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In einem Vorwort nennt der Verfasser zahireiche Mingel der heutigen .
Alitagsmedizin, u.a.:

Zufalligkeit der Arztwahl durch den Patienten und damit ungenigen-
de Langzeitbeobachtung — Fehlen eines Systems der kontinuierli-
chen Qualitdtskontrolle — Unsystematische und unvolistindige
Krankenbladtter — Fehlen wissenschaftlicher Erkenntnisse aus dem
Bereich der Alltagsversorgung.

Der Verfasser ist der Auffassung, daB eine Standardisierung der
medizinischen Versorgung unter Bereitstellung und Erarbeitung der
notwendigen Hilfsmittel unbedingt erforderlich ist, Abhilfe (48t sich
nach Auffassung des Autors besonders auf dem Gebiet der Kranken-
blattfiihrung schaffen. Das Krankenblatt soll nicht nur eine Ablage
medizinischer Befunde und Beobachtungen sein. Es soll problem-
orientiert sein und damit zu einem dynamischen Instrument werden,
das eine umfassende medizinische Versorgung erméglicht. Es soll
nicht diffus, oberflichlich und fragmentarisch, sondern knapp,
logisch und vollstidndig sein. Nach den Vorstellungen des Autors soll
es die Alternativmaglichkeiten, die mit jeder Entscheidung verknipft
sind, vollstandig Gbermitteln.

Vier Grundelemente des Krankenblattes sind:

Die Datenbasis mit Anamnese, klinischen Befunden und Laborwerten
— Die Problemliste — Der Initialplan — Verlaufsnotizen. Das Buch
enthdlt sehr viele Beispiele fiir eine richtige Krankenblattfihrung, z. B.
Computer-Fragebogen, Befund-Dokumentation durch den Compu-
ter — Verlaufsbogen — Patientenprofile. Das Buch bietet viele
Anregungen fir den Krankenhausarzt. Interessant sind die sehr tiber-
sichtlichen und schematischen Verlaufsbeschreibungen, die die Sym-
ptome, Befunde und diagnostischen Uberlegungen und MaBnahmen
zusammenordnen sowie die Verlaufsbogen. Sicher 1aBt sich durch
eine solche Krankenblattfihrung eine sehr gute Beurteilung des
Krankheitsverlaufs nachvoliziehen. Das Fiihren solcher Krankenblat-
ter erfordert aber eine hohe Personalkapazitat, die an unseren Kran-
kenhausern zum grofRen Teil nicht vorhanden ist.
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H. P. Latscha, H. A. Klein, J. Kessel, Begleittext zum Gegenstands-
katalog GKP 1
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Das Buch behandelt das gesamte Basiswissen der analytischen
Chemie mit allen Spezialgebieten. Neben den Kapiteln {ber die
qualitative und quantitative Analyse enthalt das Buch Beschreibun-
gen elektroanalytischer Verfahren sowie optischer spektroskopischer
und chromatographischer Methoden. In allen Kapiteln wird elementa-
res Wissen {iber die Grundlagen der einzelnen Nachweismoglichkei-
ten vermittelt. Beispielsweise enthaltder Teil ,,Grundlagen der quanti-
tativen Analyse” Teilabschnitte Uber Stochiometrie, Gravimetrie,
Titrationen, Oxydations- und Reduktionsanalysen. Der Teil , Elektro-
analytische Verfahren. umfat u.a. Angaben Uber Potentiometrie,
Coulometrie, Voltametrie, Polarographie und Konduktometrie, der
Teil ,,Optische und spektroskopische Analysenverfahren™ fiihrt in die
Grundlagen der Photometrie, Refraktrometrie, Polarimetrie und Spek-
troskopie ein.

Das Buch ist so konzipiert, daB es nur einen kurzgefalten Uberblick
Uber die einzelnen Verfahren geben kann, die ein Verstindnis des
Prinzips, der Anwendbarkeit, der Fehlerquellen und der chemischen
und physikalischen Reaktionen ermoglichen.

Das Buch ist geeignet zur Priifungsvorbereitung fir Studenten der
Pharmazie, Chemie und Biochemie sowie fiir pharmazeutisch-tech-
nische Assistenten. a



