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£DJTORIAL : VA DIE REDAKSrn

THE ESTABLlSHME T OF CITlZE S' j\DVICE B RE1\UX.

On a previous occasion we drew attention t9 the f~t tbat
the basic approach to welfare work has undergone radical
changes during the past few deeades. Previously, tbe relief
of distress, mainly by I'roviding money, used to be the
essence of tills kind of work. Today, bowevei", experts In
the field of community care and social work agree that .
the aplff'oach to these problems should be mueh more
constructive and dynamic in nature.

Preventive social work is therefore being approached
teaay in tenns (){ specifie social needs. Where such needs
eKist, attemI'ts are made to try to fulfil them, e.g. 'people
are helJ'ed to .obtain (accofding to tbeir needs) old-age
p~m;ion~, disability ~a{Hs, lIne~mploYIDl':nt .bl:~fjt~. #~.;

aiW f;ll:ilitWJ; aH~ bein~ prpvided fpr tbe ~~r~ pf ~p~iil-l

grO!JP~ of IUsabled or partlY .~ b4:d peIsPtJ.S, e.g, ~lderJy

people, jJJyen)le <l.eOOquents, pe.ople with Vil-riQUS k.i.ndl) Ilf
p.bYl)i~.al.d,is.abiliti~s,epilepl,ics, meJlJa!ly qi,sorge.red .perSQP.s,
etc,

Witb tbe .ever-~.re~ing~ lJ.I;lPC!ralleled cOIDPl&41ties
of day·to.-,day ijYm~ w.iJb tbe iAcrease of bl.lrealJcraey,
legj:;latwn anli spe.ci.al.iz;it.iPP, it is peC9f!1iag mOf~ aM
n!9Ie p~vi.gUJ> tbil-t the .average p~rSOI). is 111 Q.e.eg pf a
c.entral ~}J..Ice pt WOIIP.at19n 4> }lelp him olv,e tpe many
pJpblc.ms w.itb. wbw!J ~ is bein~ cOMwnieq eVff:fY My
lJpder J1,.or.maJ. OJ e~tr~.oId.lI14IY cir,cujllstaJlCes.

Tll~ estapli~1:IJMm pf SlJCD .cemr~J ~oW'&&s .of infoJJ1JMMm
a,s C.itizens' Aqyjce ..8Jlre.aUA. PI.e.s.eJlts 9~ pt the mod&m
dcYelopmems gJ §;lur CUfJ~nt -C9JlC<ePt 91 Ie.sMllSWle ag.d
Pf-CYL:Dt,iy.e W(f;JfqIL: work, 1$lJ.feaux pf 11)is .D;atiiJe were fir,St
evo)y\:d in tM lJnitep ~!J,gdom P\Jr.ipg tbe llilrsi .clayI' pf
World War U wPep. .mapy W01Jle.n w~r~ le1t OIl tbe.ir
owp t9 fa-ce fhe rigOlJrs pf wa.rt,irne jjyj,ng wb.ile rbeir
ll.\lS.bap..ds .aJiq g~hei me.nf!:>1¥; were away j/1 ~Q.e ~J~d
services.

The Toc H organization was among t.he lir~ to J~cpg­

nize the problem and to stimulate action to solve it. Other
orgal}.jzatWJ1§ Al~ a~ep1ed the ~~i.legg,e. ami mlU1Y
Bureaux (over 400 in the UK alone) were established and
accepted by the central and local government authorities.
The Danish Government is also at present considering
the establishment on a large scale of bureaux of this
nature, and a similar movement is in progress in Southern
Africa. Four Bureaux have, for instance, been established
i;J.1 the Rhod~l;a1:J. FWer~L6n. M.!t a,n pbviou-s Ij.e,eg is felt
i;n the Republic of South Africa. Plans are already being
made to start a BYf~jj. )jl Jpba1l1J...e§~,g, 311-0 .a Citizens'
Advice Bureau has just .be5:.n ppeJled in Cape Town

\Vjtp. ntr.al pU~c.e, a ~cretary, alJ.d a c9mrnjtt~e CpJl-
. tin~ 9£ jl)ter~.Sle9 p opie,
Tlw fpl/g jng ;ire ~xa1J1pLe pf ubjc;c;l q wh~p tpe

l3vr.eay \VQu!..d· be q>mPl;tent to assist Civj , Jp al apd
Ilarioqal iIJJOrDlati&lD; Janp lenwe; ~oIJlJn!,1nic;ations an9
travel; ~9j,1carjgn' JUBsler ami rvant re~yIRtjon.; c;mploy­
ment; family and personal affairs; health and Il)egi aJ
problems; insurflnce; properlY; serv.ice and ex- ervjce
questions and pensions; trade and maflufaetufe; and hire­
purchase ;ind general e\?ntracl .

!nlorffiatien and ·adyiee may be sought fmm the
bureaux ~ther perso.nally or by telephone Of letlei" by aay
ffi€fflbe:r (')f the pubJjc or ~y any 9rgatliZ!ition, free of
charge, OB any subjeet. If the iflformation is not readily
available every effort will be made to obtain it as soon
a~ po§.sibJe. Where necessary the enquiry will .b~ f,/;Wred
to the pertinent ?lJ·tJwrity pr sp~ial.i§t. All enqpiries .!ipd
inu:rvjew§ will be conducted in the strictest c;on.fjd~nce.

The specifj.c ~Jv~ce:> wbis::p ~ ~ur~all4 ~i'" a);>J,e to
r.en.du .c~'P. be summarized as follows:

f,p.) pir.e~~ing people to the right sogre~ of help, l;l.elp;ipg
them to complete forms. Helping them to untangle legal
Jlwblems. R~a stlfing them following official .decisions.
If.elping them t.o IJPderstand, and use, appCC!:l machinery.

(b) Coordinating the various social sel'Vices, both v.o1un­
tar;, fln~ st@W!9fY, whjep 1I1~y be needeg. t9 solv~ a
C9!:JlpJex Pf~9U:II}.

(~) mterpretjJlg the f9rmfll writ~p wpn! 0 tpat lPe¥
ij.]~y u~9.~rst~m9 tbe va.ri9!1§ f9fffi'$ .of legislati<;>n w4ich may
aff~t tli~ij.], ap.d p.lso b~ aware pfcontractual re.spon.sl.
lljj,iti~ ~d bepyWs.

(d) Filling the gaps in social services and deal.iP$ with
p~.r~9n~J PJ9Ple.m~ wpich a.re !il pre.l'eQt 'npb.o.d¥,.s b!lsLn~~ '.
Afl.1ng ~~ a gf~ty v.a1vt WO\Jg):>. tl:!~ sC~p1e ~ct of listeping
sympMl}etJc~lly.. "R~ognizing deep-seated apd <:I.i!fil:ult
soga1 pJo~1eJP§ .of w1}.1c1J, the eQquirer.s tbeI!JseJve.s may
n9( be aW!ire.

This new movement in preventive social work should
receive the wholehearted support of the medical profession
as a whole and of the public in general, since it represents
a constructive approach to the many and varied problems
of social pathology.

As we have pointed out already, plans are In progress
to estab1,is1) a }3tj,f,ea.4 of ~is '!;l~Wfe in :JoDll!}nesburg; the
address of the secretary of the Cape Town Bureau is:
23 St. G~Pfg~'§ S!r.e~ (t~lepbpp.e A)-j;Um, Cape Town.
Further information ca.n .De pbtaj.ned from this office.

BESTRALINGS~E

Alle selJe)s v~nY.oJld!:>~gI.dey.r be.str.Mi.ng. JIj~J4je §,kMell~~

uitwerk.i!J;i~ .e~~ :fi If;ap O~ j~ iY;m §~l¥~meH!J~
~ sellt w~~ ~ef ~. OOdN~D grQ'tet' ~k.ad1gil1g.
Ons keno." o{'<l.fl die 'llit...,erl(mg ¥aB "bestra1ing .ap meD§~jce

3

w~mrls i~ ,gegroIJ.{f of' waa:rnemjp,g,s -wat ~em ll_k -word
geapr~ "@!1~ettJ.~e w,?t !i.9IJ1.l:ysts YPOflcom -SP word
afg4.ei 7'~ wpujmwt,e ~p 'PfP~UJje[~, BJY'WeA~,yel ~ade,
n~~e "(aB been, Qflemte, iett1<emle en karsinoom kan
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Bestraling wat deur die mens veroorsaak: word, vorm dus
ongeveer 25 persent van die normale agtergrondbestraling,
en dit is aan die vermeerder.

Daar bestaan 'n Intemasionale Kommissie vir Ront­
genologiese Beskerming wat aanbevelings maak oor die
maksimum dosisse van bestraling wat onder verskeie
omstandigbede toelaatbaar is. Hierdie liggaam bet reels
neergele wat nagekom moet word in gevalIe van bloot­
stelling aan boe dosisse gedurende noodtoestande en
ongelukke.

Met betrekking tot beskerming teen bestralingsbronne
buite die liggaam, moet verskillende faktore oorweeg word. l

Afstand is byvoorbeeld die goedkoopste en eenvoudigste
vorm van beskerming, aangesien die intensiteit van be­
straling in die omgewing van 'n bron verminder ooreen-

teweeggebring word. Komplikasies van hierdie aard is
byvoorbeeld al waargeneem by rontgenoloe, mense wat
verligte oorlosie-wyserplate maak:, uranium-delwers, en die
oorlewendes van atoombom-ontploffings.

Bowe en bebalwe bierdie langtermyn-uitwerking, is daar
ook die onmiddellike gevolge van bestraling. Groot
bestralingsdosisse veroor aak byvoorbeeld bestralingsiekte,
waarvan naarbeid en braking vroee tekens is. Besonder
groot dosisse kan die sentrale senuweestelsel beskadig en
die dood veroorsaak. A die dood eers 'n aantal weke na
die be traling intree, i dit gewoonlik die gevolg van
ekondere infeksie wat noodlottig verloop omdat die

beskadigde liggaam nie die normale mate van weerstand
bet nie.

Elke mens is blootgestel aan bestraling wat onder
normale omstandigbede aanwesig is in sy omgewing. By­
komstige, mens-gemaakte bestraling vermeerder egter
steeds, en daar word noukeurig gelet op die gevare van
onnodige bestraling. Daar word bereken dat bykomstige
bestraling in 'n land soos Engeland, byvoorbeeld, soos
volg ontstaan: l

Atoom-neerslae
Oorlosies, aanpas van skoene en diverse

bronne
Diagnostiese rontgenondersoeke en mediese

prosedures
Beroepsblootstelling

persent

persent

20 persent
0·5 persent

komstig die omgekeerde vierkantswet, of vinniger. Die
duur van blootstelling is ook belangrik. Verskansing kan
doeltreffend wees teen alpba-deeltjies wat beeltemal gekeer
word deur die wande van bouers, rubber-bandskoene, en
klere; beta-deeltjies word gekeer deur die glaswande van
reagensbottels of deur perspex, maar gammastrale kan
slegs versag word, en nie gekeer nie, deur oorvleulende
lood- of sementstene.

Vir diegene wat met radionuklides werk, is volstrekte
sindelikbeid en verstandige beplanning van eksperimente
noodsaaklik om bulle te beskerm teen inaseming of inname
van die materiaal waarmee gewerk word. Die toksisiteit
van radionuklides bang van bul biologiese balf-leeftyd af,
en dit weer bang af van die fisiese balf-leeftyd van die
element en die snelbeid van die omkering daarvan in die
liggaarn. Die soort "en energie van die bestraling en die
graad van selektiewe lokalisering van die radionuklides in
die liggaam is ook belangrik met betrekking tot toksisiteil.

Opsporingsinstrumente is beskikbaar en word al meer
gebruik deur diegene wat aan bestraling blootgestel word.
Personeel in 'n bospitaal of laboratorium dra byvoorbeeld
filmskyfies. Die verkleuring van die skyfies staan in ver­
band met die dosis wat deur daardie gebied van die skyfie
geregistreer word. Die skyfies word gewoonlik op die
kraagomslag van die wit oorjas gedra, maar bulIe kan
ook op die bande of vingers gedra word onder spesiale
omstandigbede. Elektroskoop-dosismeters wat in die sak:
gedra kan word, is ook beskikbaar. Gereelde bloedsel­
tellings moet gemaak word. In die laboratorium moet
daar ook 'n monitor in gedurige gebruik wees om die
bestralingsvlak aan te dui, en daar moet verkieslik 'n
boorbare waarskuwingsteken wees wat veranderinge in die
vlak: van agtergrondbestraling aankondig. Verskillende
soorte monitor-apparaat word gebruik in daardie labora­
toriums waar bestralingsmateriaal geberg of ondersoek
word. Ook is die opruiming van afvalprodukte 'n belang­
rike probleem. Die metodes wat in hierdie verband van
toepassing is, verskil na gelang van die aard van die
besondere soort materiale wat in die laboratorium gebruik
word - soliede afvalprodukte wat lank aktief bly, vorm
'n groot probleem.

1. Davis, H. (1961): Bentley's Textbook of Pharmaceutics. London:
Bailliere, Tindall & COlt.

44TH SOUTH AFRICAN
MEDICAL CONGRESS

(M.A.S.A.)
SCIE TIFIC EXHIBITIO

Doctors or university departments interested in ex­
hibiting in this section of the South African Medical
Congress in Johannesburg on 21 - 27 July 1963, are
requested to notify the Secretary of the Congress, P.O.
Box 1056, Johanne burg, not later than 31 December
1962.

44STE SUID-AFRIKAANSE

MEDIESE KONGRES
(M.V.S.A.)

WETE SKAPLIKE UITSTALLING

Dokters en universiteitsdepartemente wat belang stel in
hierdie afdeling van die Suid-Afrikaanse Mediese Kon­
gres in Johannesburg op 21 - 27 Jnlie 1963, word versoek
om die Sekretaris van die Kongres, Posbus 1056, Johan­
nesburg, in kennis te stel me later me as 31 Desember
1962.


