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63-35. Drugs and the human embryo. Leading article. (1963) 
Lancet I, 705. 

Na het thalidomide-drama is aller aandacht gevestigd op 
teratogenc invloeden van een geneesmiddel op het embryo. 
Dat een onderzoek hiernaar bijzonder moeilijk is wordt veelal 
onderschat. Op tweeerlei wijze wordt men gealarmeerd: er 
wordt een verband gelegd tussen het innemen van een ge
neesmidde! en een aangeboren afwijking, of een middel geeft 
congenitale defecten bij laboratoriumdieren. Edoch, een op 
vijftig kinderen heeft zonder dat er middelen door de moeder 
werden ingenomen bij de geboorte herkenbare afwijkingen. 

De resultaten van laboratoriumproeven zijn vaak uiterst 
tegenstrijdig. Het blijkt, dat de teratogene activiteit van een 
stof aileen tot uiting komt bij een zeer bepaalde dosis. Is deze 
te laag dan gebeurt er niets, is de dosis te hoog, dan sterft de 
vrucht. Een reeks van waardevolle geneesmiddelen heeft een 
teratogene invloed bij laboratoriumdieren: chloorpromazinum 
(Largactil ), cyclizinum (Marzine ), imipraminum (Tofranil ) , 
prochloorperazinum (Stemetil), tetracyclinum, tolbutaminum 
(Rastinon), Triparanol. 

Betreffende de theoretische fundering van de invloeden op 
de organogenese is weinig bekend. Hoe voorzichtig men moet 
zijn met gevolgtrekkingen blijkt weI uit het feit, dat zes maal 
de therapeutische dosis van acetosal afwijkingen geeft bij de 
rat terwijl 75 maal de therapeutische dosis van thalidomide 
vereist is om afwijkingen te verkrijgen bij het konijn. Voor
waar, eel", probleem om uit te maken of het een waardevol 
geneesmiddel betreft dan weI een gevaarlijke teratogene stof! 

P. G. Bekkering 

63-47. A study of adolescent obesity. Hammar, S. L., V. Hol
terman en M . M. Campbell (1963) G.P. (Kansas) 28, 78. 

Vetzucht is een kwaal die vrij veel bij adolescenten voor
kom t ( 10 tot 15 procen t van de adolescen ten is te zwaa-r ) en 
moeilijk is te behandelen. Auteurs onderzochten vijftig kinde
ren (7 jongens en 43 meisjes) van 10 tot 17 jaar, die min
stens 20 procent te zwaar waren. Het onderzoek omvatte niet 
aileen eell lichamelijk en endocrinologisch onderzoek, maar 
de kinderen werden ook psychologisch en psychiatrisch onder
zocht, terwijl het gezin door een sociaal werker werd gelnter
viewd. 

Het bleek dat in zeer veel gevallen ook in het gezin vet
zucht voorkwam; in 24 gevallen was een der ouders te zwaar, 
in 14 gevallen beiden. Deze ouders waren er geen van allen in 
geslaagd met succes een vermageringskuur te volgen, wat 
trouwens ook bij hun kinderen niet gelukte. 
Het ontstaan van de vetzucht vie! in drie perioden ; enkelen 
(6 ) waren altijd te zwaar geweest, bij anderen (21) was de 
gewichtstoename begonnen in het eerste schooljaar of bij het 
begin van de adolescentie (23 ) . Er waren onder deze kinde
ren, met allen een gemiddeld intellect, drie persoonlijkheids
typen te onderscheiden: het onrijpe type met een parasiet
achtige aanhankelijkheid aan de moeder werd 24 keer aan
getroffen. Bij deze kinderen was de vetzucht meestal vroeg 
begonnen, ze hadden weinig behoefte aan sociale contacten 
en concentreerden zich geheel op het eigen gezin. Door de 
ouders, met name de moeder, werd deze houding aangemoe
digd. Het tweede type (23) was agressief, met een vooral op 
de ouders gerichte vijandigheid. Hun vetzucht was meestal 
van recente datum. Meestal waren ze opstandig door hun 
plaats in het gezin (bijvoorbeeld de oudste dochter, die in het 
huishouden moest meehelpen). Zij verlangden meestal het 
huis te verla ten en zelfstandiger te worden. Ze konden er weI 
toe gebracht worden dieet te houden, maar neigden er dan 
toe dit te overdrijven (tot anorexia nervosa toe ) met het doel 

hiermee de omgeving te dwingen. Tenslotte waren er nog 
enkelen, die ernstig gestoord bleken en psychiatrische behan
deling meer dan vermagering nodig hadden. 

Een vrij groot aantal (14) had moeilijkheden op school. 
Een van de opvallendste aspecten was de sterke seksuele angst 
die deze kinderen toonden. Acht meisjes had den traumatische 
seksuele ervaringen. De jongens waren zeer aan hun moeders 
gebonden en hadden weinig mannelijke interessen. De meisjes 
hadden een afkeer van hun vrouwelijke status; ze hadden 
geen behoefte aan mannelijk contact, deden geen moeite zich 
voor jongens aantrekkelijk te maken en benutten gaarne hun 
obesitas om zich te beschermen. 

Eten werd in de gezinnen van deze kinderen als zeer be
langrijk beschouwd en de moeders waren in de regel goede 
kooksters, die geen moeite deden hun kinderen bij het dieet 
houden te steunen. Hun lichamelijke activiteiten waren ge
ring en ze deden weinig aan sport en gymnastiek (vaak met 
steun van een of ander medisch attest). De voeding van de 
zuigeling is meestal weI adequaat, maar de meeste moeilijk
heden komen in het tweede jaar, wanneer het kind, door de 
langzamere groei, minder voedsel nodig heeft. Wanneer de 
ouders deze fysiologische anorexie onderdrukken of wanneer 
ze ontbreekt, kan dit aanleiding zijn tot een vroeg optredende 
vetzucht, die de kinderen hun hele leven niet meer kwijtraken. 
De tweede gevaarlijke periode is de leeftijd van zes jaar, wan
neer de scheiding van de moeder en de aanpassing aan het 
schoolleven moeilijkheden geven. 

Bij de behandeling zal de adolescent niet aileen moeten 
worden geholpen met zijn dieet, maar vooral ook met zijn 
aanpassingsproblemen. De persoonlijkheidsstructuur speeJt 
hierbij een grote rol: het passieve, aanhankelijke kind is er 
moeilijk van te overtuigen dat hij het zelf moet doen en ver
wacht alles van anderen. Hierdoor is de prognose slecht. Bij 
het agressieve type bestaat het gevaar dat de arts, door het 
voorschrijven van een dieet en medicamenten, teveel als auto
ritaire figuur wordt gezien, wat dezelfde weerstand wekt als 
de ouders. Pas wanneer de arts ervan overtuigd is dat het 
kind zelf gewichtsvermindering wenst, heeft het zin een dieet 
voor te schrijven. De ouders moeten er voortdurend op worden 
gewezen, dat de obesitas en de bestrijding ervan de zaak van 
hun kind is en dat zij het kind ongemerkt moeten steunen, 
bijvoorbeelt! door te zorgen dat er niet een overvloed van 
voedsel in huis is. Het tegelijk behandelen van een vetzuch
tige moe del" en een te dik kind kan de band tussen moeder en 
kind te sterk maken en de zelfstandigheid van het kind be
lemmeren. Fysieke activiteiten moe ten worden aangemoedigd. 
Wanneer "eten" als belangrijk voldoening gevend moment is 
uitgeschakeld, moeten hiervoor substituties worden gegeven 
in de vorm van hobby's en meer contact met andere kinderen. 

l G. Antvelink 

Het lezen waard 
Het Centraal Bureau voor de Statistiek heeft onlangs 

( 1964) een "Diagnose-statis.tiek bedrijfsverenigingen 1959" 
uitgegeven, waarin morbiditeitsgegevens zijn verwerkt be
treffende ongeveer 1,3 miljoen ziektegevallen. Dit boekje is 
voor de arts het lezen waard, temeer daar er speciale hoofd
stukken worden gewijd aan enkele geselecteerde ziekten: ge
slachtsziekten, aandoeningen van het centrale zenuwstelsel 
berustend op vaatstoornissen, neuritis en neuralgie, appendi
citis en ingewandsbreuken. 

Verkrijgbaar bij: Uitgeversmaatschappij W. de Haan n.v., 
Zinzendorflaan 3, Zeist. Prijs f 7,50, 74 bladzijden. 

(1964 ) huisarts en wetenschap 7, 223 



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Gray Gamma 2.2)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (ISO Coated v2 300% \050ECI\051)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Off
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Perceptual
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.1000
  /ColorConversionStrategy /sRGB
  /DoThumbnails true
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams true
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts false
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 150
  /ColorImageMinResolutionPolicy /Warning
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 150
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.40
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 150
  /GrayImageMinResolutionPolicy /Warning
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 150
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.40
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.76
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 15
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /Warning
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 600
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /PDFA1B:2005
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<


    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e55464e1a65876863768467e5770b548c62535370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc666e901a554652d965874ef6768467e5770b548c52175370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>



    /HUN <>
    /ITA (Utilizzare queste impostazioni per creare documenti Adobe PDF adatti per visualizzare e stampare documenti aziendali in modo affidabile. I documenti PDF creati possono essere aperti con Acrobat e Adobe Reader 6.0 e versioni successive.)
    /JPN <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020be44c988b2c8c2a40020bb38c11cb97c0020c548c815c801c73cb85c0020bcf4ace00020c778c1c4d558b2940020b3700020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken waarmee zakelijke documenten betrouwbaar kunnen worden weergegeven en afgedrukt. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 6.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>


    /SKY <>

    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>

    /ENU <FEFF004a006f0062006f007000740069006f006e007300200066006f00720020004100630072006f006200610074002000440069007300740069006c006c0065007200200039002000280039002e0034002e00350032003600330029002e000d00500072006f006400750063006500730020005000440046002000660069006c0065007300200077006800690063006800200061007200650020007500730065006400200066006f00720020006f006e006c0069006e0065002e000d0028006300290020003200300031003100200053007000720069006e006700650072002d005600650072006c0061006700200047006d006200480020>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [595.276 841.890]
>> setpagedevice




