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Curriculum vitae
Andries van den Berg is Professor cn Hool--
Huisans aan die Universiteit ran Pretoria en
HF Venvoerd-hospitaal seden Januarie 1977.
Hy behaal MBChB aan die Universiteit lan
Pretoria in 1952. Na internskap aan dic HF
Veru'oerd-hospitaal, doen hv in drie
verskillende tipes praktvke ondervinding op
voordat hv in Springs b1'\-r groot
vennootskapsprakq,k aansluit. Hier bernoei hy
hom aktie f met die Medie se Vereniging van SA
en rvord 'n medestigterslid r.an die Kollege van
Algemene Praktisyns van SA. In 1972behaal
hy die graad MPraxMed aan UP. Hy is'n
st igsters l id van die Aiadcmic r  i r
Huisartsprakn'k./Prim0resorg, en is ook lid van
die Raad daan'an.

Gesondheidsvoorligting: Waaroor gaan
dit en wie se taak is ditl Prof A vd Bers

Swrnrunty
Health ed.wcntion should be fund.nwenta.l
to prnentive wed.icine, bwt becnuse ouy
ed.ucntion is wore d.isease orientated tban
health orientated., not enough is d.one lry
the henbh teotus. 'f{ot-ill" is not aood.
enough; patients should be heattby and
well, and. d.octot s need to cbange their
nonu of "not-illt' t0 "being welltt. The
nwthor discwsses d.ffirerut aspects of tbis
situatiott. and, giva practicnl swgestiotos
as to how good health ed.ucatiotc could. be
ffited. in d.aily ruedical care.
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Gesondheidsvoorligting is ecn van
die hoekstene van voorkomende
geneeskunde. Dit behels oa die
oordra van kennis en lewenshoudine
tov higiene, lewensstyl en ander
faktore betrokke by handhawing van
gesondheid en vermyding van
gesondheidsgevarc en siektes. As deel
van die span wat hiervoor
verantwoordelik behoort te wees,
lewer praktisvns in die gcsondheids-
beroepe dikwels slegs lippediens
daaraan, en het heel dikwels weens
eiebelang selfs'n negatiewe invloed
daarop. Hierdie ongewenstc toestand
het sy oorsprong in kuraticwe tcn
koste van preventicwe dink-en-doen-
patrone. Dit is ook'n uitvloeisel van
denke en handeling gerig tot "nie-
siekte" in plaas van "gesondheid".

Wat is die oorsake van hierdie stand
van sakcl Dis omdat die opleiding in
meeste gesondheidsdiensberoepe
siektegerig is en nie gesondl"reidsgerig

nie. Nie-siektc is die norm;
gesondheid as 'n verdere dimensie
verhewe bo "nie-siekte" as'n leefunrse-
is'n bcgrip brritc hul veru,ysings-
raamwerk. Gesondheid word te
maklik self in die gesondhcidsberoepe
gesien as "minder siek wees" deur die
gebrLril< van mcdisynes. vitamiene,
ander aanr,ullende preparate tot
voeding cn soortgell'ke foefies.

Dit skyn die gcbruik tc wees om die
pasi€nt te laat agteruitgaan tot waar
subjektiewe siekwees'n vlak bereik
waar dit die wcerstand van "siekte-
dr-umpel" oorskrei in so 'n mate dat
die pasient (ofdie gesinslede, of
anderc) die hulp van die gesondheids-
diens opsoek. Dan word daar na
patologiese gronde vir die
ongesteldheid gesoek, die "oorsaak"
word aan die man gebring cn
"tcrapic" is die volgende stap om
"siekte" tot by 'n draaglike punt van
"nie-siekte" of "genesing" te bring.
Dic prescnterende probleem en ook
ander afwykings word hantccr.
afgehandel en waar nodig opgevolg.
I(lient-tevredenheid word nasestreef
om daardeur dic nodige cn n-uttige
meewerking te bekom en te behou,
nie nct vir voortgcsette opvolging van
"siektet'nie, maar ook sodat daar vir
die volgende siekte wat sy kop
uitsteek, ook hulp gesock kan word.
So bly die kuratiewe rol aktief beset.
I(ink dit alles goedf Natr-rurlik ldink
dit goed, u.ant dis waaraan almal
geu'oond geraak het en waarvan dic
pasient afhanklik geraak het - om
hulp tc soek cn hulp te kry. (You
camc for help, and vou arc going to
get it !) Doclbewuste opportunisticse
gesondheidsvoorligting as nood-
saaldike deel van ootensieel elke
ontmoeting met aie pasidnt word
verwaarloos en is selfs'n onbekende
onderdcel van die wisselwerkins
t r rsseu pasient  t ld ie nt )  cn l id  va-n 'n

gesondheidsberoep. Wanneer
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voorkomende geneeskunde wel as
deel van die proses beoefen word, is
selfs dit ook dikwels in die vorm van
"gesondheidsmedikasie."

Hoeveel medici (en andere ) is daar
wie se motiewe en strewe dit is om
die pasient te help om homself te
help - om gesond te word, gesonder
te word, en gesond te leeft Is persone
in die gesondheidsberoepe nie vir hul
botter en brood daarvan afhanklik dat

. . . die oordra van 'n

lewenshouding

pasidnte se hulpsoekende gedrag'n
ekonomiese proposisie vir kuratiewe
aksies word nief Is gesonde mense
wat hulselfgesond hou deur hul
leefilyse, wat genoeg voorligting het
om te weet wanneer hulpsoek nie
nodig is nie, nie dalk'n ekonomiese
bedreiging vir die gesondheids-
beroepe nie I Die kultus van " 'n pil
vir elke ovn ofskeet" of'n
antimikiobe middel as voorsorg vir
elke boonste lugweg-infeksie;'n
stoomiddel en antibiotikum vir elke
diaiee, €n'n "tonic" vir elke disforie,
is simptome van iatrogene,
ongesonde hulpsoek gedragspatrone.

Gesondheidsvoorligting is veral
nodig vir diegene by wie daar
gebrekkige blootstelling was aan
basiese gesondheidsopvoeding in
higiene, voeding en voorkoming van
aansteeldike siektes. Dis die
elementdre staD wat deel van die
beskawingsproses is. Maar beskaafde,
sogenaamd opgevoede mense het ook
voorligting nodig. Die duidelike
boodskap is dat elke selfstandige
persoon persoonlik verantwoordelik
is vir sy,/haar gesondheid en di6 van

. . . Gesondheidsvoorligting

nie-selfstandiges onder sy,/haar sorg
of verantwoordelikheid. Hierdie
sentrale boodskap is die vertrekpunt
na aktiewe optrede om gesondheid as
'n dinamiese persoonlike besitting te
koester as 'n kosbare kleinood wat nie
net beskerm moet word nie, maar
ook saam met persoonlike
ontwild<cling moet groei en in
kwaliteit moet toeneem. I(ennis,
entoesiasme en verantwoordelikheid
gaan dus hand aan hand om fisiese en
psigiese gesondwees as 'n dinamiese
persoonlikheidseienskap te vestig.

Gesondheidskennis help juis om die
afwykings daarin heel gou te besef;
dit help om te onderskei tussen
selfbcperkende siekte en dit wat
verdere aandag benodig; dit help
onderskei tussen dit wat professionele
advies of inmenging regverdig, en
onnodige, ongewenste (maar dikwels
finansieel welkome ) besoeke aan die
gesondheidsdiens. I(ennisgerigtheid
Iei tot die wete van die wat, waarom
en waarvoor van geneeskundige
ingryping en medikasie, alles teen die
agtergroncl van strewe na ware
gesondwees deur gesond te dink en te
leef.

Eiebelang mag maldik
gesondheidsvoorligting
negatief beinvloed

Wie is dus beskikbaar vir voorligting,
watter voorligting word gegee,
hoeveel, wanneer en aan wief

* Voorligting aan kinders begin by
die opvoeding van die kleuter en
voorbeeld wat tuis gestel word. Dit
duur voort solank die kind by die
ouers inwoon. Dit kan dikwels
teenproduktief wees.
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. Op die vlak van kleuter- en
preprim0re onderwys asook by
bewaarskole (creches) vir kleuters is
opvoeding in higiene veral
belangrik by daardie kinders wie se
huisopvoeding tekortskiet.

Die vraag is: Hoe doeltreffend is
hierdie opvoedingf

. Op prim6re skoolvlak word
"Gesondheidsleer" aanqebied. Hoe

Opleiding is siektegerig ipv
gesondheidsge rig

belangrik en hoe doeltreffend is dit
tov gesondheidskennis en -
gewoontesf

* Wat vind plaas op hocrskool-
onderwysvlak)

" Gesondheidsvoorligting dmv die
pers. radio en televisie kan'n
belangrike impak h6 indien dit
korrek aangewend word. Hoe kan
dit optima4l benut wordf

* Praktisyns in die gesondheids-
beroepe is veronderstel om 'n

sleutelrol in gesondheids-
voorligting te vemrl. Soos reeds
genoem is die benadering dikwels
meer siektegerig as gesondheids-
gerig. Maar watter beroepe is almal
betrokkel Medici, en veral
algemene praktisyns en ook vele in
die verpleegberoep het by elke
pasidntkontak die geleentheid tot
gesondheidsbevordering. Die
seleenthede word miskien meesal
ierwaarloos. Fisi oteraoeute is
dikwels op drc voorgrond, veral by
voorligting oor voorkoming van
rugprobleme. Op tandheelkunde



eebied is daar die model-voorbeeld
ian die mondhigienis. Die aptekers-
beroep maak groot reklame vir hul
kundigheid oor gesondheidsake en
skep die persepsie dat hulle'n
belangrike rol as kundiges oor
sesondheidsake te venul het. Die
ipteker selfhet in die hedendaagse
stadsapteek selde enige noemens-
waardige klientkontak. Weinig,
indien enige, voorligting word oor
voorgeskrewe medikasie gegee -
veel minder as wat die geval met bv
resepterendc medici is. Voorligting
deur aptekers wat wel gegee word,
wentel meesal om die gebruik van
medisynes wat deur die apteker aan
die pasient verkoop word. Dit is
maw ook hoofsaaklik oo
"kuraticwe" vlak, sonder om
noodwendig gesondheids-

. . . Gesondheidsvoorligting

bevorderend te wees. Op hierdie
gebied is medici dikweli ewe
onproduktief.

Dic onbevredigcnde siruasie van
gesondheidsvoorligting, of die
gebrek daaraan deur persone in die
gesondheidsberoepe kom uiteindelik
daarop ncer dat tyd cn energie wat
aan gesondheidsvoorligting en -

bevordering bestee word, 'n weldaad
is wat finansieel vir die professionele
persoon op 'n verlies uitloop, in
teenstelling met kuratiewe diens wat
oor die algemeen ryklik beloon word
omdat dit kwantifiseerbaar is.

Dis ryd om op te hou om slegs
lippediens aan gesondheids-
voorligting en -bevordering te lewer.
Die nodige aansporing en geesdrif

daarvoor onder praktisyns in dic
gesondheidsberoepe sal ook op
vergoedingsvlak bevorder moet word.
Hoe gouer mediese skemas en ook
die staatsgesondheidsowerhede dit
insien, hoe beter is die kanse op
bekamping van vermybare
siektetoestande.
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