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Arzte mit besonderen Aufzaben

Die Mitarbeit des Arztes erstreckt sich
heute auf praktisch alle Lebensbereiche —
vomHorsaal bis zum Fussballklub, von Eu-
ropas Stddten bis in entlegenste griine, graue
und weisse Einoden. Einigen solch unge-
wohnlichen Arbeitsgebieten wollen wir ein
wenig nachgehen, obwohl wir wissen, dass
auch an«gewdohnlichen» Arbeitspldtzen vom
Arzt oft Aussergewohnliches verlangt wird.

Der Hafenarzt

Auf der rund hundertvierzig Kilometer lan-
gen Strecke zwischen der Themsemiindung
und dem Londoner Hafen, wo téglich etwa
hundertfiinfzig Schiffe ein- und ausfahren,
ist hiaufig das Sirenensignal «lang, lang,
kurz, lang» zu horen, das Morsezeichen fiir
«Q», Das bedeutet, dass der Kapitin den
Hafenarzt an Bord bittet. Im Biiro der Lon-
doner Hafengesundheitsbehdrde macht
sich daraufhin der diensttuende Arzt be-
reit, um mit dem wendigen Arztboot dem
ankommenden Schiff entgegenzufahren.
Eine ganze Anzahl von haupt- und neben-
amtlichen Arzten mit Stellvertretern und
Reserveminnern in der Stadt 16sen sich in
dem vierundzwanzigstiindigen Dienst ab.

Bei ihrer Arbeit geht es in erster Linie um
die sanititspolizeiliche Inspektion. Nicht
alle Schiffe sind dieser Prozedur unterwor-
fen, sondern vor allem solche aus Seuchen-
gebieten oder seucheverdichtigen Gebie-
ten. Die Beamten haben eine Spezialausbil-
dung fiir Tropenkrankheiten und Fragen
des Gesundheitsdienstes hinter sich und
kennen die wichtigsten Infektionskrankhei-
ten wie Pest, Pocken, Gelbfieber, Cholera,
Typhus aus eigener klinischer Anschauung.
Waihrend vor fiinfzig Jahren noch dreihun-
dert bis vierhundert Personen jihrlich ins
Isolationsspital eingeliefert werden muss-
ten, ging die Zahl der Krankheitsfille in den
letzten Jahren auf ein paar Dutzend zuriick.
Am [, Januar 1971 traten neue Bestimmun-
gen der Weltgesundheitsorganisation in
Kraft, in denen das Hauptgewicht auf der

Bekdmpfung der Infektionsherde liegt und
das Mittel der Quarantéine aufgegeben ist.
Doch die Seuchenkontrolle ist keineswegs
die einzige Aufgabe der Hafenirzte. Oft
werden sie zu Notfillen aller Art gerufen.
Offenbar ist der sichere Gang und die
Standfestigkeit der Seeleute eine Legende,
denn viele fallen Stufen und Fallreeps hin-
unter oder gar «in den Drink», wie sie in
ihrer Sprache sagen. Hier gilt es, Wiederbe-
lebung zu betreiben oder Arm- und Bein-
briiche zu fixieren.

Herrscht wiahrend des geschéftigen Nacht-
betriebes einmal ein Augenblick Ruhe, so
miussen die Hafendrzte Kurzwellenanrufe
von in See befindlichen Schiffen beantwor-
ten, auf denen ein Krankheitsfall aufgetre-
ten ist. Bei diesen «Konsultationen» nehmen
sie allerdings ein Buch zu Hilfe, das alle
Kapitidne an Bord flihren, der «Shipmaster’s
Medical Guide». Der Arzt verweist den Rat-
suchenden auf das Kapitel und die entspre-
chende Seite und fragt, ob die Symptome
der Beschreibung entsprechen. So kann viel
Funksprechzeit eingespart werden. Und
endlich sind zwischen den Bordvisiten For-
mulare auszufiillen und Berichte zu schrei-
ben, denn der moderne Papierkrieg ver-
schont auch die Londoner Hafenéirzte
nicht.

In der Antarktis

In Mawson, auf der siidlichen Polkappe, be-
findet sich die eine der dreiaustralischen wis-
senschaftlichen Stationen, welche der Er-
forschung der Antarktis dienen. In Mawson
wird vom Mediziner des Expeditionsteams
namentlich die Anpassungsfihigkeit des
Menschen an extrem tiefe Temperaturen
untersucht. Erste Ergebnisse lassen vermu-
ten, dass eine weitgehende Akklimatisation
moglich ist. So wurden in einem Kiltever-
such mit den Mdnnern von Mawson nor-
male Korpertemperaturen gemessen, wih-
rend im gleichen Versuch mit Personen in
Australien eine rasche Unterkiihlung ein-

trat. Das Lager von Mawson eignet sich be-
sonders gut fiir Akklimatisationsversuche,
weil die einzelnen Gebidude ziemlich weit
auseinander liegen, so dass die Bewohner
immer wieder der eisigen Kilte ausgesetzt
sind, wenn sie sich von einer Hiitte zur an-
dern begeben. Damit sie sich bei den hiufi-
gen furchtbaren Schneestiirmen nicht verir-
ren, sind den Wegen entlang dicke Kabel ge-
spannt. Die Blizzards, die mit Geschwindig-
keiten von hundertfiinfzig Kilometern und
mehr in der Stunde daherbrausen, sind cha-
rakteristisch fiir die Antarktis und stellen
die grosste Bedrohung fiir die Lebewesen
dar. Den unerhorten Strapazen, welche die
Natur dem Menschen bei seinem Vordrin-
gen in diese Eiswiiste auferlegt, stehen
jedoch auch ausserordentliche Naturschon-
heiten gegeniiber: die bizarren Eisgebilde
mit ihrem Farbenspiel, die Mitternachts-
sonne, die Kolonien préichtig gefiederter
Pinguine. Dazu kommt die Kameradschaft
in der Equipe, die fiir Monate von der iibri-
gen Welt abgeschnitten ist, denn nur einmal
im Jahr legt ein Schiff in Mawson an.

Der Arzt der Station hat immer zu tun.
Neben den hidufigen kleineren und grosse-
ren Verletzungen, Verbrennungen und
organischen Erkrankungen treten auch
etwa Schizophrenie, Hirnblutungen, Kin-
derldahmung und andere seltenere Krank-
heiten auf. Der Arzt muss auch operieren
konnen, nebenbei ist er noch Zahnarzt und
Hundedoktor. Wahrlich eine abwechs-
lungsreiche Praxis!

Arzt im dunklen Anzug

Ein Osterreichisches Gesetzschreibt vor,dass
kein grosseres Theater die Vorstellung be-
ginnen darf, bevor der Theaterarzt anwe-
send ist und dass dieser das Haus erst wieder
verlassen darf, wenn der Feuerwehroftizier
den Zuschauerraum als leer erklart. Der
Arzt muss nicht nur fir die Dauer der Auf-
fiihrung dem Publikum und den Akteuren
zur Verfigung stehen, sondern auch wih-

37



rend der Proben sofort erreichbar sein. Fiir
eine grosse Biihne wie zum Beispiel die Wie-
ner Staatsoper gibt es fiir einen vollamt-
lichen Arzt geniigend zu tun. Er betreut die
Kiinstler und muss ofteinem «lampenfiebri-
gen» Star vor dem Auftritt noch schnell eine
Beruhigungstablette geben, er behandelt
Verletzungen, Verstauchungen und &dhn-
liche Missgeschicke, die wihrend des Spiels,
beim Kulissenschieben oder in den Proben
vorkommen konnen, er hat ganz allgemein
den Gesundheitszustand des Ensembles
und der {ibrigen Beschiftigten — es sind im
ganzen um die tausend Personen — zu iiber-
wachen. Namentlich bei den «Ballett-Rat-
ten», die mit sechs bis acht Jahren eintreten
und einem harten korperlichen Training un-
terworfen werden, sowie bei den Biihnenar-
beitern, die Tag fiir Tag Schwerarbeit ver-
richten miissen, ist eine sorgfiltige Abklai-
rung des Gesundheitszustandes sehr wich-
tig. Kandidaten mit einem Herzfehler oder
sonstigem organischem Mangel miissen un-
erbittlich abgewiesen werden.

Von den zweitausend Zuschauern, die wih-
rend der Saison jeden Abend das Opern-
haus fiillen, wird der Theaterarzt nicht sehr
oftin Anspruch genommen; einmal im Jahr
jedoch steht er ganz im Dienste des Publi-
kums, eines besonderen Publikums aller-
dings: den Gisten des berithmten Opern-
balls, der sich in diesem Hause und den
Nebengebiduden abspielt. Dieser glinzend-
ste aller Wiener Festanlésse verleitet man-
chen Besucher, sich zuviel zuzumuten.
Schwindel, Nasenbluten, Schwicheanfille,
Hitzschldge sind die Folgen. Der Arzt — im
Frack — ist jedoch zur Stelle, um die Patien-
ten sachgemiss zu behandeln. Damit er
nicht wihrend der ganzen neun Stunden des
rauschenden Festes nur das Behandlungs-
zimmer hiiten und den Samariter spielen
muss, 10st ihn ein Kollege von Zeit zu Zeit
ab, und der Herr Doktor mischt sich unter
die illustre Gesellschaft, jederzeit bereit,
wenn notig das Parkett wieder mit dem
Krankenzimmer zu vertauschen.

Mit dem Kopf durchs Dach

In der Schweizer Armee stellte sich seiner-
zeit das Problem, wie die Rettungschancen
der Piloten auf dlteren Typen von Jagdflug-
zeugen bei Absturzgefahr verbessert werden
konnten. Diese Maschinen besassen wohl
einen automatischen Schleudersitz, doch
war vorgesehen, dass der Pilot vorher von
Hand das Kabinendach 6ffne. Es ging dabei
um einen einfachen Handgriff, aber in einer
Notsituation zdhlen Sekunden und ent-
scheiden unter Umstdnden iiber Tod oder
Leben. Flugzeugingenieure und Arzte stu-
dierten verschiedene technische Anderun-
gen, die aber alle nicht zu befriedigen ver-
mochten. Schliesslich kam man auf die Idec,
ob der Pilot nicht samt Schleudersitz durch
das geschlossene Kabinendach, das aus
sechs bis acht Millimeter dickem Plexiglas

38

bestand, katapultiert werden konnte. Fiir
Versuche wurde ein Mannequin in natiir-
licher Grosse hergestellt. Es war so beschaf-
fen, dass durch das Herausschleudern ver-
ursachte Verdnderungen in seiner «Anato-
mie» Riickschliisse auf mogliche Schidigun-
gen des menschlichen Organismus gestatte-
ten. Die Innenseite des Plexiglasdaches in
dem, einem richtigen Cockpit genau nachge-
bildeten Versuchsstand erhielt einen feuch-
ten Anstrich, der es erlaubte, die Aufschlag-
stellen des Mannequins beim Durchstoss
nachher genau festzustellen. Die Versuche
fanden im Freien statt, die Puppe wurde
nach dem «Abschuss» in einem Netz aufge-
fangen. Eine ultraschnelle Kamera hielt die
Phasen des Schleudervorganges fest.

Die Versuche liessen den Schluss zu, dass
ein Pilot ohne nennenswertes Risiko durch
das geschlossene Dach geschleudert werden
kann, sofern er mit dem liblichen Sturzhelm

versehen ist und sich im Moment der Betiti-
gung des Schleudersitzes in der vorgeschrie-
benen Lage befindet. Die Militdrpiloten er-
hielten deshalb die Weisung, auch in den
Flugzeugtypen ohne automatische Dach-
offnung den Schleudersitz ohne Verzug zu
betitigen. Die Versuche und Annahmen
der drztlichen Ratgeber wurden in der Pra-
xis nicht Liigen gestraft : In mindestens vier
Fillen konnten sich Piloten von Jagdflug-
zeugen auf diese Weise retten und landeten
dank Schleudersitz und Fallschirm ohne
jede Verletzung.

Der Arzt kommt mit dem
Fallschirm

Aus den Bediirfnissen des Luftverkehrs ent-
stand in Kanada eine zivile Such- und Ret-
tungsorganisation, der auch medizinisches
Personal angehort. Die Arzte, Schwestern
und Rettungsspezialisten versehen einen ge-
fihrlichen und sehr anstrengenden Dienst.
Kanadas Oberflaiche — etwa zehnmal so
gross wie die Frankreichs — besteht zum
grossten Teil aus unbewohntem sumpfigem
Wald- und Grasland mit Zehntausenden
von Seen. Der acht Monate dauernde Win-
ter bringt Temperaturen bis zu minus vier-
zig Grad, im Sommer dagegen sind Fliegen
und Miicken die grosste Plage. Die Insassen
eines in diesen unwegsamen Gebicten abge-
stiirzten oder notgelandeten Flugzeugs
haben kaum eine Uberlebenschance, wenn
sie nicht innert zwei bis drei Tagen gefunden
und mit den notigsten Hilfsmitteln versehen
werden.

Eine Suchaktion wird meist mit einem Flug-
zeug ausgefiihrt, das auf Land, Wasser und
auf Schnee landen kann. Befinden sich die
Verungliickten in einem vollig unzuging-
lichen Gebiet, so wird ihnen mit Fallschirm
die entsprechende Ausriistung abgeworfen,

Der Theaterarzt steht Besuchern und Kiinstlern zur Verfiigung. Tags im weissen Mantel, wihrend
der Vorstellung im Frack, ist er in der Kiinstlergarderobe oder auf dem Schniirboden ebenso zuhause

wie in seinem Sprechzimmer.




mit der sie sich vorldufig behelfen konnen.
Ein solches Paket kann zum Beispiel ein auf
ein Floss montiertes Zelt, Doppelflinte und
Angelrute, einen Naphta-Ofen, Signal- und
Sanitdtsmaterial enthalten. Wenn notig
werden gleichzeitig Arzt und Rettungsspe-
zialisten an Ort und Stelle mit dem Fall-
schirm abgesetzt. Der Abwurfbehélter mit
Sanitdtsmaterial gestattet dem Arzt oder
Helfer, Verbinde, Transfusionen und Fixa-
tionen vorzunehmen. Der Behilter dient
nachher als Schlitten oder Bahre. Der Arzt
muss einen giinstigen Platz erkunden und
die Verunfallten fiir den Transport vorbe-
reiten. Die Uberfiihrung der Patienten an
einen Ort, wo sie mit einem geeigneten
Flugzeug geborgen werden konnen, ist oft
sehr mithsam und schwierig, auch wenn
nur eine kleine Strecke zuriickzulegen ist.
Natiirlich setzt sich die Organisation auch
fiir verirrte Touristen oder Jéager ein, fiir die
Uberfiihrung von Kranken oder Verletzten
aus den Eskimosiedlungen im Norden in
Stadtspitiler oder fiir Hilfsaktionen bei
Waldbréinden.

Mit der Augenklinik unterwegs

Indien ist das Land der Augenkrankheiten.
Verantwortlich dafiir sind neben Staub,
Sand und gleissendem Sonnenschein vor
allem Untererndhrung und schlechte hygie-
nische Verhiltnisse. Nicht weniger als neun-
zig Prozent der Erblindungen werden als
vermeidbar angesehen und etwa fiinf Pro-
zent als heilbar. Es ist eine ungeheure Auf-
gabe, diesen Millionen Leidender Hilfe zu
bringen — einer (unter anderen) unternahm
es und hat in zwanzig Jahren mehr als zwei
Millionen Kranke beraten und behandelt
und tiber 150 000 Operationen vorgenom-
men, von denen viele erfolgreich waren.

Dr. Modi entschloss sich angesichts des
Elends der armen Landbevolkerung statt
eine eintréigliche Praxis in der Stadt zu eroft-
nen, ein fahrbares Augenspital einzurichten
und damit in die Dorfer zu fahren. Er hat
eine ganze Anzahl freiwilliger Helfer und
Mitarbeiter. Die komplett ausgeriistete Kli-
nik hélt sich jeweils etwa einen Monat lang
in einem Distrikt auf. Die Patienten werden
unentgeltlich untersucht und behandelt, die
operationsbediirftigen ins Operationslager
verwiesen, das im selben Distrikt behelfs-
méssig, meist in einem Schulhaus, einge-
richtet wird. Dorthin kommen auch die frii-
her Operierten zur Kontrolle und eventuel-
len Nachbehandlung. Wihrend des zwei-
wochigen Aufenthaltes im «Operationsla-
gem werden die Patienten und ihre Begleiter
gratis verkostigt. Nach Abschluss der Kam-
pagne gibt es ein Dank- und Freudenfest,
denn viele Blinde sind geheilt worden.
Die einfachen Landarbeiter nennen ihren
Wohltiter den «Bruder, der uns das Augen-
licht wiedergibty.

Zum Verstindnis der Tibeter

Mit dem Buch «Tibeter in der Schweiz —
Kulturelle Verhaltensweisen im Wandely,
legt Anna Elisabeth Ott-Marti, wie sie selber
sagt, eine Bestandesaufnahme tiber die Ver-
haltensweise der Tibeter in der Schweiz vor.
Jahrelang beobachtete sie Lebensgewohn-
heiten, Brduche und Handlungen vieler
Tibeter, von denen die ersten 1960 in die
Schweiz gekommen sind. Sie pflegte Kon-
takte mit gebildeten Bewohnern des Tibet-
Institutes in Rikon, sowie mit Einzelperso-
nen und Gruppen. So erlangte sie allméh-
lich das Vertrauen der von Natur aus eher
zurlickhaltenden Menschen, und die Bezie-
hungen weiteten sich zu einem Geben und
Nehmen auf beiden Seiten aus.

Die Forschungsergebnisse werden von der
Autorin anschaulich und lebendig beschrie-
ben, und es bleibt vom Leser unbemerkt,
dass das Buch am Anfang nur fiir einen
Kreis von Wissenschaftern verfasst und
erst nachtriglich mit einigen Ergdnzungen
versehen wurde.

Ohne einige Grundkenntnisse iiber den
Glauben und die Denkweise der tibetischen
Fluchtlinge, ist es flr einen Européer un-
moglich, das Benehmen der Emigranten
auch nur annidhernd zu begreifen. Die
Autorin gibt nach der Einfiihrung, im zwei-
ten Teil, einen kurzen, aber wertvollen ge-
schichtlichen Uberblick.

Der dritte Teil enthédlt neben statistischen
Angaben tiber die Ansiedlung von Tibetern
in der Schweiz auch eine interessante Be-
schreibung {iber das Tibet-Institut in
Rikon, sowie das Leben der angesiedelten
Tibeter in- und ausserhalb der Heimstatten.
Anhand von Riten, Festbrauchen, kulti-
schen Handlungen, ja den menschlichen
Gewohnheiten {iberhaupt, wird im vierten
Teil deutlich gezeigt, wie sich die kulturellen
Verhaltensweisen der Tibeter in unserm
Lande wandeln. Nicht alle werden von die-
sem Wandel gleich stark erfasst. Das
kommt bei der Darstellung der Eingliede-

rungs- und Assimilierungsschwierigkeiten
besonders zum Ausdruck.

Dieses Buch bietet allen, die sich fiir die
Tibeter interessieren, wertvolle Informatio-
nen. Es trégt aber auch dazu bei, Verstand-
nis zu wecken und den Emigranten mit der
notigen Toleranz zu begegnen. M. H.

Dankbares Leben

In der Schriftenreihe des Schweizerischen
Lehrerinnen-Vereins ist ein schmales Bind-
chen erschienen, das Betrachtungen und
Radiovortrdge von Helene Stucki enthélt
und den Titel tragt «Dankbares Leben». Die
Verfasserin, vor einigen Jahren mit dem
Doktortitel ehrenhalber ausgezeichnet,
stand wihrend mehr als fiinfzig Jahren im
Dienste der Erziehung und der Frauenbe-
wegung. Immer wieder kreisen ihre Gedan-
ken um die Bipolaritdt im Menschenleben,
um die Aufgabe, die Spannungen im eige-
nen Sein und im Zusammenleben fruchtbar
zumachen. Sie erkennt diese «Zweistimmig-
keit» auch in der Dichtung, die ihr mehr ist
als angenehme Beigabe. Das Ringen um die
Vereinigung der beiden Pole kommt in
manchen Uberschriften zum Ausdruck, et-
wa: Verantwortung in der personlichen
Freiheit — Einzelmensch und Gemeinschaft
- Von der Doppelmelodie in der Dichtung.
Jeder Leser, vor allem die Frauen, werden
in dieser Schrift manchen Wegweiser zu ei-
gener Reifung finden und einen pddagogi-
schen «Fiihrerm, der nicht der Tagesmeinung
horigist. Die aus warmem, dankbarem Her-
zen kommenden Worte von Helene Stucki
verdienen in unserer gehetzten Zeit Beherzi-

gung.
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