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Herr Reichsstatthalter!

Herr Ministerprisident!

Meine Herren vom Kultusministerium!
Sehr verehrte Giste und Freunde unserer
Universitit!

Kollegen und Kommilitonen!

Am 326. Stiftungstage der hessischen Landesuniversitil
begriiffe ich Sie alle in den Riumen der Alma mater Ludovi-
ciana. Ich danke Thnen, daf Sie durch Ihr Erscheinen lhre
Verbundenheit mit unserer Hochschule freundlich zum Aus-
druck bringen.

Nach alter Tradition hat an diesem Tage der Reklor zu-
niichst einen Vortrag aus dem Gebiete der von ihm vertretenen
Wissenschaft zu halten.

Ich habe als Thema dieses Vortrages gewihlt:

Die Geschichte der Augenh‘eilkunde und 1thre
Stellung im Rahmen der Gesamtmedizin.

Das Auge als das edelste und wichtigste Sinnesorgan hat
zweifellos schon .in vorgeschichtlicher Zeit die besondere Be-
achtung primitiver Volksmedizin gefunden. Ohne ein
ausreichendes Sehvermégen war der primitive Mensch allen
Gefahren ausgesetzt und nicht imstande, fir sich die nol-
wendige fleischliche Nahrung durch die Jagd und den Fisch-
fang und die pflanzliche Kost durch das Auffinden geniel-
barer Wurzeln und Friichte zu beschaffen. Die Heilung von
Augenverletzungen und die Beseitigung von Augenerkrankungen,
die das Sehvermdgen beeintrichtigen, spielt auch bei ginzlich
unkultivierten Naturvolkern eine grofie Rolle und die bei diesen
beobachteten MaBnahmen, Instrumente und Abbildungen ge-
statten wohl die Annahme, dafy ‘auch der auf #hnlicher Stufc
lebende vorgeschichtliche Mensch sich &hnlicher Hilfsmittel be-
dient haben diirfte. '
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Nun wird durch neue Ausgrabungen und Forschungen be-
kanntlich die vorgeschichtliche Zeit immer weiter zuriickge-
schoben und entsprechend finden wir auch immer neue Einzel-
heiten, die uns mit Sicherheit beweisen, in wie verhilinismibig
hcher Bliite schon in den #ltesten Zeiten gerade die Kunsl der
Augenbehandlung und Augenheilung gestanden hat. Bei Aus-
grabungen in Ur in Chaldda sind neuerdings Instrumenle aus
Gold gefunden, wie sie jetzt noch bei den Beduinen in der
Sahara zur Behandlung der Folgezustinde des Trachoms ge-
briuchlich sind. Sie stammen aus der Zeit der Sumerer, dic
5—6000 Jahre vor Christi Geburt in Mesopotamien gelebt
haben. Man darf aus diesem Funde mit Recht nicht nur
schlieen, dafl das Trachom, diese verheerende Volksseuche,
die heute noch im Orient viele Tausende erblinden lif3t, schon
vor 8ooo Jahren bekannt war, sondern auch, dafl man damals
gegen seine Iolgezustinde in dhnlicher Weise vorging, wic es
heute noch bei den primiliven Beduinenstimmen iblich ist.

Leider sind die ersien Jabrtausende ohne weitere Uber-
lieferung geblieben, erst aus der Zeit des Konigs Hammurabi
vou Babylon, der 2067-—2042 vor Chr. herrschte, besitzen
wir ein Gesetzbuch, in dem auch i#rztliche und augenirztliche
Vorschriften enthalten sind. Dieses Gesetzbuch wurde, auf einem
Steinblock eingegraben, im Jahre 1899 in den Ruinen der Burg
von Susa wieder aufgefunden und im Jahre 19o2 verdéffent-
licht, also 4000 Jahre nach seiner Aufzeichnung. Es enthiell
u. a. in seinem § 218 die Bestimmung, dall einem Arzt, der
in der Nihe des Auges operiert und dabei das Auge zerstor,
beide Hande abgehackt werden sollen. Man ist sich nach der
Deutung der Keilschrift nicht ganz klar, ob hier eine Star-
operation gemeint oder etwa diejenige einer Trinensackfistel
oder Geschwulst; Hirschberg entscheidet sich fir die letz-
tere Annahme, der sich der Philologe Winckler, der Uber-
setzer der Keilschrift, angeschlossen hat, da es bei dem ge-
nauen Wiedervergeltungsgrundsatz Hammurabis unwahe-
scheinlich ist, daBl er eine so schwierige Operation wie die des
Stares, bei der damals Verluste unvermeidlich waren, wnler
eine solche Drohung gesetzt haben sollte. Auflerdem enthilt
aber dieses Gesetzbuch bereits genaue Angaben iiber Entloh-
pungen der am Auge operierenden Arzte im Falle des Gelingens
der Operation. |
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Zu gleicher Zeit haben sich auch im allen Agyplen be-
reils Augeniirzte betitigt. Eine Hieroglyphenstelle aus dem
Jahre 2500 v. Chr., die von der Grabkammer eines Grofen
des alten Reiches stammt, bezeichnet einen Abkémmling oder
Verwandten des Konigs als den Arzt beider Augen (Wolfflin)
und im Jahre 1926 fand man auf dem Gréiberfeld der Cheops-
pyramide (Greeff) bei Kairo die Grabplatte eines Arzles,
der den Titel ,,Hofaugenarzt* gefithrt hat und am Hofe des
Pharao aus der 6. Dynastie um 2600 v. Chr. lebte.

~Auch der Papyrus Ebers, der aus dem 16. Jahrhunder!
v. Chr. stammt, dieses wichtigste Werk der alten Agypter iiber
ibre ITeilkunde, das im Jahre 1872 von Georg Ebers in der
Tolenstadt Theben gefunden wurde, enthilt ein umfangreiches
Kapilel iiber Augenleiden und ihre Behandlung. Es ist daraus
su enitnehmen, daf die Augenheilkunde schon in Babylon und
im alten Agypten auf einer hohen Stufe stand, denn Speziali-
sierung auf ein Teilgebiet hat in der Medizin immer nur dann
slaligefunden, wenn dieses Gebiet vom Allgemeinprakuker nicht
mehr beherrscht werden konnte. Mesopotamien und Agyplen
waren offenbar im Altertum genau wie jelzt die von Augen-
krankheiten ganz besonders heimgesuchten Lander. Sagt man
doch in Agypten: ,Die Augenentziindung ist hier so alt wic
der Nil“ und weiterhin, daf3 zwei Araber immer nur 3 Augen

besitzen” (Greeff).

Zwischen diesen ersten Spuren augenirztlicher Titigkeil
und der fiir die ganze Entwicklung der Medizin so iiberaus
fruchtbaren Zeit der Griechen klafft ecine grofie Licke, die
auszufiillen vielleicht in kommenden Zeiten noch gelingen mag.
In Griechenland bestanden die Anfinge der Augenheilkunde
in Beschworungen und Zauberei. Die Priester des Asklepios
pflegten die Ileilkunde und heilten in ihren Tempeln. Sie
hatten aber zweifellos auch bereits medizinische Kenntnisse und
heilten nicht nur durch Suggestion und Traum-Orakel, sondern
durch operative Eingriffe und Medikamente. Bekannt sind unter
den Wunderheilungen von Epidaurus, deren genauere Kenntnis
~ wir unserem Giefiener Kollegen Rudolf Herzog verdanken,
die 7 Augenwunder. Durch marmorne Weihetafeln wurden
diese Heilungen von Augenverletzungen, Augenkrankheiten und
von Blindheit unserer Zeit tberliefert.
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Es gab aber auch schon nichtpriesterliche Arzte und von
Sophokles (4g6—4o6 v. Chr.) stammt das Wort: ,Nicht
siemt es dem weisen Arzt, Zaubergesinge anzuslimmen, wenn
das Ubel den Schnitt erfordert™ (Zit. nach Hirschberg).
Hippokrates aus Kos, der etwa 460 v. Chr. das Licht der
Welt erblickte, 30 Jahre lang lebte, und der Vater der wissen-
schaftlichen Heilkunde wurde, war mnicht Priester, sondern
Arzl. In seinen und seiner Schiller Schriften findet sich be-
reits eine Augenheilkunde, die sich nicht nur mit dufleren
Augenleiden und Augenverletzungen, sondern auch mit funk-
tionellen Storungen beschiftigte, den Zusammenhang zwischen
Augen- und Allgemeinleiden, eine ausgedehnte lokale und allge-
meine Therapie, unter anderen auch eine didtetische kannte.
Auch Augenoperationen wurden in groBerer Zahl gemacht. Merk-
wiirdigerweise findet man bei den Hippokratikern keine deutliche
Erwéhnung der Staroperation. Sie wird, wie unser GieBener Kol-
lege Kalbfleisch herausgefunden hat, erst im 3. vorchrist-
lichen Jahrhundert von Chrysippus erwéhnt. Auf diese Zeit
der Hippokratiker folgte die der Alexandriner, auch
hellenistisch e Epoche genannt, die Zeit der groBien Biicher-
sammlungen in Alexandrien in Agypten und in Pergamon.
In dieser Zeit befruchteten Physik und Optik die Wissen-
schaft, Euklid schrieb im Jahre 300 v. Chr. das erste Werk
iiber Optik. Leider sind sehr viele Schriften aus dieser Zeit
verloren gegangen. Die Griechennachkommlinge, die in Klein-
asien und Agypten die griechische Heilkunde weiter entwickel-
ten, verpflanzten sie spéter nach Rom. Der Herophilder
Demosthenes schrieb um die Zeit Neros den Ophthal-
mikos, ein griechisches Lehrbuch der Augenheilkunde, das
im Original verloren ging, mur z. T. nach Ausziigen spalerer
Schriftsteller (Aetius boo n. Chr. und Paullus Aeginatus
648 n. Chr.) bekannt wurde. - '

Der Encyclopedist Gelsus (18 n. Chr.) gab eine plan-
miBige Schilderung der Augenheilkunde, er kannte 30 Augen-
krankheiten und beschrieb auch den Starstich. Auch bei Pli-
nius sind die Augenkrankheiten und thre Behandlung eingehend
beschrieben. Galen, in Pergamos geboren, dann in Alexan-
drien und Rom lebend und als hervorragender Arzt berithmt,
wird zu den Schriftstellern @ber physiologische Optik gerech-
net, aber weder er, noch frithere und spétere Gelehrte haben
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dic vergroBernde und verkleinernde Wirkung der Linsen richtig
erkannt oder gar sie zur Korrektion von weitsichtigen, kurz-
sichtigen und alterssichtigen Augen benutzt. Brillen kannten
weder die Griechen noch die Rémer, obwohl Kurzsichtig-
keit und Alterssichtigkeit vielfach erwdhnt wurden. Auch die
Annahme, dafl der Kaiser Nero wegen einer Kurzsichtigkeit
sich eines geschliffenen Smaragds bedient habe, um die Gla-
diatorenkimpfe zu beobachten, ist als Fabel erkannt. Offenbar
hat er fiir seine schwachsichtigen Augen sich nur des geférbten
Steins als Schutzglas bedient. Es sollten noch iiber tausend
Jahre vergehen, bis im Jahre 1285 die ersten korrigicrenden
Augengliser verwendet wurden. Die sogen. spiithellenistischen
und byzantinischen Sammlungen brachten im allgemeinen nichts
wesentlich neues. Mit dem Untergang des westromischen Reiches
im 5. Jahrhundert n. Chr. aber trat bekanntlich ein Verfall der
Kultur und der Wissenschaften im Abendlande ein, der bis zum
Ende des Mittelalters andauerte. Das Verdienst, iiber diese ganze
dunkle Epoche hinweg die Heilkunde der alten Volker be-
wahrt und weiter tiberliefert zu haben, gebihrt den mohamme-
danischen Arabern. ,,Wihrend die Stirme der Volkerwande-
rung iiber Europa dahingingen und auf den Triimmern des
romischen Reiches sich im Abendlande dic Germanen, Ost-
lich von ihnen die Slawen entwickelten, erhob sich zu un-
geahnter Kultur in Asien und Afrika das Weltreich der Kalifen,
das sich von Bagdad bis weit nach Westen, bis Spanien und
Stidfrankreich erstreckte. Im 12. Jahrhundert n. Chr. zéhlt
das arabische Spanien 70 Bibliotheken und 17 glinzende
Hochschulen, wihrend das ganze iibrige Europa keine einzigo
ordentliche Bibliothek und nur wenige Fakultiten besaf. Das
arabische Spanien wurde die Lehrmeisterin des Abendlandes.”
(Hirschberg.) Sehr ausgedehnt waren die augendrzt-
lichen Kenntnisse der Araber. Wenn sie auch ,.die grieschische
Wissenschaft durch Ubersetzungen aus dem Gricchischen und
Lateinischen ins Arabische sich angeeignet haben‘’, so 1ist doch
nicht zu verkennen, daf sie viel Neues hinzubrachten, es ent-
standen grofe klassische Lehrbiicher der Augenheilkunde, die
in Riickitbersetzungen in lateinischer Sprache auf uns gekommen
sind. Persische und indische Einfliisse sind dabei deutlich zu
erkennen. Die beriithmte Bibliothek des Escorial bei Madrid
enthilt eine grofe Anzahl solcher arabischer Handschriften und




mit Recht schreibt der Chronist: , dafl der Name der Araber
nicht bloB mit unausloschlichen Ziigen an den Sternenhimmel
"geschrieben ist, sondern auch von den Denksteinen der augen-
irztlichen Wissenschaft und Kunst niemals verschwinden wird."
Auf den Grundlagen der griechischen und rémi-
schen, von den Arabern uns iiberlieferten Heilkunde baute
sich im Mittelalter zunichst die Moénchs-Heilkunde in
den Klosterschulen auf. Sie leistete nicht viel, erst die
Laien-Arzte der Schulen von Salerno in Unteritalien, von Mont-
pellier in Sidfrankreich brachten die Medizin und auch die
Augenheilkunde wieder auf eine gewisse Hohe. Ludwig IX.
errichtete im Jahre 1260 das erste Blindemasyl in Paris
nach seiner Riickkehr aus Paldstina zur Erinnerung an 300
franzosische Ritter, die im Morgenlande ihre Augen verloren
liaiten.- Diese Anstalt existiert noch heute. Aber vielfach wurde
die augeniirziliche Praxis auch von Laien ausgeiibt, die gleich-
zeitig Chirurgie betrieben, was in Frankreich z. B. 1311 durch
Konig Philipp IV. allen denjenigen verbolen wurde, die
nicht #rztlich gepriift waren. In dem beritihmten Lehrbuch aus
jener Zeit, dem des Guy de Chauliac, heif3t es in der Ein-
leitung, ,,dall niemand Augenoperationen unternehmen soll, der
nicht fein- und scharfsinnig, mit klarem Blick und sicheren
Hinden begabt seil und einen Anderen hat operieren sehen.”
Trotzdem hat gerade bei uns in Deutschland, aber
auch in anderen Lindern Europas im spiteren Mittelalter eine
Abwendung der gelehrien Arzte von der Augenheilkunde statt-
gefunden. Selbst Paracelsus, der grofie Reformator des
16. Jahrhunderts, hat fiir unser Gebiet nichts geleistet. Wenn
anfangs noch die Chirurgen die Ophthalmologie betrieben, so
sank sie allmihlich auch bei uns in die Hinde von Laien-
behandlern herab, die in der Hauptsache sich auf die Operation
des grauen Stars beschrinkten und als sogen. ,,Starstecher”
ihr Gewerbe im Umbherziehen ausiibten. Iirstaunlich ist dabei,
daff immer noch an ‘dem Glauben der Antike festgehalten
vurde, der graue Star sei keine eigentliche Triibung der Linse
des Auges, sondern ein grauer Ergull einer Iliissigkeit in die
Pupille. Man glaubte diese geronnene Fliissigkeit, welche sich
vor-die Linse gelegt habe, beim sogen. Starstich in den
Glaskdrper versenkt und damit die Linse wieder frei gemacht
zu haben, die man als das eigentliche Organ des Sehens be-
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trachtete. Einer der beriichtigtsten dieser reisenden Starstecher,
durch die mehr Augen verloren gingen als Sehkraft wieder-
gewonnen wurde, war der Engléander Taylor, der alle euro-
paischen Lénder bereiste und unter marktschreierischen An-
preisungen seiner Kunst die Erblindeten an sich heranzuziehen
suchte. Friedrich der GrofBe hat nach dem Zeugnis der
Memoiren der Markgrifin von Anspach diesen Mann
aus Preuflen ausweisen lassen, wobei er ihm schreiben lief3:
,,Wenn er sich untersteht, an das Auge eines meiner Unter-
tanen zu rithren, so lasse ich ihn aufhingen, denn ich liebe
meine Untertanen wie mich selbst.”

Wohl war am Ende der Renaissance durch Johannes
Kepler eine neue und richtige Theorie des Sehens aufgestellt
(1604), auch die Dioptrik des Auges zum ersien Male richtig
beschrieben worden, aber erst im 18. Jahrhundert begann fiir
die Augenheilkunde ein langsamer Wiederaufstieg, der im all-
gemeinen verkniipft war mit der neuen Lehre vom grauen Star
und der Methode der Extraktion der Linse an Stelle des von
der Antike iibernommenen Starstichs. Schon 1656 hatte der
Jenenser Anatom Rolfinck den Sitz des Stares in der
Linse selbst nachgewiesen durch anatomische Untersuchung
der geoffneten Augen Verstorbener. Er betonte dabei ausdriick-
lich, daB er damit die Lehre des Pariser Arztes Quarré be-
wiesen habe, aber erst bo Jahre spiter gelang es dem Franzosey
Brisseau, die Welt von der Richtigkeit dieser Anschauung
zu iberzeugen, die dann langsam an Boden gewann. Einem
anderen franzosischen Arzt, Jaques Daviel, gebiihrt das Ver-
dienst, die Ausziehung der getriitbten Linse aus dem
Auge allgemein eingefithrt zu haben. Erst seit dieser Zeit
wandte sich die medizinische Wissenschaft wieder in vollem
MaBe der so lange vernachlissigten Augenheilkunde zu, die da-
durch schnell den Hinden der Laienbehandler entglitt. In allen
europiischen Lindern erstanden nun wieder angesehene Augen-
irzte und wie vor 4Aooo Jahren an den Hofen der Pharaonen
in Agypten, so lebten in der zweiten Halfte des 18. und in
der ersten Halfte des 1g. Jahrhunderts Augenirzte an den Hofen
der europiischen Konige und wurden Hofokulisten genannt.

Daviel selbst war Hofokulist in Paris, Thomas Wool-
house in London am Hofe Wilhelms IlI. und Jacobs 1l. von
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England. Zwei deutsche Augenirzte Baron Wentz el der iltere,
als Hofokulist in London 1790 verstorben, und Wentzel der
jiingere als Augenarzt Napoleons 1. erfreutensich grof3en Anseheas.

Auch Goethes Freund aus der Strallburger Zeit Jung-
Stilling wurde einer der bekanntesten Augenoperateure und
schlieBlich nenne ich von manchen anderen noch den aus
GieBen stammenden Johann Ernst Neubauer (1742—1777),
der als Anatom in Jena sich auch mit der Ophthalmologie be-
schiiftigte. Sie alle und viele ihresgleichen in anderen europii-
schen Liindern haben den Aufstieg der Augenheilkunde durch
ihre Lebensarbeit vorbereitet.

Die entscheidende Wendung aber in der Augenheilkunde
erfolgte durch die Grofitat eines deutschen Mannes, dessen
Name ewig in der Geschichte der Wissenschaft unverginglich
sein wird. Im Jahre 1850 entdeckte Hermann v. Helmholtz,
der Konigsberger Professor der Physiologie und allgemeinen
Pathologie, dessen Hauptbegabung auf dem Gebiet der Physik
lag, den Augenspiegel, der es ermdglichte, das Innere des Auges,
Linse, Glaskorper, Netzhaut, Aderhaut und Sehnerven zu iiber-
‘sehen und bei starker Vergrofierung krankhafte Verdnderungen
jeder Art zu erkennen. Das erste Modell von Helmholtz,
welches mit schriiggestellten unbelegten Planglasplatten das Licht
reflektierte, wurde schon im nichsten Jahr von Theodor Ruete
in Gottingen durch einen durchlochten Hohlspiegel ersetzt. Wenn
wir -heute dieses einfache Instrument zur Hand nehmen, mit
dem wir die Strahlen einer Lichtquelle durch die Pupille des
su Untersuchenden in das Augeninnere reflektieren, unser eigenes
‘Auge aber in den Strahlengang einschalten, so mdgen wir wohl
erstaunt fragen, wie es moglich war, dafy sowohl im Altertum,
als auch in spiteren Zeiten diese Methode nicht erfunden wurde.
Besaflen doch manche der alten Vélker, im Mittelalter ins--
besondere die Araber, ausgezeichnete mathematische und physi-
kalische Kenntnisse, die sie wohl hitten in den Stand setzen
konnen, die der Erfindung des Augenspiegels zu Grunde liegen-
‘den Betrachtungen anzustellen.

- In der Tat gibt es aber nur in der Neuzeit einige wenige
Vorldufer dieser wichtigen Entdeckung, die wohl das Problem
sahen, seiner Losung auch nahe kamen, sie aber nicht zu voll- .
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enden vermochten. Briicke, Cumming und Kufbmaul
sind hier zu nennen.

Als Helmholtz am 1r. November 1851 im Verein
fiir wissenschaftliche Heilkunde zu Konigsberg den Augenspiegel
demonstrierte (er hatte seine Erfindung bereits am 6. Dezember
1850 der physikalischen Gesellschaft zu Berlin mitgeteilt) und
die durch diese Entdeckung gegebenen Moglichkeiten erorterte,
war es sofort klar, welch ungeahnter Fortschritt sich hier an-
babnte. In der Tat wurde mit einem Schlage das bisher
vollig dunkle Gebiet des sogenannten schwarzen Stares or-
hellt, dem stindig eine grofie Anzahl ungliicklicher Menschen
zum Opfer fiel, ohne dafl man bisher zu helfen imstande war.

Man hatte unter dem Namen ,,Schwarzer Star’* bis dahin
jede Erblindung verstanden, bei der im Gegensatz zum grauen
und griinen Star die Pupille ihre normale Schwirze behielt.
Der Augenspiegel deckte nun eine Unzahl von Erkrankungen
des inneren Auges auf. Sehnervenentziindungen und Sehnerven-
verirocknungen verschiedenster Art, Vorireibungen und Aus-
hohlungen des Sehnerven, Entziindungen und Degenerationen
der Netzhaut und der Aderhaut, Netzhautablosungen, Gefdh-
storungen, Geschwiilste und MiBbildungen, Blutungen und
Odeme und vieles andere mehr.

Zu dem grofien Gebiet der dulieren Erkrankungen des Auges
und denen des vorderen Abschnittes des Augapfels, die durch
Jahrtausende hindurch allein mit mehr oder weniger grofiem
Geschick beschrieben und behandelt wurden, gesellte sich nun
die Lehre von den inneren Erkrankungen des Auges, die um
so grofBere Bedeutung fir die Allgemeinmedizin finden sollte,
als sich bald herausstellte, wie oft diese Erkrankungen An-
zeichen von Allgemeinleiden oder von Erkrankungen entfernterer
Organe, insbesondere des Gehirns, des Herzens, der Nieren, der
Driisen mit innerer Sekretion darstellten.

Wieder war es ein deutscher Gelehrter, der um diese
Wende der Augenheilkunde mit seiner Lebensarbeit entschei-
dend eingriff und das von dem Physiologen und hervorragen-
den Physiker v. Helmholtz der Menschheit dargebotene Ge-
schenk des Augenspiegels praktisch verwertete. Der Berliner
Augenarzt und Privatdozent Albrecht v. Graefe (1828—1870)
erkannte sofort die grofe Bedeutung der Entdeckung des Augen-
~ spiegels, wihrend manche anderen Wissenschaftler, insbeson-
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dere der franzosischen Schule, sich zuniichst sehr reserviert,
ja sogar ablehnend verhielten. ,Helmholtz hat uns eine
neue Welt erschlossen’ rief Albrecht v. Graefe aus
und mit Feuereifer begannen er und seine Schule mit einer
syslematischen Durchforschung des wissenschaftlichen Neu-
landes. Es gab damals noch keine Lehrstithle fiir Augenheil-
kunde und keine Augenkliniken; die Ophthalmologie wurde
offiziell als Nebenbeschiftigung vom Chirurgen betrieben, wie
es. heutigen Tages auch noch in der Veterinidrmedizin iiblich ist.
Arthur v. Hippel, der an der Alma mater Ludoviciana
in den Jahren 1879—1890 als Ordinarius der Augenheilkunde
wirkte, hat iiber die Tatigkeit Albrecht v. Graefes im Jahre
1890 folgendes geschrieben: ,, So begann Graefe sein refor-
matorisches Werk, ohne jede staatliche Unterstiitzung, mit der
unwiderstehlichen Kraft des Genies, die den Sieg diber alle
Hindernisse verbiirgt ... in kaum 1%/, Dezennien wurde die
Augenheilkunde so von Grund aus neugeschaffen, dal sie allen
‘ibrigen klinischen Fichern durch die Genauigkeit der Unter-
.suchungsverfahren, die Sicherheit der Diagnose und die Er-
folge der Therapie weit iiberlegen war. Das Verdienst, ein
solches in der Geschichte aller Wissenschaften unerhortes Er-
gebnis erreicht zu haben, gehort unbestreitbar Albrecht v.
Graefe und seiner Schule.” (Zit. nach Hirschberg.)
Albrecht v. Graefe wurde am 28. Mai 1828 als Sohn
des bekannten Chirurgen Carl Ferdinand v. Graefe und seiner
Gattin geb. v. Alten in Berlin geboren. Schon auf der Schule
zeigte sich seine hervorragende Begabung und als er im Jahre
1843 das Zeugnis der Reife erhielt, zihlie er erst 15 Jahre und
-4 Monate. - Er mufite erst konfirmiert werden, bevor er die
Universitit Berlin bezog. Mit Eifer stiirzte er sich in das Stu-
dium der Naturwissenschaften und der Medizin, horte aber
auflerdem nicht nur die damals fiir alle Mediziner vorgeschrie-
bene Vorlesung iiber Logik, sondern unter dem gewaltigen Ein-
flul Hegels auch Geschichte der Philosophie. Schon mit 19
Jahren promovierte der damalige Kandidat der Medizin mit
.einer Arbeit ,,De Bromo ejusque praecipuis praeparatis’. Inter-
essant sind die Thesen, die nach damaliger Sitte der Doktorand
in' einem 6ffentlichen Kolloquium aufstellte- und verteidigte:
- 1. Je vollkommener die Therapie, desto geringer die Zahl
- der Arzneien.
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».-Die Erblindung (Amaurose) ist nicht eine Krankheit, son-
dern ein Symptom.

3. Die Homoopathie wirkt lediglich durch die Heilkraft der

. Natur, die Lebensweise und den Glauben.
~ 4. Der Organismus bildet keine neuen Korper.

5. Die ideale Staatsform ist die Republik, die praktische aber

die Monarchie.

Im nichsten Jahr bestand der junge Doktor das medizinische
Staatsexamen. Sogleich ging er, der sein ganzes Studium in
Berlin absolviert hatte, zur weiteren Ausbildung auf Reisen,
suniichst nach Prag, wo er das Glick haite, von Ferdinand
Arlt (1812—1887) in die Augenheilkunde eingefithrt zu wer-
den, sodann nach Paris, nach Wien, nach London, wo
er {iberall mit den damals bedeutendsten Lehrern der Augen-
heilkunde in Verbindung trat, den Stand der Ophthalm-ologie,
aber auch ihre damals noch engen Grenzen kennen lernte. Am
;. November 1850 lie er sich in Berlin als Augenarzt nieder,
im Herbst 1852 habilitierte er sich als ,,Privatdozent der Chi-
rurgie und Augenheilkunde® und griindete eine eigene Augen-
klinik, die bald der Mittelpunkt fiir zahllose Arzte des In- und
Auslandes werden sollte. Nur 18 Jahre hat Albrecht v. Graefe
als Kliniker wirken kdnnen, erst L2 Jahre alt ist er an Lungen-
tuberkulose gestorben. Aber in diesen 18 Jahren hat er auf
allen Gebieten der Augenheilkunde unvergingliches geleistet.
Wir verdanken ihm grundlegende Arbeiten iiber dic Wirkung
der Augenmuskeln, iber dds Schielen und die Schieloperationén,
iiber muskulire Asthenopie, iber Bindehautkrankheiten und
ihre Behandlung, tiber die Funktionsprifungen der Augen und
Funktionsstérungen, iber zahllose innere Erkrankungen = des
Auges, Embolie der Zentralarterie, Neuritis optica und Gehirn-
leiden, Geschwiilste und Tuberkulose des Auges, iiber Ver-
besserungen der Operation des grauen Stares und vieles andere
mehr. Seine grofite Leistung aber war die Heilung des griinen
Stares durch die Iridektomie. Dieses bis dahin als unheilbar
gellende Leiden, das v. Graefe als Drucksteigerung an der
Aushohlung des Sehnerven mit Hilfe des Augenspiegels er-
kannte, forderte unzihlige Opfer. Hunderttausende verdanken
der genialen Idee, durch Ausschneidung eines Stiickes der

Regenbogenhaut die Druckverhiltnisse wieder zu normalisieren,
die Rettung ihres Augenlichtes. Und wenn man bedenkt, dafs
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diese furchibare Erkrankung héufig beide Augen unter den
unsiglichsten Schmerzen in wochen- und monatelangem Leiden
auf der Hohe des Lebens zur Erblindung bringt, so wird man
dankbar anerkennen, dafl diese Leistung allein geniigt haben
wiirde, den Namen v. Graefes fiir immer unsterblich zu machen.

Neben seiner umfassenden wissenschaftlichen und prak-
tischen Tétigkeit war v. Graefe auch organisatorisch titg.
Er begriindete das Archiv fiir Ophthalmologie, noch heute eine
der angesehensten Fachzeitschriften der Welt und ebenso die
Heidelberger ophthalmologische Gesellschaft, jetzt Deutsche
ophthalmologische Gesellschaft genannt, in der sich bis zum
groflen Kriege jihrlich die hervorragendsten Augenirzte aller
Lénder vereinigten, um ihre Erfahrungen auszutauschen und
den Fortschritt der Augenheilkunde zu fordern.

Schnell machte sich nun tiberall das neue Fach selbstindig
und auch die Regierungen der Linder muf3ten einsehen, dafs
die Loslésung der Ophthalmologie von der Chirurgie unbe-
dingl erforderlich war. So kam es endlich zur Griindung be-
sonderer Augenkliniken. Aber ein tragisches Geschick wollte
es, daB® Albrecht v. Graefe nur noch zwei Jahre sich der
seinem Genius angemessenen Wirkungsstitte erfreuen konnte.
Er war im Jahre 1866 zum Ordinarius und im Jahre 1868 zum
Direktor der Charité-Augenklinik ernannt, als schon die Ver-
heerungen seiner tdédlichen Lungenerkrankung seine Krifte zu
vernichten begannen. Rastlos arbeitete er, als Arst iiber seinen
Zustand vollig im Klaren und dem Tode ins Antlitz sehend,
bis zuletzt. Als im Jahre 1870 das ‘zum erstenmal geeinte
deutsche Vaterland gegen den Erbfeind zu Felde zog, am Tage
nach der Kriegserklirung an Frankreich am 20. Juli 1870
schlofs Albrecht v. Graefe fiir immer seine -Augen, zu friih
fir die Wissenschaft, zu frith fiir die leidende Menschheit.

Die Reform der Augenheilkunde aber hatte sich durch-
gesetzt, Stolz diirfen wir Deutschen aufblicken zu diesen beiden
unseren Stammesbriidern, za Hermann v. Helmholtz und
zu Albrecht v. Graefe, die ein glickhaftes Geschick zu
gleicher Zeit unserem Volke bescherte. Stolz diirfen wir fir
alle Zeiten uns daran erinnern, dafl zwei deutsche Gelehrte
es waren, die als Lehrmeister aller Volker den jahrtausende alten
Kampf um die Erhaltung des Augenlichtes in so hervorragen-
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dem MaBe forderten, ja erst auf die richtige Basis stellten. Vor
der Universitit in Berlin steht das Marmordenkmal v. Helm-
holtz’, vor der Charité die Bronzestatue Albrecht v. Grae-
fes, der in der Hand den Augenspiegel trégt, den sein genialer
Zeitgenosse ihm zum Segen der Menschheit iibergeben hatte.
Das deutsche Volk errichtete seinen beiden grofien Sohnen
diese Ehrenmale, aber iiberdauern wird sie, solange Menschen
aul dieser Erde weilen, der Dank unzihliger, dic, vom ewigen
Dunkel bedroht, durch Helmholtz’ Entdeckung und die
srztliche Kunst v. Graefes dem Lichte wiedergegeben wurden.

Neben diesen beiden Reformatoren der Augenheilkunde
soll aber ihr Zeitgenosse Franziskus Cornelius Donders
(1818——1889) nicht vergessen werden, der beriihmte hollan-
dische Ophthalmologe und Professor in Utrecht, dessen grund-
legendes Werk iiber die Refraktion und Akkomodation des
Auges und deren Anomalien noch heute als ein klassisches Werk
der Augenheilkunde gilt. Zwei Menschenalter sind seit dieser
Zeit verstrichen. Wenn auch der stiirmischen Entwicklung der
- Augenheilkunde, die in der zweiten Halfte des vorigen Jahr-
hunderts einsetzte, ein langsamerer Ausbau der gewonnenen
Erkenntnisse folgen mulfdte, so darf man doch sagen, dafy bis
in unsere Zeit hinein die Ophthalmologic stetige Fortschritle
machte, die eng verkniipft waren mit den Fortschritten der
Allgemeinmedizin, aber auch mit denen der Physik und Cheme
urid insbesondere der deutschen Technik.

Wohl war der Zusammenhang von Augen- und Allgemein-
leiden in beschrinktem Mafe bereits in fritheren Zeiten nichl
unbekannt, aber in welch’ reichem Mafie Augenverdnderungen
andere, insbesondere innere und Nervenkrankheiten begleiten
oder ihnen vorausgehen, hat doch erst die neueste Zeit nach
der Erfindung des Augenspiegels ans Licht gebracht.

Wenn man bedenkt, daff nirgends sonst im Korper ohne
einen Eingiff tiefer liegende Gewebe, Arterien und Venen,
‘Nervenfasern intravital mit solcher Deutlichkeit wie mit Hilfe
des Augenspiegels im Augenhintergrund beobachtet werden kon-
nen, daB ferner das Sehorgan vom Augapfel iiber den Sehnerven
und durch das ganze Gehirn bis zum Hinterhauptspol Teicht,
von hier aus durch zahllose Bahnen mit vielen Bezirken
der Hirnrinde in Verbindung steht, so wird es ohne weiteres
klar, wie oft bei Allgemeinleiden und Erkrankungen des Zen-
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tralnervensystems Symptome von Seiten der Augen
den Erkrankten zuerst zum Augenarzt fithren. Um nur einige
‘der wichtigsten herauszugreifen nenne ich Sehstérungen
bet Nierenleiden und Zuckerkrankheit, verursacht durch typische
weifse Flecken und Blutungen in der Netzhaut, Gefifiveridnde-
rungen bei Herzkranken und bei Blutkrankheiten (Leukaemie,
Anaemie, Sepsis), Sehnervenentziindungen bei Erkrankungen
der Hirnhiute, der Nebenhohlen der Nase, der Zahnwurzeln
und bei allen allgemeinen Infektionskrankheiten, Sehnerven-
vertrocknungen bei Riickenmarksschwindsucht und Paralyse, bei
chronischen Vergiftungen durch Alkohol, Tabak, Blei, Chinin
und viele andere schiddliche Substanzen. Ich erinnere an- die
krankhafte Vortreibung des Sehnerven, die Stauungspapille,
welche sofort die Diagnose eines raumbeschrinkenden Prozesses
im Schidelinnern erméglicht, die Ursache schon lange bestehen-
der Kopfschmerzen mit einem Schlage aufklirt und durch recht-
zeitig veranlafite Gehirnoperation lebensrettend wirken kann.

Entziindungen der Regenbogenhaut decken Tuberkulose
oder latente acquirierte Lues, Entziindungen der Hornhaut
latente vererb te Lues auf, Augenmuskelstorungen mit Doppel-
bildern, Augenzittern, halbseitige und zentrale Gesichtsfeldsto-
rungen konnen ebenso wie charakteristische Stérungen des
Pupillenspieles die Vorboten vieler ernster Erkrankungen des
Zentralnervensystems sein. »

Bestimmte Hornhaut- und Bindehautverinderungen sowie
Stérungen des Dunkelsehens sind Anzeichen vitaminarmer Er-
nihrung, gewisse Formen von Linsentriibungen deuten auf Sts-
rungen -der Driisen mit innerer Sekretion.

Diese- kurze Zusammenstellung, die noch bedeutend aus-
gedehnt werden kann, bringt klar zum Ausdruck, daf der er-
folgreich und gewissenhaft arbeitende Augenarzt ohne stindige
Fihlongnahme mit der "Allgemeinmedizin, der Neurologie und
auch der Psychiatrie nicht auskommen kann und dafl die Be-
schiiftigung mit der Ophthalmologie stets eine geniigende all-
gemeinmedizinische Vorbildung als Grundlage haben sollte.-

- - Es muf} hier erwdhnt werden, daf3 diese zahlreichen diagno-
stischen Moglichkeiten der wissenschaftlichen Augenheilkunde
leider neuerdings zu einer weitverbreiteten Kurpfuscherei von
Laienbehandlern Veranlassung gegeben haben. Die sogenannte
",Augendiagnose” der Kurpfuscher macht sich nicht etwa die
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Methoden und gesicherten Ergebnisse der Augenheilkunde zu
Nutze, was mangels jeder sachgemilien technischen und #rzt-
lichen Ausbildung ja auch schlechterdings ganz unmoglich ist,
sondern sie hat sich ein phantasievolles System ausgedacht,
durch welches lediglich aus der Struktur und Farbe der Regen-
bogenhaut jegliche Krankheit erkannt werden soll. Es wird be-
hauptet, daff jedes Organ des Korpers einen ihm zugehorigen
Bezirk in der Iris besitze und dafy jegliche Erkrankung, ja
sogar jede Verletzung eines Korperteils sofort aus ciner Ver-
inderung dieses Bezirkes abzulesen sei. Natirlich ist die Ab-
curditit einer solchen Behauptiung leicht nachweisbar, aber die
Leichtglaubigkeit weiter Kreise unseres Volkes bringt es mit
sich, dafy immer wieder durch diese kurpfus‘ohverische ,Augen-
diagnose’ Schaden angestiftet wird. Entweder werden wirk-
Jich vorhandene Erkrankungen verkannt und es geht kost-
bare Zeit verloren oder aber der Kurplfuscher dichtet seinem
ungliicklichen Opfer alle moglichen Leiden an, wodurch es
psychisch und materiell schwer geschidigt zu werden pflegt.
Es ist zu hoffen, daB mit diesem kurpfuscherischen Schwindel
bald endgiiltig aufgerdumt wird, nachdem friihere Regierungen
nicht den Mut aufgebracht haben, diesen unter dem Mantel der
K urierfreiheit sich breit machenden Volksbetrug auszurotten.

Line Verfeinerung der wissenschaftlichen Untersuchungs-
methoden bedeutete die in den letzten zwel Jahrzehnten zu
ir mer groBerer Vervollkommnung gebrachte Mikroskopie des
lebenden Auges, welche mit besonderen Lichtquellen und starker
VergrofBerung zum ersten Mal lebendes Gewebe mikroskopischer
Untersuchung zugénglich machte und die Frithdiagnostik vicler
Augenkrankheiten ermoglichte.

Die Therapie in der Augenheilkunde hielt mit der
Diagnostik gleichen Schritt. Die Fortschritte der Bakterio-
logic wurden fiir die Augenheilkunde nutzbar gemacht, fiihrten
zur Entdeckung der Erreger und damit zur wirksamen Be-
kimpfung der infektidsen Augenleiden. Die Prophylaxe gegen
die gonorrhoische Bindehautentziindung der Neugeborenen ret-
tete viele Siuglinge vor der Erblindung schon im ersten Lebens-
jahr. Die Antisepsis und Asepsis, verbunden mit der Einfithrung
des Kokains und der Lokalanaesthesie durch Injektion von
anaesthesierenden Mitteln verbesserten die Erfolge der Opera-
tionen in ungeahntem Mafle. Wenn altere Statistiken eine Ver-
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lustziffer von 10—200p z. B. bei der Operation des grauen
Stares ergaben, gilt es heute allgemein als feststehend, dafl bei.
dieser eingreifendsten aller Augenoperationen die Verlustziffer
durch Infektion unter 190 liegen muf}, wenn alle Vorsichtsmaf3-
nahmen und Vorschriften einer gut geleiteten Augenklinik be-
achtet werden. Die Staroperation selber wurde durch Einfiihrung
neuer Methoden so vervollkommnet, dafl es in den meisten
Fallen gelingt, die getriibte Linse mit der Linsenkapsel total
zu entfernen, wodurch der sogen. Nachstar und eine zweite
Operation vermieden werden kann.
~ Die Operation des griinen Stars wurde fiir die chronischen
Formen durch Einfiihrung der Trepanation des Augapfels nach
dem Vorgehen des Englinders Elliot und der Cyclodialyse
des Kieler Ophthalmologen Heine verbessert. Die Bindehaut-
deckung bei durchdringenden Verletzungen des Auges erlaubte
noch manches Auge trotz ausgedehnter Zerreilungen der Horn-
haut und Lederhaut zu retten. Die Anwendung feiner Magnet-
apparate ermoglichte den Nachweis selbst minimalster Eisen-
splitter im Augeninnern nach Verletzung, die Benutzung stirk-
ster Elektromagnete die operative Entfernung solcher Splitter,
dic durch innere Verrostung andernfalls das Auge langsam er-
blinden lassen wiirden. Die sogen. Kroenlein’sche Opera-
tion gestattete die Entfernung selbst grofer Geschwiilste aus
der Tiefe der Augenhdhle nach temporirer Resektion der duBe-
ren Orbitalwand, die Totische Operation machte die Wieder-
herstellung der tranenabfiihrenden Wege bei Erkrankungen des
Trinensackes und des Trénenkanals moglich. Die Fortschritte
der Nachbardisziplinen, die Chirurgie der Nebenhohlen der Nase
und die Gehirnchirurgie, insbesondere die der Hypophysen-
und suprasellaren Geschwiilste retteten manches Auge vor der
Erblindung durch Sehnervenentziindung und Sehnervenvertrock-
nung. Die Wiederherstellung durch Unfall oder Erkrankung
vernichteter Augenlider durch Uberpflanzungen von Haut,
Schleimhaut und Knorpelgewebe aus anderen Kérpergegenden
(Kuhnt u.a.) bewahrte viele Menschen vor dauernder Entstellung
und ihre Augen vor der Eintrocknungsgefahr. Die Punktion des
Glaskorpers (zur Nedden) gab manchem durch innere Blu-
tungen vollig verdunkelten Auge sein Sehvermégen wieder.
Noch viele andere operative Verbesserungen wiiren aus
den letzten Jahrzehnten zu nennen, als den grofiten Erfolg der
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Neuzeil aber miissen wir die Losung des Problems der Heilung
der Netzhautabldsung betrachten. Dieses gefiirchtete
Augenleiden, das besonders Kurzsichtige bedroht, aber auch in
hiherem Alter in normalen Augen von selbst enlstehen kanu,
ebenso durch Verletzungen verursacht wird, brachte die meisten
Augen zur Erblindung. Noch bis vor wenigen Jahren ergaben
Statistiken nur eine Heilung der Netzhautablosung in 69/ der
der Fille. Die grofie Anzahl von Operationsmethoden, die
- mmer wieder von neuem angegeben wurden, bewies allein, dafy
keine auch nur einigermafien befriedigte. Es ist das grofie Ver-
dienst des Schweizers Gonin, die Therapie der Netzhaut-
ablosung auf eine sichere Grundlage gestellt zu haben. Lr wies
nach, daf minimale Zerreifungen der Netzhaut die haufigsie
Ursache der Netzhautablgsungen waren und dafs nur der Verschluf’
dieser kleinen Locher durch. thermische Wirkung die Wieder-
anlage der lichtempfindlichen Haut an die ernih-
rende Aderhaut bewirken kann. Dieser Grundgedanke hat sich
als richtig und durchfithrbar erwiesen, die Methode ist in den
letzten Jahren durch die Anwendung der Elektrokoagulation
mit hochfrequenten Stréomen derariig vervollkommnet, dafy man
mit einer Heilung von 60—800/ rechnen kann, wenn nur die
Frkrankten so frih wie irgend moglich sich dieser Behandlung
unterziehen. ‘

Als Torlschritte der Therapie in der Augenheilkunde seien
hier auch die durch unsere hochwertige deutsche optische
Industrie ermdglichte bessere Korrektur aller Refrak-
tionsanomalien und Schwachsichtigkeiten erwahnt, durch
dic viele Erwerbsheschrinkte wieder voll erwerbsféhig wurden
und manchen Kriegsbeschidigten ihr reduziertes Sehvermdgen
soweil gebessert werden konnte, dafy sie mit Hilfe sogen. Fern-
rohrbrillen und hochwertiger Leselupen eine gewisse Selbsténdig-
keit wiedererlangten.

Werfen wir die Frage auf, in welcher Weise und in wel-
chem Umfang die Ergebnisse der Augenheilkunde im Welt-
krieg unserem Volke von Nufzen gewesen sind, so ist zunéchst
auf die enorme Vermehrung der Augenverletzungen durch die
" neue Art der Kriegsfiihrung hinzuweisen. Betrug die Zahl der
Augenverletzten im Kriege 70/71 kaum 1%, so stieg diese Zahl
im Weltkrieg auf fast 100. Der Grabenkampf exponierte ja
" besonders den Kopf und damit die Augen, die modernen Brisanz-
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granalen mit ithren unzihligen, oft kleinsten Splittern und vor
allem die Anwendung der Hand- und Gewehrgranaten sind als
Ursachen dieser Hiufung von Augenverletzungen zu betrachten.
Die Einsetzung von ausgebildeten Augendrzten und die Aus-
riistung der Sanitiiskompanien und Feldlazarette mit augen-
drztlichen Instrumenten erwies sich bald als dringende Not-
wendigkeit, kommt es doch gerade bei Augenverletzungen auf
moglichst schnelle Hilfe an, sollen nicht die Augen durch In-
fektion zu Grunde gehen. Die weitere sachverstindige Beobach-
tung aller verletzten Augen in den zurickliegenden Kriegs-
lazaretten und in den Augenkliniken der Heimat ermdglichte
die Verhinderung der sogen. sympathischen Ophthalmie, d. h.
der Miterkrankung auch des zweiten Auges, die nach durch-
drinngender Verletzung eines Auges noch lange Zeit, iiber Jahre
hinaus, zu befiirchten ist, wenn das unter ganz bestimmten Er-
scheinungen erkrankende verwundete Auge nicht rechtzeitig im
Inieresse des anderen geopfert wird. Viele Tausende unserer
Krieger entgingen durch diese sachgemifie Organisation unseres
Sanititswesens dem traurigen Los der Erblindung, und wenn
die Zahl unserer Kriegsblinden 3200 und nicht das zehnfache
betriigt, so darf man das Verdienst mit Recht dem Emporblithen
der Augenheilkunde in den 60 Jahren vor dem Kriege zusprechen.

Ein weiteres Gebiet, auf dem die Augenheilkunde im
modernen Krieg segensreich gewirkt hat, ist das der Kampf-
gasverletzungen. Schon die ersten im Felde verwandien Kampf-
gase reizten besonders die Bindehaut und die Hornhaut der
Augen und mit der steigenden Giftigkeit der Chemikalien wuchs
die Gefahr fiir das Sehorgan. Insbesondere das Gelbkreuzgas
griff schon in grofien Verdiinnungen die Oberfliche der Augen
stark an, machte durch Lidschwellung, Trinenflufl und enorme
Schmerzen die Soldaten sofort kampfunfihig. Man mufl sich
die furchtbaren Eindriicke: eines Truppenverbandsplatzes im
Felde nach einem Gasangriff oder einer Gasheschieffung vor
Augen halten, um die Schrecken des Gaskampfes zu verstehen,
wie wir sie erlebt haben in einer Zeit, als die Schutzvorrich-
tungen vielfach noch nicht mit den immer wieder neu auf-
tretenden verschiedenen Gasarten Schritt hielten. Mit veritater
Haut, nach Atem ringend infolge des Luftmangels der sich
immer mehr mit Blutplasma fiillenden Lunge, mit dick ver-




schwollenen Augen wie Erblindele gefiihri, so wankien diese
ungliicklichen Menschen unter unsiiglichen Schmerzen heran.
Hier waren dic ersten Stunden entscheidend. Nur sofortige
Schmerzstillung durch Kokainisieren und folgende sachgemilse
Behandlung der Augen mit alkalischen Salben konnte die ver-
itzten Augen noch retten und das trostlose Schicksal bannen,
nach wochen- und monatelangem Krankenlager wohl dem Leben
zuriickgegeben zu sein, aber das Licht der Augen unwieder-
bringlich verloren zu haben,

Als ein Verdienst der Ophthalmologie darf ich es weiter
verzeichnen, daf3 dank einer sorgfiltigen Belehrung und Uber-
wachung unserer Truppen es gelungen ist, das Trachom
oder die Kornerkrankheit nicht nur von der kimpfenden
Truppe fernzuhalten, sondern auch seine Verschleppung in die
Heimat zu verhindern. Bekanntlich erblinden an dieser furcht-
baren, ansteckenden Augenkrankheit, die so alt ist wie das
Menschengeschlecht, in Polen, in RuBland, auf dem Balkan und
in Asien jedes Jahr tausende von Menschen, hunderttausende
werden schwer geschidigt und werden oft fiir ihr ganzes Leben
von dieser Krankheit nicht befreit. Die Heere Napoleons er-
lagen in Agypten nicht den Waffen der Feinde, wohl aber
wurden sic dezimiert durch die ansteckenden Augenkrankheiten,
die viele kampfunfihig machten. In den dann iiber ganz Europa
sich hinziehenden napoleonischen Feldziigen verschleppten die
Soldaten des groBen Korsen die in Agypten aufgenommene
Seuche iiber alle Linder, wo sic von Generationen zu Genera-
tionen sich fortsetzend unsiglichen Schaden angestiftet hat..
Wir diirfen sagen, dafy im Weltkrieg uns eine neue Verseuchung
unseres Volkes mit Trachom dank sorgfiltigster Vorbeugungs-
mafinahmen erspart worden ist.

Eine weitere Gefahr fiir unsere Truppen bedeutete eine
aus [fritheren Kriegen wohl bekannte Augenstorung, die sogen.
Nachtblindheit. Hier handelt es sich um eine mehr oder
weniger starke Herabsetzung der Fahigkeit der Augen, sich der
sinkenden Beleuchtung anzupassen und auch in der
Dammerung, ja in der Dunkelheit sich zurechizufinden. Diese
Fihigkeit geht beim Fehlen gentigender Nahrung selbst bel sonst
vollig gesunden Menschen leicht verloren. Schon die alten Arzte
und Schrifisteller Hippokrates, Galen, Aetius, Pli-
nius erwihnen diese Sehstérung und zur Zeit der Kreuzziige
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ist sie zuerst als epidemische Erkrankung beschrieben. O11i-
verius Scholasticus berichtet in der Historia Damiatina,
welche den Feldzug Johannes von Brienne nach Agyplen
und die Kapitulation der Kreuzfahrer in Damiette im Jahre
1221 n. Chr. berliefert, dall am Schlusse der Belagerung die
ausgehungerten Kreuzfahrer des Nachts nicht mehr imstande
waren, Wache zu halten und den herankommenden Feind zu be-
kiimpfen. Dasselbe berichtet de la Jonquiére aus dem Feld-
zuge Napoleons in Agypten, in dem vier Tage vor der Schlacht
bei den Pyramiden unter den schlecht ernihrten franzésischen
Soldaten sich eine Nachtblindheit ausbreilete; elne aus-
fihrliche Schilderung des Leidens verdanken wir dem Franzosen
Robert, Chefarzt eines Militirlazarettes wihrend der Belage-
rung der Insel Malta durch die englische Flotic in den Jahren
1798—1800. Die Erkrankung befiel die mangclhaflt ernihrte
Besatzung verschiedener Forts und machte sie unfihig, des
Nachts die Wille zu besteigen. Aus vielen Kriegsgeschichien und
Belagerungsberichten lassen sich ihnliche Angaben herausfinden,
aber auch in I'riedenszeiten ist diese typische Ernihrungskrank-
heit epidemisch beobachtet, besonders in RuBland, wo zur Zeit
von Mifiernten die Bevélkerung ganzer Provinzen an Nachiblind-
heit erkrankte. I's war klar, dal bei der vielfachen nichilichen
Betitigung der Soldaten im modernen Krieg eine solche Storung
dic Schlagfertigkeit der Truppe erheblich gefihrdete, und ernste
Besorgnisse unserer Ilecresleitung waren berechtigt, als im Jahre
191D bereits hier und da vereinzelte Berichle iiber das Vog-
-kommen von Nachtblindheit auftauchten. Es wurden sofort
tiberall Sammelstellen fiir Nachtblinde errichtet und durch
fachmiinnische Untersuchung jedesmal fesigestellt, ob wirklich
dic gefiirchtete Erniihrungskrankheit vorlag oder ob die ange-
gebene Sehstorung durch anderweitige lokale oder allgemeine
Erkrankungen bedingt war, die erfahrungsgemify auch mit Sis-
rungen der Dunkelanpassung der Augen cinhergchen. Da dio
Wissenschaft schon vor dem Krieg als Ursache der epidemischen
Nachtblindheit den Mangel bestimmler Vitamine aufgedeckt
hatte, war es moglich, durch qualitative Anderung der Ernéhrung
der Truppe rechtzeitig die grofe Gefahr zu bannen. In der Tat
18l es trotz der quantitativ, wie wir wissen, leider oft unzu-
reichenden Verpflegung unserer Soldaten dann auch an keiner
Stelle der Front zu einer gréferen Epidemic gekommen.
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Nchen diesen notwendigen Uberwachungen des Feldheeres
aul das Vorkommen der Nachtblindheit erforderte die Korrektur
der Fehlsichtigen eine von Jahr zu Jahr sich steigernde Auf-
gabe. Mehr wie andere Volker ist ja leider das deulsche Volk
mit Kurzsichtigen, aber auch mit Ubersichtigen und Stabsich-
tigen durchsetzt und die Notwendigkeit, in unserer Lage jeden
Mann heranzuziehen, zwang zur Einstellung vieler, die nach der
Kriegssanititsordnung wegen ihrer Augen friher als untauglich
betrachtet wurden. Die Moglichkeit ecines stindigen Brillen-
neuersatzes machte die Einrichtung von Augenstationen bei Feld-
lazaretten und Sanititskompanien mnotlwendig. Dazu kam die
Aufgabe, immer wieder die Flieger und Artilleristen, wie auch
alle anderen als Beobachter titigen Offiziere und Mannschaften
aul ihre Farbentiichtigkeit zu priifen. Die Erfahrungen
des groBlen Krieges haben gezeigt, dafl die Rotgriinblindheit,
wenn auch in abgeschwichter Form, als Farbenunsicherheit viel
verbreiteter ist, als man allgemein annahm. 8—100) aller
Miinner haben kein ganz normales Rotgrinempfinden und kon-
nen bei ungiinstigen Beleuchtungsverhiltnissen, insbesondere bel
Nebel, verhéingnisvollen Verwechselungen der Farben zum Opfer
fallen. Das kann z. B. beim Anfordern von Sperrfeuer und
Signalen zum Einstellen des Feuers schwerc Verluste in den
eigenen Reihen zur Folge haben, weshalb jeder Farbenschwache
unbedingt von jeder Art des Beobachterdiensles ausgeschallet
werden muBte. Diese kurze Zusammenstellung 1lift die Bedeutung
ciner guten Organisation auch des augenérzilichen Diensles im
Kriege deutlich genug erkennen.

Lassen Sie mich zum Schluft mit wenigen Worlen das [iir
unser Volk und seine Zukunft so iiberaus wichtige Gebicl der
Lugenik und seine Beziehung zur Ophthalm ologie be-
trachten. s gibt eine Anzahl von Augenkrankheiten, die sich
mil groBer Hartnickigkeit vererben und mit ziemlicher Sicher-
licit eine frithere oder spitere Erblindung verursachen. Hier 1sl
sunichst die sogen. Pigmententartung der Nelzhaut za
nennen, bei der unter langsamer konzentrischer Einengung des
Gesichisfeldes das Sehvermdgen immer mehr verfillt, die Dunkel-
adaplalion der Augen verloren geht und schlieBlich in vielen
Iillen vollige Erblindung, in allen dauernde Erwerbsunfihig-
~ keil cinlrilt; ferner die vererbbare Sehnervenvertrock-
nung, dic im Pubertiitsalter simtliche Kinder cines Eltern-
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paares mit unheimlicher Begelmaﬁlgkelt und Gleichmiifiigkeit
" befilll und stets zur dauernden Erblindung fihrt; schlieflich
dic maligne Kurzsichtigkeit infolge eciner vererblen
Schwiiche der hinteren Partien der Lederhaut des Auges, die sehr
oft mit doppelseitiger Netzhautablosung - éndet, und die ver-
schicdenen Arten der angeborenen Stare. Wo in ciner
Familic derartige Erbanlagen sich zeigen, sollte eine verantwor-
lungshewuBte Eheberatung mit rechizeitiger Aufklirung {iber dic
- Vererbungsmoglichkeiten einsetzen, vor allem aber zu verhindern
suchen, daff innerhalb solcher Familien Verwandtenchen cin-
gegangen werden, bei denen naturgemiB die Gefahr minder-
werligen Nachwuchses sich verdoppelt. Die I'rage ciner Steri-
lisierung aus eugenischen Erwigungen aber tritt an den Arzt
licran, wenn in einer Familie wiederholt die gefiirchicten ange-
borenen Netzhautgeschwiilste, die Gliome, sich zeigen,
die’ bei manchen Kindern die friihzeitige Entfernung beider
Augen notwendig machen, will man die Weilerverbreitung dieser
bosartigen Wucherungen in das Gehirn und damit den Tod unier
entsetzlichen Qualen verhindern.

Betrachten wir die Statistik der Blinden unseres
Landes, so sehen wir, dal dank der Erfolge der modernen
Augenheilkunde die Zahl der Erblindeten von 8,8 auf 10000
Menschen im Jahre 1871 auf 6,1 im Jahre 1900 und auf 5,3 im
Jahre 1925/26 zuriickgegangen ist, wobei man berticksichtigen
muf}, daf} in dieser letzten Zahl noch unserc etwa 3200 Kriegs-
blinden enthalten sind. Vergleicht man diese Zahlen mit der
Statistik anderer Linder, so von Agypten mit 131 Blinden unter
10000 Einwohnern, von Finnland mit 69, Estland mit 46 Blin-
~den, so ergibt sich ohne weiteres der Segen, den wir in Deutsch-
land einer guten fachirztlichen Versorgung in Verbindung mit
einer sachverstindigen Uberwachung durch die praktischen Arzte
des Landes zu verdanken haben. Immerhin berechnet sich die
Zahl der Blinden in Deutschland bei dem zuletzt genannten
Prozentsatz auf mehr als 30000, ganz abgesehen von den Hun-
derttausenden, die durch Erblindung eines Auges oder Herab-
setzung des Sehvermogens beider Augen in ihrer Erwerbsfihig-
keit schwer geschiidigt sind und den 6ffentlichen Haushalt durch
notwendige hohe Unfallrenten stark belasten.

Eine Statistik hat ergeben, daff bei rechtzeitiger sachO’P—
miiler Hilfe, die aber leider durch die Erkrankten und Ver-—
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letzten nichl 1mmmer aui"gesucht wird, von dieser groflen Zahl
von Erblindungen fast die Hilfte als vermeidbar, ein Viertel
als bedingt vermeidbar und nur das letzte Viertel als vollig un-
vermeidbar angesehen werden mufl. Volksaufklirung, Bekdmp-
fung des Kurpfuscherwesens und Unterstiitzung der auf vor-
beugende und iiberwachende MaBnahmen gerichleten Tatigkeit
der praktischen Arzte 1n enger Zusammenarbeit mit den speziell
ausgebildeten Fachérzten finden hier ein dankbares IFeld, um
die immer noch zu grofe Zahl der vollig Lrblindeten und das
gewaltige Heer der teilweise Erblindeten zu verringern.

Frinnern wir uns, wenn Wwir unserer ungliicklichen er-
blindeten Mitmenschen gedenken, des Wortes unseres grolien
Dichters Schiller:

,Sterben ist nichts, aber leben und

nicht sehen, das ist ein Unglick.”

SchluBansprache des Rektors.

Deutsche Minner und Frauen!

Bei der Jahresfeier unserer Alma maler gezieml es siclt,
der groBen Ereignisse zu gedenken, die in der zweiten Halfte
des zuriickliegenden akademischen Jahres iiber unser Land dahin-
gegangen sind und ihren Abschlufs noch nicht gefunden haben.
Wir erleblen einen Umschwung und einen Aufbruch des Volkes
von erschiitternder Gewalt. Wir sehen unsere alte ruhinreiche
Fahne wieder iiber unseren Hiuptern wehen und neben 1hr
das Hakenkreuzbanner der erwachten deutschen Nation. lind-
lich nach 14 Jahren der Erniedrigung soll sich erfiillen, was
dic Vorbedingung unseres Wiederaufstiegs: und unserer Geltung
unter den Vélkern der Erde sein mufl. Eine einzige wabre Volks-
gemeinschaft aller Deutschen unter IMihrung unseres ehrwiir-
digen Reichsprisidenten v. Hindenburg und unseres Volks-
kanzlers Adolf Hitler sehen wir erstehen. Der Parteienstaat
verschwindet und mit ihm verschwinden die Klassengegensitze,
dic Deutschlands Kraft zermiirbten. Jeder deutsche Mann und
jede deutsche Frau muf} sich nmt ganzer Kraft dafiir einsetzen.

Wir alle kennen nur ecin Ziel: das grofie, freie und im
Nationalsozialismus geeinte deutsche Vaterland.



