van vier patiénten. De schrijver vond slechts vier gevallen
van deze complicatie in de literatuur.

R. M. McGREGOR, Herpes zoster, chicken-pox, and cancer in
general practice. — Uit de zeven jaar bijgehouden ziektege-
schiedenissen van 2400 patiénten uit een algemene praktijk
bleek geen epidemiologisch verband tussen herpes zoster en
waterpokken. Verband tussen herpes zoster en carcinoom
werd evenmin gevonden. '

D. MacKmnon en F. W. Nasu, Pyloric obstruction due to
pancrealic heterotopia in a child. — Casuistische mededeling.

H. G. Jenkis, Congenital malaria in England —. Plasmodium
- ovale. — Casuistische mededeling.

Negotiations continued (leading article).

Live poliomyelitis vaccines (leading article).

Prognosts of pulmonary tuberculosis (leading article).
Nederlandsch Tijdschrift voor Geneeskunde (annotation).

LA PRESSE MEDICALE. 65¢ Jrg. No. 2, 5 januari 1957.

M. Bariity en P. Cuousrac, L’activité antituberculeuse
du sulfoniazide. — Ervaringen bij 31 patiénten.

N. BratT en L. REGENBOGEN, Conduile orthoptique et indi-
cations. opératoires_dans le sirabisme (conception clinique suivant
motre expérience. — Cobrdinatie van orthoptische en chirur-
gische behandeling geeft de beste resultaten.

L. Lreer en CL. BarzNER, La gastro-iléostomic. Un court-
circuit bien involontaire. A propos de deux observations. — Uitvoerig
literatuuroverzicht naar aanleiding van twee patiénten.

LA PRESSE MEDICALE. 65¢ Jrg. No. 3, g januari 1957.

R. BurnNAND, La ituberculose, maladie générale et les états-
séquelles qui en résubtent. — Beschouwingen.

A. Licarwrrz; S. pE Stze, D. Hioco, Pa. BoRDIER en
A. MazaBraup, Ostéomalacies par hyperostéoblastose et -formes
ostéomalaciques de Ihyperparathyroidie. — Beschouwingen.

- H. E. Sagz, L'aide du laboraivire au diagnostic des mycoses @
levures. — Voornamelijk technische bespreking. ‘

R. Couveraire, Tumeurs du rein. — Kort overzicht met
fraaie foto’s.

A. Ravina en M. PestEL, La chimiothérapie du cancer d’aprés
les travaux du IVe Congrés de la Société Ttalienne de chimiothérapie.

LA PRESSE MEDICALE. 85¢ Jrg. No. 4, 12 januari 1957.

M. AiBeaux-FErneT, P. Bucarp en J. D. Rowmani,
Excitabilité neuro-musculaire en clinique. Variations hormonales et
métaboliques. Applications & la fatigue. — Belangwekkende
onderzoekingen omtrent de relatie tussen de prikkelbaar-

heid van spieren en zenuwen met veranderingen van het

gehalte aan natrium en kalium onder invloed van hor-
monen van de bijnierschors en van vermoeidheid.

H. Faure, L. Stopra, D. MarTiN, D. IcerT, H. Bou-
TILLIER en PH. RAPPARD, Sur la réponse de la cortico-surrénale
comme lest de pronostic dans les accés maniaco-dépressifs. —
Onderzoekingen bij 12 patiénten. S .

J. P. Sourier, Place des anticoagulants dans le traitemeni
des embolies pulmonaires. — Bespreking.

LA PRESSE MEDICALE. 65¢ Jrg. No. 5, 16 januari 1957.

H. LasoriT, J. Kunnin, A. C. BENITTE en S. RICHARD,
Bases nouvelles en chirurgie intracardiaque expérimentale & coeur
exsangue sous hypothermie. — Proeven bij honden, met onder-
zoekingen omtrent de invloed van insuline, glucose en
angionen op het herstel van bloedsomloop en adembhaling
na sterke afkoeling. '

R. Poingo, P. Cuanas en J. FAVREAU-CHANAS, Les infarctus
spléniques. — Overzicht. ,

A. RaviNa, Action rapide et efficace de la pyriméthamine dans
la polyglobulie essentielle. — Ervaringen bij één patiénte.
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I;.. Biner, H. Bour en G. Barr®s, Déconnexion neuro-
végélative et réfrigeration & propos de Iévolution comparée d’une
intoxication oxycarbonée identiquement profonde chez le frére et la .
soeur dont un seulement a été traité. — Toediening van Phener-
gan, Dolosal en Largactil had tijdelijk een gunstige invloed.

R. Cavier, M. L. JamMmer en A. Bismut, Traitement de
Poxyurose par le cinnamate de n. butyle. — Korte mededeling,
waaruit niet blijkt dat butylcinnamaat beter werkzaam is
dan piperazine-adipaat, - ’

. SCHWEIZERISCHE MEDIZINISCHE WOCHEN-

SCHRIFT. 87e Jgr. No. 2, 12 januari 1957. =

F. BerTrAM, E. BENDFELDT en H. Ortro,. Derzeitiger Stand
der oralen Diabetesbehandlung. Klinische Uniersuchungen mit BZ 55
und D 860. — Duidelijk overzicht van de behandelingsmo-
gelijkheden van suikerziekte, veroorzaakt door een regulatie-
stoornis bij patiénten bij wie het pancreas nog insuline
produceert. : :

A. STAEHELIN en J. R. RUTTNER, Zur Frage der Endocarditis
verrucosa atypica Libman-Sachs bei Lupus erythematodes disseminatus
acutis und anderen Erkrankungen. — Abacteriéle verrukeuze
endocarditis wordt beschreven bij zeer verschillende ziekte-
beelden. Niet deze, maar een bijzondere reactiewijze van
het gehele organisme op de ,,noxe” bepaalt het ontstaan
van de endocarditis. :

R. HoigNE, Neue serologische Methode zum Nachweis von
Sensibilisierungen auf Allergene. III. Mitteilung. Quantitatieve
Untersuchungen mit drie Serumfakitoren und Allergene. — Verdere
uitwerking van een 2!/, jaar geleden ontdekte specificke
troebelingsreactie in het serum van patiénten met een allergie -
voor een bepaalde stof. De reactie kan zeer nuttig zijn bij
opsporing van een allergeen. .

E. BaumMANN, Gedanken zur Entwicklung des Andsthesiewesens
in der Schweiz. ' :

H. Cotrier, Ueber ein der Himochromatose vergleichbares
Krankheitsbild bei Neugeborenen. — De afwijking werd waar-
genomen bij twee pasgeborenen van dezelfde moeder.
Mogelijk verband tussen leverziekte bij de moeder en de
afwijking bij de kinderen.

INGEZONDEN

(Buiten verantwoordelijkheid der Redactie; ter bevordering van spoe-
dige plaatsing van de stukken behoudt de Redactie zich het recht
voor, deze zo nodig te bekorten).

SIGARETTEN EN LONGKANKER

In het onderschrift onder het tweede ingezonden stukvan
collega DykstrRA (1957) vermeldt de redactie de uit zijn
eerste stuk weggelaten alinea. De strekking daarvan mag
niet onweersproken blijven. Tot goed begrip van het volgen-
de herhaal ik die alinea: ,,Is nu dit getal van 8o groot genoeg
om te wettigen dat bij 1.500.000 minus 8o mensen de schrik
erin gejaagd wordt tegen een gewoonte die het merendeel
toch niet zal laten, zulks door middel van min of meer offi-
ciéle artikelen? Het zou wel eens kunnen zijn dat de psy-
chische schade (carcinofobie) door deze artikelen groter is
dan het reéle nut”. ‘

Collega DijrstrA bedoelt blijkbaar dat deze 8o gevallen
van longkanker die zich volgens een zijns inziens heel ruime
schatting jaarlijks bij 1.500.000 personen in het noorden des
lands voordoen — een kans van én op de 18.750 — geen waar-
schuwing tegen zwaar roken zouden wettigen. ,

Volgens het Centraal Bureau voor de Statistiek stierven
er in 1955 in geheel Nederland 1947 personen aan longkan-
ker, dat is één op de 5.522, wat een. meer dan drie maal zo
grote kans op longkanker betekent dan collega DijxsTrRA
voor het noorden van het iand (welk deel?) berekende.



Een beter inzicht in de betekenis van de longkankerdrei-
ging krijgen wij echter op de volgende wijze. In 1955 werden
in Nederland totaal 81.364 sterfgevallen geregistreerd, waar-
van 1947, dat is één op de 42, onder het hoofd longkanker
werden geboekt. In 1955 was bij ons dus één van elke 42
sterfgevallen — zuigelingen inbegrepen — een geval van
longkanker. :

Nog is echter de rekening niet vol, aangezien wij zo julist
ook de vrouwen hebben meegeteld, die bij ons over het alge-
meen nog te weinig en te kort gerookt hebben dan dat de
invloed van het roken zich bij haar reeds in de sterftestatis-
tiek zou kunnen weerspiegelen. Wat er bij haar in de toe-
komst staat te gebeuren, wachten wij in spanning af.

In 1955 was in Nederland één van elke 24 sterfgevallen
bij mannen een geval van longkanker. Indien de tot toen
voortdurende, regelmatige toeneming in de frequentie van
longkanker in dat jaar tot staan zou zijn gekomen, zou dat
betekenen dat één van elke 24 thans levende mannelijke
Nederlanders aan longkanker zal gaan lijden. De suggestie
die er van deze één op de 24 uitgaat, is mijns inziens, dat niets
onbeproefd mag worden gelaten om te bewerken dat het met
het roken zo niet langer doorgaat.

Ik voel de tegenwerping: tegenwoordig, nu er zo veel over
" longkanker wordt gesproken, wordt die diagnose veel te vaak
gesteld. Wie zo denkt, leze echter het verslag aangaande een
onderzoek dat McKEeNzIE, op verzeek van het General
Register Office te Londen, hiernaar begin 1955 in Engeland,
waar nog veel meer longkanker vooerkomt dan bij ons, heeft
verricht. In dat rapport wordt geconcludeerd dat het duide-
lijk schijnt, dat longkanker niet ,,over-reported’ wordt, maar
dat het heel goed mogelijk is, dat, evenals vroeger, er ook
nu nog van een ,,under-reporting” sprake is!

Literatuur: DijksTRA, B. K. S. (1957) Ned. T. Geneesk. 1015
247. McKENzIE, A. (1956) Brit. med. 7. 11, 204.

Amsterdam, 4 februari 1957 R. KorTEWEG

FRACTUREN VAN HET GELAATSKELET

Naar ik meen doet collega Hace het Oranje Kruis-boekje te
kort, indien hij beweert, dat daarin geen aandacht wordt
besteed aan het vervoer van patiénten met hersenlaesies.

In de zeventiende druk, die in 1956 verscheen, staat bij
het vervoer op bl. 49 onder 3: Bewustelozen moeten altijd
op de buik vervoerd worden, behalve bij open buikwonden.
- In de herziene uitgave van dezelfde druk is deze redactie
iets veranderd en is dit: Bewustelozen met hersenletsel (sche-
delbreuk of kaakbreuk, hersenschudding enz.) moeten op de
buik vervoerd worden, daar er gevaar is voor verstikking
door bloed, braaksel of naar achteren zakkende tong. Ver-
voer op de zij met gebogen knie is ook mogelijk,

Literatuur: HA‘GE,]. (1957) Ned. T. Geneesk. 101, 184.

Murmerwoude, 28 januari 1957 J. WepeL
In mijn artikel werd niet beweerd, dat in het Oranje Kruis-
bockje geen aandacht wordt besteed aan het vervoer van
patiénten met hersenlaesies. Sprekende over de obstructie
van de luchtweg, die door verschillende oorzaken bij ge-
laatskeletfracturen (ook bij niet-bewustelozen!) kan ont-
staan, betreurde ik het ontbreken van het voorschrift tot
vervoer op de buik van dergelijke patiénten. De door collega
WEQEL aangehaalde zin uit de 17¢ druk (1956) van het
Oranje Kruis-boekje heeft m.i. géén duidelijke betrekking op
de door mij bedoelde asfyctische patiénten. -
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De herziene uitgave van deze druk, waarin de kaakbreuk
bij bewusteloze patiénten met hersenletsels wel wordt ge-
noemd, kwam — voor zover ik kon nagaan — pas nadat
ik mijn artikel had geschreven in de handel. De aanvulling,
die collega WEIEL hieruit citeert, is zeker een winst te
noemen.

Ik zou evenwel nog verder willen gaan. Bij alle, door een
blokkade der luchtwegen asfyctische patiénten van het
soort waarover ik sprak (zéker bij de bewusteloze, doch
66k bij patiénten zonder hersenletsels en zonder bewustzijns-
verlies), is vervoer op de buik het veiligst! Kan het zijn,
dat collega WENEL vooral bedoelt intracrani€le letsels,
terwijl ik de nadruk leg op de mechanische obstructie van
de luchtweg, door welke oorzaak dan ook? Laten wij niet
vergeten, dat bij niet-bewustelozen de (vergeefse) slikpo-
gingen pijn doen en beangstigen; dat anoxie gedesorién- .
teerde commotio-patiénten ndg onrustiger maakt; dat grote
hoeveelheden ingeslikt bloed het braken bevordert; dat
geaspireerd bloed juist bij niet-bewustelozen hoestprikkels
veroorziakt, waardoor de bloeddruk stijgt en de bloeding
weer toeneemt enz., en tenslotte dat al deze factoren shock-
bevorderend werken. Laat ons dus niet volstaan met het
noemen van het juiste vervoer van ,,bewustelozen met her-
senletsel”’, doch deze maatregel eveneens toepassen bij
patiénten met uitsluitend kaakfracturen en (of) intra-orale,
intranasale en intrafaryngeale bloedingen.

Tilburg, 11 februari 1957 J. Hace

OSSELEVER EN NACHTBLINDHEID

In het voortreffelijke historische nummer van dit Zédsehrift
staat op bl. 71 een mededeling over de genezing van nacht-
blindheid door het gebruik van osselever, en de schrijver,
J. van pErR HoEVEN, vraagt: ,,Is er iets van deze zaak, die
een grove empirie schijnt te zijn, aan onze vaderlandsche
geneesheeren bekend” ? Bericht en vraag stammen uit 1861.
Inderdaad weet men thans, dat vitamine A een zeer be-
langrijke factor is in de verhoeding voor nachtblindheid.
De grove empirie, zoals de schrijver die noemt, is zeer oud
en komt reeds in de geschriften van HipPOCRATES voor.
Daar staat:

,,;Geneesmiddel tegen nachtblindheid. De pati€ént ge-
bruike elaterium en purgere daarmee het hoofd. Men moet
hem zoveel mogelijk bloedige koppen in de hals zetten, en
door drukken de bloeding zo lang mogelijk onderhouden.
Na enige tijd moet men de patiént een of twee maal een
z0 groot mogelijke, rauwe osselever, gedrenkt in honing,
doen eten’.

Eenzelfde therapie was ook bij de Chinezen bekend.
Dit wordt vermeld in een uitvoerig werk (GROSSIER) over
China van 1819. De ziekte heet daar ki-mun-yene. De
schrijver van dit werk citeert d’ENTRECOLLES, die het recept
geeft om een lever te bereiden, zachtjes te laten koken, en
de dampen daarvan in te ademen. Sommigen zeggen, dat
ook het eten van de lever nuttig is. Het is mij niet bekend,
of deze therapie uit een der klassieke Chinese boeken over
geneeskunde afkomstig is. Ze wordt niet vermeld in het
grote boek van WonG en Wu.

Literatuur: Ned. T. Geneesk. (1957) 101, 71. Qeuvres d’Hip-
pocrate. Ed. Lirtré. X, 159 (De la vision § 7). Abbé
Grosster, De la Chine etc. VI, 210. Woneg, K. Ch. en Wy,
History of Chinese medicine. The Tientsin Press Lid.

Ta. H. ScuLicHTING



