Karl Jeute

SOZIALHYGIENE UND VORBEUGUNGSMEDIZIN

Die Sozialhygiene untersucht die wechselseitigezidBeingen zwischen dem
Gesundheitszustand der Bevdlkerung und ihren Lebens-, tewbend Sozial-
verhaltnissen. Die bedeutendsten SozialhygienikierGrotjahn, Gottsteirund
Teleckyhaben sich besonders der Erforschung dieser Wechsahgigk gewidmet.
Ihr Lebenswerk soll in der im letzten Jahre gegrindeten Alfretdbn-
Gesellschaft fur Sozialhygiene fortgesetzt werdh@,als Nachfolgerin der im Jahre
1933 aufgehobenen deutschen Sozialhygienischen lisébsét anzusehen ist.
Grotjahn untersuchte den Einflu? der gesellschhélh Lage auf Haufigkeit und
Ablauf der verschiedenen Krankheiten, wahrend Gottstein sich mitsiteflu? der
Krankheit auf die soziale Lage des Menschen beschéftigee stdialhygienische
Forschung beobachtet somit nicht nur den Gesundheitszudiamtbufigkeit und die
Ursache von Erkrankungen, sondern auch die WohrdiagErndhrung, die Arbeit
und den Beruf, die Kleidung, Freizeitgestaltung .ugslas heildt, sie bezieht alles mit
ein, was die Lebensweise des Menschen beeinflu3t.ziHigehdéren auch die
psychische Konstitution des Menschen (Charakter, Neiguiggmnphnheiten usw.)
und die Zusammensetzung und Entwicklung der Bevatkeru

Die neue Alfred-Grotjahn-Gesellschaft hat folgesdegialhygienischen Aufgaben
besonders herausgestellt: 1. die Krankheit zu erkeandnzu behandeln, 2. den
Menschen in seiner Krankheit und in seinem Leiden zunflessen, 3. die sozialen
Lebensbedingungen zu beachten und ihre Gesundung zu férdern.

Es konnte nun leicht der SchluR gezogen werden, ddal3Primare an jeder
Sozialpolitik die Gesundheitspolitik sei. Tatsachlich ist\waleicht der wichtigste
Schlissel zur Sozialpolitik. Jede gesicherte wirtschaftliElestenz ist letzten
Endes nur denkbar, wenn sie die volle Gesundheitvbomaussetzung hat. Volle
Gesundheit aber ist ein Zustand vdélligen geistigermpeadichen und sozialen
Wohlbefindens. Es ist fraglich, ob die Forderung der Waliggiseitsorganisation
im Sinne des Rechtes auf Gesundheit ganz erfllildere kann, da dies nicht
allein in den Handen der Menschen liegt. Wohl abied man von einem Recht
eines jeden Einzelnen auf Erhaltung, Schutz und WiedéeHargy der
verlorengegangenen Gesundheit sprechen kénnen.

Im vergangenen Jahrhundert wurde die Medizin vorwiegend von rnsturw
senschaftlichen Erkenntnissen beeinfluf3t. Ohne Bi#isonderheiten des Menschen
entsprechend zu wirdigen, glaubte man, die im naturwidsaftiichen Experiment
gewonnenen Ergebnisse ohne weiteres auch auf ihn anwenden zu kdnnemnZu jen
Besonderheiten gehdren nun aber alle die eben etesihFaktoren der
Sozialhygiene. Neben den inneren Bedingungen (Katisti) des Menschen miissen
also seine Beziehungen zur Umwelt und zu seineméfischen in die arztliche
Betrachtungsweise einbezogen werden. In diesemn#fusahang sprechen wir von
der Einheit von Leib und Seele. Nicht ohne Grurgksawir, dall jemand ,etwas auf
dem Herzen hat, ihm ,die Galle hochgeht* usw. Degar psychische und
funktioneile Veranderungen sind — wie die medizinesckhorschung exakt
bewiesen hat — tatséachlich die Ursachen flr gewisse pathaieg{erganische)
Veranderungen in unserem Kdorper (Magengeschwirislkitderkrankungen usw.).
Die Berlcksichtigung dieser Zusammenhange hat zu dem Begriff de
Ganzheitsmedizin gefuhrt.

Kardinalsymptome unseres Jahrhunderts sind Angst und Hast. Einer der
bedeutendsten deutschen Internisten, ProfeBswmger, erdffnete im Fruhjahr
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1951 die 57. Tagung der Gesellschaft fiir ,Innere Medizin“ in Wigstanit den
Worten: ,Lassen Sie uns als Arzte den kranken Menschen und rdekek
Menschheit die Furcht bannen helfen; denn viele Krankheiten sind rKoete
Furcht; sie ist vielleicht die Krankheit der Welt." VieMenschen werden durch die
Angst immer mehr in Lethargie und Hoffnungslosigkeit und damitas Kranksein
hineingetrieben. (Literatur, Film und Theater greifen geraddsed Problem mit
besonderer Vorliebe auf.) Wie die Angst, so nagt auch dieditast unruhigen Zeit
an den physischen und psychischen Kraften. Es wurde einmal bethalgft die
leitenden Staatsmanner fast aller Nationen irgendeine orgarfiskfamkung hatten
und daR somit die Welt von ,kranken Mannern* regiert wiirde.

Die Fluchtlinge und Bombengeschadigten haben den Verlust von Héiatat,
und Gut zu beklagen. Sie werden diese EinbuRRe nie vergessen uriuinesrsn
kdnnen. Viele haben dadurch an Leib und Seele schweren Schaden. dDig in
den Lastenausgleich gesetzten Erwartungen werden diese Sctiélatebeheben
koénnen, da die verlorengegangene Heimat, die allein das GefuSlaterheit und
Geborgenheit geben kann, nicht zu ersetzen ist.

Ein Problem ersten Ranges ist die Konzentration vieler &ftemsin kleinen
Wohnungen, Neben allen moralischen und ethischen Gefahren, die ztireg
jeder Gemeinschaft und Personlichkeit fiihren kbénnen, ist die Gesundhejedimres
Einzelnen hier in héchstem MaRe gefahrdet. Erinnert sei an die lscAnsbreitung
der Tuberkulose und der venerischen Erkrankungen, die durch die htehlec
Wohnverhaltnisse beginstigt wurde. Das dauernde Zusammensein in engen
Wohnraumen ist auch die Wurzel vieler anderer Erkrankungen. Yér Bingen
Wti)rd_ aber die Krankheitsbereitschaft erhoéht, wahrend die Wadatsfahigkeit
abnimmt.

Zu den Aufgaben der Sozialhygiene gehdrt auch die Beobachtung der Bevol-
kerungsstruktur. Besondere Veranlassung zur Sorge gibt hieal@gsmalige
Aufbau unseres Volkes. Die normale Struktur der einzelnensklessen zeigt sich
im Bilde einer Pyramide mit den zahlenmaRig starken Jahrgasgeiiingeren
Generation als Basis und den allmahlich immer geringer werdeAdtens-
jahrgdngen an der Spitze. Kriegsverluste, Geburtenruckgang und Hdadenes-
erwartung haben diese Pyramide stark verdndert. Die Verlosideaschenleben
einschliel3lich der Toten durch den Luftkrieg werden auf nahezu lhomén
beziffert, Dazu kommen ungeféahr 1,5 Millionen Ostdeutsche, iben @&meicksal
nichts Genaues zu erfahren ist. Der Geburtenausfall durclzvaeiten Weltkrieg
wird auf nahezu 2 Millionen geschétzt. In den nachsten zehn Jahrdndasr
Maximum der Bevolkerungszahl erreicht werden. Dann wird sie damgs
zurlickgehen.

Sehr wichtig ist der altersmaRige Aufbau unseres Volkes. &déHt910 auf 100
Menschen im Alter zwischen 15 und 65 Jahren 8,1 Personen Uber 6&ritibten,
waren es 1950 schon 12,8, Das hat fir die arbeits- und leistuiggsfah
Generationen in zweifacher Hinsicht eine erhéhte Beanspruchukmige. Einmal
konzentriert sich die Arbeitslast auf eine geringere Anzahnl Menschen, als es
normalerweise der Fall ware, zum zweiten missen die vermeBozallasten, die
durch die starkeren Altersjahrgange usw. entstanden sind, von ibeitsiihigen
Generationen” getragen werden.

Die Gefahrenmomente, die sich aus der Berufsarbeit ergebendwicil die
schnelle Weiterentwicklung von Technik und Industrie eher groReklaiser
geworden. Die arbeitsmedizinische Forschung, die immer etwafnitierlich

103



KARL JEUTE

behandelt wurde, hat diese schnelle Entwicklung infolge dénggm materiellen
Mdglichkeiten nicht mitmachen kénnen. Wenn sich unser Leben zwischeiit Arbe
und Erholung abspielt, ist es nur zu natirlich, da? jeder Mensch besalza®
Schonung und Beobachtung erfahren mul3, wenn er ribeitdprozel steht. Die
Arbeitsmedizin hat die Aufgabe, mégliche Schaden deeifru verhiiten und die
Gesundheit und Leistungsfahigkeit des arbeitendenddhen zu bewahren.

Im Rahmen einer sinnvollen Gesundheitserziehung ist dleerssveise des
Menschen von groRRer Bedeutung; vor allem deswegen, weil ai€hdiesem
Gebiete sehr viele unberufene Krafte austummeln. Dagdfr der Bekleidung,
Ernahrung, des Wanderns, des Sports usw. missen in diesem Zusammenhang
erortert werden. Die Erziehungsarbeit sollte bereits inSitdmulen beginnen.

Das Firsorgegebiet in seiner Gesamtheit ist durieh Sbzialhygiene ganz
entscheidend vorwartsgetrieben worden. Nach zwei verloreriegefirhat. es einen
Rieseniumfang angenommen. Das machen schon di2@Beéd00 Kriegsamputierten
deutlich. Leider besteht eine schwerwiegende Diskrepaiscizen der grof3en Zahl
der Bedirftigen und der verminderten finanziellen Sabz und geringen
Bereitschaft zur Mithilfe.

Die Sozialhygiene greift tief in die volkswirtschaftliclsruktur eines Landes
ein. Fast mochte man sagen, dal sie alle Gebiete unseres lstiaéfh Sie zeigt,
wie sich ein Land mit gesunden und wie es sich mit learidenschen entwickeln
wird. Es fehlt nicht an Beispielen, mit denen bewiesenden kann, dal3 selbst ein
hoherer Kostenaufwand fir die Gesundheit der Bevolkerung Endeffekt
nutzbringender ist als die bisher Ubliche Sparsamkeit. B® wérmessen zu
behaupten, dall den sozialhygienischen Forderungerjetds noch gar nicht
entsprochen worden sei. Die Sozialversicherungsggestmung, Krippelfiirsorge,
Tuberkulosebekampfung, der Arbeitsschutz, die Jugenidsdoh u. a. m. sind
wesentliche Punkte in der Erflllung sozialhygienischer Erfoidse. Staatliche
Dienststellen, Wohlfahrtsverbdnde und nicht zuletzt auch alla
Gesundheitswesen Tatigen haben wertvolle Beitrégleiget. Dennoch fragen
wir uns mit Recht, ob unsere Betreuung wirklickemlNotwendigkeiten entspricht
und die gegebenen Mdglichkeiten restlos ausgeschopft sind.

Die Voraussetzungen flir die Erhaltung unseres Lebens und unsererdBeit
sind in groRartiger Weise verbessert worden. Vor kurzer Zeit wdedé&lobelpreis
fur die Entwicklung des Praparates ,Cortisone* verliehen, deitn auch der
schwerste Rheumatismusfall erfolgreich behandeltdeve kann. — Besonders
verfeinerte Operationsmethoden machen heute z. B. Heriopera moglich, die
noch vor Jahren undenkbar waren. Allein das Wissen um dikseitigen
Mdglichkeiten der Krankenbehandlung gibt vielen Menscham @kefihl der
Sicherheit. Bei aller Anerkennung dieser modernen Behandlungysdest darf
man aber die sich daraus ergebenden Folgen nicht unterschatzen.

Die Lebenserwartung des Menschen hat sich im Laufe der letztes 60 Jahre
um rund 25 Jahre erhoht. Die sogenannten Alterskrankheiteririher gar nicht
in diesem MalRe bekannt waren, sind zu einem wesleertliBestandteil der arztlichen
Praxis geworden. Fir die Sozialversicherungstrager unéitfedeutet dies einen
hoheren Leistungsaufwand. Durch die Entdeckung vieler neuéimitiel
(Hormone, Sulfonamide, Penicilline usw.) und durch die genauerrsEnfing
zahlreicher Krankheiten haben sich die Methoden Heankheitsbehandlung
ebenfalls erheblich verbessert. Wahrend man friher nur vomksalimanigen
Ablauf einer Zuckerkrankheit oder einer bdsartigen Blutarsprechen konnte,
sind diese Krankheiten heute heilbar.
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Durch besonders unglinstige Lebensumstidnde kommt es zu einem wstérkere
Anwachsen der sogenannten VerschleiRkrankheiten und Zivilisatidtst, zu
denen bestimmte Erkrankungen des Herzes und des Kreislaufdgaden- und
Darmkanales und der Bewegungsorgane gehtren sowie Krankheiterhralie
Ursache in seelischer Not haben. In ihrem Verlauf sindngibt mit anderen
organischen Erkrankungen zu vergleichen, da ihre Entstehung und ifwrsipsich
Uber einen langeren Zeitraum erstrecken. Die ersten Anzeiohielen zumeist als
belanglos hingenommen. Wenn sich der Kranke entschliel3t, den Arztulfens
ist die Krankheit meist schon chronisch geworden. Die langyeBehandlung
bringt haufig Verdienstausfall, frihzeitige Invaliditdt u. m. mit sich. Die
Behandlungskosten wiederum erhdhen die Ausgaben der Sozialversicherungstrager

Am Beispiel dieser grof3en Gruppe von Kranken weisen die Sozialhygiemite
alle interessierten Stellen den Wert und die Notwendigkaiereilaufenden
Gesundheitsiiberwachung nach. Mit dieser vorbeugenden Medizin sollen die
Gesundheit und Leistungsfahigkeit eines jeden Menschen geschitzt und vor
moglichen Schaden bewahrt werden. Die Weltgesundheitsorganigdtisich auf
ihrer ndchsten Tagung mit dem ,wirtschaftlichen Wert der eagenden Medizin“
und mit den ,Methoden des Gesundheitsschutzes fiir einzelne Gebitsigrechend
den gesundheitlichen, sozialen und wirtschaftlichen Bedlrfnissen délkBeing®
befassen. In Kopenhagen werden 100 000 Birger um die Beantwortung eines
Fragebogens ersucht, der sich nicht nur nach Krankheiten undvissden,
sondern auch nach der Wohnung und anderen Umweltverhaltnissen erkundigt. Dies
MaRnahme soll der Grundstein flur die Gesundheitsfiirsorge in Ddnegeiar Auch
in Schweden hat man sich dieser Fragen vor langerer Zem@mngeen. Statistiken
der schwedischen Reichsversicherungsanstalt zeigen, dal3 ifebBetr mit
Gesundheitsfursorge tUber 50 vH. an Krankengeldern eingespattrwkonnten.
Auch auf einem anderen sozialhygienischen Gebiet geht Schweden voran.
Gemeinsam mit der obersten Medizinalbehérde eroffneten die edidolien
Versicherungsanstalten eine Propagandaaktion gegen die Hagflichetd Leben.

Die Bevolkerung soll dartber aufgeklart werden, dal3 durch diesetuiote
Lebens- und Arbeitsweise vielen Erkrankungen — besonders Herz- uia@-Ge
krankheiten — Vorschub geleistet wird. Auf3erdem soll in einem grof3e
Stockholmer Krankenhaus eine Spezialabteilung mit 300 Betten ieimger
werden, die sich ausschliel3lich mit der Behandlung und Erforschymischer
Alterserkrankungen befallt.

In Deutschland hat sich auf dem Gebiet der Gesundheitsvorsorge im Rahmen, der
Sozialhygiene Professor Dr. Coerper besondere Verdienste erwdbeschlagt
regelmafige Familienuntersuchungen vor, die freiwillig seingicid nicht nur auf
die genaue Feststellung organischer Erkrankungen, sondern auch euf di
sozialhygienischen Faktoren erstrecken sollen. Diese Famitemsunohung soll
jedes Jahr wiederholt werden. Durch diese RegelméaRigkeit mveridat nur die
analytischen Methoden, sondern auch die Mdglichkeiten der Hilfietej fur die
betreuten Personenkreise verbessert.

Sozialhygiene und Vorbeugungsmedizin erfordern materiellen Aufwandn Ob
unserem Lande die Lasten allein vom Staate getragen werdemk@ohdnier nicht
mehr erortert werden. Erhdhte Ausgaben wiirden sich jedoch baltltemchen,
vor allem durch die Verbesserung unserer Lebens-, Arbeits- und Gegenelh

haltnisse, der letzten Endes die ganze sozialhygienische Arbeit gilt
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