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DER NEUE REDAKTOR STELLT SICH VOR:

In seiner Sitzung vom 20. April 1972 hat der Vor-
stand der Schweizerischen Gesellschaft flir Pré-
ventivmedizin vom Riicktritt des bisherigen Re-
daktors der Zeitschrift, Professor K. Béttig, Ziirich,
Kenntnis genommen und zum neuen Schriftieiter
Prof. Dr. med. Th. Abelin, Direktor des Instituts
fir Sozial- und Préventivmedizin der Universitét
Bern, gewédhft. Im folgenden Editorial stellt sich
der neue Redaktor vor:

Es ist eine nicht leichtzunehmende Aufforderung,
die Redaktion einer Zeitschrift zu Ubernehmen,
nachdem diese wahrend mehr als zehn Jahren in
vorbildlicher Weise betreut worden ist. im Falle
der Zeitschrift fiir Prdventivmedizin hat Karl Béttig
nicht nur sorgfaltigste Arbeit geleistet, um alle
zwei Monate rechtzeitig eine sauber konzipierte
Nummer zum Versand bereitzustellen; er hat es
auch erreicht, da3 die «Praventivmedizin» als ein
Forum wissenschaftlicher Publikationen im Be-
reich dieses Faches weit {(iber unsere lLandes-
grenzen hinaus anerkannt und geachtet ist. Herm
Battig sel bei dieser Gelegenheit bestens flr
seine Verdienste um die Zeitschrift fur Praven-
tivmedizin und um die Forschung, Uber die sie
berichtet, gedankt.

Als mein Vorganger die Redaktion dieser Zeit-
schrift ibernahm, hatte sich die Praventivmedizin
in der Schweiz noch nichi als selbstdndige aka-
demische Disziplin durchgesetzt, und es war ent-
sprechend schwierig, gute Forschungsarbeiten
zur Publikation unterbreitet zu erhalten. Unter-
dessen sind die Forschungsmethoden der Epi-
demiologie, der empirischen Sozialiorschung und
anderer Hilfswissenschaften der Priventivmedizin
betrachtlich entwickelt und erweitert worden. An
den schweizerischen medizinischen Fakultaten
wurden Lehrstithie flir Sozial- und Praventivmedi-
zin errichtet, und die neuen Institute beschiftigen
einen Stab von Oberéarzien und Assistenten, die
sich an der Forschung beteiligen. Zugleich hat
sich die Sozial- und Praventivmedizin - teils mit
den gleichen Zielen, aber unter anderen Namen
— auch in unseren Nachbarldndern entsprechend
weiterentwickelt. Ein Uberblick Uber die letzten
Jahrgdnge der Zeitschrift widerspiegelt diese
Entwickiung.

Heute nun beginnt sich eine gewisse Spezialisie-

rung innerhalb der Sozial- und Préaventivmedizin
anzuzeigen; das Gebiet wird umfanglicher und
erlaubt dem Einzelnen kaum mehr den Uberblick
liber alle Teilgebiete. Die Disziplin reicht von den
eher technischen Teilgebieten des Umweltschut-
zes und der Arbeitsmedizin Uber die biologischen
Interessengebiete der Ursachenforschung chro-
nischer Krankheiten in die Verhaltenswissenschaf-
ten. Wo gestern noch Prioritdten im Gebiet der
Sozial- und Préventivmedizin auf Grund von Wert-
urteilen Einzelner beschlossen werden konnten,
sind heute umfassende Untersuchungen und Ab-
wégungen aller Gegebenheiten notwendig ge-
worden. Und wo gestern der einzelne Sozial- und
Préventivmediziner zugieich Fachmann der For-
schung, der Gesundheitspolitik, der Organisation
gesundheitsbezogener Dienste und der Gesund-
heitserziehung sein konnte, besteht heute ein
Team, in dem die Expertise zwischen dem Sta-
tistiker, dem Epidemiologen, dem klinischen Préa-
venfivmediziner, dem Erzieher, dem Wirtschafts-
wissenschafter und vielen anderen aufgeteilt ist.
Welche Aufgaben stellen sich angesichts dieser
Entwickiung einer Zeitschrift fir Praventivmedi-
zin? Inwiefern darf sie versuchen, den verschie-
denartigen Ansprlichen aller Beteiligten zugleich
zu dienen, ohne dabei an Einheitlichkeit und Ni-
veau zu verlieren? Soll thr Hauptziel sein, die Ge-
danken der Praventivmedizin durch Erreichen
von Schliisselpersonen der Gesundheitserziehung
(Lehrern, Sozialarbeitern, praktischen Arzien, Ge-
sundheitsschwestern) einer breiteren Offentlich-
keit zugénglich zu machen? Soll sie vor allem als
Mittel des Informationsaustauschs unter den Spe-
zialisten der Sozial- und Praventivmedizin dienen,
indem sie ihre Forschungsergebnisse bekannige-
ben und mit denen anderer Auioren vergleichen
kénnen? Soll die Zeitschrift fir Praventivmedizin
ein Forum fir die Diskussion unter Fachleuten
sein, in der verschiedene Standpunkte vertreten
werden, bevor beschlossen wird, weiche MaB-
nahmen der Offentlichkeit empfohlen werden sol-
len und wo weitere Forschung erforderlich ist?

Die Verschiedenartigkeit der schweizerischen In-
stitute flir Sozial- und Praventivmedizin und der
Erfahrungen ihrer Mitarbeiter bringt es mit sich,
daB ein solcher Austausch nur begriBt werden
kann. Die Amts- und Schularzte, die sich mit der
Planung und Organisation praventivmedizinischer
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MaBnahmen befassen, werden ein Gespréch mit
den Wissenschaftern begriiBen und — so hoffen
wir — durch Fragen und Kommentare aus der Pra-
xis bereichern, Um das Gespridch zu férdern,
schlagen wir vor, auch die zukinftigen Nummern
der Zeitschrift mit einem «Editorial» von einer
oder zwei Seiten zu beginnen, in dem sich die
Mitglieder der Patronatskommission und eingela-
dene Personlichkeiten zu aktuellen Fragen &u-
Bern. Um zugleich jedem Leser im In- und Aus-
land Gelegenheit zu geben, sich auf Grund seiner
eigenen Daten zu erschienenen Artikeln und Mit-
teilungen zu auBern, sehen wir vor, zudem ver-
suchsweise eine Spalte flr kurze Leserbriefe zu
erdffnen.

Die Zeitschrift flir Praventivmedizin soll auch in
Zukunit gleichermaBen den wissenschaftlichen
Zwecken der Fachleuie dienen und einen Infor-
mationsfluB zwischen diesen und den Praktikern
der Praventivmedizin ermdglichen. Wéhrend das
Niveau der wissenschaftlichen Publikationen da~
bei nichit leiden darf, muB auch dafiir gesorgt
werden, daB die an den Praktiker gerichteten
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Artikel in mdoglichst niitzlicher Form verfaBt und
zusammengestellt sind. Die unter meinem Vor-
géanger eingefiihrte Trennung von reguldren Hef-
ten mit vorwiegend wissenschaftlichem Inhait und
den Heften der «Reihe Volksgesundheit» scheint
besonders gut geeignet zu sein, diesem Ziel zu
entsprechen.

Zum AbschluB erlaube ich mir, alle Leser zu bit-
ten, der Redaktion allfdllige Kommentare und
Winsche Uber die Rolle und die Form der Zeit-
schrift mitteilen zu wollen. Originalartikel sind
selbstversténdlich willkommen und werden wie
bisher durch die Redaktion, Mitglieder der Redak-
tionskommission oder zugezogene Experten be-
gutachtet werden. Allfallige Vorschidge fir Uber-
arbeitungen sind nicht als Kritik, sondern als Ver-
such eines konstruktiven Beitrags von seiten der
Begutachter zu verstehen. Mitteilungen und Leser-
briefe werden ebenso wie Originalartikel der Be-
gutachtung durch die Redakiion unterstehen. lch
freue mich darauf, ihre Beitrdge zu erhalten, und
werde mein Bestes tun, um ihnen in meiner Arbeit
als Redaktor gerecht zu werden. Th. Abelin



