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Arzte sind besonders
eifrige Zeitungsleser

Arzte lesen weit haufiger als
andere Selbstandige und Frei-
berufler die Uberregionalen
seridsen Tageszeitungen, au-
Berdem lesen sie aber ebenso
Uberdurchschnittlich haufig
»Spiegel und ,,Stern* — eini-
ge Ergebnisse einer Befra-
gung Uber die Lesegewohn-
heiten von Arzten. Seite 895
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Rechnungen um die
Rentenversicherung

Die konjunkturbedingte Fi-
nanzlage, die verfassungsge-
richtlich geforderte Gileich-
stellung von Witwen und Wit-
wern und langerfristig die de-
mographische Entwicklung
sind jetzt die Probleme, mit de-
nen sich die Sozialpolitik zu
befassen hat. Hier steht eine
groBere Reform an. Seite 893

Forum: Arztliche Versorgung am Unfallort

Frahintubation und Friihbeatmung noch am Unfallort sind MaB-
nahmen, die die Letalitdt Schwerverletzter glinstig beeinflus-
sen; sie sollten daher nach Méglichkeit angestrebt werden. Dies
ist eine der vielen wichtigen Informationen aus dem Interdiszi-
plindren Forum 1985,,Fortschrittund FortbildunginderMedizin*
der Bundesarztekammer. Unser Rettungswesen durfte aber im
internationalen Vergleich ohne Zweifel gut abschneiden. Das

Foto entstand bei einem Notfallseminar in Grado.

Seite 925
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per Jugendschutz soll schiarfer wirken

Am 1. April tritt ein neues
Jugendschutzgesetz in Kraft,
mit dem unter anderem Kin-
dern und Jugendlichen der
Zugang zu Horror- und Por-
no-Videokassetten versperrt
werden soll. Aber auch elek-
tronische Spielgerite und der
Alkohol sind beriicksichtigt:
Der Vater wird in Zukunft sein
Bier oft selbst holen missen,
weil die Geschéfte generell
an Jugendiliche unter 16 Jah-
ren keinen Alkohol mehr ver-
kaufen dirfen. Bierautoma-
ten dirfen in der Bundesre-
publik Gberhaupt nicht mehr
betrieben werden. Seite 901

Rentenneurose primar hehandeln

Eine chronifizierte Rentenneurose ist nicht ein Mittel zum
Durchsetzen eines Anspruchs, sondern eine Krankheit. Sie
sollte deshalb von Anbeginn behandelt werden, gegebenen-
falls sogar unter Aussetzung des Rentenverfahrens. Eine friih-
zeitige Diagnose ist wichtig, denn wenn eine Rentenneurose
erst einmal ausgepragt ist, dann verschwindet sie auch bei Er-
reichen des ,,Ziels", eben der Rente, nicht mehr.  Seite 910

Die Arzneimittelkommission der deutschen Arzteschaft gibt bekannt:

Schwere Unventraglichkeitsreaktionen
unter dem Antidepressivum Nomifensin

Nomifensinhaltige Arznei-
mittel sind seit vielen Jah-
ren zur Behandlung von
Depressionen eingefiihrt
und finden breite Anwen-
dung. Dabei wurden fol-
gende unerwinschte Re-
aktionen beobachtet, auf
die auch der Hersteller hin-

weist: Fieber (bis (iber 40°
C) gelegentlich hamolyti-
sche Anamie, Eosinophilie,
Leberfunktionsstérungen
und Lungeninfiltrate.

In letzter Zeit erhielt die
Arzneimittelkommission
mehrere Berichte (iber all-
ergische Alveolitis unter
dem Bild einer interstitiel-
len Pneumonie.

® Die Arzneimittelkom-
mission rét deshalb allen
Arzten, schon bei Auftre-

ten von Fieber Nomifensin
sofort abzusetzen, nach
Méglichkeit eine Réntgen-
aufnahme des Thorax zu
veranlassen und alle weite-
ren unerwilinschten Reak-
tionen zur fachgerechten
Aufklarung der Arzneimit-
telkommission zu berich-
ten.

Zusatzlich ist die Arznei-
mittelkommission in jling-
ster Zeit auf komaahnliche
Somnolenzzustiande unter
Einnahme von Psyton hin-
gewiesen worden, deren
pathogenetischer Zusam-
menhang allerdings unge-
klart ist.

Nomifensin: Alival®
Nomifensin + Clobazam:
Psyton®
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Horror-Videos

BLICK UBER DIE GRENZEN

Ein Reisebericht

in chinesischen Krankenhausern

Wissenschaftliche Kooperation zwischen der Volksrepublik China
und der Bundesrepublik Deutschland

Die erste offizielle Arztedelegation, die nach dem Kulturabkom-
men zwischen der Volksrepublik China und der Bundesrepublik
Deutschland durch das Ministerium fir 6ffentliche Gesundheit
der VR China mit Unterstitzung durch den Deutschen Akademi-
schen Austauschdienst eingeladen wurde, die VR China zu besu-
chen, bestand aus A. W. v. Eiff, Bonn, K. Kochsiek, Wirzburg, J.
van de Loo, Munster, G. Paumgartner, Miinchen, und P. C. Scriba,
Lubeck. Der Bericht gibt einige herausragende Eindricke dieser
Reise (vom 15. September bis zum 1. Oktober 1984) wieder.

Mit dem Shou Dou Hospital in Pe-
king und dem Rui Jin Hospital in
Shanghai konnten wir zwei elitéare
Universitatsklinika eines hohen
Spezialisierungsgrades besichti-
gen und mit den Fachkollegen
Uber die Situation der Kranken-
versorgung, der Lehre und der
Forschung diskutieren. Uns wur-
de daruber hinaus in Peking das
Guang An Men Hospital, ein be-
sonderes Krankenhaus, gezeigt,
in dem die traditionelle chinesi-
sche Medizin praktiziert und un-
terrichtet wird und welches sich
den systematischen Vergleich von
traditionell-chinesischer und mo-
dern-westlicher Medizin zur Auf-
gabe gemacht hat.

In den beiden Uberwiegend west-
lich-modern orientierten Spita-
lern, die auf ausléandische Stiftun-
gen bzw. Griindungen (Rockefel-
ler Foundation bzw. franzdsische
Fratres) in ihren Urspriingen zu-
rickgehen, versucht man heute
mit groBem Einsatz, die Schaden,
welche die Kulturrevolution die-
ser Art von Medizin bis zum Jahre
1976 zufiigen konnte, zu beseiti-
gen und den Ruckstand gegen-
liber dem Westen aufzuholen. Ob-
wohl wir nur zwei der insgesamt
iber 100 medizinischen Fakulta-
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ten der in der Tat riesigen Volks-
republik China gesehen haben,
sind einige Verallgemeinerungen
unserer Beobachtungen wohl
maoglich.

Die Pflege der modernen westli-
chen Medizin seit dem Ende der
Kulturrevolution hat zu einem teil-
weise erstklassigen theoretischen
Wissen um aktuelle Fragen der
klinischen Forschung gefiihrt.
Dies wird ermodglicht durch den
Zugang zu den meisten wichtigen
angelsachsischen  Zeitschriften,
weniger zu deutschsprachigen
Journalen. Eine Rolle spielen si-
cher auch die inzwischen erfolgte
Ruckkehr einer ganzen Reihe von
Stipendiaten aus dem Ausland
und die Zusammenarbeit mit aus-
landischen Wissenschaftiern vor
Ort; so haben wir in Peking ein
komplettes australisches Kardio-
chirurgen-Team bei der Arbeit an-
getroffen.

In den Spezialabteilungen der be-
sichtigten Krankenhauser wird
durch einen in den Einzelheiten
nicht zu durchschauenden Selek-
tionsmechanismus ein durch ge-
radezu unwahrscheinlich hohe
Fallzahlen seltenster Krankheits-
bilder charakterisiertes Patienten-
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Chinesische Krankenhauser

gut beobachtet. Dr. Luo Bangyao,
Shanghai, berichtete zum Bei-
spiel Gber mehr als 150 Patienten
mit Conn-Syndrom, das bei eini-
gen - mit '3'J-19-iodocholesterol-
Szintigraphie lokalisiert worden
war. Allgemein sind die Kranken-
geschichten hinsichtlich Anamne-
se und Untersuchungsbefund vor-
bildlich gefuhrt. Lange Liegezei-
ten ermdglichen die genaue Be-
obachtung der Patienten. Die
wichtigsten beweisenden Unter-
suchungsbefunde liegen vor. Die
Patienten sind allerdings offen-
sichtlich auBerst zurlickhaltend
gegeniiber invasiven Methoden
wie etwa einer Herzkatheterunter-
suchung oder auch nur einer
Schilddriisenpunktion.

Bei genauerer Untersuchung der
technischen Hilfsmittel (zum Bei-
spiel Hormonlabor, Hamostaseo-
logie-Labor, Instrumentarium flr
die invasive kardiologische Dia-
gnostik) fallt auf, daB diese — bei
offenbar reichlich vorhandenem
Personal — nur zuruckhaltend
oder sporadisch genutzt werden.
Hier scheinen Engpésse in der
Versorgung mit Reagenzien, etwa
flir die Hormonanalytik, ebenso
wie die Scheu vor der invasiven
Diagnostik eine Rolle zu spielen.
Verbesserungen sind nach An-
sicht der Delegation am ehesten
durch Stipendien zu erwarten, die
speziell der klinischen Forschung
im weiteren Sinne gewidmet sind.
Der Aufenthalt eines Stipendiaten
in einem hochkaratigen Laborato-
rium der Biochemie oder der Gen-
technologie mag seinen grund-
satzlichen Wert haben; fir die mo-
dern-westliche  klinisch-wissen-
schaftliche Medizin in China
kommt eine an die gegenwaértigen
oder unmittelbar zuklnftigen
Mdglichen der Volksrepublik an-
gepaBte und vor allem im Metho-
dischen vernunftige klinische For-
schung vermutlich am raschesten
zu greifbaren Erfolgen.

Besonders aufschluBBreich war fur
unsere Delegation der Kontakt mit
der traditionellen chinesischen
Medizin. Man muB dabei zuerst
klarstellen, daB die auch bei uns

Die Deutsch-Chinesische Gesellschaft fiir Medizin e. V. hat jetzt auch einen
wissenschaftlichen Beirat. Er hat sich — in Anwesenheit des Prisidenten der
Bundesirztekammer, Dr. Karsten Vilmar.— am 12. Januar 1985 konstituiert.
Unsere Bilder stammen von der konstituierenden Sitzung, die vom Vorsitzen-
den der Geselischaft, Prof. Dr. med. Paul Gerhardt, geleitet wurde. Der wis-
senschaftliche Beirat der Gesellschaft setzt sich wie folgt zusammen: Prof.
Dr. med. Manfred Blank, Essen, Prof. Dr. med. Claus Haring, Diisseldorf, Prof.
Dr. med. Klaus Hierholzer, Berlin, Prof. Dr. med. Wilhelm-Wolfgang Hopker,
Heidelberg, Prof. Dr. med. Jérg Schneider, Hannover, Prof. Dr. med. J. Riidi-
ger Siewert, Miinchen, Frau Dr. Hannelore Theodor, Bonn, Prof. Dr. med.
Hans-Riidiger Vogel, Frankfurt, Prof. Dr. med. Karl-Heinz Vosteen, Diissel-
dorf, Prof. Dr. med. Hanns-Peter Wolff, Miinchen. Den Vorsitz des wissen-
schaftlichen Beirates hat Professor Gerhardt

Fotos: d-e-w

bekannte Analgesie-Akupunktur
eine Erfindung des 20. Jahrhun-
derts ist, deren Nutzlichkeit und
Wirksamkeit hier nicht diskutiert
werden soll. Die chinesische Me-
dizin hat aber eine bis in das Alter-
tum reichende Tradition. Ilhre
Theorie basiert auf dem philoso-
phischen Gedankengut von Lao-
tse, welches unverandert tradiert
wird und daher zumindest histo-
risch interessant ist. Diese Art der
Medizin ist deswegen von so gro-
Ber Bedeutung, weil auf ihr auch
heute noch — unsere Delegation
konnte das freilich nicht Uberpri-
fen — die Versorgung des Milliar-
denvolkes der VR China in bewuft
wéahrend der Kulturrevolution ge-
forderter Weise beruht. Trotz ge-
wisser Zweifel an der generellen
Nutzlichkeit und vor allem auch

wegen der Nebenwirkungen der
traditionellen chinesischen Medi-
zin (zum Beispiel Méglichkeit der
Hepatitis-Inokulation bei hoher
Pravalenz der posthepatitischen
Zirrhose in China) ist die einfache
Ablehnung dieser Art von Medizin
auch theoretisch fragwirdig, da
eine gute Empirie grundsatzlich
wertvolle Werkzeuge zur Verfi-
gung stellen kénnte.

» Entscheidend wichtig scheint
uns zu sein, daB die gegenwartig
in der VR China herrschende poli-
tische Meinung die traditionelle
chinesische Medizin durchaus kri-
tisch sieht. Wenn auch zahllose
,BarfuBarzte' zur Zeit noch die
rein traditionelle chinesische Me-
dizin betreiben, so wurde uns
doch als offizielles Ausbildungs-
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ziel genannt, daB alle Arzte eine
Ausbildung in beiden Medizin-
richtungen (traditionell-chine-
sisch und modern-westlich) erhal-
ten sollten. Dabei soll in zwei
Gruppen der Arzte der Schwer-
punkt jeweils in einem Verhéltnis
von vier zu eins einmal mehr auf
der Seite der modern-westlichen
und in der anderen Gruppe mehr
bei der traditionell-chinesischen
Medizin liegen.

Verbindung der beiden
medizinischen Richtungen

Im Guang An Men Hospital, Pe-
king, haben wir gesehen, wie bei-
de Medizinschulen nebeneinan-
der an ein und demselben Patien-
ten praktiziert werden. Es lag fir
jeden Patienten eine doppelte
Krankengeschichte vor, links die
in modern-westlicher Weise erho-
bene Anamnese und Befunde mit
fur uns verstehbarer Diagnose,
rechts die sehr viel umfangreiche-
re, mit viel zeitlicher Zuwendung
zum Patienten verbundene tradi-
tionell-chinesische Diagnose (der
Vergleich mit der Psychosomatik
liegt in letzterer Hinsicht nahe). Es
wurden mit den Methoden der tra-
ditionellen chinesischen Medizin,
wie da sind Akupunktur, Moxibu-
stion, Krautermedizin und ,,physi-
kalische Therapie“, unter ande-
rem folgende Krankheitsbilder
behandelt: Zosterneuralgie, Peri-
arthritis humeroscapularis, Trige-
minusneuralgie, Facialisparese;
auch spielt die Rehabilitation von
Patienten mit Hemiparese eine
grofBe Rolle. Wie die Selektion der
Krankheitsbilder, deren gemein-
samer Nenner wohl eine gewisse
Hilflosigkeit der modern-west-
lichen Therapie ist, zustande
kommt, wurde nicht klar; aber es
existieren offenbar Mechanismen,
die dazu fihren, daB mit Ausnah-
me eines ,,Schielers* die ,,richti-
gen' Patienten in diesem Kran-
kenhaus aufgenommen werden.

Die Wirksamkeit traditionell-chi-
nesischer Medizinmethoden wird,
jedenfalls im Guang An Men Hos-
pital, Gberprift. Seitens der Bun-
desrepublik kénnte bei dieser

904

hauterkrankung

Fragestellung geholfen werden,
indem etwa die in Deutschland
entwickelten Methoden der Uber-
prifung der Arzneimittelwirksam-
keit (P. Martini) lGbertragen wer-
den. Um zu prifen, ob sich mit der
traditionellen Diagnostik auch
Diagnosen im westlichen Sinne
stellen lassen, kdnnte man ein
nach modernen medizinischen
Gesichtspunkten  zusammenge-
stelltes homogenes Kollektiv ei-
ner Gruppe von chinesischen Arz-
ten zur traditionellen Diagnostik
Ubergeben. Wenn die chinesi-
schen Arzte, unabhangig vonein-
ander, zu irgendeiner gleicharti-
gen Beurteilung kdmen, konnte
man die von ihnen benutzte Me-
thode in eine klinisch-therapeuti-
sche Prifung einbauen.

Eine bedenkliche Beobachtung
sei nicht verschwiegen. Man trifft
in China, und so auch in dem
Guang An Men Hospital, eine
Menge nicht-chinesischer Gaéste,
die keine Mediziner sind und in
Kurzkursen in der Methodik der
traditionellen chinesischen Medi-
zin ausgebildet werden. Dabei
kénnen sie gar nicht das ganze
System erlernen, sondern nur
mehr oder weniger oberflachlich
die Behandlungsverfahren. So
fanden wir an dem genannten Ort
Mitglieder einer US-amerikani-
schen Akupunktur-Society (Nicht-
Arzte) und andere ,,Naturheilkun-
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Moxibustion-Applikation mittels einer Art von Brille bei einer degenerativen Netz-

i,

Q.|
Foto: von Eiff

dige" vor. Diese nach ihrer Riick-
kehr als Spezialisten fiir chinesi-
sche Medizin praktizierenden
»Medizinmanner" sind aufgrund
der Oberflachlichkeit ihrer Ausbil-
dung bestimmt geeignet, die tra-
ditionelle chinesische Medizin
ernsthaft in Verruf zu bringen.
Diese Scheinausbildung stellt vor
allem aber das genaue Gegenteil
von dem dar, was heute in der VR
China von der politischen Fih-
rung angestrebt wird, ndmlich ein
wissenschaftlicher Vergleich der
Leistungsfahigkeit beider Medi-
zinsysteme, welcher geeignet wa-
re, beiden Methoden aufgrund
nachprufbarer Erfolgsstatistiken
den ihnen zukommenden Platz
anzuweisen. Die Warnung vor die-
ser Art von China-Tourismus woll-
ten wir der arztlichen Offentlich-
keit nicht vorenthalten.

Es ist uns ein Bedurfnis, auch an
dieser Stelle unseren auBeror-
dentlich zuvorkommenden und
unglaublich gastfreundlichen
Gastgebern und den anderen Or-
ganisationen dieser hochinteres-
santen Reise herzlich zu danken.

A. v. Eiff, K. Kochsiek, J. van de
Loo, G. Paumgartner, P. C. Scriba

Anschrift fur die Verfasser:
Prof. Dr. med. Peter C. Scriba
Ratzeburger Allee 160

2400 Libeck





