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Man wird vielleicht einwenden, daB eine Abnahme der groBen
Zahl der Studierenden sehr erwiinscht sei. Das ist ganz meine
Meinung, aber man baue nicht das Fundament ab, sondern so, daf
allen Volkskreisen wenigstens die Mbglichkeit ded Studiums - erhalten
bleibt. Die geplante einseitige Erhohung ist dann sicher nicht
am Platze. !

Interessant wire es auch, einmal eine Ansicht zu der
Erhéhung aus dem Kreise der Kolleginnen zu héren. Bekanntlich
wird das Frauenstudium hauptsichlich mit der Notwendigkeit zu
cinem Lebenserwerb begriindet; da das elterliche Erbe zu einem
sorgenfreien Leben oft nicht ausreiche, miisse die Frau sich nach
einem Erwerb umsehen. Wenn dies Argument seine Berechtigung
hat, werden zahlreiche Kolleginnen sicherlich schwer von der beab-
sichtigten MaBnahme getroffen.

Egine Gefahr aber wird sicherlich dabei verkannt; das ist der
drohende Abbau der Universititen. Diese Gefahr droht bei jedem
Streik in irgendeiner Form, aber auch in der Finanznot der Einzel-
linder. Die Zuwendungen an die wissenschaftlichen Institute kdénunen
wirklich nicht mehr unterboten werden; sie sind bei dem heutigen
Geldwerte gleich Null. Schon aus dieser Tatsache heraus werden
die Regierungen immer wieder nach einer Erhéhung der Kolleggelder
trachten. Sollte es auch einstweilen gelingen, eine Erhéhung abzu-
wenden, so ist die schwierige Frage damit keineswegs gelost; im
Gegenteil, je linger ein Ausweg verschleppt wird, um so verhingnis-
voller dic Gefahr.

Von den Regierungen wird mit Recht betont, daB die heutige
Taxe bei der Preissteigerung viel zu niedrig sei, daB die Einzellinder
schlieBlich ihre Ausgaben decken miiten usw. Das soll auch durch-
aus nicht verkannt werden. Wie einschneidend aber die schablonen-
hafte Erhohung wirken muB, will ich nachstehend an einer Berech-
nung zeigen. :

Rechne dér Einfachheit halber mit einer dreifachen Erhéhung; in
Wirklichkeit betrigt sie etwas mehr. AuBerdem bringe ich bereits
12 Studiensemester in Anrechnung, da in nicht allzu langer Zeit die
Reform des medizinischen Studiums sich in dieser Verlingerung
bemerkbar machen dirfte.

Im Durchschnitt pro Semester an Kolleggeld — M. 400.—;
bei 12 Semestern — M. 4800.—; bei dreifacher Er- -

eplanten

HORUOP 5 /1 s U o el Lot oy - LR b ioess o bel it arCor e ez o M. 14 400.—
An Biichern,Praparierbestecke, Mintel, Gummihandschuhe,
Augenspiegel, Auslagen fiir Kurse usw. . . . . . . » 2000.—

Zur Bekostigung und zum Unterhalt als Minimum monat-

lich = M. 300.—?); bei achtmonatlichem Aufenthalt in

der Universitatsstadt = M. 2400; bei 6 Jahren Studium ,, 14 400.—
Examens- und Institutsgebithren werden automatisch mit

anziehen. Berechne sie vorsichtig mit . . . . . . o 800.—
Die Reise von und zur Universititsstadt (wo iibrigens
auch eine erneute Verteuerung bevorsteht) mochte
ich im Mittel jiahrlich mit M. 300.— berechnen;

macht. fiir ‘6 Studienjahre.. . o oliioL v sl » 1800.—

M. 33 400.—

Macht bis zum Staatsexamen 33400 M., was sicherlich viel zu
niedrig berechnet ist. Es wire wenigstens das heute so beliebte
Existenzminimum. Dazu kommen noch alle Unterhaltskosten wihrend
des Medizinalpraktikantenjahres und der seligen ,,Volontar‘-Assisten-
ten-Zeit; denn soviel Stellen gibt es sobald nicht wieder, um alle
Suchenden gegen Vergiitung unterzubringen. Auslagen fiir die Doktor-
arbeit und sonstige , Kleinigkeiten‘ sind nicht einmal beriicksichtigt.
SchlieBlick soll der Student ja in Zukunft der Fiihrer des Volkes sein.
Dazu braucht er eine umfassende Bildung, z. B. Theater, Konzerte,
Vortrage; ich denke, der Ausblick geniigt. .

Damit glaube ich dargelegt zu haben, daB der Weg des preuBi-
schen Finanzministeriums einfach ungangbar ist. Ein Ausweg muB
aber gefunden werden.

Dieser scheint mir in einer Staffelung der Kolleggelder entspre-
chend dem Einkommen und dem Barvermégen der Eltern zu liegen.
Ich denke mir das in folgender Weise; selbstredend nur kurz umrissen:

1. Fiir alle Studenten, deren Eltern ein Einkommen bis zu
20000 M. haben und sonst kein Barvermdégen besitzen, bleibt das
Kolleggeld auf der bisherigen Stufe.

2. Besitzen die Eltern auBler dem unter 1. genannten Einkommen
noch Barvermégen, so tritt entsprechend der Hohe des Vermogens
ein Zuschlag ein.

3. Mit jedem gréBeren Einkommen als unter 1. tritt ein hoheres
Kolleggeld in Kraft, das genau festzulegen ist. Bei vorhandenem Ver-
mogen kommt dazu der gleiche Zuschlag wie unter 2.

4. Fiir Studenten mit eigenem Vermodgen tritt eine besondere
Regelung nach der Hohe dieses Vermdgens ein.

Vielleicht 148t sich die Staffelung des Kolleggeldes der Einkommen-
steuer anpassen. Es scheint mir damit ein Weg gegeben, zu ver-
hindern, daB sich das Studium zum Privileg auswichst. Dem Sohne
des Mittelstandes bleibt die Moglichkeit zum Studium offen. Die
unterste Einkommensgrenze, hier 20000 M., 1iBt sich beliebig ver-
schieben; das bleibt spiteren Verhandlungen iiberlassen, die moglichst
nach oben driicken miissen.

Als Ausweis iiber das Einkommen und Vermégen der Eltern dient
dem Studenten der letzte Steuerzettel des Herrn Papas; ist der
Student selbstindig, so bringt er eben seinen eigenen mit. Diesen

1) Wo ist das noch méglich? D. Red.

Steuerzettel hat der Student beim Bezahlen der Kollegs nebst der an
vielen Hochschulen bereits eingefiihrten Ausweiskarte mit Lichtbild
vorzulegen. Dadurch wird kein Beamter sehr iiberlastet und der
Quisturbetrieb kaum gestért. Zur weiteren Erleichterung werden
Tabellen herausgegeben, nach denen jeder Student die Héhe der von
ihm zu bezahlenden Kollegs berechnen kann.

Um noch ¢in Uebriges zu tun, kénnte man den Abiturienten beim
Vex:lassgn der Schule darauf hinweisen, daB er.beim Besuche einer
Universitit Papas Steuerzettel mitzubringen hat.

Medizinalprakiikanten in bezahlter Stellimg.
Von Bernhard Thomel in Leipzig.

Das ist der Wunsch und die gerechte Forderung der jungen
Aerlzte! Den Weg zur Erreichung dieses Zieles zeigen folgende
Zeilen: . :

Zeit ist Geld! Und versiumte Zeit ist verlorenes Geld! Satzungs-
gemidB (§ 3 der Satzungen des V.D.M.) kénnen die Medizinalprak-
tikanten dem V., D. M. beitreten. Da aber in den Stidten, in denen
keine Klinikerschaften bestehen, d. h. wo keine Universitit ist, die
Medizinalpraktikanten keinem Verbande angeschlossen sind, hat sich
im, Februar in Leipzig als Bindeglied zwischen dem Bund deutscher
Assistenzirzte und dem V.D.M. eine Vereinigung Deutscher Medizinal-

“praktikanten zur Wahrung ihrer Interessen gebildet. Die Entstehung

dieses: Verbandes entspricht der Notwendigkeit, da zum Teil sehr
iible MiBstinde an den einzelnen Krankenhiusern bestehen, die zu
beseitigen im Interesse der Medizinalpraktikanten Ziel dieses neuen
Verbandes ist. Hauptaufgaben des Verbandes sind: 1. Endgiiltige,
einheitliche Regelung der Bezahlung fiir Medizinalpraktikanten im
Deutschen Reich; 2, Feststellung der zur Zeit bestehenden Medizinal-
praktikantenstellen; 3. Freihalten dieser Stellen lediglich fiic Medi-
zinalEraktikanten; 4. Vermehrung dieser Stellen.

s war hochste Zeit, daB da etwas Aufklirungsarbeit geschatfen
wurde. Durch Anlehnen an den Assistentenbund deutscher Aerzte so-
wie den V.D.M. ist jetzt vom ersten Arzt bis zum letzten Medizin-
studierenden ein einheitliches Band gekniipft. Ich glaube, daB diese
Neugriindung von allen jungen Medizinern auf das innigste begriift
wird, und so geht denn an alle Medizinalpraktikanten der dringende
Aufruf, schlieBt euch zusammen und tretet alle dem Verbande Deunt-
scher Medizinalpraktikanten bei, damit die bisher auf allen Seiten
ungehért gebliebenen Wiinsche und Forderungen endlich durch ein-
miitiges Vorgehen -erreicht werden kdnnen.

Alle Kollegen aber, die noch studieren, werden aufgefordert, diese
Bestrebungen in reger Mitarbeit zu unterstiitzen, denn es ist Vor-
arbeit fiir ihr spateres Weiterkommen!

(Naheres unter ,Kurze Mitteilungen* dieser Nummer.)

Bericht iiber eine Versammlung betreffend die Frage 7
der Abtreibung.

Von G. Timner in Halle.

Am 28. Januar fand in Halle eine ganz auBerordentlich zahl-
reich besuchte Versammlung statt, in der die Universititsprofessoren
Abderhalden (Physiologie), Sellheim (Gynikologie) und Anton
(Psychiatrie) zu der oben erwihnten Frage Stellung nahmen. Diese
Frage hat durchaus nicht nur lokales Interesse, sodaB es wohl ge-
rechtfertigt erscheint, auch an dieser Stelle dariiber zu sprechen,
was wohl am besten in Form eines Berichtes iiber obige Versamm-
lunég geschehen kann, Die Zukunft wird zweifelsohne groBe Debatten
und weitgehende Meinungsverschiedenheiten iiber diesen Punkt brin-
gen, und auch wir jungen Mediziner werden dazu Stellung nehmen
miissen.

_ Herr Geh.-Rat Abderhalden fiihrte ungefihr foigendes aus:
Ein demnichst im deutschen Reichstag zur Abstimmung gelangender
Ajltrag fordert die Freigabe der Abtreibung vom Tage der Empfang-
nis bis zur Geburt. Ein zweiter Antrag méchte die Abtreibung m
den ersten drei Monaten der Schwangerschaft freigegeben wissen.
Bisher war die Unterbrechung der Schwangerschaft dem Arzte nur
dann gestattet, wenn ohne eine solche Leben oder Gesurdheit _der
Mutter gefihrdet war und diese Gefahr durch andere Mittel nicht
beseitigt werden konnte. Eugenische Griinde konnen fir die ge-
nannten Antrige nicht geltend gemacht werden, da_wir nicht im-
stande sind, vor der Geburt ein abschlieBendes Urteil iiber die
Lebensfihigkeit des Kindes zu geben. Die sozialen Griinde miissen
in anderer Weise bekdmpft werden. v

Wissenschaftlich filhrt man als Begriindung an, daB der Fot ein
Organ der Mutter sei, iiber das diese das alleinige Verfiigungsrecht
haben miisse. Dagegen ist zu sagen, daB der Embryo vom ersten
Tage seiner Existenz an ein selbstindiges Lebewesen ist, das von
der Mutter nur mehr ernihrt und beherbergt wird. Ferner wird
behauptet, daB der Abort ein einfacher und unbedeutender Eingriti
sei. Demgegeniiber ist klarzustellen, daB jeder Abort das Leben
oder mindestens die Gesundheit der Frau gefihrdet, da die Schwanger-
schaft eine erhebliche Umwilzung des miitterlichen Organismus be-
dingt, deren Unterbrechung von schweren kérperlichen und psychi-
schen Stérungen begleitet sein kann.
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Die Folgen der Freigabe einer Abtreibung wiéren nicht abzu-
sehen. Besonders bei Verheirateten wiirde es zu einer ununter-
brochenen Folge von alljihrlichen Abtreibungen kommen, bei denen
schwerste gesundheitliche Schidigungen zu befiirchten wiren. Es
kommt dazu, daB es wohl kaum einen Arzt geben wird, der diese
Eingriffe vornehmen wiirde, sodaf das Feld fir die Kurpfuscher
frei wirde.

Als GegenmaBregel empfiehlt Abderhalden Neuordnung des
Steuersystems, der Wohnungsfrage und der Regelung der Einkom-
men. Den Schwangeren muB von Anfang an groBter Schutz zuge-
sagt werden, Verbesserungen der Ernihrung diirfen nicht erst gegen
Ende der Schwangerschaft gewdhrt werden.

Geh.-Rat Sellheim betont, daB die meisten Abtreibungsmittel
in ihrer Wirkung fraglich sind, andere starke Gifte darstellen. AeuBere
mechanische Eingriffe versagen meistens. In spiteren Stadien sind
tiefe Eingriffe von stunden- bis tagelanger Dauer unter Narkose
oftmals notig. "Auch bei der Behandlung durch den geiibten Arzt
ist eine Lebensgefahr durch Infektion zu befiirchten. Gleichzeitige
Geschlechtskrankheiten erhdhen die Gefahr bedeutend. Die Sterb-
lichkeit der spontanen Aborte ist doppelt so hoch wie bei regel-
rechten Geburten. Auch Sellheim betont, daf die gewerbsmiBigen
Abtreiber sich der Sache bemichtigen wiirden und unermeBlichen
Schaden anrichten konnten. Bei ca. 300 Aborten waren 100 septisch
infiziert, davon war jeder 6. Fall letal. Oft war als Folge Sterilitit,
besonders bei gleichzeitiger Geschlechtskrankheit, zu finden. Die
Statistik zeigt, daB friilher auf 8—10 regelrechte Geburten 1 Abort
kam; heute kommen auf 2 Geburten 1 Abort (Hamburg). Eugenische
Griinde kommen fiir eine Verteidigung der Abtreibungsgesetze kaum
in_Frage, da wir noch eine ungeniigende Kenntnis der Vererbungs-
gesetze haben.
Gutes kann vererbt werden. Die Frage der Zulissigkeit der Ab-
treibung zur Beseitigung der Folgen von Notzuchtverbrechen mag
frei bleiben.

Die unabsehbaren Folgen sind klar: Die heute schon zu uner-
traglicher Hohe gesteigerte Zahl der Geschlechtskrankheiten wiirde
weiterhin steigen. Die Todesfille wiirden sich haufen, der Unzucht
wiirde Vorschub geleistet. Wir sind nicht berechtigt, eine ganze
kiinftige Generation zu vernichten. Vererbungswissenschaftlich wiirde
auch die Qualitit der kommenden Generationen (Variabilitit) ver-
nichtet werden. Erst miissen alle anderen Mittel erschopft sein, um
die vorhandenen sozialen MiBstinde abzustellen, ehe man daran

denken darf, den Mord in die Familie hineinzutragen.

P

sGeh.-Rat Anton beleuchtet die Frage vom psychiatrischen Stand-
punkt aus. In fritheren Zeiten kannte man eine merkwiirdige, als
Hospitalismus bezeichnete Erkrankung der Kinder, die in fremde
Sorge iibergeben waren. Die neuere Zeit hat eingesehen, daf dieser
Hospitalismus seine Ursache hatte in dem Mangel an Liebe, die
dem Kinde zugewendet wurde. Die Wirkung psychischer FEinflisse
auf den Korper werden weitaus unterschitzt. Bei der Mutter findet
man in der Schwangerschaft tiefgehende Umwilzungen in ihrem
Seelenleben. In der ersten Hilfte der Schwangerschaft 1dBt sich
oftmals, besonders bei Erstgebirenden, eine gewisse Angst vor der
Entbindung feststellen. In den letzten Monaten wird das Mutter-
gefiihl ‘ruhiger und gréBer. Somit ist besonders im Anfang der
Schwangerschaft weitgehender Schutz und Hilfe notwendig, da die
Frauen in diesem Stadium eher einer Abtreibung zugingig sind als
spater. Volkswirtschaftlich steht fest, daB die letzten Jahrzehnte eine
Abnahme der Geburtenziffer gebracht haben. Diese” wurde jedoch
dadurch kompensiert, daB auch die Sterblichkeitsziffer beschrinkt
wurde. Eine Abnahme der Geburtenziffer wiirde daher der All-
gemeinheit zu groBem Schaden gereichen.

Es ergibt sich als Hauptforderung, daB Mutter und Kind vor
der sozialen Not bewahrt bleiben miissen, und daB ferner der Vater
die Pflicht haben muB, fiir beide zu sorgen. In der Frage der
Findelhduser muB die Mutter auch in spiterer Zeit ein Reklamations-
recht haben. Die ganze Frage ist eine seelische: Das Abtreibungs-
gesetz wiirde die Freude am Kinde vernichten.

Zum SchluB weist Anton darauf hin, daB die landliufige An-
sicht, die sexuelle Enthaltsamkeit sei gesundheitsschidlich, nach dem
Urteil der meisten medizinischen Sachverstindigen nicht zutreffend
ist. Ohne Frage steht fest, daB zum mindesten bis zum 24. Lebens-
jahre sexuelle Enthaltsamkeit nicht nur nicht schidlich, sondern im
Gegenteil anzuraten ist. Auch spiterhin ist wenigstens eine zeit-
weise Fnthaltsamkeit, die sich aus den natiirlichen Verhiltnissen
schon von selbst ergibt, von férderndem EinfluB auf die Gesundheit.
Statt des sexuellen Auslebens ist produktive Arbeit zu empfehlen, die
uns heute nétiger ist als. je.

Noch einmal ,,Frauenstudium.
Von Frau Dr. med. Charlotte Hoenig, Studentin der Medizin in Wiirzburg

Wer iiber die Frage nach der Berechtigung, dem Wert, den Aussich-
ten des Fraugnstudiums ein wohl abgewogenes Urteil fillen will, muB
den Werdegang vieler Studentinnen genau verfolgt haben, sowohl ihre
Arlagen als jhre personlichen Verhiltnisse, Charaktereigentiimlich-
keiten, Neigungen kennen und iber ihre spiteren Lebensresultate
unterrichtet sein. Es sind dazu neben personlicher Erfahrung und

. weitem Ueberblick auch eine gewisse innerliche wie duBerliche Distanz

Nicht nur krankhafte Veranlagungen, sondern auch-

vom Kampfplatz erforderlich, da allzu groBe Nihe und eigene Inter-
essiertheit wie iberall, so auch hier, den Blick triiben. — Wenn
aber Herr Kihling meint, daf die Bewegun des Frauenstudiums
iiberhaupt den Keim der Unfruchtbarkeit in sich trigt, so ist dies
seine personliche Ansicht, die ihm niemand a priori veriibeln kann,
nur diirfte .es dann nicht ,zwecklos®, sondern héchstens unnétig
oder fiiberflitssig sein, einer derartigen Stromung entgegenzutreten.
Herrh Kdhlings sonstige Behauptungen diirften auch nur bei einer
kleinen Minderheit auf Zustimmung stoBen. -

Ich (will auf die Artikel der .beiden Herren nicht weiter eingehen.

Der Miihe wert erscheint es mir dagegen, ein wenig die natur-
gemiBen Unterschiede in Veranlagung und Denkweise zwischen Frau
und Mann zu beleuchten, da Unverstandenes in dieser Beziehung
fir die Gegenpartei den AnlaB zur ungiinstigen Beurteilung des
Frauenstudiums abgibt. Es ist allerdings schon fast zum Gemeinplatz
geworden, was ich wiederholen mu8, daB reines, mathematisch-logi-
sches Denken im allgemeinen der Frau nicht liegt, ihr Sinn vorziiglich
auf das Wirkliche, Konkrete, Praktische gerichtet ist, Abstrahieren
mehr eine minnliche als weibliche Kunst darstellt; auch weitschwei-
fende idealistische Traume und Pline sind meist Produkt minnlicher
Phantasie; die Frau erwirmt sich fir den FEinzelfall, fiir das Nahe-
liegende mehr als fiir das Abstraktum, das sich daraus ableiten liBt,
ihr Gemiit sucht ein 'vom Gefiithl betontes Objekt, und, geleitet vom
natiirlichen Instinkt, richtet sie ihr Studium intuitiv nach einem wohl
erreichbaren Ziel, dem sie mit Gewissenhaitigkeit, Eifer und Geschick
zustrebt. Haufig sind ihr gute und rasche Auffassungsgabe, geistige
Gewandtheit, Anpassungsfahigkeit eigen, wogegen .viele der fiir den
jungen Mann zeitraubenden Ablenkungen hinwegfallen, die ein muster-
aftes Studium gefihrden konnten. — Strebertum, Neigung sich vor-
zudringen, liegt den Frauen zweifellos véllig fern.

Nach Beendigung der Priifungen kommen zwei Gesichtspunkte in
Frage: 1. Da die weiblichen Studierenden zwar im allgemeinen gut-
biirgerlichen, aber keineswegs reichen Kreisen entstammen, tritt der
Gedanke an eine’ gesicherte’ Lebensstellung in der Praxis fiirs die
meisten bald in den Vordergrund. Nachher fehlt aber naturgemiB
Zeit und Gelegenheit zu wissenschaftlicher Betitigung oder son-
stigem Hervortreten. Das zweite Moment ist die Verehelichung.
Bekanntlich heiratet ein groBer Prozentsatz der Medizinerinnen schon
vor oder bald nach der Approbation. Sie gelangen fast alle weder
zur praktischen noch theoretischen Ausiibung ihrer Kenntnisse. Haius-
liche Pflichten nehmen die Zeit vollig in Anspruch, und die geistige
Bequemlichkeit, die so oft ein Produkt des Gefithles ,versorgt zu
sein‘‘ darstellt, raubt Interesse und Lust fiir den eigenen Beruf. Auch
aus duBeren Griinden fillt fiir die verheiratete Frau oft die Gelegenheit
zur Gritndung einer selbstindigen Lebensstellunﬁ fort, und so wird
eben ihr Dasein meist vollstindig ausgefiillt, wihrend fiir den Mann
Ehe und Familie vielfach nur ,Episode‘ bleiben, nur die eine Halfte
des Ichs und des Tages absorbieren.

Betrachten wir die sonstigen Ergebnisse des Studiums fiir die
ut-durchschnittlich begabten Medizinerinnen. DaB ihnen das Berufs-
eben genau die gleichen Chancen bietet wie dem Mann, diese Forde-
rugg ist leider vorlaufig nur von der Theorie anerkannt. Noch sind
di¢ Spalten der Frauenzeitungen voll von Klagen dariiber, daB die
Anstellungsmoglichkeiten fiir weibliche Angestellfe sehr schlechte sind,
ob 'sie kaufmannische oder akademische Vorbildung haben, und be-
sonders die Behdrden gehen im Sinne einer Verdringung der weib-
lichen Angestellten vor. Ebenso sind auch die Aussichten auf Erfolg
in der akademischen Laufbahn fiir die Frau viel ungiinstiger als fiir
den gleichbefihigten Mann. Dementsprechend bescheiden sich viele
fruhgentng oder vorzeitig; da es ihnen an intellektuellen Qualititen
zweifellos nicht mangelt, kann dies nur die Folge von Abneigung
gegen andauerndes exaktes Denken und Arbeiten oder eine solche
von Mangel an Ausdauer und Unternehmungskraft sein. Ich glaube,
daB beldes_zu_sammentntt. Habe ich doch Kolleginnen gekannt, die,
in_jeder Hinsicht befihigt, z. B. die Heirat mit einem Landarzt der
Titigkeit an einer Universititsklinik vorzogen, die sich von den
vielerlei Schwichen und Schattenseiten des zwangsmiBigen Arbeitens,
des unbedi ten ,,Finden-Wollens* von etwas Schreibwiirdigem rasch
abgestoBen fithlten; zweifellos auch Resultate von geringem Selbst-
vertrauen und starker Selbstkritik. Sind doch unter den Minnern
ebenso wirkliche Forschergenies recht selten! Ueberlift die Frau
diesen gern nach wie vor fast das ganze Gebiet reiner Forschung
und Spekulation, so spricht dies gewiB nicht gegen ihre hervor-
ragende Eignung fiir andere medizinische Zweiggebiete. Den meisten
Frauen scheint die soziale Betitigung mit, werktitiger Menschen-
kunde und Menschenliebe vor allem zuzusagen.

. Ist nun das Studium fiir die, welche durch Heirat ausscheidén, .
nicht zur Verwertung ihrer Kenntnisse gelangen, als_iiberfliissiger
Geld- oder Zeitverlust anzusehen? Im Gegenteil! Die ernsthatte
Beschéftigung mit den Geisteswissenschaften hat die Frauen geistig
arbeiten und logisch denken gelehrt, sie einen neuen Ueberblick
iiber Welt und Dinge gewinnen lassen, hat ihnen groBziigige und
gesunde Ansichten iiber Leben und Mitmenschen, iiber Hygiene,
Kinder- und Krankenpflege, Diitetik und &hnliches andere beigebracht.
Sie versimpeln nachher nicht so schnell iiber den 3 K.! Und heiraten
sie einen Arzt, so konnen sie erst recht als getreueste und verstind-
nisvollste Beraterjnnen und Kameradinnen dem Manne auf dem Lebens-
wege zur Seite stehen, sicher ejn Grund dafiir, daB heute die Studien-
genossin, die Aerztin, von dem Arzte als Ehefrau recht gesucht ist.
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