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Neue Biicher/Nouveaux livres 

Beratung ~lterer Menschen und ihrer 
Familien 
Die Praxis der angewandten Gerontologie 
John H. Weakland, John J. Herr 
321 S., kartoniert, 
Verlag Hans Huber, Bern 
Fr. 36.-/DM 42. -  

Zu Recht tr~igt das Buch den Untertitel: Die 
Praxis der angewandten Gerontologie. Die 
Autoren verstehen es zu zeigen, dass der 
~iltere Mensch mit seinen Sorgen, seinem 
,~.rger, seiner Trauer, aber auch seinem 
Stolz nicht isoliert betrachtet werden daft, 
sondern dass er in seiner Lebensgeschichte 
und in seinem Beziehungssystem gesehen 
werden muss. Im ersten Teil werden anhand 
yon einpr~.gsamen Beispielen wichtige 
Grundregeln der Beratungstechnik vermit- 
telt. Dcr mittlere Teil des Buches gilt einer 
ausffihrlichen Darlegung des Probleml6- 
sungsprozesses, der unter Aufsicht des Be- 
raters abl~iuft. Leitmotiv ist: nicht Men- 
schen, sondern Situationen zu ~indern und 
dabei realistische Ziele anstreben. Beson- 
ders wichtig scheint mir, class das Buch in 
einer Sprache verfasst ist, die eine gewinn- 
bringende Lektfire ohne akademische Vor- 
schulung erlaubt. Aufbau und Inhalt erlau- 
ben ein rasches Umsetzen in die eigene 
t~igliche Arbeit. Dieses Buch ist allen niJtz- 
lich, die mit Betagten regelm~issig beruflich 
in Kontakt kommen. Pfarrern, Gemeinde- 
schwestern, Personen, die sich in der Haus- 
pflege engagieren, Sozialarbeitern, Arzten 
sowie Mitgliedern von politischen Beh/~r- 
den, die Altersprobleme bearbeiten, ist die 
Lektfire diese Buches sehr zu empfehlen. 

Hannes B. Sti~helin, Basel 

Neue Erkenntnisse fiber die Erreger 
bakterieiler Lebensmittelinfektionen 
Heft 14 (1984), Schriftenreihe 
der Schweizerischen Gesellschaft 
fiir Lebensmittelhygiene (SG LH) 
Fr. 25.- 

Abgesehen von tier Tatsache, dass die 101 
Seiten starke Broschfire sich bereits beim 
ersten Durchlesen in einzelne Bl~itter auf- 
16st, enth~ilt dieses Heft mit den Vortragen 
der 17. Arbeitstagung der SGLH vom 
19. Oktober 1984 wertvolle <~up date,~-Infor- 
mation fiber die in Mitteleuropa wichtigsten 
bakteriellen Lebensmittelinfektionen. Wie 
der Titel besagt, werden in diesem Heft nut 
die bakteriellen Toxiinfektionen berficksich- 
tigt; die mikrobiellen Lebensmittelvergif- 
tungen wurden im 1983 erschienenen Heft 
13 behandelt. 
Im ersten Beitrag (O. Pietzsch) wird fiber 
die aktuelle Situation der Salmonellen be- 
richtet, welche zu Beginn der achtziger 
Jahre zahlenm~issig immer noch ~4fihrend, 
waren. Inkriminiert werden vorwiegend Le- 
bensmittel tierischer Herkunft; Risikofakto- 
ren sind dabei Massenproduktion, Futter- 
mittelimporte, der Genuss von roher Milch 
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und die vielfach noch mangelhafte Hygiene 
bei der Verarbeitung und in der Kfiche. Die 
Campylobacter-Lebensmittel-ln fektionen 
(C. Breer) scheinen manchenorts die Salmo- 
nellen eingeholt zu haben. Bei der hohen 
Durchseuchungsrate beim Geflfigel kommt 
der mangelnden Kfichenhygiene eine wichti- 
ge Bedeutung zu. Auch wenn Rohmilch als 
Vektor gesichert ist, bleibt die epldemiolo- 
gische Rolle von Rindern und Kfihen noch 
unklar. Die Yersinien (P. A. Schneider) 
spielen bei uns eine untergeordnete Rolle 
und treten meist nur als sporadische F~ille 
auf (...vielleicht sucht man auch zu wenig 
danach?). Hauptinfektionsquellen sind 
Milch und Schweinefleisch. Der vierte Bei- 
trag (M. Altwegg) fiber die Immunit~it nach 
bakteriellen Lebensmittelinfektionen (Sal- 
monella typhi, Vibrio cholerae 0--1, entero- 
toxinbildende Escheriehia coli) f/allt etwas 
aus der Reihe, indem er kaum auf die 
lebensmittelhygienische Bedeutung der obi- 
gen Erreger eingeht. (Mit 1 Fall von 300 000 
bis 500 000 Touristen kommt Cholera auch 
als Ursache yon Reisedurchfall kaum in 
Betracht.) Zudem werden zu optimistische 
Zahlen fiber den Schutz der Choleraimp- 
fung angegeben (vonde r  WHO seit Jahren 
als nutzlos erachtet), und die Schutzwirkung 
des S.typhi-Lebendimpfstoffs Vivotif ist lei- 
der nicht 98%, sondern in der bis August 
1984 vermarkteten Darreichungsform nach- 
gewiesenermassen h6chstens 3 0 - 4 0 %  und 
in d~r neuen Form (enteric coated) maximal 
70%! 
Die zwei abschliessenden Beitr/ige fiber die 
Bedeutung der Enterokokken als Krank- 
heitserreger, Indikatorkeime und Starter- 
kulturen (G. Hahn) und fiber die Bedeutung 
der Enterobakterien als Indikatorkeime ffir 
Lebensmittel (G. Busse) geben einen kriti- 
schen Oberblick fiber dieses in der Lebens- 
mittelhygiene immer noch kontroverse Ge- 
biet. Den technologisch-Okologischen 
Randbedingungen der heutigen Lebensmit- 
telproduktion sollte bei der Zuordnung von 
Indikatorfunktionen (fiir <~good manufactur- 
ing practice~0 an die Keime mehr Bedeu- 
tung geschenkt werden: ,,Die alte Theorie 
der Indikatorkeime... wurde falsch, well ihr 
Erfolg eine bessere Theorie erm6glichte.,, 
(M. Busse.) Christian Herzog, Basel 

Metalle in der Umwelt 
Verteilung, Analytik und biologische 
Relevanz 
Ernest Merian (Hrsg. ) 
Verlag Chemie, Weinheim, Deerfield Beach, 
Florida, Basel 
DM 285.- 

Metalle haben ffir den Menschen seit dem 
Altertum eine zentrale Bedeutung, zun~ichst 
als Werkstoff zur Herstellung yon Werkzeu- 
gen und Maschinen. Erst seit relativ kurzer 
Zeit kennt man Schliisselfunktionen von 
Metallen im Stoffwechsel yon Lebewesen. 

Noch jfingeren Datums ist die Erkenntnis, 
dass Metalle als Folge einer unkontrollier- 
ten Freisetzung in die Umwelt dutch den 
Menschen sich im Boden, Pflanzen und 
Tieren anreichern kfnnen und so zu einer 
Gefahr ffir den Menschen und die gesamte 
Umweh werden. 
Das vorliegende Buch behandelt das kom- 
plexe Thema der Metalle als Bestandteil der 
Umwelt im weitesten Sinne. In einem ersten 
Teil des Btrches werden Grundlagen wie 
Kreisl~iufe yon Metallen in der Natur, die 
biologische Bedeutung und die Toxizit~t der 
Metalle ffir Mikroorganismen, Pflanzen, 
Tiere und den Menschen besprochen wie 
auch Fragen der Anreicherung fiber die 
Nahrungskette oder der Spurenanalytik yon 
Metallen. Am Ende jedes Kapitels finder 
sich ein Verzeichnis von Originalliteratur. 
In einem speziellen Kapitel wird auf Mono- 
graphien und Computerdatenbanken hinge- 
wiesen, die dem Leser den Zugang zu wei- 
terfiihrenden lnformationen erleichtert. 
Der zweite Tell des Buches enth~ilt in alpha- 
betischer Reihenfolge 27 Kapitel. Jedes ist 
einem MetaU beziehungsweise Metalloid ge- 
widmet und in gleicher Weise aufgebaut: 
physikalisch-chemische Eigenschaften, 
Analytik, Vorkommen, wichtige Verbin- 
dungen und Abfalle, Verbreitung in der 
Umwelt und in der Nahrungskette, Aufnah- 
me, Resorption, Stoffwechsel beim Men- 
schen, Wirkung auf Pflanzen und Tiere 
sowie eine Risikobeurteilung und Grenz- 
werte. Dieser nachschlageartige Teil wird 
durch ein umfangreiches und detaiUiertes 
Stichwortverzeichnis, ein 19 Seiten umfas- 
sendes Glossar und eine Zusammenstellung 
yon Arbeitsplatzgrenzwerten ffir Metalle 
und Metallverbindungen in 20 verschiede- 
nen L~indern unterstfitzt. 
Das Werk wurde yon 60 Experten geschaf- 
fen. Dadurch und durch die Zweiteilung des 
Buches ist eine ffir Fachleute unangenehme 
Redundanz der Information entstanden, die 
ffir andere Leser, wie Politiker, Journalisten 
und andere Interessierte, jedoch hilfreich 
sein kann. Ob das Ziel des Buches, ein 
breites Publikum zu erreichen, verwirklicht 
wird, ist infolge des hohen Verkaufspreises 
fraglich. Josef Schlatter, Z~irich 

Das schweizerische Gesundheitswesen 
Zahlenspiegel, A nbieter yon 
Gesundheitsgiitern, Preisbildung, 
Organisationsstrukturen 
Ausgabe 1984 
Pierre Gygi, Andreas Frei 
Verlag G. Krebs A G, Basel 
Fr, 30.- 

Le sixi~me volume de la s6rie commenc6e 
par Pierre Gygi et Peter Tschopp pour 
l 'ann6e 1965 (Hans Huber, 1968) contient 
les chiffres concernant les cof~ts, le finance- 
ment et l'organisation du syst~me de sant6 
suisse pour I'ann6e 1982. 
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Cet ouvrage reste le seul h disposition per- 
mettant de dEvelopper une vue d'ensemble 
du syst~me de sant6 suisse, pour lequel, en 
1982, les Suisses ont d6pens6 14,5 milliards 
de francs. 
L'ouvrage comporte 43 tableaux, 28 graphi- 
ques et 1 schema en couleur qui permet de 
discerner, malgrE leur complexitE, le detail 
des diverses recettes qui financent le sys- 
t~me de sant6 ainsi que les postes auxquels 
elles sont affectEes. 
Cet ouvrage reste indispensable pour tous 
ceux qui souhaitent participer au dEbat 
concernant notre syst~me de santE. 

Felix Gutzwiller, Lausanne 

Cabinets m~dicaux de groupe h Gen~ve - 
Approcbe sociologique 
Genevieve Cresson-Steinauer 
Editions R~alitOs sociales, Lausanne, 1985, 
168p. 

La Fondation pour les 6tudes sur la santE, 
de Gen~ve, que preside le professeur F. 
Chatelanat, a charge Genevieve Cresson- 
Steinauer d'une Etude qui donne lieu h deux 
publications. En plus de celle analysEe ici, 
une version condens6e destinEe ~ un public 
plus large, sous le titre ,,Cabinets mEdicaux 
de groupe - Pro jet et pratiques,,, para~t chez 
le mEme Editeur. 
Les donnEes sur lesquelles est base ce travail 
out Et6 recueillies par des interviews indivi- 
duelles et parfois collectives aupres de 47 
m6decins appartenant h 12 cabinets mEdi- 
caux (au sein desquels l'auteur distingue 
quatre grands groupes genevois, quatre pe- 
tits groupes genevois et quatre autres petits 
groupes romands). A noter donc que (~t la 
difference de ce que dit son titre) ce travail 
n'est pas limit6 ~ Geneve. 
L'impression majeure peut-Etre que nous en 
avons retiree est que, au-del~ des groupes 
mEdicanx, il apporte un tableau de grand 
intErEt sur les questions qui se posent, dans 
leur pratique, aux mEdecins romands de ce 
qu'on peut appeler schEmatiquement la 
jeune gEnEration. De fait, un grand hombre 
des problEmatiques abord6es dans les inter- 
views et analysEes par I'auteur ne sont pas 
spEcifiques aux cabinets de groupe (ou, pour 
le moins, se poseur en termes proches dans 
n'importe quelle pratique). Qu'on pense 
celles de la place de l'appareillage techni- 
que, de rentabilitE et libEralisme, aux as- 
pects scientifiques du travail (y compris 
formation pr6- et post-graduEe), ~ la rela- 
tion malade-mEdeein, aux pratiques autres 
que le colloque singulier (consultation ~, 
trois comprenant un non-mEdecin; forma- 
tion de groupes de patients), aux problemes 
complexes enfin que pose la prise en compte 
des dimensions collectives de la maladie. 
Ainsi, dire que ,de malade tend h ne plus 
~tre considErE comme un objet de consom- 
mation de mfdecine, mais comme un sujet 
effeetuant une demarche personnelle pour 
preserver ou retrouver sa sant6,, (citation 
par G. Cresson d'un responsable fran~ais de 
la mEdecine de groupe), c'est aborder un 
aspect fondamental de l'Evolution actuelle 

des systemes de santE, dans l'ensemble de 
leur fonctionnement, meme s'il est vrai que 
certains groupes ont jou6 un rEle prEcurseur 

cet Egard. L'auteur d'ailleurs le note, tout 
en relevant que revient comme un leitmotiv 
dans son travail l'observation qu'il ne peut 
pas y avoir de rEponse unique b. la question 
de savoir si la pratique de groupe permet 
une autre approche des problemes de santE 
(p. 14). 

MEme les Elgments qui paraissent earactEri- 
ser le groupe (relations de diverses natures 
entre confreres et avec les autres membres 
de l'Equipe) se rencontrent dans des termes 
proches clans la pratique en solo. C'est dire 
que cette Etude aurait aussi pu 6tre prEsen- 
tee comme une appreciation de leurs statut 
et activitE par de jeunes mEdecins, h travers 
le cas particulier de la mEdecine de groupe. 
Ce livre s'articule selon plusieurs axes ma- 
jeurs: les raisons qui ont amenE les mEdecins 

pratiquer ensemble, le groupe en tant que 
communaut6 de travail, l'exercice medical, 
notamment ses aspects 6conomiques, les 
dimensions scientifiques et relationnelles de 
la pratique (en portant une attention parti- 
culiere h l'attitude des mEdecins vis-h-vis des 
conditions de vie et de travail de leurs 
patients). Un ehapitre sEparE est consacr6 
au Dispensaire des femmes de Geneve et 
l'auteur donne en annexe les rEsultats rE- 
sumes de quelques autres Etudes suisses qui 
apportent des informations sur la mEdecine 
de groupe. I1 est fait rEfErence aussi ~, des 
travaux 6trangers, notamment fran~ais, sur 
le sujet. 
GeneviEve Cresson fait une large place ~ de'~ 
citations textuelles tirEes des interviews, que 
completent en leur ~,rEpondant~ ses propres 
explications et commentaires. Le rEsultat est 
vivant et substantiel. Ce faisant, elle apporte 
son opinion personnelle, plus ou moins 
explicitement, et c'est 6videmment 16gitime. 
Peut-Etre des lecteurs mEdecins auront-ils 
patrols l'impression de positions trop criti- 
ques, par exemple en rapport avec le d6bat 
jamais clos des rEles respectifs des motiva- 
tions humanitaires, scientifiques et 6eono- 
miques dans leur travail. 
En fait, les intrications de ces divers aspects 
sont rEelles et complexes. Par endroits, on 
trouve dans ce texte des ,,Etonnements,, de 
ce que I'aetivitE que dEcrivent les interviews 
ne soit pas idEalement philanthropique, 
voire dEsincarnEe (mais, en pratique, le 
mEdeein ne doit-il pas obligatoirement aussi 
dans son travail, et dans une mesure 
discuter bien stir, tenir compte de ses pro- 
pres intErEts?...) 
Ici et lh aussi sont citEes des theses tirEes des 
interviews qui reposent sur une apprEhen- 
sion incomplete, voire incorrecte, des faits 
et de leur contexte; iI aurait 6tE utile dans 
quelques c a s q u e  le recul appropriE soit 
mieux pris, par une indication complEmen- 
taire de l'auteur quant au fait que l'opinion 
en question ne pouvait correspondre h la 
rEalitE. 
Ces reserves mineures n'enl~vent pas au 
travail de Genevieve Cresson-Steinauer sa 
pertinence. On dispose lh d'un recueil im- 
portant d'information sur les attitudes et les 
pratiques de jeunes mEdecins de Suisse 

romande, qui devrait retenir l'attention de 
tous ceux qui se prEoccupent de politique de 
sant6 et de prestations de soins h la popula- 
tion, particuliErement en pratique mEdicale 
ambulatoire. Ainsi qu'on peut le dire des 
(trop rares) efforts de recherche sur les 
services de saute dans notre pays, il faut 
aussi souhaiter que de nouvelles Etudes, 
apr~s quelques annEes, permettront de sui- 
vre I'Evolution et fourniront des 616ments de 
fait aux divers partenaires intEressEs. Pour 
terminer, notons que cet ouvrage est fort 
bien imprim6 par les Editions RfalitEs so- 
ciales, avec des modalitEs typographiques 
qui en rendent la lecture particulierement 
aisEe. 

Jean Martin, Lausanne 

EITicacit~ de la prevention communautaire 
des maladies cardio-vasculaires 
Felix Gutzwiller, Bernard Junod, 
Walter Schweizer (R~d.) 
Rdsultats du Programme de recherche N ~ 1A 
Prevention des maladies cardio-vasculaires 
en Suisse 
Editions Hans Huber, Berne, 1985 
Ft. 44 . - /DM48.-  

A plusieurs 6gards, les travaux conduits 
dans le cadre du Programme national N ~ 1 
ont constitu6 un 6vEnement majeur pour la 
sant6 publique en Suisse: cela tient bien stir 
b. I'importance des maladies cardio-vascu- 
laires dans nos sociftEs, mais 6galement ~ la 
qualit6 des moyens mis en oeuvre dans ce 
programme de description 6pidEmiologique 
et d'Evaluation de la prevention. 
On se rEjouira done de trouver l'essentiel de 
ces travaux dans un fort volume: il prfsente 
des rEsultats d'EpidEmiologie descriptive, 
ainsi que le plan et les mEthodes d'Evalua- 
tion utilisEs; il dEcrit 6galement les activitEs 
preventives, en discutant les probl~mes pra- 
tiques de leur raise en oeuvre. Quelques-uns 
des aspects sociologiques de cette campagne 
de prevention sont Egalement abordEs. 
Ainsi ce livre est bien plus que le rapport 
final de l'Etude; il est une sorte de manuel (il 
existe m~me un index des matiEres) ~ l'u- 
sage des personnes engagEes dans l'action 
pratique ou thEorique de la prevention. 
Le seu[ regret que I'on puisse formuler 
coneerne les eomparaisons internationales: 
I'abondanee des programmes de prevention 
darts la communaut6 darts les pays dEve- 
loppEs aurait pu faire espErer une discussion 
plus large que celle ~ peine esquissEe dans 
un bref chapitre du livre. 

Fred Paccaud, Lausanne 
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Wirksamkeit der gemeindeorientierten 
Prilvention kardiovaskulilrer Krankheiten 
Felix Gutz wilier, Bernard Junod, 
Walter Sch weizer (Hrsg.) 
Ergebnisse des Nationalen Forschungs- 
programmes 1A 
Verlag Hans Huber, Bern, 1985 
349 Seiten, 31 Abb., 81 Tab., kartoniert 
Fr. 44.-/DM 48.-  

Das Nationale Forschungsprogramm 1A 
muss den Lesern dieser Zeitschrift kaum 
mehr vorgestellt werden, wohl aber das 
sehnlichst erwartete Buch, das nun die Me- 
thoden einzeln darstellt, die Durchf[ihrung 
des Programmes erlautert und die Resultate 
detailliert analysiert. Das Ganze wird durch 
eine Nutzen-Kosten-Analyse erganzt und im 
Lichte der politischen Auswirkungen des 
Programmes und neuerer europaischer Stu- 
dien betrachet. Alle, die sich for gemein- 
deorienterte Pr/ivention interessieren, fin- 
den die Details, die man sich sonst immer 
zusammensuchen musste, hier in iibersicht- 
licher Form dargestellt. Das Buch be- 
schreibt die lnterventionen in Aarau und 
Nyon auf deutsch bzw. franz6sisch. Deut- 
sche Kapital haben eine franzOsische Zu- 
sammenfassung und umgekehrt. Die Lektii- 
re des Buches wird dadurch aber relativ 
anspruchsvoll. 
Vielleicht besteht jedoch kaum die Mei- 
hung, dass man das Buch yon A bis Z liest. 
Vielmehr eignet es sich als Nachschlagewerk 
tiber dieses bisher erfolgreichste Nationale 
Forschungsprogramm. Ein Buch also, das 
man immer wieder zur Hand nehmen wird 
und das ftir Gesundheitserziehungsprogram- 
me, f/ir die Organisation der Pravention im 
allgemeinen und f~ir weitere epidemiologi- 
sche Studien viele nfitzliche Grundlagen 
enthalt. Dem praktizierenden Arzt aber 
zeigt es wissenschaftlich fundiert, wie wich- 
rig praventivmedizinische Massnahmen 
sind, wie sie durchgefiihrt werden k6nnen 
und welchen Erfolg sie zu zeitigen ver- 
m6gen. 
Mag das Buch zur 13berzeugung der schwei- 
zerischen t3ffentlichkeit beitragen, dass 

Pravention niitzt, wenn sie richtig eingesetzt 
wird und daftir die notwendigen Mittel frei- 
gestellt werden. Sch6n, dass im Kanton 
Aargau und im Kanton Waadt die durch das 
Nationale Forschungsprogramm angeregten 
Aktivitaten weitergefiihrt werden. Hoffen 
wir, dass andere Kantone dem Beispiel 
fo lgen. .  Ursula Ackermann-Liebrich, Basel 

Kardiovaskuliire Risikofaktoren bei 
Kindern und Jugendlichen 
Hannes Stiihelin, Andr~ Spahr, 
Walter Schweizer (Hrsg.) 
Ergebnisse des Nationalen 
Forschungsprogramrnes 1B 
Verlag Hans Huber, Bern 1985 
272 Seiten, 26 Abb., 99 Tab., kartoniert 
Ft. 32.-/DM37.- 

Etwas im Schatten seines <<grossen Bruders~ 
stand das Nationale Forschungsprogramm 
1B, welches der Erforschung der kardio- 
vaskul~iren Risikofaktoren bei Kindern und 
Jugendtichen gewidmet war. Es hat sich zum 
Ziel gesetzt, die Entwicklung dieser Risiko- 
faktoren in der Schweiz zu untersuchen, 
Normalwerte des Blutdrucks, des Choleste- 
ringehalts, der Triglyceride und des HDL- 
Cholesterins bei Kindern und Jugendlichen 
zu definieren. Verschiedene Einzelprogram- 
me untersuchen die einzelnen Aspekte: dies 
macht das ganze Buch etwas un[ibersicht- 
lich, ist aber verstandlich vom Program- 
maufbau her, da sechs einzelne Arbeiten im 
Detail dargestellt werden. Leichter lesbar 
ware allerdings ein Werk, in welchem die 
Resultate aller sechs Studien zusammenge- 
fasst w/iren. Die Zusammenfassung am En- 
de erftillt diesen Wunsch teilweise, zeigt 
aber auch die Diskrepanzen der einzelnen 
Studien. (Die 95er Perzentile des Blut- 
drucks bei 14j/ihrigen Knaben betragt zum 
Beispiel in Zfirich 126/75 bzw. 140/80 in 
Basel.) Eine Integration der Daten auf eine 
einheitliche Datenbank hatte bier denjeni- 
gen, die sich mit solchen Fragen weiter 
befassen, sicher geholfen. 

Dennoch muss gesagt werden, dass dieses 
Buch wesentliche Grundlagen ftir die Pra- 
vention kardiovaskularer Risikofaktoren 
darstellt und vor allem auch die Aufmerk- 
samkeit darauf lenkt, dass diese Pravention 
bei Kindern und Jugendlichen beginnen 
muss. Ftir diejenigen, die an der weiteren 
Erforschung dieser Risikofaktoren interes- 
siert sind, darf es als unentbehrlich bezeich- 
net werden. Endlich k6nnen die Resultate 
einzelner Schlussberichte auf einfache Art  
und Weise nachgelesen werden. Weiteren 
Nationalfondsprogrammen ist ein ahnliches 
Schicksal zu wtinschen. 

Ursula A ckermann- Liebrich, Basel 

Kardiovaskuliire Risikofaktoren 
bei Kindern und Jugendlichen 
Hannes Sttihelin, Andr~ Spahr, 
Walter Schweizer (Hrsg.) 
Ergebni~we des Nationalen Forschungspro- 
grammes 1B 
Priivention von Herz-Kreislauf-Krankheiten 
in der Schweiz 
Verlag Hans Huber, Bern, 1985 
Ft. 32.-/DM37.- 

Ce volume est consacr6 ~ I'autre pattie du 
PNR aA: il s'agit d'une description 6pid6- 
miologique des facteurs de risque des mala- 
dies cardio-vasculaires chez les enfants, sans 
qu'on aft en l'occurrence 6valu6 I'effet d 'une 
intervention th6rapeutique ou pr6ventive. 
Cette description est pourtant d'un int6r6t 
capital, puisque la majeure partie des com- 
portements /i risque (alimentation et taba- 
gisme) s'acqui~rent durant l'adolescence. 
D'autre part, la concentration de facteurs de 
risque/t I'int6rieur d'une m~me familte (cu- 
muls d'origines biologiques ou comporte- 
mentales) permet d'orienter les futures cam- 
pagnes de pr6vention primaire et secon- 
claire. Fred Paccaud, Lausanne 

Mitteilungen / Communications 
Kardiologie-Preis 
Die Schweizerische Stiftung fiir Kardiologie 
verleiht jahrlich eine mit Fr. 5000.- dotierte 
Auszeichnung far eine oder mehrere her- 
vorragende wissenschaftliche Forschungsar- 
beiten auf dem Gebiet der Pravention, Dia- 
gnose und Behandlung der Herz- und Kreis- 
laufkrankheiten. 

Teilnahmeberechtigt sind Schweizer For- 
scher oder Forschungsteams, die im In- oder 
Ausland tatig sind, sowie in der Schweiz 
arbeitende Ausl~inder. Die Wahl des Preis- 

tragers erfolgt dutch den Wissenschaftlichen 
Ausschuss der Schweizerischen Stiftung ftir 
Kardiologie. 

Bewerber reichen bis am 31. Januar 1986 im 
Doppel ein: 
- die zur Beurteilung vorgesehene(n) Ar- 

beit(en) 
- Literaturverzeichnis 
- kurzes Curriculum vitae 
an den Wissenschaftlichen Ausschuss der 
Schweizerischen Stiftung ftir Kardiologie, 
Postfach 176, 3000 Bern 15. 

Prix de cardiologie 
La Fondation suisse de cardiologie attribue 
chaque ann6e un prix de 5000 francs pour 
rdcompenser un ou plusieurs travaux de 
recherche scientifique dans les domaines de 
la pr6vention, du diagnostic et du traitement 
des maladies cardio-vasculaires. 
Ce prix est attribu6 ~ des chercheurs ou un 
groupe de chercheurs suisses travaillant en 
Suisse ou h l'6tranger, ou ~ un ~tranger 
travaillant en Suisse. C'est la Commission 
scientifique de la Fondation suisse de car- 
diologie qui d6signe le laurdat. 
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