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Uber die potenzierte Vaccinenbehandlung
der Tuberkulose

Von Professor Dr. Gilinther Enderlein

Nachdem von Vaudremer (1921), Tissot (1925) und anderen Forschern
der Tuberkelbazillus in genetische Beziehungen zu Schimmelpilzen der Gattung
Aspergillus gebracht worden war, konnte ich 1930, ohne Kenntnis der
Arbeiten der erwidhnten Autoren, den Beweis erbringen, daB3 der Tuberkel-
bazillus die Bakterienentwicklungsform des Schimmelpilzes Aspergillus
darstellt, wobei vor allem der Aspergillus niger van Tieghem in spezielle
Erscheinung tritt.

Fontes (1910 und 1931) war der erste, der ein invisibles, filtrierbares
Virus als Erreger der Tuberkulose bezeichnete. Er und Nicolle (1931) ver-
traten bereits einen gewissen Pleomorphismus, der neben dem gewd&hnlichen
Bazillus auch ein invisibles, filtrierbares Virus annahm. Vor etwa einem
Vierteljahrhundert haben Hollos (Budapest) und Poncet (Paris) eine be-
sondere Tuberkulose-Intoxikation angecnommen, und diese in Verbindung
gebracht mit dem ausgedehnten Erkrankungskomplex, den wir heute als Para-
tuberkulose oder lymphatische Tuberkulose etc. zu bezeichnen gewohnt sind.
Diese Intoxikation wurde von mir auf das Chondrit-Stadium zuriickgefiihrt.

In der Réunion vom 7. November 1948 in Paris hat Monsieur Léon Joly
in einem eingehenden Vortrag tiber die Geschichte und die Bedeutung des
Mittels berichtet, das man in Frankreich gewohnt ist als ART und in Deutsch-
land als Schildkréten-Vaccine (bez. Utilin) zu bezeichnen.

Obgleich der innere Wirkungsmechanismus dieses Mittels in Einzelheiten
noch nicht vo6llig aufgeklirt ist, konnte ich bereits 1931 darauf hinweisen, daf3
der gesamte Abwehrapparat dadurch alarmiert wird. Die auf der Réunion
vom 7. November 1948 berichteten Erfolge iiber die in Frankreich durchge-
fiihrten intracutanen Injektionen der ART-Vaccine lassen schlieBen, daf3 die
Haut an diesem Abwehrvorgange mafigeblich beteiligt ist. Hier stoBen wir
auf das groBe Gebiet der cutivisceralen Reflexe im Sinne von Head. Ein
Beweis hierfiir ergibt sich aus der Tatsache, daB in den Hauttuberkuliden
(Effloreszenzen) der echte siurefeste Tuberkelbazillus nicht anzutreffen ist,
sondern dessen primitives Chondrit-Stadium, und ferner die nichtsidurefeste
Form bei Lupus und Knochentuberkulose, die nichtbakteriellen Primitivstadien
3
Immunobioclogica. Schriftenreihe {iber immunobiologische Krankheitsbekdmpfung. I. Heft 2, XII. 1949 33




bei Akne. Hier potenzieren sich die lokalen Abwehrvorginge mit den fern-
wirkenden. ¢ .

AulBler dieser direkten Abwehr verfiigt der Schildkrétenbazillus Sclero -
thrix antituberculosis Enderl. 1931 iiber die Fihigkeit einer Absorp-
tion der Fermentgifte anderer Bakterien. Diese Feststellung stammt aus den
Beobachtungen von A. Leschke. Nicht unerwihnt darf zum Schlul noch
die Fihigkeit des Schildkrodtenbazillus bleiben, das Leben anderer auch patho-
gener Bakterien zu beeinflussen. Das duBert sich z. B. dadurch, daB &dhnlich
wie beim echten Tuberkelbazillus er die Fahigkeit besitzt, auf das Hinzutreten
anderer Bakterien durch ein Einsetzen einer lbermiflig starken Vermehrung
(Hypergenese) zu reagieren. Hierdurch werden Verdringungserscheinungen
anderer Bakterien ausgelost. Zusammenfassend mochte ich noch den Wir-
kungsmechanismus der Sclerothrix antituberculosis wie folgt
skizzieren: .

1. Direkte Anregung der spezifischen Abwehrvorginge auf dem Wege iiber
die eutivisceralen Reflexe bez. das Diencephalon;

2. die Absorptionsfihigkeit hinsichtlich Fermentgifte anderer Bakterien;

3. Verdrangungsfihigkeit - pathogenen Bakterien gegeniiber durch eigene
Hypergenese. '

Zu dieser Skizze gesellt. sich dann noch die Erweiterung des Wirkungs-
mechanismus durch die Verbindung mit einer Antivaccination, {iber die weiter
unten berichtet wird.

Die 1902 im Berliner Aquarium verendete Riesen-Meeresschildkrite, der -

wir die ART-Therapie verdanken, itrdgt den Namen Thalassocheli$
caretta L. 1768 (synonym: Th. corticata Giraud 1858). Dieses ist der einzige
Fall dieser spezifischen Kaltbliiter-The. geblieben. Simtliche von mir vorge-
nommenen Untersuchungen mit anderen Kaltbliter-Tuberkulosen, wie z. B. bei
Blindschleiche, bei Frosch blieben erfolglos.

Wenn Heilerfolge mit der Schildkrdten-Vaccine, also einem Préparat aus
der Gattung Sclerothrix erzielt werden konnten, so suchten.stets die Forscher
auch aus der gleichen Bakterienart heraus Heilmittel herzustellen, wie es der
Fall mit dem Alt-Tuberkulin Kochs war. Dieser Weg hati sich als ungangbar
erwiesen. Es ist ein fundamentaler Irrtum, eine zu Heilzwecken zu verwen-
dende Form direkt aus dem virulenten Stadium des Parasiten entwickeln zu
wollen; der natiirliche Weg ist, als Ausgangspunkt hierfiir naturgeméB aviru-
lente Stadien des gleichen Organismus heranzuziehen.

Angeregt durch die Studien iuber die ,Endobiosis* habe ich versucht, die
dabei gewonnenen Ergebnisse auf den Tuberkulosekomplex .zu Ubertragen.
So kam es dazu, daB ich aus dem Gesamtzyklus eine avirulente Primitiviorm
im Chondritstadium isolierte, die in meinem ,Nivellantin® enthalten
ist. Diese Vaccine hat die Fahigkeit, die Tuberkelbazillen direkt abzubauen,
indem sie mit ihren avirulenten Chondritschwirmerchen eine Verkopulierung
mit den wandstindigen Urkernen (Mych) bewirkt. Diese Wirkung ist daher
in dem vollig gleichen Sinne zu verstehen, wie die Vorgédnge bei der Verwen-
dung der von mir hergestellten Vaccine Mutalin bei dem Erkrankungs-
komplex der ,Endobiosis®. Die Tochterschwirmerchen aus den Produkten der
Verkopulierung der vagabundierenden freiheitsbediirftigen Nivellantin- bez.
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Mutalinschwirmerchen mit den seit uferlosen Zeiten dem Parasitismus fro-
nenden Mych (Urkernen) der héheren Verbinde bez. der freien Symprotite
in den Primitivstadien besitzen keinerlei Ambitionen zum Parasitismus mehr,
sondern sind wieder freie Schwirmerchen avirulenter Natur, welche nach der
Freiheit und vagabundierender Lebensweise dringen. So hat es der mensch-
liche Korper leicht, sie in kurzer Zeit aus dem Kreislaufe zu entfernen, was
durch die Epithelien, die Blase, den Darm und die Bronchien erfolgt, und in
etwa 8—10 Tagen abgeschlossen ist. Nach dieser Frist sind die Zustdnde im
Blute wenigstens die gleichen, wie sie vor der Injektion bestanden. Bemerkt
sei auch hier wieder, daB bei zu groBer Dosierung beider Heilmittel, sowohl des
Nivellantins wie auch des Mutalins, eine plétzliche und zu iibermiBige Pro-
duktion der Abbauprodukte entstehen kann, derart, dal die Hinausbeférderung
derselben dem Korper nicht ginzlich gelingt. Dann siedeln sich diese Chondrite
im avirulenten Stadium an irgendeiner Stelle wieder an und kdénnen sich dort
wieder probaenogenetisch aufwirts entwickeln. Dieser Vorgang ist wenigstens
fiir den Endobionten erwiesen: die Abbauprodukte im Chondritstadium kénnen
auf dem Wege durch den Darm wieder probaenogenetisch sich zu Kurzstibchen
entwickeln, den Parakolibakterien. Dieser Vorgang illustriert, wie aus einem
avirulenten Abbauprodukt ein neuer pathogen wirkender Organismus entsteht,
der schon ein anderes klinisches Bild zeitigt. In noch héherem MaBe wurde
eine #@hnliche Uberproduktion von Abbauchondriten bei Krebs beobachtet,
wobei die nach allen Seiten aus dem Korper hinausgeworfenen Endobionten-
Schwirmerchen in das Peritoneum gerieten und dort eine ausgedehnte An-
sammlung von Basiten (also in Kugelgestalt) gebildet hatten, die eine Perito-
nitis vortiauschte. Diese Pseudo-Staphylokokken erwiesen sich nach kurzer Zucht
als die Bakterie Leptotrichia buccalis Robin 1879, die sich als Bak-
terienform in die Zyklode des Krebsurhebers einreiht. Aus diesen Beispielen
sind die Schwierigkeiten zu ersehen, die bei einer immunbiologischen Behand-
lung entstehen kénnen. Die letztere verlangt deshalb die Kenntnis der ein-
schldgigen Naturgesetze und die Innehaltung der subtilsten Methoden. Im
iibrigen scheinen bei der Fihigkeit der Elemente des Wirtsorganismus, die
Kolloide der Protite und Chondrite, nicht aber der Bakterienformen, aus dem
Koérper hinauswerfen zu kénnen, fundamentale Funktionen in der Kolloidal-
Mikrophysik mitzuwirken.

Die hier geschilderte spezifische Vaccination der Tuberkulose durch das
Nivellantin ist in der Wirksamkeit der Schildkrétenvaccine etwa gleich-
zustellen, obgleich einige Arzte und Patienten glinstigere Urteile liber das
Nivellantin abgeben. Durch zahlreiche Versuche von Arzten hat sich heraus-
gestellt, daB eine alternierende oder gleichzeitige Verwendung von diesen beiden
immunbiologischen Heilmitteln nicht nur die doppelte Wirkung auslost, wie
ja a priori zu erwarten wire, sondern eine bei weitem stirkere Heilwirkung
eintritt. Oft ergibt es sich als noch giinstiger, die Schildkréten-Vaccine durch
LElattosin® zu ersetzen, eine Vaccine aus dem Chondritstadium derselben.
Im Nivellantin ist das erreicht worden, was Robert K o ch im Tuberkulin
und Calmette in der BCG-Vaccine vergebens erstrebt hatten.

Diese spezifische Behandlung wird noch erheblich begiinstigt durch die
gleichmifBige und gleichzeitige Unterdriickung des Endobionten durch die

4
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Vaccine Mutalin, die aus avirulenten Chondriten dieses Urparasiten hei-
gestellt ist. Es bedarf wohl kaum einer weiteren Erklidrung, daB jeder spezi-
fische ProzeB dann am besten geheilt werden kann, wenn der Endobiont, also
neben dem Tuberkelbazillus der gréfite Krankheitsurheber des Menschen, in
die Schranken gewiesen wird. Uber die nidhere Wirkung des Endobionten
berichte ich in einem gesonderten Vortrage.

Mogen die Erfolge der bisherigen Vaccine-Therapie der Tuberkulose auch
sehr befriedigende Resultate zeitigen, so méchte ich doch behaupten, daf3 die
von mir vorgeschlagene kombinierte Schildkrotenvaccine-Mutalin-Nivellan-
tin-Behandlung der Tuberkulose noch einen weiteren Schritt im Sinne einer
Potenzierung darstellt. Von dem durch Biir gi verkiindeten Begriff der Poten-
zierung unterscheidet sie sich dadurch, daB es nicht um verschiedene pharmako-
dynamische Angriffspunkte geht, sondern um Zusammenfassung zweier immun-
biologischen Vorginge unter gleichzeitiger Ausschaltung der Endoblonten-
Virulenz.

Audiatur et altera pars

Von Professor Dr. Giinther Enderlein, Berlin

Der vorstehende Vortrag wurde von Professor Giinther Endetlein.
Berlin, am 22. Mai 1949 in Paris in der Réunion der franzdsischen Arzte ge-
halten.

Auf Grund einer besonderen Einladung der Vereinigung franzdsischer
Arzte und mit ausdriicklicher Genehmigung der franzésischen Militirregierung
in Deutschland wurde Professor Enderlein aufgefordert, tiber die von ihm
angestellten Forschungen und Erkenntnisse auf dem Gebiete der Bekimpfung
der Tuberkulose im immunbiologischen Sinne vor franzdsischen Arzten zu
sprechen. Es ist daher mit aller Bestimmtheit anzunehmen, daf3 dieser Vortrag
fiir die deutsche Arzteschaft von groBem Interesse sein wird, trotz allen Erfah-
rungen, dal im Auslande die Erkenntnisse schneller zur Anwendung in der
Seuchenbekdmpfung kommen, als dies in Deutschland der Fall ist.

Derselbe Vortrag ist nun in Vertretung fiir mich von Herrn cand. med.
Klaus Gisevius am 11. Juni 1949 im ,Biologischen Kulturkreis* im Hause
der Lebensreform in Berlin-Nikolassee in deutscher Form gehalten worden.

Der dort anwesende Prisident des Institutes ,Robert Koch“ fafite sein
Verstéindnis fiir diese Fundamente einer immunbiologischen Heilweise, die
ihm die durch die Weltorganisation der vereinigten Nationen (WHO) im Juli
1948 in Genf verkiindeten ,Magna Charta der Gesundheit“:

»Der Anspruch auf den hochst erreichbaren Gesundheitsstandard ist eines
der Grundrechte jedes Menschen ohne Unterschied der Rasse, der Religion.
der politischen Uberzeugung und seiner wirtschaftlichen oder gesellschaft-
lichen Lebensbedingungen ¢

zur beruflichen Pflicht gemacht haben mii3te, in die Worte zusammen:

»Unwissenschaftlich ,und” Reklamevortrag eines Mannes, der allgemein
von der Wissenschaft abgelehnt wird.«
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Dies erweist auch der beigefiigte Zeitungsausschnitt aus dem Berliner
»Telegraf® vom 12. Julj 1949, Seite 8:

Die infizierte Riesenschildkréte

Im ,,Haus der Lebensreform“ in Nikolassee wurde eine Vortragsreihe des
Biologischen Kulturkreises, der aus der Lebensreformbewegung hervorgegangen
ist, erbffnet. Das menschliche Leten in allen wesentlichen Punkten zu erneuern ¢
und natiirlich zu gestalten, bezeichnete der erste Vorsitzende, Hugo Hertwig, als
Ziel des Biologischen Kulturkreises., Ein Schiiler von Professor Dr. Enderlein,
der wegen Erkrankung nicht, wie vorgeschen, iiber ,,Die biologische Behandlung
der Tuberkulose“ referieren konnte, verlas das Manuskript eines von Enderlein
auf dem Seuchenkongrefl in Paris gehaltenen Vortrages. Enderlein lehnt die
Calmette-Impfung ab und berichtet iiber Abwehr- und Heilerfolge bei Tube:-
kulose mit dem Schildkrtenpriparat Utilin und anderen von ihm hergestellten
biologischen Priparaten. Der Vortrag tlieb wegen seiner unpopuliren Form
fiir den groften Teil der Zuhdrer véllig unverstindlich. In der Diskussion be-
dauerte Dr. Harms, daB der Biologische Kulturkreis, der durchaus Unter-
stiitzung verdiene, wenn er sich um eine neue Lebensform bemiihe, dem ,,Re-
klamevortrag eines Mannes Platz gibt, der allgemein von der Wissenschaft
abgelehnt wird“. Seine Mittel, so sagte Dr. Harms, wiirden als vollig unwirksam
und sogar schidigend angesehen, Einen Schildkrotentuberkelbazillus gebe es
nicht. Die 1902 im Aquarium des Berlindr Zoo verendete Riesenschildkeite sei
durch einen Tbe-kranken Wirter infiziert worden.

Wie wenig diese AuBerungen des Prisidenten des Instituts , Robert Koch*,
Dr. Harms, den Tatsachen entsprechen, mag durch eine Mitteilung an mich
iiber den Mikrobiologischen KongreB in Frankfurt a. M. im September 1949
durch den Direktor des Hygienischen Institutes in Hamburg, Professor Dr.
H. Harmsen gekennzeichnet sein:

»Es zeigt sich, daBl die gegenwirtig noch giiltigen Anschauungen und
Klassifikationen fragwiirdig geworden sind, und daB in den meisten Bak-
terien jetzt Kerne und neben den einfachen Teilungsvorgingen jetzt auch
geschlechtliche Prozesse sichtbar gemacht werden konnten. Auch der Uber-
gang von Viren in grofiere Formen ist beobachtet, wie auch der umgekehrte
Proze3. So wurde der Begriff Cyclogenie ohne Nennung Ihres Namens als
schon feststehend und selbstverstindlich verwandt.“ Alles Begriffe, Erkennt-
nisse und Termini, die von mir in den Jahren 1916 bis 1925 in Publikationen
niedergelegt worden sind (Grundelemente der vergleichenden Morphologie und
Biologie der Bakterien; Bakteriologische Studien III, Sitzungsberichte der Ge-
sellschaft Naturforschender Freunde, Berlin 1916, pag. 403—406. — Ein neues
Bakteriensystem auf vergleichend-morphologischer Grundlage, Bakt. Studien
IV; l.c. 1917, pag. 309—319. — Uber die geschlechtliche Fortpflanzung der
Bakterien, Bakt. Studien V. Beihefte zum Botanischen Zentralblatt Bd. 38,
1921, Abs. I, pag. 53—72, Tafel 1. -— Bakterien-Cyclogenie, Verlag: de Gruyter
& Co, Berlin 1925, 390 S., 330 Abb.) und im Band I des Archiv flir Entwicklungs-
geschichte der Bakterien, Berlin 1931—1940 etc., vertieft entwickelt wurden.

In den biologischen Disziplinen jedenfalls ist ein jeder Forscher #ngstlich
bestrebt, in allen Priorititsfragen korrekt vorzugehen; erhebliche VerstoBe
gegen dieses eherne Grundgesetz fiir die Kontinuitdt jeder Wissenschaft sind
mir in dem halben Jahrhundert melner biologischen Titigkeit niemals
bekannt _geworden.

. 4°
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Die medizinische Doktrin scheint so keineswegs geneigt zu sein, von einer
anderen Disziplin sich belehren lassen zu wollen, wie dies auch die Abhandlung
von Professor Dr. Franz Lucksch erweist, der vermeidet, die um Jahre
fritheren diesbeziiglichen Publikationen von mir auch nur zu erwéhnen, so dal
geradezu der Eindruck erweckt wird, als ob es sich um ein organisiertes
Plagiatorentum handele (Die Virusformen. Prag 1934).

Kei;i anderer als Exz. Robert Koch war es, der den Fund eines Kalt-
bliiter-Tuberkelbazillus in der an Kaltbliiter-Tuberkulose im Jahre 1902 im
Berliner Aquarium verendeten Riesen-Meeresschildkrote nach dem Zeugnis
meines unvergeBlichen Freundes, des Reichsgrafen Johann Georg v. Oppers -
dorff (A vous médicins, pour vous tuberculeux, mes amis. Paris, Editions
Ratier, 1947, 213p.) eine groBe therapeutische Bedeutung beimaB, und ihm
stellte damals auf dessen Anregung hin derselbe Graf von Oppersdorff sein
grofles Gut in Oberglogau in Oberschlesien und seine Tausende von Rindern
zu ziichterischen Feststellungen zur Verfligung.

Die Kaltbliiter-Tuberkelbazillen stellen eine grofie Gruppe von Arten dar, .
die in zahlreichen durchaus differenten Spezies aus Fischen, Froschen, Blind-

schleichen, Schildkréten usw. bekanntgeworden sind, und die sich dadurch von
dem menschlichen Tuberkelbazillus auf den ersten Blick auBerordentlich leicht
unterscheiden, daB sie bei Zimmertemperatur und noch niedrigeren Tempe-
raturen duBerst leicht ziichtbar sind, wihrend bei dem menschlichen Tuberkel-
bazillus die gewdhnlich bekannte Form aus dem Lungenaffekt selbst bei
einer Temperatur von 38° im Thermostat gar nicht so einfach ziichtbar ist.
Das alles sind bekannte Tatsachen, die durch die unwahrhafte Versffent-
lichung eines Dr. med. K napp mit Unterstiitzung der damaligen Behorden
in Héhe von 80000 RM. in Buchform in 200000 Exemplaren in das Volk
hineingeworfen wurde, und die mit diesem Opus einer skrupellosen Verleum-
dung in das vollkommene Gegenteil umgekehrt worden sind. Aber selbst in
der damaligen Zeit erstand ein Reichsgerichtsurteil gegen Knapp und erwirkte
auch Verbot und Vernichtung seines Machwerkes. Allen den groBen Erfolgen,
die sich in den Jahrzehnten der Verwendung als Heilmittel gegen die mensch-
liche Tuberkulose bereits sonnenklar ergeben hatten — es sei nur an die
‘vollkommene Sanierung der ungarischen Stadt Pesterzsebet erinnert, fiir deren
groBe Bedeutung auch Roesle eingetreten war —, wurde jegliche Anerken-
nung versagt. Diese Schildkroten-Vaccine hat sich in den vier Jahrzehnten
ihrer Anwendung als eines der allerersten der ,Media magna“ im Heilbestreben
gegen die Tuberkulose erwiesen, dem die symptomatische Bekimpfung nichts
gegeniiberzusetzen hat, es sei denn, daB man der ausgezeichneten Sterbe-
Sanatorien gedenke, in denen der Patient gar nicht gewahr wird, wenn er das
Leben verliBt. Aber als der Sinn der Medizin dirfte das ja wohl kaum propa-
giert werden konnen. Erinnert mag auch daran sein, dafl die zusammen-
fassenden Berichte einer Reihe von hervorragenden Heilungserfolgen in dem
Opus ,.Besiegte Tuberkulose* (Berlin 1931) etwa im Jahre 1936 beschlagnahmt
und vernichtet wurden. -

Auch einem Robert Koch ist von seiten seiner Xollegen in den Riicken
gefallen worden, und nach dem Bericht seiner Gattin, Threr Exz. Frau Koch,
hat er oft genug bitter geklagt, indem er sagte: ,,Erst ist alles, was ich erforsche,
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Unsinn; wenn man abef gar nicht mehr daran vorbeigehen kann, ja dann
sind alles ldngst bekannte Tatsachen!“ Und heute wiirde er mit Betriibnis
feststellen miissen, daB sogar seine Nachfolger in der Leitung des Institutes,

.das seinen Namen zu Ehren trégt, ihm in der Angelegenheit der Schildkréten-

Vaccine wiederum in den Riicken gefallen sind.

Weitere Worte eriibrigen sich. Die Gestaltungskraft erkannter Naturgesetze
wirkt sich auch im Heilwesen aus. Es mag nur noch zuriickgegriffen werden
auf das in ,Die Volksgesundheit® vom Mirz 1949, Seite 102, von mir als
ehernes Mahnwort Gesagte:

»Wann endlich wird der Doktrin zum BewuBtsein kommen, dafl ihr bei dem
starren Beharren auf einer monomorphistischen Basis alle diese Vorginge der
Mikroben im menschlichen und Siugetierkérper immer und ewig ein Buch mit
sieben Siegeln sein und bleiben werden?“

Ist eine biologische Bekimptung des Krebses moglich?

Von Dr. W. Devrient, Leitender Arzt der Physikalisch-Therapeutischen
Anstalt Berlin-Lichterfelde

(Dieser Artikel erschien am 19. Sept. 1949 in ,,Der Kurier Nr. 219, Berlin.)

Die Meinungen, ob eine Strahlenbehandlung des Krebses als 'biologisch
betrachtet werden kann, sind geteilt. Fiir manche eriibrigt sich vielleicht sogar
diese Fragestellung, weil die Antwort angeblich schon in den drei Worten
gegeben ist: Operation, Rontgen, Radium. Jedoch sind, wie wir weiter sehen
werden, noch andere Moglichkeiten vorhanden. ’

Unter einem gewissen Gesichtswinkel gesehen, kann auch die Operation als
biologisch betrachtet werden, wenn sie dem Verlangen des Kérpers nach Aus-
gang, Abflul oder AbstoBung entgegenkommt. Auch dem Krebskranken wird
es wohl gleich sein, auf welchem Wege er die ersehnte Heilung finden kann.
Und dennoch ist diese Fragestellung von groBer Bedeutung, weil sie den
heutigen Zwiespalt zwischen der mechanistisch-materialistisch denkenden
Experimentalmedizin einerseits und dem biologisch eingestellten Arzttum
andererseits kennzeichnet.

Die moderne Physik ist nahe daran, jedem in den Raum geschickten Atom
eine Seele zuzusprechen! Soll man dann die Rontgenbestrahlung als unbiologisch
bezeichnen? Das wollen auch wir nicht, méchten aber betonen, dal das Un-
biologische der Bestrahlung darin zu sehen ist, da3 sie des 6fteren wahllos an-
gewandt wird und dabei mit dem erkrankten auch das gesunde Gewebe schi-
digt. Als biologisch im eigentlithen Sinne des Wortes wiirde man also eine
Behandlung bezeichnen, die die heilsamen Reize abzuwigen versteht, ganz
gleich woher sie kommen. Dann ist eine solche Behandlung lebensnah, ent-
sprechend dem Gesetze, daB die kleinen Dosen anregen und die UbergroBen
toten.

Hier soll insbesondere auf eine Behandlung eihgegangen werden, bei der
sich das Resultat als Endkampf von Mikroben ergibt. Eine derartige Methode
ist uns in den letzten Jahren in Form von Penicillin und Streptomycin mit,

39



groBem Erfolg demonstriert worden. Da es sich bei diesen Mitteln um den
Mikrobenkampf handelt, so werden sie als ,antibiotische Mittel* bezeichnet,
das heifit als solche, die eine abwegige LebensiuBerung, die wir als Krankheit
bezeichnen, durch die Gegeniiberstellung einer neuen Lebenserscheinung be-
kampfen, also durch die Einfiigung eines Gegenspielers.

Im Gegensatz zu allen diesen rein physiologischen Bekimpfungsarten han-
delt es sich bei der Verwendung der von Professor Enderlein eingefiihrten
Endobionten-Vaccine (M utalin) um die Einleitung eines rein biologischen
Vorganges. Bevor ich auf den Wirkungsmechanismus dieser auf Grund einer
40jihrigen Beobachtung der Bakterien-Cyclogenie gemachten Entdeckung ein-
gehe, sei hier die Zusammenfassung von Prof. H. Herken Uber die inneren
Ursachen der Krebsentstehung angefiihrt:

,Krebstheorien sind ebenso wie die vielfachen Behandlungsvorschlige ge-
kommen und gegangen. Was sie den Arzten zuriicklieBen, war Enttduschung
und in vielen Fillen Hoffnungslosigkeit gegeniiber dieser unheimlichen Er-
krankung. Anderungen im Ionengehalt und der Wasserstoffkonzentration der
Karzinomzellen, Abweichungen der Fermentwirkungen, Fehlen von Vitaminen
und Hormonen wurden festgestellt und diesen Befunden ursichliche Bedeutung
zugeschrieben. Nach den Theorien, die sich mit dem Kohlehydratwechsel und
dem Lipoidstoffwechsel auseinandersetzten, sind wir jetzt beim letzten und
schwierigsten Gebiet der Naturstoffchemie angelangt. Die innere Ursache der
Krebsentstehung liegt in der Stérung der allem Wachstum zugrunde liegenden
Aufbaufiahigkeit der EiweiBstoffe. Es ist zugleich das Gebiet, das uns einen
tiefen Einblick in den Bau der Zelle bzw. jener Stellen des Organismus ge-
stattet, an denen die verschiedenen Regulatoren der Zellfunktion angreifen.”

Wohl ist nach dieser Richtung hin schon viel Wissen angesammelt worden,
aber es fehlt der chemischen Forschung die zusammenfassende , Ur-Sache“. Sie
kann bei dem Stande der heutigen Forschung noch nicht bei der Chemie
gefunden werden, sondern eher, wie oft schon friither, bei der Biologie, das
heiBt bei der Beobachtung der Lebensvorginge mit Hilfe der Sinne und auch
der Apparate (zum Beispiel des Mikroskops).

Deshalb sind wir dieser Frage erst nidhergekommen, als Prof. Enderlein
feststellte, daf3 seit Jahrmillionen in den Kérper des Menschen und aller Sduge-
tiere ein Pilzparasit eingedrungen ist. Wir haben uns an ihn gewdéhnt und er
schadet uns auch nicht, wenn sich im Korper alles im Gleichgewicht befindet.
Verschiedene Ursachen aber — Infektion, Unter- oder Uberernihrung, seelische
Depression, Altern, Erkiltung — konnen diesen Parasiten ins uferlose Wachs-
tum bringen. - Dann verbreitet er sich im Korper unaufhaltsam und bildet
besondere Herde. Im Blute 148t er sich leicht sehen, sowohl bei gesunden wie
auch bei kranken Menschen, mit dem Unterschiede nur, daB bei den letzteren
das Blut geradezu wimmelt von den virulenten (schédlichen) Formen. Diese
Erscheinung wurde auf der letzten Tagung der Franzosischen Gesellschaft
Biologischer Arzte (Mai 1949) von Prof. Enderlein demonstriert und fesselte die
Aufmerksamkeit der Versammlung.

Die Beobachtung hat gezeigt, dal der Parasit (Wlssenschafthch Endobiont)
so lebensfahig ist, daB er aus den #gyptischen Mumien geziichtet werden konnte.
Seine Entwicklungsformen haben die Fahigkeit, sich miteinander zu verbinden
(Kopulation), wobei sich neue, unschédliche Formen bilden, die dann vom Kor-
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per abgestoflen werden. Auf dieser mikroskopisch tausendfach beobachteten
Tatsache baute Prof. Enderlein seine Behandlung mit der Endobionten-Vaccine
»Mutalin“ auf.

Aus dieser kurzen Skizze ersieht der Leser, daB der Wirkungsmechanismus
der Endobionten-Vaccine ,Mutalin“ darauf beruht, da von aullen in den
menschlichen Koérper ein Mikroorganismus in einem Entwicklungszustand ein-
gefiihrt wird, der die Bekdmpfung des Krebserregers (des Endobionten) inner-
halb der Gewebe eemoglicht. Das Wichtige dabei ist, da8 dieser Vorgang der
Natur sozusagen abgelauscht wurde und dabei mikroskopisch beobachtet werden
kann. Es handelt sich hier also nicht um eine chemische Abtotung, sondern
um Auslosung eines biologischen Phinomens der Vereinigung von zwei Ent-
wicklungsstufen innerhalb derselben Art.

Da es sich dabei nicht etwa um vollkommen unsichtbare Lebewesen handelt,
sondern um entwickelte und duBerst lebensfihige Mikroorganismen, so kann
die Krebsbekimpfungsmethode nach Enderlein als eine biologische und auch
als eine antibiotische angesehen werden, wobei diese Bezeichnung eigentlich
dem Sinne des Vorganges nicht entspricht. Wihrend sie beim Penicillin inso-
fern stimmt, als dort das Leben der Bakterien direkt durch die Entfaltung
eines Pilzgiftes unmoglich gemacht wird, entsteht durch das ,Mutalin® eine
unschidliche Form des Xrebserregers, den ein kampffihiger Organismus
meistens abzustoBen vermag. DaB diesemm wundersamen Geschehen eine
Grenze gesetzt ist, ergibt sich schon allein aus der Tatsache, dal der Mensch
den Endobionten nie ganz los werden kann und wohl auch nie ganz los werden
soll. Es handelt sich hier lediglich um eine moglichst weitgehende Unschédlich-
machung und eine Gleichschaltung der Abwehrkréafte. Dieser immun -
biologische Vorgang bedeutet aber fiir uns Arzte, klinisch gedacht, die
Heilung des Krebses.

Fiit wissenschaftlich Interessierte wiirde man auf die Frage: ,Was ist nun
also der Krebs, von dem so viel gesprochen wird und den man so filirchtet?“
die folgende Antwort geben: ,Nach Prof. Enderlein ist der Krebs fir den
Wirtsorganismus (gleich Mensch oder Maus!) ein durch einen parasitiren Pilz
(Mucor racemosus Fresen) und seine Entwicklungsformen aufgedringter Géa-
rungs- und Verwesungszustand®.

Es gibt noch andere biologische Methoden, um den Endobionten niederzu-
halten und dadurch dem Krebs vorzubeugen. Es wurde festgestellt, dafl die
vom Krebserreger befallenen Zellen eine griBlere Wirmeempfindung haben.
Nach Prof. Lampert werden die Geschwulstzellen schon bei 39° C geschidigt
und bei 42° C villig abgetotet,” wihrend die normalen Zellen noch bei 43°C,
ja zum Teil bei 45° C noch nicht geschidigt werden. Darauf fuBlend hat Prof.
Lampert eine Krebsbehandlung durch Uberwidrmung in die Wege geleitet, Auch
ich habe die gesammelten Erfahrungen dariiber in meinem Buche ,»Uberwir-
mungsbider® (Weg zur Wirmekultur) niedergelegt. Es handelt sich also bei
der Geschwulstbehandlung durch die Uberwirmungsbidder um eine zielge-
richtete Vernichtung der Geschwulstzellen wie bei der Ulfraschalltherapie, mit
dem Unterschiede nur, daB die Uberwdrmung erforscht ist und nachgewiesener-
weise niemals schaden kann.
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Als lebendes Wesen innerhalb eines anderen Wesens, also als Parasit im
Wirtsorganismus, kann und muf3 der Endobiont auch chemisch angegangen wer-
den. Er ist zum Beispiel sdurempfindlich. Wenn man also den Korper an-
sduert, was er gut vertrigt, so wird der Parasit niedergehalten. Deshalb der
Riickgang von Krebs bei solcher Behandlung. Prof. Saller (Miinchen) hat dar-
auf hingewiesen und eine Siuretherapie im Sinne Prof. von Kapiffs bei Krebs
empfohlen. Uber diese Art von Behandlung liegen umfangreiche tierexperi-
mentelle Arbeiten vor.. Schon vor zwanzig Jahren habe ich an solchen Arbeiten
an der Washington-Universitit in Saint Louis Mo. USA teilgenommen. Wir
haben ermutigende Resultate an eingepflanzten Geschwiilsten der Méuse und
Ratten gesehen, doch fehlten uns damals die ursdchlichen Zusammenhé&nge.
Die letzteren sind erst durch die Lehre von der Endobiosis, die Prof. Enderlein
schuf, klargeworden. — Um einen direkten biologischen Vorgang handelt es
sich auch bei der diitetischen Bekdmpfung des Krebses. Dabei wird eine hart
an der Grenze des Hungers liegende Kost verordnet. Diese spirliche Nahrung
wird von den gesunden Zellen an sich gerissen. Der Krebsparasit (Endobiont)
wird dabei niedergehalten, weil er ein EiweiBfresser ist und von dieser Art
Nahrung abhiingt. Da aber die gesunden Zellen ihm und den von ihm befal-
lenen nichts abgeben, schrumpft er ein. Ist der Kérper noch imstande, die sich
dabei abspielenden Reaktionen durchzumachen, so ist der Patient geheilt. Leider
fiuttert man gerade die Krebspatienten mit recht viel Eiwei3stoffen (Fleisch,
Eier, Fisch) und stdrkt auf diese Weise nicht den Patienten, sondern den in ihm
sich. immer breiter machenden Krebsparasiten. Der Wunsch nach gutem, lan-
gem Leben und leichtem Tod ist von der Schépfung in uns gelegt worden. Doch
ist es kein bedingungsloses Geschenk. Deshalb stirbt der chinesische Kuli meist
seinen leichten Abnutzungstod durch Herzstillstand und quilt sich der viel
Schweinefleisch essende chinesische Kaufherr lange an seinem Krebsleiden.

Verhiiten ist also wichtiger fiir das Menschengeschlecht als Heilen, weil
nur durch die Verhiitung das Volksganze erhalten werden kann. Gehiitet mu8
natiirlich die Jugend werden, von Anfang an. Auf die Frage: ,Aber wie ver-
hiiten?“ sei hier auch die Antwort gegeben:

Durch das Leben im Sinne der Wirmekultur nach Winsch,

durch die Ordnungstherapie nach Bircher-Benner und Waerland,

durch die friihzeitige konstitutionelle Beeinflussung nach Hahnemann,
durch die immunbiologische Vorbeugung nach Enderlein.

Uber Alopecia areata und Alopecia paratuberculosa, den
schiirfer umschriebenen Haarausfall und dessen Heilung

Von Professor Dr. Giinther Enderlein

Fiir zahlreiche Erkrankungen ist eine hiermit bedingte Erkrankung des
Kopfhaarbodens verbunden, die mehr oder weniger ausgebreitete Haarlosigkeit
zur Folge haben kann. Diese Haarbodenerkrankungen scheinen meist auf die
Primitivstadien Protitit und Chondrit (dem Virus) der jeweils in Frage
stehenden Urheber zuriickzufiihren zu sein. Bei Typhus, Lues etc. kann sich die
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Kahlheit iiber den ganzen Kopf ausbreiten. Zuweilen kann mit der Heilung
der Erkrankung auch die Kopfkahlheit mehr oder weniger zuriickgehen.

Eine Sonderstellung nehmen zwei Erkrankungen des Haarbodens ein, die -
ganz lokal an einem oder an mehreren beliebigen Stellen der behaarten Kopf-
haut eine lokale Kahlheit zu erzeugen vermdogen. Dies ist die Alopecia
areata und die Alopecia paratuberculosa.

Bei der Alopecia areata bilden sich meist an mehreren Stellen der
behaarten Kopfhaut kreisférmige kahle Stellen, die allmihlich immer gréfBer
werden, ohne die kreisférmige Gestalt zu verlieren. Bei zunehmender Ver-
groBerung vereinigen sich diese zu groBeren haarlosen Flidchen. Man hat diese
Erkrankung mit nervds bedingten Ernidhrungsstérungen der Haarwurzeln zu
erkliren versucht, aber auch auf Erkrankungen der Hypophyse bezogen. Eine
Heilung war bisher nicht moglich. Der kausale Erzeuger ist das Chondrit-
stadium sowie das Protitit des Endobionten, und mit dieser Feststellung ist
auch eine vollkommene Heilung durch percutane Behandlung mit Mutalin
schwach bis Mutalin mittelstark in die Ellenbeuge oder direkt auf die kahlen
Stellen gesichert. Das Wachstum der neuen Haare tritt schlagartig ein; die
neu entstehenden Haare sind zu Beginn sehr viel zarter und dinner als die
normalen Haare, gewissermaBien die kindliche Form, und besitzen dement-

‘sprechend eine blasse Farbe, welche bei dunkelhaarigen Patienten sehr auf-

fillig in Erscheinung tritt; beim weiteren Wachstum verdicken und verdunkeln
sich aber diese Haare. Da der Endobiont ausschliefllich mit Verstauungen
arbeitet und nicht mit Keratinose, so ist auch bei der Alopecia areata niemals
eine schorfartige Keratinierung zu becbachten, und die kahle Fliche ist daher
vollkommen glatt, ja meist poliert glatt. Ein Hinzuziehen von oraler Verab-
folgung von Mutalin-Tabletten ist unnétig; subcutane Injektionen haben sich
bisher niemals erforderlich gemacht. .
Die Alopecia paratuberculosa beginnt meist in der Néhe des
Scheitels, breitet sich ungleichméBig aus und besitzt so auch eine unregelmiBige
Kontur. Sie wird von den Primitivstadien (Protitit und Chondrit) des
Tuberkelbazillus erzeugt und ist somit paratuberkuléser Natur. Hiufig ist
diese Erkrankung des Haarbodens mit einer Keratinose gleichfalls paratuber-
kuléser Natur verkniipft, welche der Anlaf fiir eine rauhe Oberfliche der Kopf-
haut ist, die zudem oft mit schorfartigen, hornigen Verdickungen der &ufleren
Hautteile (Kopfgrind) verbunden ist, und die warzenartig oder leistenartig sich
erstrecken., Wenn es sich bei diesen Gebilden auch tatséchlich um Schorf-
bildungen handelt, so sind diese vorherrschend durch Keratinbildung so aus-
gedehnt mit der gesamten Umgebung verankert, daB sie Dauerzustinde dar-

_ stellen. Wahrend nun von der Alopecia areata keine Ansteckbarkeit bekannt

ist, was ja durchaus ihrer endobiontischen Natur entspricht, besitzt im Gegen-
satz hierzu die Alopecia paratuberculosa eine gewisse, wenn auch unbedeutende
Ubertragbarkeit. - Infektionsversuche haben meist geringen Erfolg; bei er-
folgter Ubertragung entstechen kleine gerStete Effloreszenzen, die auf der
Rickseite der betreffenden Korperteile bald zur Verhornung (Keratinose)
neigen, und etwas weniger leicht auf Heileinflul von ,Nivellantin stark” rea-
gieren, im Gegensatz zu solchen auf der Vorderseite des Korpers, besonders im
Gesicht, die héchstens noch Spuren von Verhornung aufweisen, einen.typischen
Tuberkuliden-Habitus besitzen und sehr schnell wie alle Tuberkuliden bei einer
5 .
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Behandlung mit ,Nivellantin stark mehrmals tédglich® verschwinden., Bei der
" gleichen Nivellantinbehandlung tritt auch die neue Haarbildung schlagartig ein,
wihrend diese spezifische Kahlheit in keinem Falle mit Mutalin beeinfluibar
ist. Eine feine Schicht der Keratinoseschwielen wird bei Nivellantinverwen-
dung ziemlich schnell erreicht und kann dann leicht abgerieben werden; oder
aber es kann die Verschorfung abgehoben werden, und der darunterliegende
nissende Teil kann dann sogleich mit ,Nivellantin stark“ mehrere Male des
Tages betropft werden. Unter dem Schorf findet sich eine leicht schwammige
Schwellung, die nach dem Abheben des Schorfes stirker anschwillt, einen
leicht brennenden Schmerz verursacht und auf Druck Serum abscheidet. Durch
Pumpbewegungen unter Hinzuziehen von ,Nivellantin stark® koénnen so
Serumteilchen aus dieser Schwellung heraus- und Nivellantinmengen hinein-
gepumpt werden, worauf die Schwellung und der Schmerz schnell verschwinden.
Die abends sich wiederholende mit dem gleichen Schmerz verbundene Schwel-
lung behebt sich gleichfalls schnell bei Nivellantinbehandlung.

Die Ichthyosis, eine sehr harthornige, warzenartige bis borkige, meist
am unteren Teile der tibialen Epithelien auftretende und oft zu brauner
Pigmentierung neigende Erkrankung hat manche Beziehung zu der Alopecia
paratuberculosa. Jedoch scheint da eventuell noch ein weiterer Bakterien-
erreger in Gemeinschaft mit dem Chondrit des Tuberkelbazillus als Urheber
mitzuwirken. Bei deren Behandlung mit Mutalin ergibt sich keinerlei Reaktion.
Bei einer solchen mit Nivellantin erstreckt sich die Reduzierung auf eine sehr
lange Zeit, und zwar auch dann, wenn téglich mit einer Hornhautraspel die
durch Nivellantin leicht erweichten allerobersten Teile dieser duflerst harten
Keratinose abgetragen werden.. Bei diesem Vorgehen bilden sich zuweilen
kleine metastatische Effloreszenzen in einer Entfernung bis zu etwa 1cm von
der erkrankten Hautstelle, die bald auf der Oberfldche keratinisieren, aber
bei Anwendung von ,Nivellantin stark® schnell vergehen. Tieferliegende In-
fektionsherde, Entziindungsblidschen ohne Eiterbildung darstellend, die von
verhornten Teilen allseitig umgeben sind, kénnen erst allméhlich durch tégliche
Abraspelung geringer Schichten der Hautoberfliche gen#dhert werden, unter
tdglicher Verwendung von ,Nivellantin stark“. Durch die {iberaus starke Ver-
hornung mit einem auflerordentlich harten Keratin ist die Behandlung einer
Ichthyosis auf Jahr und Tag zu bemessen und erfordert Geduld. Die Keratinose
stellt so einen vortrefflichen Schutz der parasitdren Mikroorganismen dar.
Ist die Keratinhiille der kapselartigen Knotchen (die im tibrigen den Lympho-
sarcomknétchen bei Ca. entsprechen) durch Raspel oder Injektionsnadel durch-
brochen, wirkt die Behandlung mit Nivellantin dann meist schnell: der Herd
verwandelt sich bald zu einem eingesenkten harten Pfropfchen und das bisher
sehr elastische Keratin zu einer bréckligen Masse. Bei den Lymphosarcom-
knoétchen endobiontischer Natur, deren Kapselwandung nur aus Trocken-Sym-
protiten und degeneriertem Gewebe besteht, sind daher nur intracutane Mu-
talin-(schwach)-Injektionen in Kno&tchennidhe erforderlich, die man dann auf
mehrere derartige Knotchen verteilt. Auch eine selten auftretende iiberaus
schmerzhafte und hartnickige, bei jedem Witterungswechsel mit rétenden
Schwellungen verbundene Augenliderkrankung gehért hierher; sie diirfte Endo-
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bionten-Chondritose darstellen, da sie bisher sich als unheilbar erwiesen hatte
und bei Mutalinbehandlung schlagartig ausheilt. Auch bei Psoriasis
(Schuppenflechte) sind Primitivstadien der Endobionten die causale Ursache;
Mutalin heilt auch diese schnell.

Sowohl Alopecia paratuberculosa als auch Ichthyosis gehoren in eine grofie
Gruppe von Hauterkrankungen, die, wie dies bei Herpes der Fall ist,
bléschenartig auftreten und durch Primitivstadien (Virus) von Bakterien er-
zeugt werden, von denen nur die Alopecia areata eine Ausnahme macht. Mit
grofiter Wahrscheinlichkeit ist diese einzige Ausnahme einer epithelialen
Chondritose ohne Herpes-Blischenbildung in der Tatsache begriindet, daB3 alle
Erscheinungen der Endobiosis nicht von einer Infektion abhingig sind. Bei
allen tibrigen Erscheinungen handelt es sich um eine ,Herdinfektion®,
wihrend bei der Alopecia areata ein ,Herdbefall“ vorliegt. Die gewdhnlichste
Herpes ist die an der Nasentffnung und an den Lippen (Herpes labialis); der
Erzeuger dieser ist das Chondrit des Diplococcus catarrhalis, des
Schnupfen- und Katarrherregers. Auch alle {ibrigen Herpesformen, wie Herpes
genitalis, Herpes analis etc. werden durch Chondritstadien von Bakterien er-
zeugt. Von vielen ist nur die betreffende Virusform bekannt, nicht aber die
dazugehorige Bakterienart, wie z.B. auch bei Herpes zoster, der Giirtelrose,
bei der sie vielleicht in einer Staphylokokkus-oder Mikrokokkus-
Art zu suchen ist. Mit groBer Wahrscheinlichkeit wird auch der weiBlfarbige
Micrococcus albus (Rosenb. 1884), sowie der zitronenfarbige Micro-
coccus citrinus Mig. 1900, welche die menschlichen Epithelien dauernd
beherbergen, in den Primitivstadien an manchen der in Frage kommenden
Herpeserkrankungen beteiligt sein. SchlieBlich gehéren hierher auch erheb-
liche epitheliale Erkrankungen, wie die Pocken (Variola) (Erreger: Micro -
spharea vaccinae Cohn 1872), deren Urheber auch vorherrschend
im Chondritstadium wirkt, wenn er auch in den epithelialen Organen ein
hoheres Entwicklungsstadium deponiert, nimlicn das Guarnierische Korperchen,
das jedoch der Vaccine vollkommen fehlt. Zu &hnlichen herpesartigen Bil-
dungen kommt es ja auch bei den Exanthemen, nissenden Papeln der Sekun-
dérsyphilis, die sich bis zu Kondylomen weiter entwickeln kénnen, und bei denen
allen die typische Form des Erregers Treponema syphiliticum (Disse
1887) (syn. ist: Trep. pallidum Schaud. 1905) keineswegs vorkommt,
sondern ausschlieffilich das Chondritstadium (Virus). Bei den sekundiren
syphilitischen Erscheinungen wies Disse 1887 (Deutsche Medizin. Wochen-
schr. Nr. 41) bereits auch kokkenartige Formen, demnach das Basitstadium des
Erregers, nach, und hatte aus diesem Grunde den Urheber als Micrococcus
syphiliticus beschrieben.

Bei vielen dieser Verschorfungsbldschen, so z. B. bei denen des Diplo -
coccus catarrhalis, sind es vorherrschend die Symprotite des Chon-
drites, die sich in den sich hiufig auftiirmenden Verschorfungen miteinander
verkrusten; solche Chondrit-Symprotite sind es naturgemiB auch, die bei den
Verkrustungserscheinungen aller {ibrigen herpesartigen Blischen mehr oder
weniger mitbeteiligt sind.

Nun noch einige Worte iiber die Keratinbildung. Wihrend der Endo-
biont in der Gesamtheit seines Vorgehens als ,,Stauer“ sich niemals nicht-
5
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korpereigener Materie bedient, sondern immer seine eigenen Proteine und
besonders seine Primitivstadien® in der Verstauungstéitigkeit einsetzt (seine
Tatigkeit im Abbau des Eisens, wodurch die Saterstoffernihrung des Korpers
untergraben wird, ordnet sich vielleicht auch in diesem Sinne ein), bringt der
Tuberkelbazillus sowie seine Primitivstadien in seinem Vorgehen als Parasit
Abscheidungs- sowie Umwandlungsprodukte unter ,Fehlleitung* dieser Bil-
dungen zur Verwendung, um sich seine Herdinfektionen zu sichern, beziehungs-
weise gegen die Gegenangriffe des Wirts-Serums durch ,,Abriegelung® zu schiitzen.
Dies geht ja beim Tuberkelbazillus sogar so weit, daB bei Kavernen durch
Reizwirkung feste Bindegewebskapseln geschaffen werden, in denen die Ba-
zillen vor allen Angriffen geschiitzt sind, seien es Abwehrvorginge des Blut-
gewebes selbst, seien es chemotherapeutische Mafinahmen, die so von vorn-
herein dazu verurteilt sind, niemals an das damit beabsichtigte Ziel zu ge-
langen, abgeschen davon, dafl diese den Wirt weit mehr schidigen, als sie es
im besten Falle dem Parasiten gegeniiber vermdgen. So ist ja schon die wachs-
artige Hiille der sdurefesten Form des Tbe.-Bazillus, die der Japaner Tamura
niher untersucht hat, eine nur bestimmten Entwicklungsstadien eigentiimliche
Abscheidung, die bei Lupus und Knochentuberkulose fehlt. Auch die Ausschei-
dungen von Kalk (bei Lungen-Thc.) und von Harnsiurekristallen (bei Gicht etc.)
stellen Abscheidungsprodukte dar, die aber ihre Entstehung dem Anreiz durch
den Parasiten auf das Gewebe des Wirtes zuzuschreiben haben. Was nun die Er-
zeugung von Keratin bei den Verhornungsvorgangen erithelialer paratuberkuléser
Erkrankungen anbetrifft, so faBt Pascual Jordan (EiweiBmolekiile, Wissen-
schaftl. Verlagsgesellschaft Stuttgart, 1947 pag. 53 etc.) es als Umwandlungs-
produkt von Sphaero-Proteinen auf, die sich erst im Vorgang der ,Verhor-
nung® zu Ketten umlagern. Wenn auch die natiirlichen Vorgénge solcher
Keratinosen nichtpathogener Natur, etwa an den Hinden oder an den Fuf-
sohlen, und abgesehen von der Haarbildung, reine Reizvorgénge darstellen, so
ist eine solche Erklirung auf Veranlassung von Herdinfektionen keineswegs
gesichert. Es bleibt die Frage unentschieden, ob die Primitivstadien (Virus)
des Erregers diese Umwandlungsvorginge direkt durch ihre Lebenstatigkeit
auslsen, oder ob es sich um ecine Reaktion der Wirtsgewebezellen auf die
bakteriellen Reize handeln kénne. Die obenerwihnte Tatsache, daB auf der
dorsalen Korperseite stirkere Keratinosen auftreten kinnen als auf der Ven-
tralseite, erklirt sich damit, daB auf der Dorsalseite fur die starkere Behaarung
ein hoherer Anteil an fiur die Keratinbildung der Behaarung erforderlichen
Sphaeroproteine bereitsteht. Diese gehen damit fiir die Haarbildung verloren.

Wie im Komplex der Endobiosis bei allen gutartigen Warzen und den oben-
erwihnten epithelialen Erkrankungen es sich um einen ,Herdbefall®, bei
allen &dhnlichen Erscheinungen aus dem Komplex der paratuberkulésen Er-
krankungen um eine ,Herdinfektion® handelt, so spielen auch alle diese
Erscheinungen wie auch die tiefer lokalisierten Gelosen als ,Streuherde”
neben den tausend Moglichkeiten von Befillen aller iibrigen Gewebe und
Organe eine groBe, bisher unbeachtete Rolle, welche die héufige Erfolglosigkeit
des Entfernens von defekten CebiBteilen als zu -einseitige Veranwortlich-
machung durchaus versténdlich macht.

Herrscht Medizinal-Plutokratie auch heute noch ?
Sozialhistorische Skizze

Von Professor Dr. Ginther Enderlein, Berlin

,,‘Pﬂeg ich bei Manto vorzutreten, der Tochter Aeskulaps; in stillem Beten fleht
sie zum Vater, dafl zu seiner Ehre er endlich doch der Arzte Sinn verklire und
Goethe, Faust I, 2. Akt.

Es sind die Erkenntnisse der Natur der Beziehungen der einzelnen Zellen
des aus Zellen aufgebauten Staatengebildes Mensch untereinander und zur
Natur selbst auBerhalb von ihm sowie deren Stérungen, welche die Belange
des Arztes ausmachen. Die Erfahrungen und Kenntnisse dieser Zellen (Mneme)
sind es, welche den Aufbau eines so umfangreichen Zellkomplexes iiberhaupt
erst ermoglichen. Die Naturvélker besitzen noch gewisse Beziehungen zu diesen
Kenntnissen ihrer Zellen, eine Eigenschaft, die einen Teil der Instinkte dar-
stellt und die dem Kulturmenschen zum gréB3ten Teile verloren gegangen ist.
So besitzt auch der Medizinmann solcher Naturvélker noch eine groBe Natur-
néhe, die ihn instinktiv Wege erkennen li8t, Gleichgewichtsstorungen im
physiologischen Haushalt des Menschen durch die Natur selbst wieder zu
beheben. Eine ganze Reihe derartiger Erkenntnisse betr. der Hausmittel von
Naturvolkern sind so in den Schatz unserer heutigen Pharmazie tibernommen
worden. Es sei nur an das Chinin erinnert. Aber selbst die heilende Wirkung
der Schildkrétenbazillen gegen die Tuberkulose war einem Naturvolk bereits
instinktiv bekannt: Indianer Stidamerikas heilen ihre Tuberkulosepatienten
durch das Trinken von Blut groBer Meeresschildkréten, welche das Agens der
Schildkroten-Vaccine (Utilin) enthidlt. Aber es gibt auch heute noch in der
Menschheit einzelne von der Natur begnadete Individuen, welche in mehr oder
weniger hohem Grade sich diese instinktiven Beziechungen zur Natur zu bewah-

vom verwegnen Totschlag sie bekehre.*

ren vermocht haben. Solche genialen Naturen reichen sich iiber Jahrtausende

hinweg die Hiénde. Es seli an ein klassisches Beispiel erinnert. Hippo-~
krates (450—359 v. Chr.) hatte erkannt, daB dasjenige Heilmittel am besten
sich zur Heilung einer Krankheit eigne, das von sich aus beim Gesunden eine
der Krankheit #hnliche Erscheinung erzeugt. Hahnemann hat in einem
Uiberaus arbeitsreichen Leben in miihesamster Kleinarbeit alles, was nur in
diesem Sinne als Heilmittel in Frage kommen koénnte, gepriift und zusammen-
getragen und damit der Medizin wie der Pharmazie als erster nach einer
Jahrhunderte wihrenden Nacht eine fundamental wichtige Grundlage ge-
schaffen, deren Gesamterkenntnisse er auf die Parole: ,Similia similibus“
brachte. Und der Erfolg? Als Lohn trug er das Ubliche davon. Sein ganzes
Leben hat er ausschlieBlich nur Anfeindungen erdulden miissen und wurde
durch Dutzende von deutschen Stddten aus einem Orte zum anderen gejagt,
um nirgends eine ldngere Bleibe zu finden. Als er dann in seinem 80. Lebens-
jahre nach Paris auswanderte, fand er doch noch fiir acht Jahre volle An-
erkennung und ein glickliches Lebensende.

Wie ist eine derartige Einstellung, mit der man dem Giganten der geistigen
Arbeit in allen Gebieten der Wissenschaft und Kunst in aller Welt und ganz
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besonders in Deutschland entgegentritt, zu beurteilen? Gewil}, das grofite.

Kontingent betrifft jene Gesinnungs-Athleten, die ewig zu sagen pflegen:
»Ich will meine Ruhe haben!* Dies entspricht dem Horizont einer Schublade.
Zudem liegt der Beginn einer derartigen Denkungsart bei den verschiedenen
Individuen dieser Helden in den verschiedensten Dezennien ihrer Lebensalter.
Aber alles das ist nicht das Wesentliche. Das Wesentliche hierfiir liegt auf
einem ganz und gar anderen Gebiet. Es handelt sich um etwas fundamental
anderes, und dieses andere ist der diametrale Gegenpol aller Arbeit iiber-
haupt; es handelt sich um den Hunger nach Macht. Alle Macht, die je
von Menschen besessen wurde, ist zu allen Zeiten und in allen Gebieten, immer,
sei es mehr oder weniger, miBbraucht worden. Die Gestaltung eines solchen
Machthungers wichst hemmungslos in jegliche Gebiete der menschlichen Wirt-
schaft iiberhaupt bis zum Extrem des Krieges. Und das Wesen eines solchen
Machthungers ist, sich eine einseitig bevorrechtete monopolistische Stellung zu
gestalten, gesichert zu fundieren und nach allen Seiten hin machtmiBig aus-
zubauen und zu ,privilegieren®. ,Das Finanzkapital will nicht Freiheit, sondern
Herrschaft® formulierte schon Rudolf Hilferding. Aber ein derartiges
Klassenprivileg besteht auch, ohne ins Extrem des Kapitalismus auszuarten. Im
verflossenen Reich haben wir alle ja eben ein solches Ins-Prinzip-setzen in
jeglicher Richtung der menschlichen Gesellschaft iiberhaupt mit Grausen erlebt.
Und auf einen solchen Gewaltfaktor wird auch der oben geschilderte Philister
des ,,Ewig-Bequemen® sich zuriickzuziehen und sich anzuschlieBen geneigt sein.
Zur Realisierung der Ziele solchen Machthungers ergab sich die Schaffung
einer Methodik. Diese Mittel waren zu allen Zeiten und in jeglicher Richtung
des menschlichen Geisteslebens bei jeglicher Art von Machtkomplexen immer
die gleichen; diese Mittel sind Terror und Betrug, die stets alternierend Ver-
wendung finden. Und eine in dieser Richtung formulierte Mentalitit halt nicht
stand vor jenen Institutionen der menschlichen Gesellschaft, welche das Heil
des Korpers auf ihre Fahnen geheftet haben. Ja, selbst jene Macht, welche die
Fithrung der Seele des Menschen auf ihr Schild erhoben zu haben vorgibt,
schreckt nicht davor zuriick, den, der es gewagi hat, die Dezentralisierung
jenes in einem durch MiBgunst, HaB, Neid und Kampf aller gegen alle korrum-
pierten Winkel des Weltalles liegenden kiimmerlichen Kriimels, genannt Planet
Erde, zu vertreten, den Giganten Giardano Bruno mit seinem Blute Dei
gloria verantwortlich zu machen. — Es gibt keine andere Sprache fur die
Groteske als die Groteske. — Was den Terror anbetrifft, so gibt es alle Stadien
der Methodik vom: ,Honni soit, qui mal y pense“, vom ,Right or wrong my
country” zum: ,Ruf- und Existenzmord“ — dessen Terminus zwar die Nazis
formuliert haben, den es aber zu allen Zeiten und bei allen Vélkern gegeben
hat — bis zum nackten Mord selbst. Welche Mittel selbst von den stiarksten
Bastionen des Terrors, der Justiz, da angewendet werden, das haben wir ja alle
eben zum UberdruB und zum Grausen erlebt. Erinnern wir uns da nicht an
Helden der Geschichte aller Welt, an Galilei, Robert Meyer, Savonarola, an
Ulrich von Hutten, der in solchen Fillen zu sagen pflegte: ,,Die Wahrheit
mogens leiden nit, ist wider ihrem Brauch und Sitt".“ Und speziell in der
Medizinalwissenschaft, wie ist es da Paracelsus, Semmelweis, Lister, Priesnitz,
DithrBen ergangen, wie Prof. Dr. med. Karl Ludwig Schleich, der auf
einem grofen Chirurgenkongrel als Lohn fir seine fundamental wichtige Er-
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findung der &rtlichen Betiubung VerhShnung erntet und als Narr und Phantast
von seinen Kollegen hingestellt wurde. Da stifteten GroBindustrie-Unter-
nehmungen der Pharmazieplutokratie ganze Institute oder Krankenhiuser, sich
derart ganze Medizinalkomplexe hoérig machend, deren Arzneiverzeichnisse
dann seltsame Spezialisierung auf bestimmte Pharmaziefirmen darboten; da
wurden ganze Heilverfahren aufgekauft und die Rezepte auf den Béden dieser
groBen Institute magaziniert; da wurden vollig ungiftige Heilmittel unter
Rezeptierzwang® verkauft. Da wird in Sanatorien schematisiert, schabloni-
siert, da werden die ,zugelassenen“ Medikamente, naturgeméil vor allen Dingen
die der Pharmaziedynastie, in gedruckten Listen oder gar in Handbiichern
reglementiert, und selbst das beste Heilmittel fiir den Patienten kommt unter
keinen Umstiinden iiberhaupt nur in Frage, wenn es nicht in diesen Hand-
biichern notifiziert ist. Mag der Kranke ver-t+t+t-geblich Wiinsche flir eine ihm
bekannte oder genehme Heilweise duBern! Fiigt er sich nicht dem Reglement
des Krankenhauses, wiinscht er eine Friedmannspritze oder lehnt er Bestrah-
lungen ab: unweigerlich folgt die Entlassung aus dem Institut des ,Heils“!
Da werden in Instituten und Sanatorien die Krankenberichte entlassener
Patienten weder dem Patienten noch den Angehérigen, ja, selbst nicht einmal
dem den Patienten iibernehmenden Arzte auch bei der allergrofiten sanitiren
Wichtigkeit zur Verfiigung gestellt, wihrend andererseits den Herren der
Arztekammern es gestattet war, in den Krankenberichten der Hausdrzte
herumzuschniiffeln. Neuerdings beginnt man gar hier und da mit der Zuriick-
haltung der Rontgenplatten, die ja Eigentum des Patienten sind. Alle solche
Schiden schilderte Professor Dr. med. von Kapff in einer umfangreichen
Denkschrift; aber man bedurfte zum Kriegfiihren der Mittel der GroBindustrie,

~und die Quittung fiir den Autor war Aberkennung von Professor- und Doktor-

titel sowie Beschlagnahme der Denkschrift!

Ein ganz besonderes Kapitel von Terror und Verleumdung ist der von der
Medizinalplutokratie eingeleitete Kampf gegen das von Universitdtsprofessor
Dr. med. Friedrich Franz Friedmann (Berlin, z. Z. Monte Carlo) heraus-
gebrachte Heilmittel gegen die Tuberkulose, das nach der von Friedmann
selbst vor Jahrzehnten verfiigten Freigabe auf der ganzen Erde hergestellt
wird und fiir den in Deutschland hergestellten Produktionsteil der Name
,Utilin“ eingefiihrt wurde. Kein Geringerer als Schleich, der s_élbst etwa
2000 Tuberkulése mit diesem Mittel geheilt hat, war es, der F. F, Fried-
mann in seinen Lebenserinnerungen als ,Genius der Menschheit, den man
einst iiber alle lebenden und gewesenen Mediziner stellen wird" bezeichnet.
Und gesetzt, der Erfolg der Schildkréten-Vaccine-Heilmethode wire nicht mehr
als 30 9, speziell bei der Lungentuberkulose. Was fiir eine grofle Zahl positiver
Erfolge stehen den Riesenziffern der Mortalitit schon gegeniiber! Warum
nimmt man da nicht viel besser einmal die minimalen Erfolge der Krebsbehand-
lung unter die Lupe, wobei ja die allermeisten Operationen in kurzer Zeit
Metastasen zur Folge haben, welche die Krankheit vervielfiltigen; und bei den
Bestrahlungsbehandlungen ist es ja auch &hnlich. Hat man je Metschni-
koff jahrzehntelang vorgehalten, daB er aus SiidruBland fliechen muBte, weil
er mit seiner Milzbrandvaccine viele Hunderte von Rindern in das Jenseils
befsérdert hatte; in Frankreich erkannte man doch seinen Genius, und er wurde
Nachfolger von Pasteur im Institut Pasteur in Paris. Und wie stellte man
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sich zu den MiBerfolgen Robert Ko chs mit dem Tuberkulin oder gar mit
dem Heilmittel gegen die Schlafkrankheit in Afrika, die vielen Hunderten
von Negern einen Verlust des Augenlichtes verursachte? Wer wurde da wohl
in ‘aller Welt es fertigbringen, einem solchen Grofien sein innigstes Mitgefiihl
zu versagen? Und gerade bei der Bekdmpfung der Lungentuberkulose mit der
Schildkroten-Vaccine bedarf es der eingehendsten Vertiefung und des Finger-
spitzengefiihles eines Hausarztes durch viele Monate und Jahre hindurch;
weder Zeit noch Moglichkeit der erforderlichen Vertiefung vermag aber der
Kliniker hierfiir aufzubringen und wird so immer der Schildkrdten-Vaccine
mehr oder weniger als Laie gegenuiberstehen. Ist nicht die Heilmoglichkeit von
zumindest 95 % von Knochentuberkulose eine Grofitat allerersten Ranges ganz
allein fiir sich? Und dazu kommen noch dhnliche Erfolge bei der Tuberkulose
der Testes, der Nieren und der Gelenke.

Der wirksame Bestandteil in der Schildkréten-Vaccine ist der Schildkroten-
Tuberkelbazillus: Sclerothrix antituberculosis Enderl. 1931, die
1902 in einer Riesen-Meeresschildkréte (Thalassocheliscaretta L. 1768
— synonym ist: T. corticata Girard 1858) aufgefunden und von Piorkowski
isoliert wurde und der bereits damals R. Koch groBes Interesse entgegen-
brachte. Seine abbauende Wirkung gegen verwandte Arten geht sogar so weit,
daBl3 er bei Actinomycose, der Strahlenpilzerkrankung der Rinder, nach Urteil
zahlreicher Veterindrirzte 95—98 9, Heilerfolge aufweist, auch bei den beim
Menschen gelegentlich auftretenden Féllen. Da dies das einzige Heilmittel
gegen diese Krankheit ist, wird es auch von dem ausgesprochenen Friedmann-
gegner Geh.-Rat Sauerbruch hierfiir in der Charité verwendet. — Aber bereits
damals brachte es der Ministerialdirektor Kirchner in Berlin fertig, die
Bekanntgabe des durchaus positiv fiir die Schildkroten-Vaccine und seine Un-
schidlichkeit 1914 sich einsetzenden Gutachtens von Geh.-Rat Ehrlich zu
hirtertreiben, indem er es fiir flinf Jahre einfach unters‘chlug, und erst das
Zufallbringen XKirchners wegen dieser skandalésen Manipulationen brachte
dieses Dokument aus dessen Schublade ans Tageslicht und ermoéglichte die
Publikation desselben im Amtsblatt 1919. Daraufhin wurden endlich von der
PreuBischen Nationalversammlung Verhandlungen eingeleitet, die 1921 nach
einer dreitdgigen Schildkréten-Vaccine-Debatte im PreuBischen Landtag zu
einer fiir die Schildkréten-Vaccine sehr giinstigen Parlamentsdiskussion fiihrte,
wobei auf Grund glinzender Beurteilung durch eine Reihe von Arzten, die
Erfahrungen mit der Schildkriten-Vaccine gesammelt hatten, eine allgemeine
Verwendung dieses segensreichen Mittels beschlossen wurde. Doch eine Ver-
offentlichung der Ergebnisse dieser Landtagsuntersuchung mufite von gewisser
Seite her unter allen Umstdnden hintertrieben werden, und so wurden die
Parlamentsstenogramme einfach — ,entwendet“, um zu verhindern, dal3 sie
in die Hinde der Berichterstatier fielen.

Eine sehr sachliche Einstellung zum Wesen dieses ganzen Fragenkomplexes
bezeugt E. Tr o ger (Hippokrates V. 11. 1946 p. 37): ,,Uberhaupt keine Tuber-
kulinwirkung liegt vor bei dem sogenannten Friedmannmittel Utilin“. Damit
ist nimlich etwas ganz Wesentliches niedergelegt. Es ist ein Gliick, daf3 diese
bei der Tuberkuloseheilung vollkommen versagende Tuberkulinwirkung gar
nicht vorliegt; die Heilkraft liegt ja eben bei der Schildkréten-Vaccine auf
biologischem Gebiet; so wies Marbais auch tierexperimentell die Gruppen-
spezifitiit und Gruppenverwandtschaft beider Antigene nach. Wie wenig Ver-
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stindnis flir diese Disziplin aufgebracht wird, besonders aber vor allem den
Entwicklungsvorgingen der Mikroben gegentiiber, das ersieht man daraus, daf
man einerseits den Vorwurf erhebt und besonders auch friiher erhob, dafi der
Kaltbliiter-Tuberkelbazillus einer Infektion der betreffenden Schildkrdte durch
einen tuberkulésen Wirter zu verdanken sei; andererseits hatte aber Cal-
mette seinen BCG-Stamm aus echten Tuberkelbazillen mittelst fragwiirdiger
Methodik zum friedlichen, heilkrédftigen Kinderheil- und Lebensmittel ,umge-
zlichtet“. Es erweist dies wieder, mit welcher Lenkigkeit und Gewandtheit man
sich bereitfindet, von dem starren Festhalten an dem Monomorphismus, der
Lehre, die den Bakterien nur eine einzige Wuchsform genehmigt, Ausnahmen
zu gestatten, wenn es gilt, einesteils ein Hintertiirchen offen zu lassen, um dem
Gegner eins auszuwischen, anderenteils, um der Sache des Freundes Cal-
mette Vorschub zu leisten. Derselbe duflerst gefdhrliche Bazillus, dessen
Zucht schon im Brutschrank Schwierigkeiten bereitet, soll demnach einmal
einen Bazillus ergeben, der bei Zimmertemperatur kraftig gedeiht, das andere-
mal stellt er ein geeignetes harmloses Kinderheilmittel dar. Von mir wurde
bereits frither auf ein #hnliches Doppelspiel der doktrindren Medizin hinge-
wiesen -(cf. Tagebuch 1928), wonach einerseits auf Grund der Infektion des
Filtrates von Pockenmaterial die Behauptung aufgestellt wurde, daB die
Mikrosphaera vaccinae Cohn 1872 als Erreger der Pocken nicht mehr
in Frage kommen kénne, sondern nur das im Filtrat enthaltene , Virus“, seitdem
»Paschensche Korperchen“ genannt, andererseits der von Fontes 1910 er-
brachte Nachweis der Infektiositdt von Filtrat tuberkuldsen Materials nicht
vermocht hatte, die Autoritdt Kochs zu erschiittern und der sdurefeste Bazillus
als unumstoéBliche Weisheit Kochs verkorpert wurde, welche Einstellung 1928
von mir als ,Berlicke-berlucke-Methode* bezeichnet wurde, mit der Kasper dzn
Teufel nach Wunsch und Belieben erscheinen und verschwinden 148t. Universi-
tatsprofessor Dr. Klein (Jena) schrieb damals diesbeziiglich an mich: ,Ihr
Artikel im Tagebuch hat hier wie eine Bombe eingeschlagen; hier an der Uni-
versitit Jena glaubt kein Mensch mehr an die ganze Schulbakteriologie.“ Aber
es gibt eben mancherlei zwischen Himmel und Erde, wovon sich unsere Schul-
weisheit nichts traumen 1aBt. Jedoch liegt eben das Wesentliche fir das Ver-
sténdnis aller infektidsen Krankheitsvorginge in der Erkenntnis der Entwick-
lungsvorgéinge der Mikroben. Und dies ist auch das Fundament fiir das Ver-
stindnis fiir die Heilvorgidnge durch die Schildkroten-Vaccine, die dadurch dem
Arzte, der sich bei Erklirungen auf schulbakteriologische und schulmedizinische
Kenntnisse stiitzt und sich diesen anvertraut, immer und ewig ein Buch mit

. sieben Siegeln sein und bleiben wird.

Es war Schleich in scinem Buch: ,Besonnte Vergangenheit“ (1930 S. 267)
in der erschiitternden Erkenntnis des allgemeinen haBerfiillten Widerstandes
der Menschheit gegen alles GroBe, der die Worte formulierte: , Jeder Fortschritt
in der Medizin bedarf eines Kampfes von ‘15 Jahren; alle frither siegreichen
sind keine¥, und die anderen: ,,Alle groBen medizinischen Entdeckungen werden
auBlerhalt der Hochburg der GrofBsiegelbewahrer der Wissenschaft gemacht®.
Aber hier ist der Kampf der Verleumdung und der Vergewaltigung bereits
drei Jahrzehnte in unverminderter Schirfe fortgefihrt worden. Nach der Pa-
role: Haltet den Dieb! bezeichnet man die verhaBte Sache als ,,Schwindel, um
von dem Schwindel der Gutachterdokumente abzulenken. Nachstehend noch
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eine Satire der Geschichte der medizinischen Mentalitit: Professor Dr. Fritz
L en z schreibt in seinem Opus ,,Menschliche Auslese und Rassenhygiene® (Ver-
lag J. F. Lehmann, Minchen, 2. Aufl. S.170/171): ,DaB es bei geniigender
Energie méglich wire, die Geschlechtskrankheiten so gut wie auszurotten, daran
kann kein Zweifel sein. A uch*) auf diesem Gebiet stehen freilich der Ge-
sundung schwerwiegende wirtschaftliche Interessen entgegen. Man muf} sich
einmal klarmachen, dal durch eine wirklich ernsthafte Bekimpfung der Ge-
schlechtskrankheiten nicht nur viele Hunderte von Fachirzten brotlos werden,
sondern auch Zehntausende anderer Arzte in ihren ohnehin kaum zum Leben
ausreichenden Einkiinften schwer Einbufie erleiden wiirden. Es wire unge-
recht, wenn man von den Arzten einfach die Aufopferung ihrer Existenz im
Interesse der Volksgesundheit verlangen wiirde“. Das bekannte Buch von
E. Liek ,Der Arzt und seine Sendung® (Verlag J. F. Lehmann, Miinchen, 1934.
9. Aufl)) bringt eine ganze Reihe dhnlicher Beispiele. Der grausige Pessimismus
von Friedmann selbst inmitten des schirfsten Kampfes offenbarte sich in
einer Aulerung Schleich gegeniiber: ,Alle Institutionen, alle Berufe, ganze
Gewerbe, Hotels, Sanatorien sind nun einmal zugeschnitten auf die freilich
bedauerliche Tatsache, daB die Tuberkulose unheilbar ist, denn das Gesetz des
okonomischen Egoismus ist stdrker als jede Humanitidtsidee®.

Die Zeiten miBbrauchender Staatsgewalten und doktrindrer Diktatur sind
vorbei. Es wire nun.wohl in der augenblicklichen Periode allerschwerster Er-
krankungen an Tuberkulose und ‘ihrer katastrophalen Verbreitung die aller-
letzte Stunde, einem Heilmittel so fundamentaler Natur, das so durch drei Jahr-
zehnte hindurch sich gegen allerschirfste Anfeindungen zu behaupten und
durch seine Lebensfihigkeit ein Dokument sich zu verschaffen vermocht hat,
das nur einer guten Sache von Volk und Hausarzt iberhaupt gezollt zu werden
vermag, endlich eine objektive Stellungnahme auch bei der Hochburg der Schul-
medizin nicht mehr versagt werden wiirde. Aber man hore und staune. Im
Mai 1946 wurde mir liberbracht, dafl in der Deutschen Zentralverwaltung fiir
das Gesundheitswesen, Berlin SO 16, Am Kollnhischen Park 3, eine Geheim-
sitzung stattgefunden habe mit dem Ziele, in einer Publikation vor dem Fried-
mannmittel zu warnen und ein Verbot desselben zu erreichen. Auf eine dies-
beziigliche Anfrage wurde der ,,Zentralstelle fliir immunbiologische Krankheits-
bekdmpfung® vom Vizeprisidenten Prof. Dr. W. Beyer die Antwort, da3
weder ein solcher BeschluBl gefaf3it worden sei, noch in heutiger Zeit {iberhaupt
eine Geheimsitzung mehr stattfinde und daB ihm als Vorsitzenden der Schrift-
leitung eine derartige Sitzung zu allererst bekanntgemacht worden wire. Am
18. Mai 1946 suchte ich den gleichen Herrn in seinem Amtszimmer auf, und
dort wurde mir erdffnet, daB diese Sitzung tatsidchlich stattgefunden habe und
dies von ihm erst spiiter in Erfahrung gebracht worden sei. Es wurde dann
von ihm eine Anzahl der Herren Mediziner des Institutes zusammengerufen,
die erklarten, dafl auf Grund eines Gutachtens (des Herrn Prof. Clauberg) diese

Schrift gegen die Schildkroten-Vaccine ausgearbeitet worden sei. Auf meine
Entgegnung, dall ein solches Gutachten eines Nazi auch nicht die allergeringste
Beweiskraft besitzen kénne, wurde auf eine Reihe alter Gutachten zuriickge-
griffen, die mir im Laufe der letzten Zeit zur Geniige bekannt waren. Zudem
versicherte man mir, daB an der Gewissenhaftigkeit und Objektivitat der

*) Diec Hervorhebung dieses Wortes durch Sperrung wurde vom Autor dieses Artikels veranlafit.
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Priifung keinerlei Zweifel bestehen konne. Meine Entgegnung, daB ich hiervon
in keiner Weise iiberzeugt sei, begriindete ich mit der Tatsache, daBl die Prii-
fungsergebnisse der ,Besiegten Tuberkulose“ durch die Gestapo ohne jedes
richterliche Urteil beschlagnahmt und vernichtet worden seien, ebenso die
Richtigstellung der verleumderischen Angaben in dem Schandbuch von Knapp
durch die ,,Dokumente zu Friedmanns Kampf gegen die Tuberkulose“, an denen
beiden die Gestapo von sich selbst aus wohl kaum das allergeringste Interesse
gehabt haben wiirde; schlieBlich habe ich selbst von dieser Objektivitit keine
gute Meinung, nachdem man mir perstnlich vom Kochschen Institut die Bewil-
ligung der Devisen fiir den Besuch des Internationalen Kongresses fiir Mikro-
biologie in USA im Oktober 1939 versagt hatte, fiir den die Bakteriologen in
USA mich als Vizepridsident gewihlt hatten — was gewifl als Wink mit dem
Zaunpfahl von USA her zu bewerten war, da ausgerechnet nur in Deutschland
die von mir entwickelte ,Bakterien-Cyclogenie“ abgelehnt worden war, die
mir von aller Welt dokumentarisch als ,,Grundlage fiir alle weitere Forschungen
{iber die vergleichende Morphologie und Biologie der Bakterien“ testiert worden
ist. Ich fiigte hinzu, daB von mir die beschidmende Tatsache, daf3 mir aus dem
Kreise Pariser Arzte heraus die Kosten fiir die Mitgliedschaft dieses Kongresses
nach USA gestiftet wurden, noch 1940 in dem von mir herausgegebenen ,Archiv
fiir Entwicklungsgeschichte der Bakterien®, demmnach mitten im Kriege,
publiziert worden sei, wofiir mir besorgte Kollegen die sichere Aussicht auf KZ:
diagnostizierten, worauf Herr Dr. med. Zettkin entgegnete: ,Das Archiv ist
ja auch ein reines Familienarchiv¢. Auf meine AuBerung: ,, Ich muB3 einsehen,
daB eine weitere Verhandlung hier zwecklos ist¢, wurde mir von dem gleichen
Herrn die erfrischende kollegiale Antwort: ,Um so besser!“ — Am 15. November
1946 erschien ein von der Schriftleitung der Zeitschrift ,Das Deutsche Gesund-
heitswesen® gezeichnetes Elaborat in Heft 22 vom Jahrgang I, das seine Zu-
sammensetzung aus wahrheitswidrigen, aus der Knappschen Schandbroschiire
entnommenen Zitaten unchwer erkennen 148t und sich somit klipp und klar als
nazistische Gegenpropaganda gegen die Schildkréten-Vaccine entpuppt. Er-
staunlich ist dabei allerdings nur, wie es Gewidhrsmann Claub er g verstanden
hat, dieses aufgewidrmte Nazi-Elaborat den Herren in der Zentralverwaltung
aufzuschwiitzen. Diese Aufwirmung eines drei Jahrzehnte wihrenden Skan-
dales iibelster Art gipfelt in einer Entscheidung, vorgeblich dem Urteil des In-
und Auslandes entsprechend, in folgenden 5 Punkten:

,, 1. Das Friedmannmittel ist bei der Behandlung der Tuberkulose unwirksam.

2. Es kann sich sogar schidlich und fiir den Kranken verhingnisvoll aus-
wirken, wenn der Kranke sich im Vertrauen auf das Friedmannmittel
einer bewihrten und geeigneten Behandlung entzieht.

3. Der durch Anwendung des Friedmannmittels bedingte Aufschub sachge-
miéBer Behandlung heilbarer Bazillenstreuer verldngert unnotig die Ge-
fahr, daB sie als Infektionsquellen wirken.

4. Schon 1933 stand fest, daB die Befiirwortung des Friedmannmittels nicht
zu vertreten sei.

5. Die in letzter Zeit verbreitete Behauptung, daB die Behandlung mit dem
Friedmannmittel aus politischen Griinden wihrend der Nazizeit besondere
Einschrinkungen erfahren habe, ist falsch.*
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Diese Angaben sind durchweg unwahr!

ad 1. Ja, glaubt man denn wirklich mit einem solchen iibergeduldigen
Stiick Papieres tausende allerbeste Arzte in Deutschland und auf der ganzen
Erde zu Schwindlern bzw. zu Idioten abstempeln zu kénnen! TUnd das mit
einem Machwerk, das aus der libelsten und durch Gerichtsurteil als solche
dokumentierte Verleumdungsbroschiire von Knapp zusammengekleistert
wurde. Prominente Arzte der ganzen Welt, wie Andreade (Mexiko), Dr. von
Barza (Budapest), Prof. Dr. Belfanti (Milano), Dr. Blaschke, Dr. Bunge (Buenos
Aires), Dr. ten Gate (Rotterdam), Dr. Daniel (Marseille), Dr. Dessenis (Chile),
Dr. W. Devrient (Berlin), Dr. Dorrenberg (Soest), Dr. E. Frohlich (Schweiz),
Medizinalrat Dr. B. Gettkant (Berlin), Dr. Hervé (Paris), Geh.-Rat Prof. Dr.
Jessen (Davos), Dir. Joly (Paris), Dr. Kaufmann (Szeged), Prof. Dr. Koéllicker,
Geh.-Rat Prof. Dr. Krauss (Berlin), Prof. Dr. Kruse (Leipzig), Dr. Lester (Déne-
mark), Dr. A. Leschke (Stuttgart), Dr. Meier-Neff (Schweiz), Dr. Moslin (Basel),
Dr. W. Naundorff (Dresden, jetzt Bischofswiesen/Winkl, Siidbayern), Dr. Pouptis
(Athen), Dr. Riedlin (Freiburg i. Br.), Dr. Schleich (Berlin), Dr. Schmidt, Dr.
Schwarz (Denta), Prof. Dr. Selter (Solingen), Dr. Simeonescu (Frankreich), Dr.
Simeonow, Prof. Dr. Steianoff (Sofia), Dr. Szalai (Budapest), Dr. Worth-
mann (Schweidnitz), Dr. N, Zett (Memmingen) und tausend anderen wire es in
jahre- und jahrzehntelanger Arbeit nicht aufgefallen, daf3 sie mit einem Mittel
arbeiteten, welches ,,bei der Behandlung der Tuberkulose unwirksam® ist! Aber
jeder Einsichtige erkennt an der Mafllosigkeit dieses kategorischen Extremes,
wo die Wahrheit und wo die Unwahrheit zu finden ist. Und bis tief ins Volk
hinein hat sich die Erkenntnis lingst herumgesprochen, wie ja auch tausende
und abertausende Patienten sehenden Auges geworden sind. Ja, dies geht
sogar so weit, daB3 die neuerlichen Angriffe gegen das Friedmannmittel in den
letzten Jahren in den Tageszeitungen etc. geradezu eine gegenteilige Wirkung
bei der Bevolkerung ausgelost haben, als dies von den Angreifern beabsichtigt
und erwiinscht war: Bei den Fachirzten in der Schildkroten-Vaccine-Behand-
lung steigt die Besucherzahl seitdem ganz erheblich!

Die Schildkrioten-Vaccine ist auf Grund jahrzehntelanger Erfahrungen von
tausenden Arzten ein hervorragendes Heilmittel gegen die Tuberkulose ge-
worden. Eine Kombination mit dem Pneumothorax, flir die Friedmann
seit 1930 selbst eintrat, erschlieBt sogar die Heilung allerschwerster Fille der
Lungentuberkulose. Und auf erheblich groBere Chancen, die Konstitution des
Patienten durch Wiarmekultur nach Dr. med. Wins ch fiir eine Heilung der
Tuberkulose durch die Schildkréten-Vaccine noch aufnahmefihiger zu ge-
stalten, weist Dr. med. W. Devrient (Berlin) im ,Neuen Deutschland“ vom
10. Januar 1947 hin. Bei der Knochentuberkulose stellt es ein unvergleichliches
Mittel dar (cf. Simeonescu, Frankreich 1932), das allermeist nahezu hundert-
prozentige Heilung bringt; &hnlich ist es bei Nieren-, Gelenk- und Genital-
tuberkulose, so da3 schon viel friher W, Kréner die Forderung aufstellte:
»Tatséchlich ist heute, wo viele Zehntausende von Knochen-, Gelenk-, Nieren-
und Genitaltuberkuldosen durch die Friedmanninjektion vollkommen geheilt
und so vor Verstimmelungen verschont blieben, fortan jede Gliedamputation,
Gelenkresektion, Nierenexstirpation oder Gastration wegen Tuberkulose eine
strafbare Handlung“. Aus zahlreichen medizinischen Berichten iiber solche

Heilungen sei aus der eidesstattlichen Erkliarung vom 15. Juni 1935 einer Autori- -
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14t, namlich von E. Roesle, fiir den zivilen Rechtsstreit gegen Klare-Rick-
mann vor dem Landgericht Berlin entnommen: ,In Pesterzsébet und in Neu-
pest waren ungefihr 20—30 mit dem Friedmannmittel Behandelte vorgestellt

-worden, und zwar schwere Félle, die nach Berichten von Szalai vorher zu

Amputationen seitens prominenter Universititsprofessoren in Ungarn bestimmi
gewesen waren, und die dann ihre Glieder behalten hatten®. Sollte wirklich
die Freude der Chirurgen bei der Amputation grofier sein als die der Patienten,
die ihre Glieder geheilt und gerettet sahen?! Ferner behandelte der rumaénische
Arzt Simeonescu 1930 in Frankreich (Berkl-Plage) 320 Knochentuberkulose,
die vorher jahrelang ohne Heilung laboriert hatten, mit der Schildkréten-
Vaccine; bereits nach 4 Monaten konnten 120 geheilt entlassen werden. Aber
dies krinkte den Subdirektor des Institutes Pasteur in Paris, Calmet te, und
auf sein Betreiben hin wurden diese Impfungen sofort abgebrochen, sowie die
Zufuhr der Schildkréten-Vaccine nach Frankreich verboten. Als Gegenleistung
verarztete dann Calmette iiberaus zahlreiche Kinder der ganzen Erde mit
dem gleichen katastrophalen Erfolge mit seinem BCG-Stamm, wie in Deutsch-
land. Neuerdings bringt man es aber dennoch fertig, in Deutschland wieder
dieses Calmetteverfahren anzuwenden; bei einem tddlichen Fall an Miliar-
tuberkulose in Westdeutschland fand wieder das beliebte Verfahren Verwen-
dung, solche Folgen auf andere zu schieben: diesesmal sollte das Kind %‘dem
tuberkuldsen Vater die Miliartuberkulose verdanken, Dabei ist die Miliar-Thec.
die typische Form der durch das Calmette-Verfahren in Liibeck und in aller
Welt ausgeldsten Erkrankungen gewesen.

ad 2. DafB eine unsachgemife Behandlung mit der Schildkrsten-Vaccine,

etwa bei Fieber oder bei schweren Kavernen, dem Patienten mehr schaden als

zu helfen vermag, darauf ist von Friedmann immer und immer wieder hin-
gewiesen worden. Vor allem ist dann ,,Utilin stark® eine besondere Gefahr,
wie dies auch den Fundamentalfehler darstellt fiir den in Lichtplatte von Prof.
Brugsch am 4. Dezember 1946 in der Charité bei seinem Vortrage: ,War-
nung vor dem Friedmannschen Mittel“ vorgefiihrten Fall. Derart ist die Art
der ,Beweisfilhrung®! Warum werden nicht die ungeheueren MiBerfolge bei
der Krebsbehandlung mit dem Messer oder durch Strahlenbehandlung mit der
darnach auftretenden Metastasenbildung oder bei der so gefahrvollen Calmette-
impfung auf der ganzen Erde angefeindet?

ad 3. Das Wesentliche, nimlich die Feststellung der Reduktion der GriéBen
der Bakterienstibchen bei der Behandlung — also Reduktion von héheren zu
niederen Entwicklungsphasen des Erregers —, kann schrittweise im Laufe der
Behandlung mikroskopisch verfolgt werden; dies war auch in der ,,Besiegten
Tuberkulose“ biologisch und durch Abbildungen dargestellt. Aber auch das
stellte eben fiir die Doktrin einen listigen Beweis dar, der durch die Beschlag-
nahme verschwinden muBte. Vivat despotia medicinalis!

ad 4 Vor 1933 stand es felsenfest, daB der Szalaische Sanierungsversuch
in Ungarn eine der hervorragendsten Offenbarungen in der ganzen Medizinal-
historie gewesen ist. Die Erfolge von Budapest lieBen jedoch die besorgte Medi-
zinal-Plutokratie nicht ruhen. Durch falsche und liigenhaft entstellte Berichte
‘der Erfolge von Dr. med. Szalai wurde von dem Journalisten Dr. med.
Knapp, einem Nazi, eine die Verdienste Friedmanns herabwiirdigende Bro-
schiire (Friedrich Franz Friedmann und sein Tuberkulosemittel) herausgegeben,
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zu der ihm aus den Mitteln der NSV (nationalsozialistisches Volkswohl!!!) ein~-
mal 80 000 RM., spiter noch weitere Gelder zugesteckt worden waren, um dieses
Opus einer skrupellosen und verbrecherischen Verlogenheit und Verleumdung
in 200 000 Exemplaren in das Volk hineinzuwerfen, ein Volk, dessen SchweiB-
tropfen von der NSV herausgepreBt worden sind, um seine Opfergaben mit
einer derartigen Verschleuderung &ffentlichen Eigentums quittiert zu sehen.
Auch diese Schméhschrift verschwand leise von der Bildfléche, nachdem ein
Reichsgerichtsurteil iiber Knapp und ein Verbot seines Machwerkes ausge-
sprochen worden waren. Knapp selbst wurde wegen Doppelspiels als Spitzel
schlielich von den Nazis selbst ,liquidiert®. So sehen die Gewidhrsménner
der Friedmanngegner aus!

Wenn daher Roesle sowohl vom ,Deutschen Gesundheitswesen® H. 22
als auch in der Tagespresse als Gewihrsmann gegen die phinomenalen Resul-
tate von Szalaiin Pesterzsébet hingestellt wird, so kann man nur im Zweifel
sein, ob dies in fahrlissiger Nachlissigkeit oder in bewuBter Unwahrhaftigkeit
geschehen ist; es sei aus der eidesstattlichen Erklirung Roesles vom 15. Mai
1935 in der Szalai~Angelegenheit der eine Satz zitiert: »Ich habe also entgegen
der Behauptung von Dr. Knapp kein vernichtendes Urteil tiber die Fried-
mannimpfung abgegeben, sondern vielmehr eine aufbauende, vollig neuartige
Methodik der Bekdmpfung einer chronischen Krankheit nachgewiesen“, Zudem
wurde der ungarische Medizinalstatistiker in Budapest, Dr. Parassin, von
Szalai wegen Verleumdung seiner gunstigen Berichte seines Friedmann-
Grofiversuchs in Pesterzsébet, auf welche sich die deutschen Friedmanngegner,
voran Prof. Dr. Neufeld vom Robert-Koch-Institut in Berlin (1), mit Feuer-
eifer gestiirzt hatten, gerichtlich vor dem Budapester Strafgericht, dem Schadl-
Senat, wegen Verleumdung gestellt und mufte dort am 14. April 1932 die rest-
lose Richtigkeit und Stichhaltigkeit der glinzenden Szalaischen Heilstatistiken
auch offentlich (Pester Lloyd) zugeben. Wie die nazistische Mentalitit darauf
sich einstellte, konnte schon allein durch die Tatsache dokumentiert werden:
Als Szalai sein {liber jedem Zweifel stehendes wundervolles Resultat auf der
Internationalen Tuberkulosekonferenz in Warschau 1934 zu berichten begann,
veranlafite der Prisident, der Nazi Dr. Denker , ihm das Wort zu entziehen!
Auf Grund eines Geheimbeschlusses der damals hinter den Kulissen schon
malgeblichen Nationalsozialisten vom Jahre 1930 waren Berichte, Abhand-
lungen etc. iiber Friedmann, sein Mittel und seine Erfolge fiir alle deutschen
Zeitschriften, fiir Kongresse etc. ausgeschlossen. Von welcher grundlegenden
Bedeutung eine Wiederholung dieses GroBversuches in Deutschland im Sza-
laischen Sinne gewesen wire, das ist auch aus einem Gutachten Roesle s vom
Jahre 1937 ersichtlich, das im Heft III der ASV-Broschiiren niedergelegt ist:
»Aus der bedeutsamen Tatsache, daB die progressive Senkung der Tuberkulose-
sterblichkeit von Pesterzsébet kontinuierlich anhélt, und aus der weiteren Tat-
sache, daB eine groBe Zahl von Erfolgen, die teils ausschlieBlich mit der Schild-
kréten-Vaccine, teils nach vorausgegangenen anderen, aber erfolglos geblie-
benen Behandlungsverfahren erzielt wurden, in Pesterzsébet nachweisbar sind,
wovon ich mich persdnlich iiberzeugen konnte, ferner aus der objektiven Rich-
tigkeit der von Szalai benutzten statistischen Angaben, endlich aus den
wissenschaftlichen Einwinden von Wolter und Seiffert ergibt sich von
selbst, daBl wichtige Indizien fiir die Wirksamkeit des Kaltbliiterimpfstoffes
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vorliegen, und daBl deshalb dieses Mittel nicht nur nicht als von der deutschen
Wissenschaft erledigt zu betrachten ist, sondern ein Problem darstellt, das der
Klirung nach wie vor harrt®.

ad 5. Die Behauptung, die Schildkréten-Vaccine habe wihrend der Nazi-
zeit keine besondere Einschrinkung erfahren, ist vollkommen der Wahrheit
widersprechend. Die Hetze gegen Friedmannirzte, denen man Amt und Brot
nahm, bis zur Vertreibung von Friedmann selbst und von W. Kréoner, die nicht
einmal vor dem Gutachten einer Autoritit wie R oesle haltmachte, erweisen,
wie der brutalste HaB iber alles, was mit Friedmann zu tun hatte, sich
ergofl und sich selbst bis in das unscheinbarste Anleitungsbtichlein hinein
verspritzte, das kaum ohne Warnung vor dem Friedmannmittel sein konnte,
wortliber denn ja auch jede angehende Krankenschwester weitgehend orientiert
zu werden pflegte (cf. z. B. Prof. Dr. O. Roepke-Wiesbaden: Die Tuberkulose,
ihre Verhiitung und Heilung, 1937 p. 62), wie es die Geschichte der Medizin
noch niemals erlebt hatte. Hingt doch auch heute noch an jeder Lungen-
fiirsorgestelle die Warnung vor dem Friedmannmittel aus! Kennzeichnend fiir
die Unterdriickung der Wahrheit ist die Aussage von Dr. Klare, seinerzeit
Fiihrer der deutschen medizinischen Fachpresse, bei seiner eidlichen Verneh-
mung am 18. 5. 1935, ,,daf3, seit und solange er anzuordnen habe und auch bereits
friiher, keine giinstigen Heilerfolge von Friedmann oder seinen érztlichen An-
hingern in die deutsche Fachpresse gelangen durften“. (Zu dieser Fachpresse
gehorten ,Deutsche Medizinische Wochenschrift¢, ., Miinchener Medizinische
Wochenschrift¢, Medizinische Welt“, ,Zeitschrift fiir Tuberkulose“, ,Brauers
Beifrige zur Klinik der Tuberkulose®.) )

Als das ,Praktische Tuberkuloseblatt® in den dreiliger Jahren aus der
Feder von Wolter entstellende und falsche Angaben iiber die Erfolge der
Impfungen in Pesterzsébet und Dr. Szalai macht und dieser daraufhin Richtig-
stellung verlangt, lehnt der Chefredakteur dieses Blattes, eben derselbe Dr.
Klare, die Berichtigung ab mit der erstaunlichen Begriindung, er sei von
Friedmann . verklagt worden. Und wenn Schwalbe, der Leiter der
sDeutschen Medizinischen Wochenschrift, trotz seiner Abhingigkeit vom
pharmazeutischen GroB8kapital zu dem Schlu3 kommt, ,daB das Friedmann-
mittel hochstens dasselbe leistet, wie andere Tuberkulosemittel auch, so kann
man sich nur wundern, da3 dies von den Herren im ,Deutschen Gesundheits-
wesen“ zitiert wurde, denn es besagt nach der Logik dieser Herren (cf. Punkt 2
und 3 S. ???) nichts anderes, als dafi die anderen Tuberkulosemittel bei der
Behandlung der Tuberkulose unwirksam sind. Und der zitierten AuBerung
von Kleesattel und Glédser gegeniiber (1937), daB die Schildkréten-
Vaccine auch nicht zur prophylaktischen Schutzimpfung geeignet sei, da trotz-
dem spétere Aktivierungen der Lungenprozesse unterliefen, ist immer wieder
auf die Erkenntnis Friedmanns hinzuweisen, demzufolge diese alle drei bis
sechs Monate wiederholt werden miissen. Zudem ist bereits sehr frith von
Friedmann erkannt worden, daBl bei schweren Tuberkulosefillen, bes. bei
»Blutern®, eine Kapselbehandlung vorzuziehen ist, da die Injektionen dann
spédtere Aktivierungen zur Folge haben konnen. Was man aber nach dem
Kriege mit allen Tuberkulosekranken a la Schitomir in Schilde fiihrte, das
hat der Vorsitzende der Arztekammer Dr. Ideler Herrn Dr. W. Krdner
gegeniiber vorzeitig ausgeplappert (c¢f. Das Friedmann-Problem, Wien 1945
pg. 69).
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Man hitte glauben sollen, bei einem vom Landesgesundheitsamt aus-
gehenden Vortragsabend in der Charité am 4. Dezember 1946 im Vortrag iiber
ein Thema ,Warnung vor dem Friedmannschen Mittel“ einen Fachmann iiber
dieses Gebiet zu hoéren. Aber Prof. Dr. Brugsch war Uber das Friedmann-
mittel Utilin so wenig orientiert, daf3 er es als ,,Utilicin“ bezeichnete, ihm einen
Preis von 50,— RM. je l-ccm-Ampulle andichtete — Zurufe aus dem Publikum
belehrten ihn, daBl der Preis 2,60 RM. betrigt — und so wenig Urteil iiber das
gesamte Verfahren darbot, einen durch einen Laien oder einen Pfuscher ver-
korksten Fall als Beweis gegen die Friedmannmethode zu demonstrieren; jeder
Anfinger in dieser Heilmethode hitte ihn aufzukldren vermocht, daB bei
einem so schweren Fall mit Kavernen und Fieber eine Injektion mit ,, Utilin
stark“ nur mehr schaden als niitzen kann, was Friedmann bereits in
einer seiner allerersten Arztevorschriften immer wieder besonders hervor-
gehoben hat. Aber eine Diskussion war natiirlich ausgeschlossen! Es erubrigt
sich, auch nur ein Wort hier zur Sache noch zu verlieren. Aber der Vor-
tragende, der darauf hingewiesen hatte, dafl er ein Studiengenosse und sogar
Dutzfreund von Friedmann gewesen war, 1d6t sich am Schlusse seines Elabo-
rates zu der Beleidigung Friedmanns an 6ffentlicher Stelle hinreilen, ,daf3 das
Friedmannsche Mittel nur der wirtschaftlichen Bereicherung dieses gedient
habe und Schwindel sei“. Auf eine amtlich erfolgte Anfrage in der Nazizeit
erteilte Brugsch, damals Halle — jetzt Berlin, folgenden Bescheid: ,Ich
habe mich nicht veranlaB3t gesehen, das Friedmannsche Tuberkulosemittel von
mir aus als Therapeutikum anzuwenden. Es hat hochstens den Wert eines in
geringem MalBe wirksamen Reizmittels.“ Es wurde so von ihm nie angewendet,
und er hatte ja auch in seiner medizinischen Klinik gar keine Gelegenheit,
Kinder in groBerem Umfange schutzzuimpfen, geschweige denn, sie sorgfiltig
jahrelang in ihrer Entwicklung zu beobachten, zu verfolgen und die vor-
geschriebenen Wiederholungen der Impfungen vorzunehmen, schreibt aber
trotzdem der anfragenden amtlichen Stelle: ,Ich habe in meinem Lehrbuch
fiir innere Medizin zum Ausdruck gebracht: ,Praktisch sind Impferfolge durch
das Friedmannsche Verfahren nie erwiesen.’® — Ein Verfahren, das bestimmt

"mehr grofiziigig als verantwortungsbewufit genannt werden kann! Oder wollte
er auch nicht als Auflenseiter unter den Wissenschaftlern des Naziregimes
gelten? Zudem hatte Brugsch als Assistent von Geh. Medizinalrat Prof.
Dr. F. Krauss 1913—18 genaueste Kenntnisse liber die glidnzenden Heilerfolge
seines Chefs in der II. medizin. Klinik der Charité mit dem Friedmannmittel,
zumal sich dieser in mehreren Publikationen iiber diese Erfolge ausgesprochen
hatte. Brugsch schrieb damals sogar an Friedmann: ,Deine epoche-
machenden Entdeckungen iiber die von Dir gezlichteten Schildkréten-Tuberkel-
bazillen . . .“ Kommentar tGberfliissig!

Friedmann zog es vor, dem mafBlosen Terror der Nazis zu weichen,
da zwar noch 1937 ein Nazigericht es gewagt hatte, ein vernichtendes Urteil
gegen seine Gegner herauszubringen, aber die Veroffentlichung dieses Urteiles
svon anderer Seite her“ nach altem Muster verhindert wurde und ein von
Dr. Kréner verfaBiter Auszug aus demselben nach dem Druck sogleich von der
Gestapo beschlagnahmt worden war. Die Flucht rettete Friedmann vor dem
hieraus unabinderlich folgenden Naziterror. Er hatte zudem. die Herstellung
dieses Mittels bereits seit Jahren fiir alle Welt freigegeben, wonach es seitdem
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in aller Welt hergestellt wird, und regte immer und immer wieder einen GroB-
versuch nach dem Muster von Pesterzsébet in Deutschland an, dem jedoch
aus naheliegenden Griinden nie stattgegeben worden ist. — Aber dem 100proz.
Renommierbeweisstiick von Prof. Brugsch soll gleichfalls ein Friedmannfall
gegeniibergestellt werden, mag er auch bei den Friedmanngegnern nur mit
1% Bewertung finden. In der zweiten Hilfte des Mérz 1946 hatte sich ein
prominentes Mitglied einer Besatzungsmacht an die ,Zentralstelle fiir immun-
biologische Krankheitsbekimpfung® gewandt, um Hilfe fiir seinen 17jihrigen
Neffen, Herrn G. K., zu finden, dem in einem Sanatorium in der nichsten Nihe
Berlins die #rztliche Prognose gestellt worden war, er habe auf Grund eines
schwer kaverndsen Lungenbefundes hichstens noch drei Monate zu leben. Drei
Fachautorititen, nidmlich Geh.-Rat Sauerbruch, Professor Dr. von Bergmann
sowie Prof. Dr. Brugsch, hatten zudem im Januar 1946 eine Behandlung als
aussichtslos abgelehnt und ihre Gutachten in &hnlicher Weise ausgedriickt.
Geh.-Rat Sauerbruch empfahl zudem eine Exherese (Nervenschnitt), was ja
etwa einer Ultima ratio entspricht. Hier hitte Herr Prof. Brugsch eine
einzigartige Gelegenheit gehabt, die Vorziige seiner Behandlung gegeniiber der
Friedmannmethode in der Tuberkuloseheilung unter Beweis zu stellen! Warum
hat man da #ngstlich vermieden, eine solche Moglichkeit zu realisieren? -—
Auf die verschiedenen Fragen des Onkels des Patienten erhielt derselbe von
mir Antworten, daB dem Patienten bei der Sanatoriumsbehandlung mit Kalk-
spritzen nach meiner gegeniiber den dortigen Arzten unmaBgeblichen Meinung
kaum eine andersartige Prognose zu stellen sei, daB ich es fiir besser halte,
ihn heute statt morgen abholen zu lassen, daB ihm die &#rztliche Hilfe der
Zentralstelle in rein menschlichem Sinne zur Verfiigung stehe, dal das Fried-
mannmittel gegeniiber dem 100proz. Versagen der Schulmethodik in diesem
Falle immerhin eine Aussicht auf Rettung béte, wenn es auch bei einem der-

artig desolaten Fall keine absolute Sicherheit zu bieten vermdge, was ja im

drztlichen Berufe sowieso nicht moglich sei. Die Behandlung begann am
26. Mirz 1946 daraufhin sogleich, und in wenigen Monaten war der Patient
bereits so weit geheilt, daB er Dienst tun und im Juli 1946 als geheilt
nach SiudruBland entlassen werden konnte. Und diese schnelle Heilung erfolgte
mit dem - horribile dictu — Friedmannmittel. Xeine Kaverne mehr,
Bazillen restlos verschwunden. Nach der bisher der Schildkréten-Vaccine
gegenilber gelibten Methodik diirfte man nun wohl mit der Moglichkeit zu
rechnen haben, daf§ alle besagten Gutachten nach entsprechenden Diskussionen,
Konklusionen und Revisionen als ,bedauerliche Irrtiimer“ zuriickgezogen
werden. Aber einer Konstellation, die Erkrankungen besagten Patienten nun-
mehro etwa als ,leichten Bronchitisfall* oder als ,Mumps“ zu interpretieren,
dem ist durch die Réntgenplatten vor, wihrend und nach der Behandlung nach
Friedmann, die zudem a. a. O. — nicht etwa der Arzteschaft — dem Forum
der Welt dargeboten werden sollen, zur Geniige vorgebeugt. Der durchaus
begreiflichen Verwunderung des Onkels des Patienten ob solcher Gutachten
bei anerkannten Autorititen wurde die Antwort, daB Kliniker in Deutschland
kein Urteil iiber das Schildkréten-Vaccine-Verfahren besitzen und daB es nur
von Geh.-Rat Sauerbruch insofern #stimiert worden sei, soweit er seine Hithner
damit geimpft habe.
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Eines der groBtangelegten Schwindelmanéver der letzten hundert Jahre
ist wohl der Panamaskandal. Aber alles dies ist ein Kinderspiel gegen den
Schwindelskandal um die Schildkréten-Vacecine. Denn dort ist zwar ein ganzes
Volk um Millionen geschidigt worden, aber hier sind Millionen von Menschen
um Gesundheit und Leben betrogen worden. Als Resultate von 30 Jahren

schlimmsten Terrors der Schulmedizinalplutokratie verbleiben Riesenfriedhofe -

auf der ganzen Erde. Es ist ein Verbrechen an der Gesundheit der Menschheit
begangen worden, wie ja auch Prof. Dr. med. Leibbrandt (Universitit
Erlangen) in der Anklage im ArzteprozeB ,das Absinken der #rztlichen Berufs-
moral im Nazi-Deutschland“ schildert. Solche Verluste, die nie wieder gut-
zumachen sind, stellen grauenhafte Opfer der diktatorischen Manie einiger
Weniger dar. Auf Grund des Erlasses des Diktators des deutschen Volkes
vom 1. September 1939 sind 275000 Geisteskranke, Krippel, mifigebildete
Kinder, Kranke und Greise von den Schergen dieses Tyrannen in Sanatorien,
Heimen und Asylen systematisch zur Mordbank geschleift worden, und in den
ersten Krankenh#dusern der Stiddte, die der Heilung von Kranken gewidmet
sind, ertonte das Hilfegeschrei von durch ihre Wirter aufgeklirten Opfern dieses
willklirlichen Terrors, erschallten Kiampfe derselben um ihr Leben! Solche
Fanale hat diese Erde noch nicht erlebt. ,Die Arzte waren von den National-
sozialisten benutzt worden, um das Arbeitszwangsystem und die unzdhligen
Einschrinkungen der personlichen Freiheit zu sanktionieren. Vertrauensirzte,
Amtsirzte, Polizeifirzte, Gefingnisirzte und Militdrdrzte haben das Verhiltnis
zwischen Arzt und Volk vergiftet dAuBlert sich H. Beermann (,Tagesspiegel”
vom 27. August 1947). Ist es verwunderlich, wenn man mit dem gréGten Mif3-
trauen die Wege der Institutsmedizin beobachtet? Wenn daher in der Tages-
zeitung ,Der Morgen“ vom 11. Januar 1947 von Dr. med. Schneider (Potsdam)
als ,dringend erforderlich® angesechen wird, die Arztekammern wieder zu
restituieren, und er des weiteren sagt: ,Man hat sie oft als Standesprivileg
abgelehnt, ist aber dabei von irrigen Anschauungen ausgegangen, denn man
bedachte nicht, dal das Volk einen Schutz brauchte, den es nach Lage der
Gesetze bei den ordentlichen Gerichten nicht finden konnte“, so vermag dieses
»Volk“ heute nur noch zu entgegnen: ,,Wir haben in den vergangenen 12 Jahren
von besagtem ,Schutze’ so im Ubermal reichlich verzapft erhalten, daB unser
Bedarf iiberreichlich gedeckt ist.“ Denn diesen Arztekammern stand eine voll-
kommen freie EntschlieBung zu, und diese Freiheiten und diese Moglichkeiten
sind vertan; die Entschliisse, z. B. der Vernichtung ganzer Arzteexistenzen
allerorts (Stuttgart, Miinchen, Hamburg, Berlin usw.) einzig und allein,
weil sie ihre Patienten nach der Friedmannmethode behandelten, waren
durchaus freier Natur und sind auch in vielen Orten nicht gehandhabt worden.
Wenn es daher die Hamburger Arztekammer sogar fertiggebracht hat, einen
Kollegen zu beschuldigen, er habe zum Zwecke von Betriigereien gegeniiber
seinen Patienten eine besondere Krankheit erfunden, die kein Mensch kenne
und festzustellen in der Lage sei, welche Beschuldigung jedoch der Unkenntnis
von Weltliteratur zuzuschreiben war — denn Hollos (Budapest) und Poncet
(Paris) hatten bereits 25 Jahre friiher die latente Form der Tuberkulose-
erkrankung charakterisiert und Professor Neumann (Wien) hatte sogar eine
Feststellungsmethode dieser Krankheitssymptome entwickelt — und gerichtlich
zu brandmarken, ihm nicht nur den Doktortitel und die Approbation zu ent-
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ziehen, sondern ihn als , Volksschidling” samt seinen acht Kindern der Gefahr
einer Sterilisation auszuliefern, so kann man sich nur wundern, wie es méglich
ist, da3 eine derartige Praxis nicht lingst von einem offentlichen Gericht auf-
gerollt worden ist und diese , Arztekammer-Fachleute“ aus den Mauseldchern
herausgeholt worden sind, in die sie sich verkrochen haben werden; denn wenn
auch die diesbeziiglichen ProzeBakten in Hamburg mit 99proz. Wahrscheinlich-
keit heute verdunstet sein werden, so kann verraten werden, dal mir die
gleichen Akten augenblicklich vorliegen. So wurde z. B. Dr.med. M. v. Nieflen
(Dresden) von den Nazis in einem Akt der Willkiir wider Recht und Gesetlz
seine groBle Biicherei iiber Schiden des Impfwesens beschlagnahmt. Von
welcher Seite her mag da wohl die Veranlassung bewerkstelligt worden sein?
F. F. Friedmann gegeniiber duBerte ich selbst etwa 1926 einmal, dall er
sich ja klar sein miisse, daB es gelte, nicht gegen denkende Menschen, sondern
gegen ungezihlte in Sanatorien, Pharmazie- und Serumindustrien investierte
Millionen zu Felde zu ziehen und die Aussicht eines derartigen Kampfes
sehr gering sei. Trotzdem durfte der Kampf nicht aufgegeben werden. Und
heute, in einer Zeit, in der ein groBer Teil dieser auf die Prosperifizierung des
Siechtums der Menschheit auf dieser herrlichsten aller Erden fundierte Mil-
lionen und Krifte in Deutschland wenigstens zerschlagen ist, jetzt endlich ist
der Tag fiir eine gesunde Demokratie gekommen, reinen Tisch zu machen
gegen einen Irrsinn, der seit Jahrzehnten die Gesundung Tausender verhindert
hat. Aber heute ist diese Frage keineswegs mehr eine Frage der Medizin,
sondern heute gehort sie vor das Forum der Welt. So sind die Arzte vielfach
volksfremd geworden und, wie es Hugo Grief (,Neues Deutschland®,
31. Januar 1947) formuliert: ,Die #rztliche Standesorganisation mit allen ihren
Standesvorurteilen entwickelt sich zu einem ausgesprochen reaktioniren Block
in unserem Volksleben.* Und H. Bermann (in ,Tagesspiegel“ vom 27. Aug.
1947) geiBelt mit schirfsten Worten, daf3 die Tendenzen, die wir 1945 als voll-
kommen erledigt ansahen, sich in verschirftem MaBe wieder Geltung zu ver-
schaffen verstehen, ganz besonders im Gesundheitswesen sich bereits wieder
zum Schaden der Freiheit des drztlichen Berufes erneut monopolistisch organi-
sieren und dafBl es solchen Grofinstitutionen als ,,Stérungsfaktor ersten Ranges®
tatsiichlich bereits gelungen ist, den Arzten das vorzuenthalten, was jedem
Menschen als die Basis einer demokratischen Weltanschauung als Naturrecht
zusteht, nimlich Koalitionsfreiheit. B ermann unterstreicht die sonnenklare
Erkenntnis, daB: ,wenn dem Arzte Vorschriften iiber sein Tun und Lassen
gemacht werden koénnen, ist der Patient der Geschidigte. Wenn der Arzt nicht
die freie EntschlieBung dariiber besitzt, ob ein Kranker diese oder jene Heil-
behandlung benétigt oder ob er trotz der Krankheit- weiterarbeiten kann,
wird der Sinn der Medizin in Frage gestellt,” sowie ,daBl ein kleiner Kreis
totalitirer Politiker bewuBt den Wiinschen und Interessen ,des Volkes' eni-
gegenarbeitet, um den Arztestand seinen politischen Ziclen dienstbar zu machen
und unter dem Schlagwort ,Sozialversicherung des Heilwesens' die Heilkunst
zu einem Mittel der Terrorisierung werden zu lassen.”” ,Die Kultur steht und
fallt aber mit dem Begriffe der selbstverantwortlichen Persdnlichkeit® (aus
Prof. Dr. med. H. R. Schinz: Verrat an der Heilkunst. In ,Neue Ziiricher
Zeitung*, 1947).
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Wenn daher in einem Vortrage im Kreise der Berliner Arzte (cf. ,Der
Tagesspiegel* vom 14, Januar 1947) Dr. Georges erklidrt, dafl die gewerk-
schaftliche Form des Zusammenschlusses der Arzte nicht nur die zukunffs-
trachtige, sondern auch die gegenwartsnahe sei, so werden die allermeisten
unserer friedlich gesonnenen Arzte, alle jene Helden der aufopferndsten
Arbeit, freudig einverstanden sein, die nicht allein die ,letzten zwolf Jahre
des Heils” unter den plutokratischen Alliiren zu &chzen und zu stéhnen hatten
ob der diktatorischen Manie einiger weniger gegen ihre eigene gewissenhafte
Uberzeugung und gegen ihre &rztlichen Erfahrungen, woriiber viel mehr
Dokumente vorhanden und zusammenzustellen wiren, als es gewisse Inter-
essenten des anderen Lagers wahrhaben mochten. Und der Hinweis darf nicht
versiumt werden, daB ein groBer Teil der Institutsdrzte zumindest in voll-
kommen der gleichen Lage ist. Die Arbeit hat kein Versténdnis fir die Gewalt,
und die Gewalt hat nichts iibrig fiir die Arbeit, insoweit sie sie nicht in ihre
Ziele einzuspannen vermag.

So ergibt sich zugleich als ein Erfordernis der Zeit, die Leitung der
Sanatorien und Krankenhiuser in Form reiner Bewirtschaftungen zu gestalten,
in denen — zumindest in groBeren Stddten — jeder Arzt seine Patienten unter-
zubringen und selbst zu betreuen in der Lage ist, wie dies z. B. in der Arzte-
schaft in Berlin in kleinem MaBstabe bereits schon frither gehandhabt worden
ist. Was aber die Stellungnahme und Urteilsfassung beziiglich der Verwend-
barkeit von Heilmethoden und Mitteln der Pharmazie anbetrifft, so ist es zur
Stirkung der EntschluBkraft eines Zusammenschlusses praktischer Arzte ein
fundamentales Erfordernis, einen Beirat anzuschlieen, der aus Pharmakologen,
Physiologen, Chemikern, Histologen, Biologen, kurz, aus Fachméinnern der
Wissenschaft zusammengesetzt ist, welche ein Urteil besitzen {iber die Vor-
ginge im menschlichen und tierischen Kérper, wobei fiir die Abstimmung vor
allem solche Forscher zu wihlen wiren, die sich durch produktive Forscher-
titigkeit hervorgetan haben, und nicht solche, die vorwiegend biirokratisch-
organisatorisch und in wirtschaftlicher Richtung sich betdtigen. In einem der-
artigen Gremium, das sich ausschlieflich wissenschaftlicher Forschertitigkeit
auf der Grundlage einer praktischen Medizin widmet, wird sich allein ein
Eros Platos, eine Liebe zur Sache von innen heraus, zu entwickeln vermdbgen.
die von sich aus die Gewihr bietet, dal3 sich eine derartige Einstellung gegen
eine der bedeutendsten Errungenschaften der Heilkunst nicht wiederholen
konnte, wie es bei dem 30jdhrigen, gegen die Heilweise mittels der Schild-
kroten-Vaccine gerichteten Kampfe der Fall gewesen ist.

Aber alles dies betrifft Fragen des Seins oder Nichtseins fiir Millionen
von Menschen, und es sollte die allerselbstversténdlichste aller Pflichten eines
jeden sein, Dingen des Verstehens und Nichtverstehens betreffs einer so lebens-
wichtigen Angelegenheit in wiirdiger Form entgegenzutreten.

Oder, wie der Amerikaner Abraham Lincoln bereits 85 Jahre
frither in universeller Fassung und Wiirde die Worte gestaltete:

) ,In Zeiten wie diesen sollten Ménner keine Auflerung tun, fiir die sie nicht
willens sind, die Verantwortung fiir alle Zeit und in Ewigkeit zu tragen.”

Berlin, Mérz 1947.
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Historischer Nachtrag

I Jahre 1902 verendete im Berliner Aquarium eine Riesen-Meeresschild-
krote (Thalassochelis care tta L. 1768, syn. T. corticata Girard 1859).
Ihr Kadaver gelangte in das Biologisch-Anatomische Institut der Berliner
Universitiat (Prof. Dr. Hertwig) und ging damit in staatlichen Besitz i{iber.
Zoologischer Garten und Aquarium in Berlin wurden niimlich durch staatliche
Gelder weitgehend unterstitzt, woflr sie gewissermafen als Gegenleistung
verpflichtet waren, alle Kadaver staatlichen Instituten, insbesondere natur-
gemiB dem Zoologischen Institut und dem Museum fiir Naturkunde in Berlin
und anderen medizinisch-biologischen Instituten, zu ubergeben.

Im Biologisch-Anatomischen Institut der Universitit Berlin arbeitete als
Assistent Dr. Po11l. Uber dessen Titigkeit berichtet Professor F. F. Fried-
mann in einer dreispaltigen Veroffentlichung des ,;Oldenburger Tageblattes®
vom 17. April 1920: ,Herr Dr. Poll, der die erste Schildkrote in Empfang
genommen und in meiner Abwesenheit seziert hatte, iiberlie mir das wert-
volle Lungenmaterial, sowie seinen Sektionsbefund.“

Durch diesen Sektionsbefund des Assistenten Dr. med. Poll des staat-
lichen Biologisch-Anatomischen Institutes der Universitdt Berlin wurde Kalt-
bliitertuberkulose festgestellt, was Herr F..F. Friedmann zur Kenntnis
nahm. Herrn Friedmann stand an dem Material aufler zu Studienzwecken
keinerlei weiteres Verfiigungsrecht zu. Auch die von- Friedmann zu diesen
Befunden gegebenen Notizen (,Centralbl. f. Bakt.® 1903, 1.’ Abt., 34. Bd., Ori-
ginale, S. 647—658 und S. 793—804) &ndern an dieser Sachlage nichts.

Aus derselben Lunge dieser an Kaltbliitertuberkulose eingegangenen
Riesen-Meeresschildkrote gelangte nun auch Bakterienmaterial an das hygie-
nische Institut der Universitit Berlin als der dafiir zustindigen Stelle. Hier
erkannte Geheimrat Professor Dr. Robert Ko ch sehr bald die auBerordentlich
hohe Bedeutung dieses Bakferienorganismus fir die Moglichkeit einer Ver-
wendung im Interesse der Therapie der menschlichen Tuberkulose. Da in der
damaligen Zeit die Mittel und die Riumlichkeiten dieses Institutes in hdchstem
Grade beschrinkt gewesen sind — denn ein Tnstitut , Robert Koch“ bestand
damals noch keineswegs —, erlieB Koch eine Umfrage, ob sich vielleicht
jemand finde, welcher der {iiberaus grofen Bedeutung, die er diesem Kalt-
bliiterparasiten beimesse, durch geeignete Ziichtungen und Untersuchungen
Rechnung tragen wiirde. Thm stellte sich nun Reichsgraf von Oppersdorff
samt seinem Gut in Oberglogau in Oberschlesien und den Tausenden von
Rindern zur Verfiigung, zumal er als Mitglied des Reichstages und des Preubi-
schen Herrenhauses, dem auch Robert Koch angehorte, sein ganzes Leben
hindurch als Micen fiir medizinische Fragen sich betétigt hat, und auch friher
bereits dhnliche Versuche an Rindern nach der ,von Behringschen Methode®
vorgenommen hatte. In diesem Sinne ist auch die Absicht von Oppers-
dorffsim Jahre 1904 zu beurteilen, die Kulturen Friedmanns vergleichsweise
zu seinen Impfversuchen bei seinen Rindern mit heranzuziehen, die jedoch
anscheinend ausschlieBlich mit Kulturen von Dr. Pidbrkow s ki durchgefiihrt
worden sind. Er richtete in Oberglogau Laboratorien ein, stellte Hilfspersonal
und einen Veterindrarzt an und richtete Arbeitsplitze fiir "junge Arzte ein,
die Interesse daran besaBen, diese Fragen experimentell in wissenschaftlicher
Form kliren zu kénnen. Diesen jungen Vertretern der Wissenschaft bot Graf
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von Oppersdorff ,Gastlichkeit® in weitestem MaBe, woriilber auch in
wVirchows Archiv 1907“ eingehender berichtet worden ist. Unter diesen jungen
Arzten befand sich auch Dr. Friedrich Franz F riedmann, und zwar etwa
in den Jahren 1905 bis 1908.

Gehen wir zunichst zuriick zu den Vorgingen im Biologisch-Anatomischen
Institut der Universitdt Berlin. Dort war nach den Angaben von Fried-
mann selbst eine zweite Riesen-Meeresschildkréte aus dem Berliner Aqua-
rium eingetroffen, die gleichfalls an Kaltbliitertuberkulose eingegangen war.
Das Material dieser Schildkriote wurde nach Angaben von #Friedmann 1 c.
in das in der LuisenstraBe benachbarte Institut des Biologen Dr. phil. Pior -
kowski gebracht, der Fachbakteriologe war. Wenn auch Friedmann nach
seinen Angaben L. c. im Jahre 1896, demnach im Alter von 19 Jahren, bereits
im anatomisch-biologischen Institute ,wissenschaftlich experimentiert und auch
speziell in den Jahren 1898 und 1899 iiber Tuberkelbazillen gearbeitet hat“, so
ergeben sich die Streitigkeiten {iber die Prioritdt zwischen Dr. Piorkowski
und Dr. Friedmann erst seit dem 6. November 1912, an dem Dr. Fried-
m ann einen Vortrag in der Berliner Medizinischen Gesellschaft in Berlin nach
eigenen Angaben gehalten hat, und erneut 1918; demnach reichlich post festum.
In der gleichen Medizinischen Gesellschaft in Berlin, und zwar schon in der
Sitzung vom 13. November 1907, wurde die Prioritdt Piorkowskis doku-
mentarisch deponiert, worauf viel spiter (1938) auch Geheimrat Sauerbruch
in einem Bericht an die Medizinalbehérde hinweist. Im gleichen Sinne wiirden
die Plagiatbeschuldigungen von beiden Seiten her als belanglos zu bewerten
sein, zumal die historischen Vorginge im Verlauf der ersten fiinf Jahre zu-
mindest nach dem Auffinden dieses Parasiten in keiner Weise die groBe Bedeu-
tung haben vermuten lassen, die dieses Problem erreicht hat, und auf allen
Seiten grofie Verdienste fiir die Entfaltung dieses Gedankens vorliegen. Es ist
daher durchaus am Platze, sowohl Friedmann als auch Piorkowski
in gleicher Weise Entdeckerverdienste beizumessen.

Maligeblich filir ein Verstindnis der von beiden Seiten gegeneinander er-
hobenen Vorwiirfe des Plagiats scheint eine Tatsache zu sein, die bisher iiber-
sehen worden ist, ndmlich das Vorhandensein von zwei Kadavern der Riesen-
Meeresschildkrote. Soweit das liberhaupt noch nachtriglich festzustellen mog-
lich ist, war der Gang der Ereignisse so, daB die erste Schildkrote von dem
Assistenten des Anatomisch-Biologischen Instituts der TUniversitit Berlin
Dr. Poll in Empfang genommen und das Lungenmaterial seziert wurde.
Dr. Poll iibergab nun ,das wertvolle Lungenmaterial sowie seinen Sektions-
befund“ an Friedmann, der von sich aus die Lungen noch einmal unter-
sucht und diesen Befund bestidtigt. Von diesem Material scheinen die Kulturen
zu stammen, die spdter an das Hygienische Institut, dessen Leiter Geheimrat
Koch war, gelangten, und von dort an das Ehrlich-Institut in Frankfurt a. M.
und nach Frankreich. Die zweite Schildkrite, deren Tod von Friedmann
schon vorhergesagt war, wurde auf Anregung Friedmanns diesem von dem
Direktor Hermes des Berliner Aquariums zur Verfiigung gestellt. Fried-
m ann stellt bei diesem zweiten Schildkrétenkadaver als erster Tuberkulose
fest und bringt die Lungen in das Laboratorium von Dr. phil. Piorkowski,
das ein Privatunternehmen war. Hier ziichtet Friedmann den Bazillus etwa
ein halbes Jahr lang in Reinkultur (nach: Dr. med. Friedrich Franz Fried -
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mann: ,Wie mein Tuberkulosemittel entstand“, ,Oldenburger Tageblatt®,
17. April 1920).

Wenn Friedmann Eigentumsrechte an diesem Bazillus glaubte gehabt
zu haben, so ist nicht recht ersichtlich, warum er diese nicht gleich von Anfang
an Professor Robert Koch und spater auch Graf von Oppersdorff
gegeniiber geltend gemacht hat. Es scheint doch vielmehr so, daBl er die Ge-
danken der therapeutischen Verwendbarkeit dieses Bazillus von Koch auf
sich hat einwirken lassen, als er personlich an den von Graf von Oppers-
dorff im staatlichen und menschlichen Interesse auf dessem Besitz in Ober-
glogau von etwa 1905—1908 durchgefiihrten Versuchen teilgenommen hat. Nach
1910 hat Friedmann dann die sich ergebenden Erkenntnisse in ganz ande-
rer Richtung zur Verwendung gebracht, als dort beabsichtigt gewesen war,
ohne jemals diese Tatsachen zu erwihnen. Denn weder Koch, noch Graf
vonOppersdorff, noch seine jahrelange Téatigkeit in Oberglogau wird von
ihm an irgendeiner Stelle erwihnt.

{Uber Friedmanns Tiatigkeit in Oberglogau aber gibt es ein unantast-
bares Zeugnis von anderer Seite. Graf von Oppersdorff, der 1918 nach
Frankreich iibersiedelte, hat sein bis jetzt gewahrtes Schweigen gelést und in
seinem 1947 in Paris erschienenen Buch (Comte d’Oppersdorff, A vous médecins,
pour vous Tuberculeux mes amis, Edition Ratier; 115 p.) nihere autoritative
Mitteilungen zu den von ihm selbst miterlebten Vorgéngen gegeben. Auf
Seite 32 schreibt er unter Berufung auf sein Recht und seine Autoritit, als
Zeldge aufzutreten:

,Durch seine Haltung seinen Mitarbeitern gegeniiber, durch sein unwissen-
schaftliches Benehmen, durch seine verworrenen und mysteridsen Erklidrungen,
durch seine VerstdBe und besonders durch seine vollkommen ungerechtfertigten
Anspriiche*) brachte unser Gast die groBe Majoritdt seiner Mitarbeiter von
einem Heilmittel ab, dessen Erfolge gleich zu Beginn ohne Ubertreibung die
glinstigsten waren. Dieser Mediziner war Dr. Friedmann.“

Und weiter schreibt Graf von Oppersdorff in dem Vorwort zu dem
1945 in Paris erschienenen Buch von Léon Joly (,L’Emulsion Bacillaire ART
dans le traitement de la Tuberculose* 213 p.) auf Seite 12: , Ungliicklicherweise
wurden Robert Koch und ich selbst getduscht! Die Arbeiten, welche ich er-
leichterte, nahmen nicht den Lauf, den wir gewiinscht haben wiirden.“ An der
gleichen Stelle wird ausdriicklich wieder daran erinnert, daB sowohl Professor
Sauerbruch, Professor Bremer als auch Graf von Oppersdorff
dokumentarisch bezeugen, daB der Fachbakteriologe Dr. phil. Piorkowski
derjenige gewesen ist, welcher als erster den in Frage stehenden Schildkréten~
bazillus isoliert hat. Dr. Friedmann dagegen gibt selbst iiber die fach-
bakteriologische Ziichtung durch Herrn Dr. Piorkowski 1. c. 1920 folgende
Notiz: ,Jch habe Herrn Dr. Piorkowski so gedankt, wic etwa ein Autor
einem Manne dankt, der ihn beim Lesen der Korrekturbogen unterstiitzt hat.”
Einer derartigen Einstellung gegeniiber 138t das Verhiltnis des Ideengutes
zwischen einem Robert K och und Friedrich Franz Friedmann kaum eine
andere Kennzeichnung zu, als mit dem gleichen Verhélinis, wie etwa
zwischen Kolumbus und dem Schiffsjungen im Mastkorb der ,,Santa Maria®, der
ja durchaus ,mit Recht“ behaupten konnte, er habe ,2Amerika entdeckt®, als

%) Beridit Sauerbruch s an die Kommission der Medizinalbehtrde in Berlin 1938.
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] ¢ € » ammes, dessen pharma-
fu}?lsche Form er ja am 20. Juli 1911 hat patentieren lassen (Patent Nr.p 336051
e a§se 30h — F}ruppe 6), ‘und ein Gleiches behaupten die Hersteller der Kul-
] en 1tn Frankre.lch. Auf diesem Patent, dessen Schutzdauer beildufig infolge

esters en Weltl.{rleges um volle finf Jahre verldngert und dessen Laufzeit daher

:cl;fl amlnlg. Juli 1934 abgelaufen war und am 8. September 1934 in der Patent-

o e geldscht v&rux:d:e, und auf dem gewissermaflen ein formaljuristisches Eigen~

stims-‘ulzld_. Pr1or:1tatsrech1_;. fundiert wurde, beruhen vermutlich alle die Un-

3 mml_g e}ten mit den spiiteren gerichtlichen Urteilen, fiir die die entscheiden-

¢ sglex;vclhc}gilgegeTz'a;slacheél vollkommen unbekannt geblieben waren. Das wirft
zeichnendes Licht auf die Geste Friedmanns§ d'. i

s : s a s ) iese Va
bereits in den dreifliger Jahren fiir die Allgemeinheit freigestellt zu h:gg:me
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reffen ja den Kernpunkt alles Besitzrechtes

Aber alle diese Betrachtungen t
den ist, nimlich, daB es sich bei den Kulturen

nicht, der eingangs entwickelt wor
um staatliches Eigentum handelte.

Was nun die wissenschaftliche Seite des gesamten Problemes anbetrifft, so
darf nicht verhehlt werden, dafl die Vorwiirfe, die man Frie d m ann gemacht
hat, und die zum Ungliick der, Patienten das Heilmittel getroffen haben, mit der
Unkenntnis aller Beteiligten auf beiden Seiten iiber die Cyclogenie der Bak-
terien begriindet lagen. Die Ursache aller dieser Fehlurteile liegt auf dem Ge-
biete des Monomorphismus. Denn nur eine pleomorphistische Beurteilung aller
dieser Probleme erméglicht ein Verstindnis derselben auf entwicklungs-
geschichtlicher Grundlage. So besal auch Friedmann keine Handhabe,
gegen die vollkommen irrigen Vorwirfe der gesamten Medizin, seine diesbe-
ziiglichen Préparate seien unrein und mit Streptokokken bzw. Staphylokokken
untermischt, grundsatzlich aufzutreten. Denn alle diese Vorwiirfe in der denk-

hen Gesellschaft vom 10. Juni 1914 von Pro-

wiirdigen Sitzung der Medizinisc
fessor Klemperer, Professor Fritz Meyer, Ernst Frank, Richard Miihsam, Ke-

rensky, Frau Dr. Rabinowitch und spéter von vielen anderen immer und immer
wiederholt, sind vollkommen zu Unrecht erhoben worden. Die inkriminierte
Form der Bakterienkugeln gehort dem Basitstadium an, das gerade bei der
Sclerothrix antituberculosis Enderl. 1931 auBerordentlich hiufig
in Erscheinung tritt. Wie hitte dieser Stamm auch sonst durch nahezu ein
halbes Jahrhundert hindurch am Leben erhalten werden konnen, wenn €S sich
tatsichlich um fortgesetzte Verunreinigungen gehandelt haben wiirde. Auf der
gleichen Unfiahigkeit der richtigen Beurteilung cyclogenetischer Vorginge be-

ruht auch der Vorwurf einer Beimischung der ,Kolibakterien® bei der

schwichsten Valenz SV. ValIV (Utilin) ohne ausgesprochene sdurefeste Formen,

der naturgemif ebenso hinfallig ist.

Auch in den {brigen Begebenheiten ist mancherlei menschlich durchaus
verstandlich, so gewif3 auch die Unstimmigkeiten der Auffassungen betreffs des
Waren doch etwa 8—10 Jahre dartiber dahingegangen, daf3 endlich
ein souveranes Heilmittel ins Leben trat, das gewif} eine frithere Geburtsstunde
im Interesse der leidenden Menschheit hiitte haben konnen. Und in diesem

Sinne ist eben schlieBlich auch das ein wenig gewaltsame Ins-Leben-setzen eine
bare ,,Cunctatorentum“ im Institut ,Robert Koch“

Reaktion auf das unuberbrick
gewesen, das als Pionierleistung im Interesse der Menschheit wohl zu bewerten

ist, wie ja auch Friedmann groBe Verdienste um diese Heilweise trotz
alledem erworben hat, wenn er auch sich immer der Illusion hingegeben hatte,
er kénne mit diesem. Mittel die Tuberkulose vollkommen ausrotten. Ob aber
wirklich ein derartiger Vorgang im vollen Interesse des Menschengeschlechtes
sein wirde, fiir eine solche Entscheidung ist die Wissenschaft bei weitem noch
nicht am Ende der Erkenntnisse. Denn inwieweit die jedem Menschen bereits
diaplazental {ibertragenen Primitivstadien (Protitit und Chondrit), von
der Mecdizin als ., Virus“ bezeichnet, als ,Regulatoren® fur den pg-
Haushalt des menschlichen Korpers eine entscheidende Rolle spielen, dariiber
kénnen dic Akten nicht abgeschlossen werden, weil dariiber noch keine Akten
bestehen. Wenn auch einerseits die Entstehung des Tuberkelbazillus eng mit
der Genese der gesamten Vertebraten verknipft ist, da ja zahlreiche Kaltbliiter
ihn besitzen und cine Differenzierung in zahlreiche Spezies eingetreten ist,
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wihrend der Lauf der Genese des Endobionten parallel zur Genese nur der Mam-
malia nicht einmal zur Rassenbildung geniigt hat, so ist andererseits dem
Tuberkelbazillus trotz seines viel #lteren Parisitismus es nicht gelungen, den
Charakter des Infektionsurhebers in so weitgehendem MaBe zu uberwinden,
wie es der Endobiont in ganz und gar einzigartiger Weise fertiggebracht hat.

Im tibrigen geht es vollkommen an den Zielen der verschiedenen Valenzen
(Dynamovalenzen) der Schildkrétenbazillen in den verschiedenen mehr oder
weniger mixostaten Kulturen vorbei, die eine oder andere als minderwertig
oder gar wertlos bezeichnen zu wollen. Denn die vier Hauptvalenzen, die sich
allméhlich herausgestellt haben, und deren stirkste Form man mit SV. Val. I,
deren schwichste Form mit SV. Val. IV bezeichnen kann, sowie deren Zwischen-
formen II und III, haben sdmtlich eine spezielle Bedeutung bei den verschie-
densten Erkrankungen. Parallel zur Valenz liuft mehr oder weniger ausge-
bildete Séurefestigkeit, so dal SV. Val. IV nahezu nichtsdurefest sich darbietet
und damit von Friedmann arh griindlichsten abgelehnt wird. Dafiir besitzt
jedoch diese Form die geringste Neigung zu den bei den hoheren Valenzen Zu-
weilen recht unbequem fiir den Patienten sich bemerkbar machenden AbszeB-
bildungen an der Einstichstelle bei den Injektionen, die jedoch der erfahrene
Arzt immerhin als Depot des Wirkstoffes anspricht und ihm damit unter Um-
sténden sogar eine giinstige Bedeutung beimifit. So ist vor allem die schwichste
Valenz IV, die dem ,Utilin“ entspricht, geradezu ein speziell giinstiges Thera-
peutikum fiir schwéchliche Patienten und fiir schwierige Félle der Lungen-Tbec.,
weil sich diese Form durch ihre einschleichende Wirksamkeit hierfiir in ganz
besonders hervorragender Weise eignet, und somit auch gleichzeitig dem An-
fénger in dieser immunbiologischen Heilweise die Méglichkeit bietet, ohne das
allergeringste Risiko Erfolge zu erzielen. Ja, es gibt sogar eine ganze Reihe von
Arzten, die die Injektionen hierbei vollkommen vermeiden, ausschlieBlich mit
Schildkréten-Vaccine-Kapseln oral behandeln und selbst bei schwersten Krank-
heitsfillen iiberaus beachtliche Erfolge zu erzielen vermogen.

Als Valenz I ist entschieden die franzosische ART-Form anzusehen, als
Val. II die Originalform Friedmanns und als Val. III der Schwelzer Stamm, den
ich bisher als ,Schildkréten-Vaccine“ selbst ziichtete.

Hierzu kann von meiner Seite her noch ganz besonders hervorgehoben
werden, daB ich die Originalkulturen aus dem Friedmannschen Institut in
Leipzig seit ca. 1927 sehr genau ziichterisch und vergleichend-morphologisch
verfolgt habe und deren tiberaus leichte Ziichtbarkeit auf Ndhragarbdden seit-
dem dauernd zu beobachten vermochte, und auch ganz neuerdings an der
Originalform von Friedmann von 1949 habe bestitigen kdénnen, die vollkommen
mit allen anderen mir bekannten Stidmmen, wie z. B. von ,Utilin® und einem
Schweizer Stamim hierin ibereinstimmt, und dies ganz und gar im Gegensatz

-zu dem franzodsischen ART-Stamm, der mir durch meinen Freund Herrn Di-
rektor Léon Joly in Paris zuginglich gemacht worden ist. Dieser wichst nur
auf Eierndhrboden reichlich, auf dem er in der Wuchsform der Kolonien eine
in hohem Grade auffillige Ahnlichkeit mit Kolonien des echten Tuberkelbazillus
aufweist, eine starke Siurefestigkeit besitzt und auf Nihragarboden nur ein
duflerst kiimmerliches Wachstum in Erscheinung treten 1iB8t. Ohne meine sich
tber mehr als zwei Jahrzehnte sich erstreckende Erfahrung mit dieser Kalt-
bliiter-Tuberkluose-Spezies wiirde ich beide a priori fiir differente Spezies
angesprochen haben. Und es stellt diese sinnfillig in die Augen springende
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Erscheinung gleichzeitig auch den SchluBSbeweis fiir das weiter oben Gesagte
dar, daB es sich niamlich von Anbeginn dieser Geschehnisse um den Schild-
kroten-Tuberkelbazillus um zwei durchaus verschiedene Dynamovalenzen dieses
Organismus gehandelt habe, deren Differenzen im Verlaufe von nahezu einem
halben Jahrhundert noch nicht tiberbriickt worden sind. Die jahrzehntealten
Differenzen der Meinungen liegen in auch heute noch bestehenden Differenzen
der kausalen Natur der Dinge begriindet.
Es sei somit hier nochmals auf die so iiberaus vielseitige Wirkungsweise
dieses ungewdhnlichen Bazillus hingewiesen:
1. Direkte Anregung der spezifischen Abwehrvorginge auf dem Wege iiber
die cutiviszeralen Reflexe bzw. des Diencephalon;
2. Verdréngungsfihigkeit pathogenen Bakterien gegeniiber durch eigene
tbermifBige Entwicklung (Hvpergenese);
3. Absorptionsfihigkeit hinsichtlich der Fermentgifte anderer Bakterien.
Die Ferment-Absorptionsfihigkeit besitzt ihren Schwerpunkt in der Nor-
malisierung des p;; bei Erkrankungen durch den Endobionten (Endobiosis), zu
denen ja auch der Krebs gehért. Diese durch L eschke erkannte Eigenschaft
dirfte wohl die hervorragendste Indikation der Schildkrdten-Vaccine darstellen.
Da die Wirkungsweise der Vaccine in der Tuberkuloseirage nur in einer
Anregung der Abwehrkrifte liegt, tritt die Tuberkulosebekdmpfung mit der von
mir selbst ausgefithrten Vaccine ,Nivellantin® in ein grundsitzlich neues
Stadium. Denn im Gegensatz zur Schildkréten-Vaccine werden hierdurch die
Bakterien selbst abgebaut. In der abwechselnden Verwendung von Nivellantin
und Schildkréten-Vaccine wird diese auch weiterhin ihre bedeutende Rolle im
heilungsbegiinstigenden Sinne spielen, wenn auch die Bakterienform der
letzteren immer mehr in die Virusform (Chondrif und Protitit) abgedringt wer-
den diirfte, die von mir als ,Elattosin® eingefiihrt wurde und noch bei weitem
glinstigere Resultate aufweist.

Berlin, Juni 1949.

Hie Calmette! — Hie Friedmann!
Von Dr. med. Ernst Schréder, Libeck-Travemiinde*).

In allen Tageszeitungen finden wir seit Jahresfrist immer wieder mehr oder
weniger lange Aufsitze liber das Calmettemittel. Ein Artikel in Nr. 50 der
Zeitung ,,Die Welt“ bringt gcnaue Angaben iiber die Zahl der mit ihm geimpften
Personen in Schweden, Dinemark und Rufiland. Aber statistische Zahlen tiber
die errungenen Erfolge fehlen wie in allen anderen Veréffentlichungen villig!
Liibeck wird sodann als einziger Ort, in dem das Calmettemitiel Schaden
anrichtete, erwihnt, mit dem Bemerken, dal3 die 68 toten und iber 100 schwer
erkrankten Kinder auf das Konto der zur Geniige bekannten Verwechslung des
Impfstoffes mit Kulturen krankmachender Tuberkelbazillen zu buchen wiren.
Weifl der Verfasser des Artikels nicht, daf der Calmette-Impfstoff an anderen
Orten noch mehr Opfer forderte? Sind ihm nicht die tber 260 Verdffent-
lichungen aus dem medizinischen Schrifttum der letzten Jahre, in denen von
Miflerfolgen und schwersten Schadlgungen nach Calmette-Impfung berichtet

") Vom Autor crschienen folgende Artikel: Calmette—lmpfstoff oder Friedmannmittel?“ in Tages-
zeitung ,.Die Welt“. Hamburg, 14. Mai 1947; sowic ,, JKampf der Tuberkulose* in Norddeutsches Echo
vom 6. September 1947,
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wurde, bekannt? WeiB er nicht, daB 1. in Paris 25, 2. in Bulgarien 50, 3. in
Griechenland 50, 4. in Britisch-Honduras 100 und 5. in Barcelona von 540 Ge-
impften 44,4 % starben, wihrend jim letzten Fall die Sterblichkeit bei den Nicht-
geimpften bei 27 % lag? Kennt er nicht die Ver6tfentlichung von Rolf Griesbach
in der Miinchener Wochenschrift ,Klinik und Praxis“ iiber einen Todesfall an
Miliartuberkulose nach Calmette-Impfung? Es handelt sich um das Kind Alois
H. Obwohl die Hauttuberkulinproben nach Pirquet und Moro bei dem Kinde
negativ waren, starb das Kind am 26. November 1943, 16 Tage nach der Impfung
an einer durch Sektion bestitigten Miliartuberkulose und besonders tuber-
kuldsen Gehirnhautentziindung. Wir wollen uns an dieser Stelle die wissen~
schaftliche Erkldrung des Todes all der Opfer und besonders des Kindes Alois
H. sparen. Eines aber ist klar!

Wir kénnen die Erfahrungen, die die nordischen Staaten und auch RufSiland
mit dem Calmette-Impfstoff machten, fiir uns nicht auswerten. Dort handelt
es sich um eine Bevoélkerung in ausgezeichnetem Erndhrungs- und Gesundheits~
zustand, bei uns aber um eine durch Hunger und andere Kriegsstrapazen ent-
kriftete Einwohnerschaft. Ein kriftiger Korper kann irgendwelche, aus der
Calmette-Impfung entstehenden, mehr oder weniger schweren Schidigungen
gegebenenfalls iiberwinden, ein entkréfteter aber nicht!

Und vor diesen Schidigungen durch das Calmettemittel warnt Pirquet-
Wien schon fiinf Jahre vor der Liibecker Katastrophe, wenn er in der Wiener
Medizinischen Wochenschrift berichtet, wie Kinder nach Calmette-Impfung
starben: ,Es handelte sich um eine ,richtige Impftuberkulose’, mit Knoten, Ge-
schwiiren und Fisteln. Mehrere Kinder sind sogar gestorben. Der Tuberkulose-
bazillus kann bei der Calmettemethode im Organismus Fufl fassen und das
Ende ist nicht abzusehen. Ein so gefidhrliches Vorgehen kann nicht gebilligt
und geduldet werden“. Und M uch - Hamburg schlieBt sich diesem Urteil an,
wenn er das Calmettemittel einen Impfstoff nennt, das ,voller offener und ver-
steckter Gefahren“ sei. Obwohl die beiden dinischen Gelehrten Prof. Dr.
Holmund Dr. Schwendsen auf einem Arztekongre in Kiel und auf einer
Arbeitstagung in der Heilstitte Roderbirken die Anwendung des Calmette-
Impistoffes dringend empfahlen, miissen wir nach dem Obengesagten energisch
gegen die Einfihrung dieses gefidhrlichen Impfstoffes in Deutschland pro-
testieren. Besonders darum, weil wir im Friedmannmittel ein vbllig ungefihr-
liches, und dazu noch billigeres, deutsches Priparat besitzen, das sich bei einer
groBen Reihenschutzimpfung schon einmal bestens bewihrt hat. Ich meine die
Reihenimpfungen, die in Pesterzsebet, einem Armenvorort von Budapest, durch
den damaligen leitenden Arzt, Medizinalrat Dr. Szalei, durchgefiihrt wurden.
Der bekannteste Medizinalstatistiker Deutschlands, Medizinalrat Dr. Roesle,
hat in einem nach genauer Priifung der Pesterzsebeter Krankengeschichten
abgegebenen Gutachten den Erfolg der Szalaischen Arbeit fiir die Uberwindung
der Tuberkulose in Pesterzsebet anerkannt und die nochmalige Nachpriifung
der Szalaischen Statistik dringend empfohlen. Dies ist heute, 14 Jahre nach
Abgabe des Roesleschen Gutachtens, immer noch nicht geschehen. Konnte
man von dem nationalsozialistischen Regime die Nachpriifung der Friedmann-
schen Vakzine nicht verlangen, so hitte man doch wenigstens von dem demo-
kratischen Deutschland diese Sachlichkeit erwarten sollen. Weit gefehlt! Man
macht lieber weiter Experimente mit dem gefihrlichen Impfstoff des Franzosen
Calmette.
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