
7.-11.9.1958, Tokio (Japan) V. Internationaler Kongrel~ fiber Thoraxkrankheiten. An- 
meldung und Auskunft : Dr. Jo Ono, Secretary General. Fif th  International Congress 
on Diseases of the Chest. School of Medicine Keio University 35, Shinanomachi, 
Shinjuku, Tokyo, Japan.  

S.-1,  °. 9.1958 Briissel 18. Internationaler Ophthalmologischer KongreI3. Anmeldung und 
Auskunft : Gen.-Sek_r. Prof. Dr. J.  Franoois, 15 Place de Sme~ de Naeyer, Gent, Belgien. 

8.-13.9.1958, R0m VII .  Kongrel3 der Internationalen Gesellschaft ffir HI~matologie. An- 
meldung und Auskunft:  Dr. C. Cassano, Patologia Medica Policlinieo, lZom, Italien. 

14.-°,1.9.1958~ Briissel I I I .  Weltkongrel3 ffir Kardiologie. Anmetdung und Auskunft:  
Gen.-Sekr. Dr. F. van Dooren, 80 rue Mercelis, Brfissel, Belgien. 

4.-8.10.1958, Isehia bet Neapel Internationaler Kongre2 ffir Hydrologie und Klimato- 
logie. AuslCdnfte: Internationaler Verband ffir Balneologie und medizinische Klimato- 
logie in Laceo Ameno auf der Insel Isehia bet Neapel. ()sterreichiseher ie i lbader-Ver-  
band, Bad Hall, O.0. 

19.--°6.10.1958, Paris I I I .  Internationaler Kongret3 ffir Atlergie. Anmeldung trod Aus- 
kunft : Dr. B. N. Halpern, 197 bd St-Germain, Paris, Frankreicb. 

Bibliographie 
Sehuliirztliche Fragen. tierausgegeben von Doz. Dr. 0. Schmith, Obermedizinaldil~ektor, 

Frankfurt  a. M. Verlag: Georg Thieme, Stuttgart ,  1957 (Heft 6 der Schriftenreihen 
aus dem Gebiete des 6ffentlichen Gesundheitswesens). 
Auswahlsweise Behandlung von Problemen der schul~rztliehen T~tigkeit. 

Es werden behandelt:  ~Das neue Schulhatm; die Diagnose des Schulkindes; Organi- 
sationsfragen des schul~rztlichen Dienstes; Insti tutionen ffir Erholung und I-Ieilffirsorge 
des Kindes; Pubert/itsst6rungen in ihrer Bedeutung ffir das :Kind trod die Schule; das 
schuluntfichtige, schulunreife und ctas sehwererziehbare Kind, sowie das Hilfssehulkind; 
die Sozialhygiene trod das schwererziehbare Kind; alas schulunreife und das I-Iil£ssehulkind 
in der Sieht des Sehutarztes; das sinnenschwache Kind - Sehst6rungen; kritische Fragen 
in der Schulzahnpflege; Impfproblematik, Infektionskrankheiten, Schttlseuchenerla/3; 
Kind und Tuberkulose und 6ffentliche Gesundheitspfiege; berufspolitische Fragen auf  dem 
Gebiet der Schulgesundheitspflege.~ 

In  diesem kleinen Buch finden sich hoehinteressante Fragenkomplexe, die mi t  einer 
staunenswerten Frische und mit  wertvoller Offenheit angegangen worden sind. Schon der 
.4xtikel Kuhns yon Aachen fiber <~das neue Schulhaus ~ bringt eine scharfe Formulierung 
jener Grundsgtze, die der Arzt zum Schulhausbau beitragen sollte. Dieser Artikel ist des- 
halb recht lesenswert. Unter  dem zungchst sonderbar anmutenden Titel <~ Die Diagnose 
des Schulkindes ~> schreibt Schmith, Frankfurt ,  Dinge, die man noch selten so hat  lesen 
k6nnen. Zungchst geht er auf das Gegensatzpaar <~gesund - krank~> und <~normal - 
anomal ~> ein. Er  schreibt, da2 ein Nicht-vertraut-Sein mit  der Schulgrztlichen Problemat,ik 
leicht zu Simplifizierungen verh'~ngnisvoller Art  ffihren wfirde. So zum Beispiel, wenn 
man (~ das Gesunde ~> untersuchen und finden wolle trod <, dem Krankhaften ~ absage. Es ist 
auBerordenttich wiehtig, welm Sehmith betont, da$ das ein logischer Unsirm set. Krankheit  
und Gesundheit mfil3ten mlterschieden werden. Das eine existiere nicht otme das andere, 
so wie sehwarz nicht ohne wetlY, hell nicht ohne dtmkel existiere. (Den Ref. freuten diese 
Ausffihrungen ganz besonders, weft er ilnmer schon den Kopf  geschfittelt hat, wenn ge- 
wisse Kreise versuchten, <~Nur-Gesundheits-_~rzte,> heranzuzlehen.) Ohne Kenntnis der 
Problernatik der Krankheit  kann man tiber Gesnndheit nichts aussagen. (Diese ~Tahrheit, 
die hier mutig ausgesprochen wird, ist eine der Gefahren, die die Gesundheitserziehung 
iiberall l~uft.) Ebenso wichtig scheint die Bemerkung, dal3 bet Reihenuntersuchung funk- 
tionelle Diagnostik eine besondere Rolle spielt, well so vieles an der Grenze zum Krank- 
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haften liegt. Schmith geht dann auf den Begriff der Kollektivdiagnose ein tmd zeigt am Bei- 
spiel der K6rpermaf3e wie unsinnig es wird, wenn man statistische ~i t te lzahlen auf Ein- 
zelf~lle anwendet. Eine Tabelle ffir den Ern~hrungszustand yon Olyrnpiak~mpfern nach 
Kohlrausch (S. 48) zeigt, dal3 alle diese Menschen mit  H6chstleistungen, dann, wenn man 
sio nach den bokannten K6rper-Indizes nach Hassing, Broca, Brugsch, Foneis, Lorentz 
odor Habs beurteilt,  entweder fiber- oder unterern~hrt sind, ]e nach ihrer Sportart, die sie 
ausfiben. L~ufer w~ren nach den Indizes regelm~t3ig zu d/inn; W'erfer und Radfahrer zu 
dick, bzw. zu schwer. Die Argumente, die hier zusammengetragen werden, sind recht 
bemerkenswert und sollten unbedingt bokannt sein und in Zukunft berficksichtigt werden. 
Ganz kurzgefa2t mut3 eben festgestellt werden, dal~ der ~ ideale ~Iensch ~ oder der (~ Nor- 
maltyp ~ einfach nicht existiert. Mit einem gewisson Recht  wird tiber Seh6nheitskonkur- 
renzen und <~ Index-Schul~rzte ,> gespottet. Dagegen wird betont, wie wichtig fortlaufende 
Messungen sind, um beim Einzelfall oinen sogenannten <~ Lgngsschnitt ~> durch die Ent-  
wicklung bekommen zu k6nnen. Natfirlich sind K6rpermal3e ffir die statistische Kollektiv- 
verwertung nfitzlich und sagen do~  etwas aus. Worm sie aber im Einzelfall verwendet 
werden, wird S'nn zu Unsinn. ~ Normwerte fiir den Einzelfall }~, sagt Schmith, ~ sind das 
einwandfreioste Mittel, urn in eine Fehldiagnose abzugleiten }~ (S. 56). 

Beaehtenswert sind weitere sehr wertvolle Beitrgge aus diesem Kleinbuch. Was 
Graser, Frankfurt  a. M., fiber Haltungsschdden auf Seite 64 mitteilt ,  mu2 man gelesen 
haben. Graser betont  mit  Recht, da2 unser grztlieher Eindruck yon der Haltung eines 
Kindes sich aus drei Faktoren zusarnmensetzt : Funktion der Stfitzgewebe, Kraftreserve 
und schlie21ich Ausdruck seelischer Verfassung. 

Auf Seito 79 des Buches betont Oster, Ntirnberg, den Wert yon zusammen]assenden 
Jahresberichten iiber die schuliirztliche Tiitigkeit trod sagt, da2 diese Zusarnmenfassung das 
gleicho sei, was der Jahresabschlul3 ftir den Kaufmann, niimlich ein Mal~stab zur Abseh~t- 
zung des ~Vertes der gesamten Tg~igkeit. 

In einem woiteren lesenswerten Aufsatz fibor Pubertiitsst6rungen geht Luxenburger, 
31iinchen, kurz auf  die psychischen Veranderungen und St6rungen w~thrend dor Pubort~t 
ein. Es wird der Ansicht Ausdruek gegeben, daf5 ~ die psychisch infantilen Pubeszenten ein 
Schulproblem erster Ordnung darstellten, bei dessert L6sung der Schularzt ein gowich- 
tiges Wort mitzusprechen habe ~>. Heute wCirden welt hgufiger als frfiher Entwicklungs- 
alter und Lebensalter nicht rniteinander fibereinstimmen, das heil3t es wfirden sich viel 
mehr Infantile als frfiher finden. 

Ich mul3 mir aus Platzgrfinden versagen, die weiteren, sehr lesenswerten Aufs'~tze 
auch ausfiihrlich zu referieren. Ich m6chte nochmals betonen, dal3 jeder Schularzt, aber 
auch jeder Allgemeinpraktiker, Kinderarzt und m6glichst viele Lehrer und ~ andere, mit  
der Erziehung verhaftete Personen ~ dieses kleine Bueh unbedingt lesen sollten. Es ist 
hocherfreulich, wie viele wertvolle 13eitr~ge und neuartige Gedanken die deutschen 
Schul'~rzte geliefert haben! H. Wespi, Zfirich 

Gesundheitsvorsorge im Betrieb yon H. IV. Koenig, im Auftrage der werks~irztlichen 
Arbeitsgemeinsehaft. Beiheft 4 zum Zentralblatt  ffir Arbeitsmedizin und Arbeits- 
schutz. Verlag Dr. Dietrich Steinkopff, Darmstadt  1957, 113 Seiten mit  45 Abb. 
DM 13.- brosch. 
Diese Broschfire enth-~tt die V6rtr~ige der Tagung der werks~irztlichen Arbeitsgemein- 

schaft yore 27.-29. September 1956 in Hannover.  Es sind dies 13 Beitrgge yon ~¢Vorks- 
arzten, Amts~rzten oder Institutsvorstehern. die alle aus reieher Erfahrung sprechen. 
Drei wichtige, aktuelle Problerne werden gestreift: Gesundheitsvorsorge, Berufsderma- 
tosen und werksgrztliche Organisationsfragen. Das letzte Thema, yon Carow behandelt, ist 
besonders reich mit  Tabellen und Schemata dokumentiert .  Ich schStze diese Publikationen 
besonders als notwendige Erg~inzung zu den Standardwerken der Arbeitsmedizin und 
als einer, der nieht an allen Tagungen und Kon~oTessen teilnehmen kann und doch in 
knapper Form fiber das Wesentliche orientiert sein mSchte. Viele, wertvolle Anregungen 
sind in dieser Broschfire enthalten, nnd es ist ihr eine weite Verbreitung zu wfinschen. 
F(ir den Werkarzt  unentbehrlich, bietet sie auch dem arbeitsrnedizinisch interessierten 
Praktiker (Arzt und Ingenieur) eine reichhaltige Lektiire. R. Egli. Ba~el 
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PRO I N F I R M I S  ~ 

Fr i i he r f a s s ung  u n d  -diagnose u n d  rechtze i t ige ,  f a ehkund ige  B e h a n d l u n g  s ind  die une r -  
1-~21ichen V o r a u s s e t z u n g e n  jeder  Beh inde r t enh i l f e .  Vor  a l l em be i  de r  E r f a s s u n g  I n f i r m e r  
k 6 n n e n  die g e s c h u t t e n  Gebrech l i chenf i i r so rge r innen  zu wer tvo l l en  He]fern  de r  J~rzte- 
s cha f t  werden .  A us  i h r e r  engen Z u s a m m e n a r b e i t  m i t  v ie len  a n d e r n  Kre i s en  h e r a u s  w e r d e n  
i h n e n  auff~ll ige K i n d e r  h~ufig d i r ek t  gemelde t .  So k 6 n n e n  sie f r i ihzei t ig  e iner  spezial-  
~ rz t l i chen  A b k t ~ r u n g  zugef i ih r t  werden .  

E b e n s o  w i ch t i g  is t  die Arbe i t  de r  F ( i r so rge r innen  m i t  den  E l t e r n  in f i rmer  K i n d e r .  
D u r c h  ih re  K e n n t n i s  de r  Spez ia l ins t i tu t ionen ,  d u r c h  E r f a h r u n g  in ~i, hn t i ch  ge l age r t en  
F/i l len u n d  sehlie21ich auch  du rch  V e r m i t t l u n g  f inanziel ler  E r l e i ch t e rungen ,  wo dies n o t -  
wendig  ist ,  ge l ing t  es den  Ff t r sorger innen ,  zu r i i ckha l t ende ,  ~ngst l iche  E l t e r n  dafm" zu  
gewinnen ,  die n o t w e n d i g e n  Mal3nahmen du r ch f i i h r en  zu lassen,  i m m e r  in e n g e m  K o n t a k t  
m i t  den  zust~,ndigen Arz ten .  

I n  den  m e i s t e n  K a n t o n e n  b e s t e h e n  daf( ir  e igene B e r a t u n g s -  u n d  F i i r sorges te l l en  
Pro Infirmis; in  d e n  f ibr igen Geb ie t en  w ird ~hnl iche  A r b e i t  d u r c h  yon  a n d e r n  Tr i igern  
l m t e r h a l t e n e  Beh inder tenf f i r so rges te l l en  ge l e i s t e t . .P ro  Infirmis u n t e r s t t i t z t  diese Ste l len  
aus  ih re r  K a r t e n s p e n d e  ebenfalls .  All dies kann Pro Infirmis aber nut soweit tun, als sie 
auch 1958 das Vertrauen und die finanzielle Unterstiitzung der ganzen Bev6lkerung erhiilt. 
Vom Resultat der Friih~ahrssammlung hdngt die Arbeit eines weiteren Jahres au]bauender 
Behindertenhil/e ab / 

Aus  der  or thop '~dischen  Kl in ik  Zfirieh (Di rek to r :  Prof .  Dr .  M. R.  F ranc i l l on )  

Pr~iventivmedizin und Bewegungsapparat 
von  M. 1~. F r a n c i l l o n  

Wie eng die Beziehungen zwischen 0rthopSdie und Prophylaxe bzw. Prg- 
ventivmedizin sind, mag auch daraus hervorgehen, da[3, schon a|s das Wort 
Orthopiidie zum ersten Mal in der Literatur auftauchte, nicht nur ihr thera- 
peutischer, sondern auch ihr prophylaktischer Charakter betont wurde, indem 
N. Andry 1741 seinem Buch L'Orthop~die den Untertitel gab L'art de prdvenir 
et de corriger dans les enfants les difformit~s du corps 2. Diese prophylaktische 
Bedeutung der Orthop'~die wird sofort klar, wenn man sich vergegenw~.rtigt, 
dab in ihrem Aufgabenkreis beim Kind die Behandlung einer groiten Zahl 
yon Affektionen f~llt, die, unbehandelt oder nicht konsequent und nicht sach- 
gemi~l~ behandelt, beim Erwachsenen Folgen haben k6nnen, die zu frtihzeitiger 
Invalidisierung ftihren kSnnen, somit eine eminente soziate l~olle spielen. 

1 Wir mSchten mi t  den folgenden Beitr~gen das Wissen um die Behinderten in jene Kreiso 
tragen, die mat]gebend an  ihrem Schieksal beteiligt sind, um auf  diese Weise die Bestrebungen 
der Pro Infirmis zu untersti i tzen.  (Die Redaktion.)  

2 Es ha t  selbstverst~ndlich orthopadische Affektionen lange vor Andry gegeben, und  sie 
wurden auch lange vor ihm behandelt.  Aueh ist Andry nur  als Sch6pfer des Namens, aber nicht  
dieses Zweiges der Medizin anzusehen. Als Vater  der Orthop~die, wie ihn Bouvier (1799-1877) 
bezeichnete, das heil3t als ersten Orthop~den in der jetzt  gfiltigen Bezeichnung des Wortes, sehen 
wir J.A. Venel von Morges an (1740-1791), der 1780 in 0rbe  die erste Anstal t  in dei Welt griindete, 
in der Behandlung, Versorgung mit  Behelfen, Schulung und Erziehung der Kranken  (es waren 
damals vorwiegend Kinder) durchgefiihrt wurden, der k6rperbehinderte Mensch also als Ganzheit  
betrachtet  und behandelt  wurde. 
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