimmt. Die in der vorliegenden 
Schrift vereinigten Beitr~ge ven sieben bestbe- 
kannten Autoren befassen sich besonders mit 
den Problemen der Erfassung und Elimination 
der Kontamination in ihren verschiedenen Lokali- 
sationen, wie Haut, Wunden, interne Organe. 
HierffJr werden teilweise bis ins einzelne gehen- 
de Anweisungen gegeben. Die Schrift ist deshalb 
besonders zur Aus- und Weiterbildung Qber die 
Besonderheiten des Strahlenunfalles bestens zu 
empfehlen. Ein Abschnitt 5ber die sehr wichtigen 
Kombinationssch&den h~.tte ihren Wert sicher 
noch erheblich erhOht. W. Minder, Bern 
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Medizin-Meteorologie nach den Wetterphasen. 
Eine &rztliche Wetterkunde. Von H. Kegler. 122 S., 
98 Abb., 8 Farbtafeln, 3 Tab. J. F. Lehmanns Ver- 
lag, MQnchen 1972. Fr. 35.90, DM 28.-. 

Dieses Buch, das sich in erster Linie an ~,rzte 
wendet, ist eine Zusammenstellung von Arbeiten 
aus dem Gebiet der Medizin-Meteorologie. Fast 
alle hier verarbeiteten Publikationen bauen auf 
dern Wetterphasen-Schema von Ungeheuer auf, 
das durch Brezowsky weiterentwickelt wurde. In 
insgesamt vierzehn Unterkapiteln werden die Zu- 
sammenh&nge zwischen knapp f(Jnfzig ,,Krankhei- 
ten,, - angefangen von Konzentrationsst6rungen 
fiber Thrombosen bis zu Kreislauftod bei Hunden 
- mit den Wetterphasen gezeigt. Bereits im ersten 
Kapitel erh#.lt man jedoch den Eindruck, dab dem 
aktuellen Wettergeschehen nicht immer eindeutig 
eineWetterphase zugeordnet werden kann. Leider 
fehlen Angaben 5ber andere Arbeiten, die einen 
Vergleich der Biotropie der Wetterphasen mit der 
Biotropie einzelner, physikalisch exakt meBbarer 
Elemente des Wettergeschehens zulieBen. Etwas 

bedenklich stimmt die Tatsache, dab in einem Ka- 
pitel unter dem Titel ,,Zur Theorie der Wetterwir- 
kung,, Laborversuche auf den WettereinfluB extra- 
poliert werden. Herrscht denn am Aufenthaltsort 
eines Patienten immer dasselbe Temperatur- 
Feuchte-Milieu und dieselbe atmosph&rische Im- 
pulsstrahlung (Sferics?), wie sie von einer Meteo- 
Station gemessen werden? In vielen Diagrammen 
fehlen auch Angaben tiber die statistische Signi- 
fikanz der gefundenen Resultate - eine Unterlas- 
sungss~nde, die jedoch kaum nur dem Buchautor 
vorgeworfen werden solH 
Zusammenfassend darf gesagt werden, dab dieses 
Buch ein kleines Kompendium fber  die Anwen- 
dung des Wetterphasen-Schemas auf die ver- 
schiedensten physiologischen Vorg&nge und ei- 
hen Versuch, den Mechanismus der so gefunde- 
hen Zusammenh#,nge zu erkl&ren, darstellt. Es ist 
erfreulich, dab sich der Autor die Mfhe genom- 
men hat, die groBeZahl derArbeiten in handlicher 
Form 0bersichtlich zusammenzustellen. 

H. Richner 
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