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»Es ist nun zwar nicht unbekannt, aber bisher wenig beachtet, dafi diese
Schlangelung des Achsenskelettes sich von der Wirbelsdule auch in den Schidel
und sogar big in das Gesichtsskelett hinein fortpflanzt. Wenn die primire
Riickenverkriitmmung linkskonvex war, dann schlieBt sich an die aufwiirts-
folgende rechtskonvexe Nackenskoliose weiterhin eine linkskonvexe Verbiegung
der Schadelbasis, und an diese wiederum eine rechtskonvexe Kritmmung des
Gesichtsskeletts an, derart, daB die Nase mit der Spitze nach links weist, das
ist nach der Seite, an der der Buckel sitzt.”

Besonders auffallend kann die Einseitigkeit des Schidels bei
Tortikollis (16) werden, wo die Gesichtsknochen der kranken Seite
ganz erheblich im Wachstum zuriickbleiben konnen.

Da je nach der Beschiftigungsart und der dabei eingenommenen
Haltung die Wirbelsdule eine bestimmte Stellung einnimmt, hilt
es Ranke (33, 34) fiir nicht ausgeschlossen, daf die Kurzkopfig-
keit eines groBen Teiles der Alpenbewohner mit ihrer Lebensweise
zusammenhingt, wobei er hauptsichlich an den EinfluB einer dauernd
verinderten Korper- und Kopfhaltung, wie sie mit dem Bergsteigen
verkniipft ist, denkt.

Es ist eine bekannte und fiir die Geburtshilfe wichtige Tatsache,
daB unter dem EinfluB einer Hiiftgelenksluxation oder einer ihn-
lichen Anomalie der unteren Extremititen sich die Beckenform éndern
kann (30). Dieser Vorgang ist mechanisch insofern leicht verstind-
lich, als das Becken vom ganzen Gewicht des Rumpfes gedriickt wird.

Viel schwieriger ist es, die eben besprochene Schidelverinderung
infolge abnormer Stellung auf Grund der bis jetzt vorliegenden
Untersuchungsergebnisse zu erkliren. Hier kann es sich, da von
oben her ja keine Kraft. auf den Kopf wirkt, micht nur um rein
physikalische Momente handeln, es sind vielmehr héchstwahrschein-
lich mehrere physiologische Vorginge im Spiele, die zum Teil
vielleicht auf verschiedenartiger Blutversorgung der Schidelteile und
somit der Ernihrung beruhen. Man kann sich sehr wohl denken,
daB bei abnormer Stellung des Schiidels ein GefiBgebiet, das sonst
weit ist, zusammengepreBt wird. Vielleicht ist auch die willkiirliche
Innervation der Muskulatur eine andere.

Weiterhin scheint es aber nicht ausgeschlossen, daB bei krankhaft
abnormen Schidelhaltungen ein direkter Reiz auf bestimmte Nerven
ausgeiibt wird.

Die Krifte, die den schiefgestellten Kopf umformen, greifen
also zum Teil unmittelbar am Kopf an (Muskelzug), zum Teil
veranlassen sie (vielleicht reflektorisch) andere Blutversorgung und
somit andere Erndhrung bestimmter Wirbelteile. Das war fiir mich
der Grund, den EinfluB der Kopfhaltung eingangs als Uebergangs-
gruppe zu bezeichnen.

Was fiir eine Erklirung auch herangezogen werden moége, die
Tatsache steht jedenfalls fest, daB der Kopf durch langdauernde
Schriigstellung einseitic werden kann. Aber die gleichen Krifte,
die bei Skoliose, in frontaler Richtung wirkend, eine Asymmetrie des
Schidels zur Folge haben, miissen bei Kyphose einen analogen
Einfluff in der Richtung von vorn nach hinten ausiiben und so die
Sagittalkurve des Schiidels umzugestalten streben (31). Eine ,,physio-
logische® Kyphose weist unser Kérper z. B. beim Bergsteigen
auf. Aber auch bei vielen anderen menschlichen Titigkeiten, ganz
besonders bei bestimmten Berufen, wird der Kérper nach vorn ge-
beugt. Nystrom (31) hat auch versucht, aus der Titigkeit ganz
bestimmte Forminderungen abzuleiten. Als letzte Ursache fiir die
Umgestaltung macht Nystrom den Muskelzug verantwortlich.

EinfluB der Rasse. Wenn soeben diejenigen Momente zu-
sammengestellt wurden, die die Schidelform beeinflussen, so soll
damit keineswegs geleugnet werden, daB die Rasse selbst eine er-
hebliche Rolle bei der Formgestaltung des Schidels spielt. Ja
gerade aus den erwihnten Untersuchungen geht die Macht der Ver-
erbung hervor.

So werden z. B. die Nachkommen der in Amerika eingewanderten
Juden nicht etwa kurzképfiger (4) wie die Siditaliener, sondern im

Gegenteil langkopfiger. Ein grofier Teil der in Amerika geborenen
Armenier zeigt abgeplattetes Hinterhaupt (5), wenn auch die Ab-
plattung infolge andersartiger Lebensgewohnheiten mitunter nicht
so ausgesprochen ist wie in Armenien. Und schlieBlich muB noch
einer interessanten Beobachtung gedacht werden, die die Bedeu-
tung der Rassenzugehorigkeit evident zeigt. Wihrend der russischen
Hungersnot wurden, wie erwidhnt, im allgemeinen die Schidel
schmiler, nur bei Armeniern, Grusiniern und Krimtataren (27) ver-
kiirzte sich die Schiadel- und Gesichtslinge mehr. Die Rassen-
verschiedenheit zeigt sich also darin, daB die Individuen auf die"
verschiedenen peristatischen Reize verschiedenartig reagieren.

Ob die peristatisch bedingte Kopfform erblich ist, d. h. ob die
Nachkommen eines Individuums, bei dem die Schidel durch irgend-
einen der erwihnten Einfliisse verdndert wurde, eine in dem gleichen
Sinne abweichende Kopfform aufweisen, dariiber liegen bisher keine
Beobachtungen vor, aber nach Analogie zu ihnlichen Verinderungen
des iibrigen Korpers konnen wir annehmen, daB sie nicht erblich
sind. Ganz allgemein lassen sich die individuellen Verschiedenheiten
der éduBerern Erscheinungsform von Lebewesen, die Variationen, in
2 Gruppen einteilen (3) in solche, die auf die Nachkommen vererbt
werden (Mutationen oder Idiovariationen) und solche die sich nicht
vererben (Modifikationen oder Paravariationen). So miissen wir bei
dem heutigen Stande unseres Wissens annehmen, daB es sich bei
den durch Umwelteinfliisse bedingten Schidelvariationen um Modi-
fikationen handelt. { :

So viel in der Frage iiber die Modifizierbarkeit des Schidels auch
noch zu tun bleibt, so ist auch das Wenige, was heute schon als
sicher erwiesen angesehen werden darf, duBerst bedeutungsvoll.

Es geniigt zu der Erkenntnis, daB der von Fischer (11) ats-
gesprochene Satz: ,,Was wir fiir gewohnlich sehen, ist nur die durch
das gewohnliche Klima aktivierte (daher hiufigste) Modifikation,
auch fiir den menschlichen Schidel gilt, wobei das Wort , Klima®
in seiner weitesten Bedeutung gefaBt werden muB.
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Soziale Medizin und Hygiene.

Der 6. internationale Geburtenregelungskongref3
zu Newyork.

Von Dr. Rohleder in Leipzig.

Im Mirz d. J. hat in Newyork ein KongreB stattgefunden, der
auch uns Mediziner und speziell die Sexologen und Eugeniker an-
geht, die | Sixth international birth control conference®, ein Kon-
gref, der auch in Newyork von . hervorragenden amerikanischen
und europiischen Aerzten als Referenten beschickt war.

Leider war von Deutschland kein Arzt da. Die Heraus-

geberin  der ,Neuen Generation, Frau Dr. Hélene Stocker,
‘war die einzige Vertreterin Deutschlands. Da ich aber dem vierten
internationalen Kongref zu Dresden Mai 1911 und dem fiinften zu
London 1922 als Referent beiwohnen Kkonnte, ferner die Berichte
des diesjihrigen amerikanischen Kongresses in der , American birth
control review‘* genau verfolgt habe, sei rir hier ein kurzes
Referat gestattet. t

In neun einzelnen Sektionen wurde der KongreB abgehalten,
wovon uns Aerzte hauptsachlich die ,Fruchtbarkeit und Zivilisa-

- tion, ,Armut und Kinderarbeit, , Krieg und Bevolkerung®, , Ver-

schiedenheiten® der Geburtenzahl®, | Volksgesundheit, ganz be-
sonders aber ,Eugenik und Wohlfahrt*, | Biologische Probleme,
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wGeschlecht und Fortpflanzung*, ,der medizinische Stand der Ge-
burtenkontrolle* interessieren.

Man ersieht daraus, es' war ein sozial-medizinischer KongreD,

auf dem die ernstesten sozialen Probleme der Gegenwart behandelt
wurden von den bedeutendsten amerikanischen Fachgenossen, all
diese sozialen Probleme der Ehe, der Liebe, der Elternschaft, der
Frauen- und Kinderarbeit, -der Unehelichkeit, der Sexualreform,
der Geburtenregelung, des Mutter- und Kinderschutzes u. a.
_ Nur kurz die hauptsichlichsten uns interessierenden Resolu-
tionen seien Itier angefiihrt. In der eugenischen Sektion wurde eine
Resolution gefafit, dahingehend, daB die jetzigen Verhiltnisse der
erurtenregelung ganz dyshygienisch (unhygienisch) sind und die
in den oberen Klassen der Bevolkerung bekannten Kenntnisse der
GEburtenregelung auch in den unteren Klassen zu verbreiten sind,
um die unerwiinschten, dyshygienisch geborenen Kinder zu ver-
mindern bzw. zu vermeiden.

Ganz besonders wichtig ist aber, daB dabei zum Ausdruck kam,
daB die Geburtenregelung nicht eine blinde, einseitige Beschriin-
kl.lng der Geburten i{iberhaupt anstrebt, sondern nur eugenisch
wirken will, d. h. daB Eltern, die physisch und sozial bzw.
materiell gut gestellt sind, eine zahlreiche Nachkommenschaft haben
sollen. :

Hierbei vergesse man nicht, daB diese ganze Bewegung in
{\mcrika ungemein schweres Arbeiten hat, daB sie in verschiedenen
Staaten der U.S.A. keine 6ffentlichen Versammlungen iiber ,birth
control abhalten darf und in Erteilung solcher Vorschlige sich
duBerste Reserve auferlegen muB, will sie nicht mit dem Gesetz
kollidieren. Der Puritanismus waltet gerade auf sexuellem Gebiete
I Nordamerika noch auBerordentlich stark und damit die angli-
Kanische *Sexualpriiderie. In einem groBeren Artikel werde ich dem-
ndchst dieses Gebiet beleuchten. Ich will hier nur daran erinnern,
Wie Georg Shaws Drama ,Frau Warrens Gewerbe® in Newyork
Fiasko machte und nicht nur das Stiick, das in mehreren Kultur-
staaten Europas anstandslos schon aufgefithrt war, verboten wurde,
Sondern auch, ein starkes Stiick von Sexualpriiderie, daB man die
ganzen auffithrenden Schauspieler und -spielerinnen samt Direktion
Verhaftete und zur Polizei fiihrte.
~ So hat der KongreB auch beschlossen, daf Unterweisungen in
(Jeburtcnbeschrﬁnkung nur Verheirateten, nicht Unverheirateten zu
erteilen seien. Fine Vereinigung, ,the American civil libertics
union®; die ,amerikanische biirgerliche Freiheitsunion®, an ihrer
Spitze Roger Baldwin, kidmpft offen fiir Diskussion sexueller
Probleme.

Aber auch in der wichtigsten drztlichen Resolution des Kon-
gresses zeigt sich, gegeniiber seinem Vorgénger in London 1922,
doch eine gewisse amerikanische Reserve.

In London wurde nicht nur der Beschluff gefabt, daB die
besten Methoden zur Geburtenverhinderung der Gesundheit keines-
wegs schaden oder zur Sterilitat fithren, sondern auch der, daB die
geburtenverhindernde hygienische Unterweisung
anerkannte Berufspflicht des Arztes ist, welche
‘Unterweisungen auch von Hospitilern und 6ffent-
lichen Gesundheitszentralen gegeben werden sol-
len, an welche sich die drmsten Bevolkerungsklassen
wenden, sowie bei vererbbaren Krankheiten und
sonstigen Defekten.

In Amerika wurde in zwei groBen, nur von (itber 500) Aerzten
besuchten Versammlungen in grofien Newyorker Hotels eine Re-
solution angenommen, dahingehend, daB die nur aus Aerzten
bestehende Sektion des sechsten internationalen
Geburtenregelungskongresses die Geburtenrege-
lung fiir ein sehr wichtiges Problem erachtet, das
wissenschaftliches Studium verlangt und nicht nur
in den amerikanischen medizinischen Gesellschaf-
ten erdrtert werden solle, sondern auch in Kranken -
hdusern, Hospitidlern und anderen unter medizini-
scher Aufsicht stehenden Organisationen
Platz habe.

Besonders aber gebiihrt der Leiterin der Konferenz, der be-
kannten Mrs. Magaret Sanger, der Prisidentin der »American
birth control league®, die ja bis nach Ostasien (China und Japan)
durch Reisen und Propaganda ihre Ideen verbreitet, und der Mary
Sumner Boyd, der Herausgeberin der ,American birth control
review, der Dank fiir die Arrangierung und Durchfiirung dieses
Kongresses.

seinen’

Standes- und Berufsangelegenheiten.

Die verkehrs- und steuerrechtliche Sonderstellung
des kraftfahrenden Arztes.

Von Emil Dochnahl, Ingenieur in Velten bei Berlin.

Die Bedeutung des Arztberufes fiir die Gesundheit unseres
Volkes hat besonders dem kraftfahrenden Arzte in verkehrs-
und steuerrechtlicher Hinsicht eine Sonderstellung eingerdumt, die
von keiner andern Berufsgruppe in unserem Staate erreicht wird.

Leider ist diese Tatsache in Aerztekreisen so wenig bekannt,
daB oft noch mancher Arzt, der in seinem Berufe notgedrungen eine
Schranke der Verkehrsbestimmungen iibertritt, dem beruflichen Kraft-
oder Herrenfahrer gleichgeachtet wird, wihrend er bei sorgfiltiger
Priifung feststellen koénnte, daB er iiberhaupt nicht strafbar und
in andern Fillen zuweilen gar nicht steuerpflichtig ist. Von vorn-
herein sei jedoch gesagt, dal die Bevorzugung des Arztes im oifent-
lichen Verkehr mit Kraftfahrzeugen nur auf die frztliche Praxis An-
wendung findet, wihrend der Arzt keinen Anspruch auf diese hat,
wenn er in privater Hinsicht ein Kraftfahrzeug benutzt, also z. B.
eine Vergniigungstour unternimmt. Im Interesse der offentlichen
Verkehrssicherheit wird der iiberlegende kraftfahrende Arzt auch
nur dann von seiner rechtlichen Sonderstellung Gebrauch machen,
wenn duBerste Not und Lebensgefahr seiner Patienten es erfordern.

Aus der Reihe der Verkehrserleichterungen fiir kraft-
fahrende Aerzte, welche einige Polizeiverwaltungen bisher einge-
raumt haben, ist besonders die Freigabe der fiir den iibrigen Kraft-
wagenverkehr usw. gesperrten Wegestrecken zur Benutzung fiir
drztliche Fahrzeuge hervorzuheben. Diese Milderung der Verkehrs-
sperre fiir den Arzt wird meist von den Behérden auf Antrag der
interessierten Teile vorgenommen, und zwar aus der Erwigung
heraus, daf hier ein ungehindertes Fahren des Arztes im Bediirfnis
seiner Patienten liegt.

Wic schon vorher gesagt, gilt diese Erleichterung nur bei der
Ausiibung des tatsichlichen Berufes, sie muB auch vorher von der
zustindigen Behorde tatsdchlich ausgesprochen sein. (Vgl. Entsch.
Bayrisches Oberstes Landesger. 5. IV. 1910.)

Im iibrigen haben einige Gerichte die besondere Bevorzugung
des kraftfahrenden Arztes hervorgehoben und in ihren Entschei-
dungen iiber die RechtmifBigkeit polizeilicher Strafverfiigungen der
Auffassung Ausdruck verliechen, daB z B. zu schnelles Fahren in
geschlossenen verkehrsruhigen = Ortsteilen seitens des Arztes, das
Fehlen der Nummerbeleuchtung bei plotzlichem Verléschen bzw.
Defekt der SchluBlampe usw. nicht strafbar ist, wenn dringende
Not cines Patienten schnellste Hilfe erfordert. (Nach der Auffassung
des Autorechtlers Dr. jur. Weitz in seinen Bemerkungen zu § 23
KrVO. ist jedoch die Gefahr im Verzuge nicht als hinreichender
Grund zur Uebertretung der Verkehrsordnung anzuerkennen.)

Weitgehender aber noch sind die Erleichterungen, die der
Steuerfiskus dem kraftfahrenden Arzte zubilligt.

Laut § 20 des Umsatzsteuergesetzes hat die zustindige Steuer-
stelle dem Arzte bei Anschaffung eines Kraftfahrzeuges auf Antrag
einen Teil des fiir die Anschaffung verausgabten Betrages zu ver-
giten, wenn er nachweist, daB das Fahrzeug im ,6ffentlichen
Interesse® erworben worden ist. Dieses offentliche Interesse liegt
dann vor, wenn nachzuweisen ist, daf dem Arzte sonstige geeignete
Verkehrsmittel, wie StraBenbahnen usw., zum Besuche der Patienten
nicht verfiighar sind. (§ 197 Ausfithrungsbestimmingen zum Um-
satzsteuergesetz.) Dabei ist es gleichgiiltig, ob der Arzt einen kleinen
Teil seiner Patienten mit andern geeigneten Verkehrsmitteln erreichen
kann und diese nun bei Verfiigung iiber ein Kraftfahrzeug ebenfalls
mit Hilfe desselben aufsucht.

Nur dann fillt der Anspruch auf Vergiitung der Umsatzsteuer
weg, wenn aus dem Verhalten des Arztes bzw. der Verwendung
des Fahrzeuges zu schlieBen ist, daB es lediglich fiir sonstige
wirtschaftliche Zwecke, wie z. B. weite Reisen usw., gebraucht wird.

Nach der Verordnung des Reichspriisidenten iiber notwendige
wirtschaftliche Steuermilderungen vom 10. XI. 1924 (RGBI. S. 737)
ist der dem Arzt zu vergiitende Teil des Ankaufspreises des Fahr-
zeuges auf 69 festgesetzt worden. Diese 69 sind von dem Er-
werbspreis zu berechnen, welcher sich nach Abzug des Kaufpreises
der Bereifung, der Beleuchtung und sonstiger selbstindiger Instru-
mente ergibt, denn dieser Zubehor unterliegt nicht der Luxussteuer,
infolgedessen ist auch in seinem Ankaufspreise keine Luxussteuer
enthalten. Also nur vom Erwerbspreise des Fahrgestells mit Motor
und bei Autos einschlieBlich der Karosserie sind diese 690 zu be-
rechnen, dabei hat die Stirke der Maschine in PS keine Bedeutung.
Das Finanzamt vergiitet diese 69 auch nur auf Antrag, jedoch nur
dann, wenn der Verkdufer die Luxussteuer tatsichlich gezahlt hat.



