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die Dosis, d.h. die pro Zeiteinheit inkorporierte Stoffmenge bezogen auf das Kor-
pergewicht oder auf die , Oberflache” groRer als beim Erwachsenen. Ahnliche
Uberlegungen gelten fiir Lungenoberfliche und Atemvolumina.

Ferner miissen toxikokinetische Uberlegungen in Betracht gezogen werden.
Je jiinger das Kind ist, desto groRer sind die Unterschiede zum Erwachsenen,
was die Verteilungsvolumina fiir fett- und wasserldsliche Substanzen betrifft. Fiir
fettlosliche Substanzen stehen i.d.R. kleinere Verteilungsvolumina zur Verfiigung,
weshalb es voriibergehend im Blut und bestimmten Organen zu einer Anreiche-
rung kommen kann. Demgegeniiber stehen fiir wasserlgsliche Substanzen relativ
gréRere Verteilungsvolumina zur Verfiigung.

Entscheidend fiir Wirkungen ist die innere Belastung, die ihrerseits von einer Reihe
von Prozessen bestimmt wird, die wiederum vom Entwicklungsstadium abhéngen.

Wahrend der letzten 20 bis 50 Jahre haben sich in verschiedenen industriali-
sierten und urbanisierten Léndern groRe Verdnderungen bei den Erkrankungen
von Kindern ergeben. In diesen Nationen konnten die klassischen Infektions-
krankheiten weitgehend unter Kontrolle gebracht werden, vor allem auch dank
der Einfiihrung von sauberem Trinkwasser und dank ausreichender und wert-
voller Nahrung. Weiters trug auch die regelméBige Abfallbeseitigung und die Im-
munisierung der Kinder zu diesen eindeutigen Verbesserungen bei. Die Kinder-
sterblichkeit nahm in diesen Landern ebenfalls stark ab.

Heute vorherrschende Krankheitsbilder sind zunehmend chronische Erkran-
kungen und Behinderungen, beschrieben auch als ,die neue padiatrische Mor-
biditat”. Dazu zahlen Krankheiten wie Asthma, Leukémie und andere Krebser-
krankungen, Lern- und Verhaltensstdrungen (Suk 2003). Zunehmende Bedeutung
erlangen aber auch Storungen im Bereich der Fortpflanzungsorgane und Typ-2-
Diabetes (Gahagan 2003). Zusammen mit den angeborenen Fehlbildungen bilden
diese Krankheiten die vorherrschende Ursache fiir Erkrankung und Tod von Kin-
dern in Westeuropa und den USA (Landrigan 1998).

Tab. 1: Vergleich von Auf- und Einnahmen von Kindern und Erwachsenen (National Research Council 1993)

KIND < 1 JAHR VERHALTNIS:
I'(IND! ERWACHSENER
Luft
{m3kg und Tag )
Wasser/Fliissig-  161,0 335 48
keit (g/kg und Tag)

Nahrung 140,0 23,0 6,1
(g/kg und Tag)

- UTERATUR: > 0 0
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Diese dritte Broschiire, die die Arztinnen fiir eine gesunde Umwelt gemein-
sam mit der Wiener Umweltanwaltschaft veroffentlichen, halte ich fiir besonders
wichtig. Kinder kénnen tiber ihr Lebensumfeld nicht selbst entscheiden. Umso
wichtiger ist es, dass die Erwachsenen ihre Verantwortung wahrnehmen - nicht
nur um Kinder vor Schaden zu bewahren -, sondern auch um ihnen eine optimale
Entwicklung zu erméglichen. Die Broschiire spannt einen weiten Bogen von Um-
weltnoxen bis zu Essstérungen, Bewegungsmangel und Risikoverhalten. Eltern
werden darin Anregungen fiir die tdglichen Herausforderungen finden.

In Wien gibt es zahlreiche Mdglichkeiten zur Beratung, das Essen in Kinder-
tagesheimen und Spitélern ist fast zur Halfte ,bio”, Umweltbildung wird grof ge-
schrieben, das schwierige Thema Luftbelastung wird offensiv bearbeitet. Gerade
Informationen, wie sie in dieser Broschiire geboten werden, motivieren und un-
terstiitzen die Arbeit in der Praxis.

Ich wiinsche diesem Thema im Sinne der Kindergesundheit viel Aufmerksamkeit!

Ihre Andrea Schnattinger
Wiener Umweltanwiltin
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Biologische, soziale und dkonomische Faktoren beeinflussen die Verwund-
barkeit von Kindern gegeniiber verschiedensten Umwelt-Risikofaktoren.

Der Schutz der Kinder vor gesundheitsrelevanten Belastungen ist eine der
Herausforderungen unserer modernen Gesellschaft. Die Krankheitsmuster der
Kinder haben sich in den so genannten Industriegesellschaften in den letzten
Jahren wesentlich verdndert. Standen in der Vergangenheit infektionsassoziier-
te Erkrankungen im Mittelpunkt, so sind es heute mehr und mehr physikalische,
chemische und (nicht infektionsrelevante) biologische Schadfaktoren, die Krank-
heiten auslésen, an deren Ausldsung oder Wiederaufflammen beteiligt sind und/
oder wesentliche Voraussetzungen dafiir schaffen, dass Krankheiten entstehen
kannen. Erst wenn die Risikofaktoren bekannt sind, wird es maglich werden, von
der derzeit dominierenden symptomatischen Therapie zu einer ursachenbezo-
genen Therapie (iberzugehen. Die Kenntnis der Risikofaktoren ist daher auch
eine entscheidende Voraussetzung fiir eine optimale Therapie.

Je nach Altersgruppe kommt den einzelnen Faktoren eine unterschiedliche
Bedeutung zu. Auch spielt es eine Rolle, zu welchem Zeitpunkt das Kind der Ex-
position ausgesetzt war. Dies muss nicht mit dem Zeitpunkt des Auftretens von
Symptomen oder gar der Manifestation einer Erkrankung iibereinstimmen. Viel-
mehr scheint es ebenfalls ein Effekt der ,neuen pédiatrischen Morbiditat” (new
pediatric morbidity) zu sein, dass chronische Belastungen oder akut hohe Dosen
in der friihen Kindheit mehr und mehr dominieren und erst im Vorschulalter zu
Manifestationen fiihren.

Unterschiedliche Aktivitdts- und Verhaltensmuster in den verschiedenen Alters-
gruppen von Kindern haben einen wesentlichen Einfluss auf die Exposition. Kinder
sind nicht als homogene Gruppe anzusehen; vielmehr sind sie bestimmten Einfliis-
sen iiber die Entwicklungszeit hinweg in unterschiedlichem MaBe ausgesetzt.

Physiologische Faktoren, die die Aufnahme, Verteilung und Elimination von
Stoffen bei Kindern steuern, sind dabei von Bedeutung. Das betrifft sowohl
Schadstoffe im engeren Sinne als auch essenzielle bzw. aus der Erndhrung kom-
mende Grundbausteine, die fiir die Lebensfunktion, ein gesundes Wachstum bzw.
eine gesunde Entwicklung wichtig sind.

Kinder sind keine kleinen Erwachsenen = R e ‘

Soistder Organismus wéhrend der kindlichen Entwicklungsphasen besonders
empfindlich gegeniiber Schadstoffen. Die Organentwicklung verlduft dabei nicht
parallel, sondern sehr unterschiedlich, abhéngig vom Organsystem. Weiters ist
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