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74. Brüggemann, Dr. Wolfgang, Neheim-Hüsten, Karolinen-Hospital
75. Brüner, Dr. H., Göttingen, Goßlerstr. 10
76. Bhuman, Dr. F., Zürich 1, Nüchelerstr. 22
77. Büch, Dr. Otto, Homburg/Saar, Physiologisches Institut
78. Büchner, Prof. Dr. Franz, Freiburg i. Br., Ludwig-Asehoff-Haus
79. Buhr, Dr. Gustav, Bremen-Blumenthal, Städtisches Krankenhaus
80. Budelmann, Prof. Dr. Günther, Hamburg 20, Loogestiog 13 II
81. Bfgyi, Dr. med. et phil. Blasius, Budapest VIII, Josef Körut 44
82. Bühler, Dr. Karl, Karlsruhe-Durlach, Hengstplatz 5
83. Bülte, Dr. Otto, Emsdetten/W., Frauenstr. 8
84. Burgdorf, Dr. med. Armin, Wurzen, Stadtkrankenhaus, Innere Abteilung
85. Burger, Dr., Baden b. Zürich
86. Burger, Dr. W., Karlsruhe/Bad., Nördl. Hildapromenade
87. Bürger, Prof. Dr. M., Leipzig C 1, Johannisallee 32
88. Bury, Dr. K. J., Boppard/Rhein, Michael-Bach-Str. 1



89. Busche, Dr. Hans-Heinrich, Hannover, Glünderstr. 14
90. Butscheidt, Dr. med. O., Bonn, Rittcrshausstr. 26
91. Butzenoeiger, Dr. Otto, Mülheim/Ruhr, St.-Marien-Hospital

92. Cassee, Dr., Recklinghausen, Herzogwall 8
93. Claussen, Prof. Dr. Ferdinand, Waldbröl, Krankenhaus
94. CoiiET, Prof. Dr. R., Halle, Medizinische Universitätsklinik
95. Coelho, Prof. Dr. E., Lissabon (Portugal), R. Viriato 1
96. Collate, Dr., Bad Nauheim, Frankfurter Str. 43
97. Coester, Dr. Erika, Frankfurt/Main, Wöhlerstr 12

98. Danner, Dr. H., Bad Krotzingon (Baden)
99. Deck, Dr., Köln-Bayenthal, Höldcrlinstr. 5

100. Deckwirts, Dr., Celle, Bahnhofstr. 4
101. Delius, Prof. Dr. L., Baden-Baden, Städtisches Krankenhaus
102. Dexnig, Prof. Dr., Stuttgart, Libanonstr. 3
103. Di Cio, Prof. Dr. Alfredo, Buenos Aires (Argentinien), Takahuano 758
104. Dietlen, Prof. Dr, H., Saarbrücken 1, Nußbergstr. 28
105. Dietrich, Prof. Dr. Albert, Stuttgart-O., Gerockstr. 68
106. Dietrich, Dr. med. Harald, Berlin-Zehlendorf-West, Goethestr. 35 
1(17. Dietrich, Dr. med. habil. Wolfgang, Hamburg-Harburg, Wallgraben 37
108. Diringshofen, Prof. Dr. Heinz v., Frankfurt/Main, Feldbergstr. 10 pt.
109. Dttges, Dr. H., Bad Nauheim, Kurstr. 11
110. Dobrowolsky, Dr. Nicola, Sofia (Bulgarien), Medizinische Fakultät
111. Dolaikski, Dr. O., Berlin-Lichterfelde-West, Drakestr. 23
112. Doenecke, Prof. Dr. med. F., Homburg (Saar), Landeskrankenhaus
113. Doerr, Prof. Dr. W., Heidelberg, Pathologisches Institut der Universität
114. Donath, Dr. Vera, Bcrlin-Charlottenburg 4, Weitzstr. 17
115. Dotzel, Dr. Edward, Krefeld, Ostwall 59
116. Dressen, Dr. H., Trier, Bahnhofstr. 8
117. Dltrbeck, Dr., Wuppertal-Elberfeld, Lenbachstr. 9
118. Duesberg, Prof. Dr. Richard, Mainz, Medizinische Poliklinik

119. Eckardt, Dr. Paul, Itzehoe, Schillcrstr. 14
120. Eckerle, Dr. F., Bad Nauheim, Küchlerstr. 9
121. Eckervogt, Dr. Franz-Josef, Bad Nauheim, Hauptstr. 7/II
122. Eckey, Dr. Paul, Forst/Lausitz, Sorauer Str. 73
123. Eogelkraut-Gottanka, Dr. H. v., München, Waltruderingerstr. 17
124. Eich, Dr. Paul, Düsseldorf, Charlottenstr. 50
125. Eitel, Dr. Josef, Düsseldorf, Beethovenstr. 1
126. Ellenbeck, Dv- Dieter, Hilden b. Düsseldorf, Klotzstr. 3
127. Eppeler, Dr. P., Kaufbeuren, Kaiser-Max-Str. 25
128. Epping, Dr. H., Berlin-Dahlem, St.-Gertrauden-Krankenhaus
129. Ernst, Doz. Dr. med. habil. Gurt, Berlin-Schlachtensee, Matterhornstr. 62
130. Ernst, Dr. Wolfgang, Bad-Neucnahr, Sanatorium Dr. Ernst
131. Esser, Doz. Dr. Claus, Mainz, Langcnbeckstr. 1
132. Ewig, Prof. Dr. W., Göttingen-Weende, Ev. Krankenhaus

133. Fähndrich, Dr. W., Baden-Baden, Landesbad
134. Felix, Prof. Dr. K., Frankfurt/Main, Ludwig-Rehn-Str. 26
135. Femmer, Dr. med. Hans, Staßfurt, Hohenei’xlebener Str. 101
136. Fernbach, Dr. Josef v., Budapest XI, Fadrusz-utca 4
137. Ferrata, Prof. Dr. Adolfo, Pavia, Medizinische Klinik
138. Feuerhake, Dr. E., Hannover, Hindenburgstr. 46 A



139. Fiedler, Dr. F., Hannover, Nienburger Str. 12
140. Filip, Dr. Lad., Bad Podebrady/CSR., Villa u Chadimu
141. Fischer, Prof. Dr. H., Fürth, Chirurg. Klinik des städt. Krankenhauses
142. Fischer, Dr. Josef, Bad Nauheim, Goe.thestr, 8
143. Flach, Dr. Ernst, Frankenthal (Pfalz), Städtisches Krankenhaus
144. Fleisch, Prof. Dr. A., Lausanne (Schweiz), Physiologisches Institut der Uni­

versität
145. Forssmanh, Dr. Werner, Bad Kreuznach, Schloßstr. 3
146. Forst, Prof. Dr. Aug. Willi., München, Schönbergstr. 12
147. Frank, Doz. Dr. Adolf, Göttingen, Medizinische Klinik
148. Franke, Prof. Dr. Hans, Würzburg, Medizinische Universitätsklinik
149. Franklin, Prof. Dr. K. J., London E. C. 1, Dep. of Physiol, the Medical College 

of St. Bartholomew’s Hospital, Charterhouse Square
150. Franz, Dr. F. O., Offenbach/Main, Starkenburgring 12
151. Franzen, Dr. Josef, Gladbeck/Westf., Mittelste. 38
152. Frese, Dr. Gerd, Heidelberg, Bergstr. 83
153. Fresen, Prof. Dr. Otto, Düsseldorf, Pathologisches Institut der Medizin. Akademie
154. Frey, Prof. Dr. W., Bern, Hochfeldstr. 113
155. Freyberger, Dr. Helmuth, Duisburg, Pathologisches Institut am Krankenhaus 

Bethesda
156. Friebis, Dr. Max, Mannheim, Max-Josef-Str. 18
157. Fromherz, Prof. Dr., Basel, Chrichonastr. 56
158. Führmeistee, Dr., Detmold, Landeskrankenhaus
159. Funk, Dr. Hermann, Zürich 2, Stockerstr. 12

160. Gabbe, Prof. Dr. Erich, Bremen, Schleifmühle 77
161. GXnsslen, Prof. Dr. Max, Frankfurt/Main, Ludwig-Rehn-Str. 5
162. Gathof, Dr. Heinrich, Hanau, Frankfurter Landstr. 5
163. Gefe, Dr., Groß-Umstadt, Kr. Dieburg, Curtigasse 6
164. Genner, Dr. med., Essen-Bredeney, Hohe Buchen 8
165. Genuit, Doz. Dr. med. H., Münster i. W., Pharmakologisches Institut
166. Gibert, Prof. Dr. Juan Queralto, Barcelona (Spanien), C. Muntaner
167. Giegler, Dr. Gustav, Neu-Ruppin, Krankenhaus
168. Giese, Dr. Walter, Hemen über Schwerte/Ruhr i. W.
169. Giewekemeyer, Dr. Willi., Meppen/Ems, Schullendamm 39
170. Gladewttz, Dr. Harro, Baden-Baden, Städt. Krankenhaus
171. GIäser, Dr. Hans, Kronberg/Taunus, Burgweg 5
172. Glaser, Dr. Hans, Fürth/Bayern, Nürnberger Str. 7/IV
173. Gleichmann, Dr. F., Hannover, Matthiasstr. 14
174. Gmachl, Dr. Ernst, Wien IX, Lazarettgasse 14,1. Medizinische Klinik
175. Gollwitzer-Meier-Kroetz, Prof. Dr. KL, Hamburg 13, Harvestehuder Weg 39
176. Göpfert, Doz. Dr. med. Dr. phil. Herbert, Heidelberg, Physiol. Institut, Aka­

demiestraße 3
177. Goette, Prof. Dr. K., Freiburg i. Br., Lerchenstr. 6
178. Gotsch, Prof. Dr. Karl, Graz, I. Medizinische Klinik
179. Graebener, Dr. Hans, Coburg, Mittelgassc 3 II
180. Gram, Dr. Nils, Kopenhagen, Militärhospital, Westre-Boulevard 44
181. GrepfI, Prof. Dr. Henr., Firenze, Clinica Medica
182. Greving, Prof. Dr. R., Erlangen, Östl. Stadtmauerstr. 14
183. Grögler. Dr. Fritz, Göppingen (Württ.), Zentralkliniken
184. Gross, Dr. A., Bad Nauheim, Chefarzt der Heilstätte der Rheinprovinz
185. Gross, Dr. F., Basel, Ciba-A.-G.
186. Gross, Prof. Dr. Kurt, Erlangen, Schillerstr. 50



187. Geoss-Kböxxg, Frau Dr., Bad Nauheim, Parkstr.
188. Grosse-Bbockhoff, Prof. Dr. F., Bonn, Medizinische Universitätsklinik Venus­

berg
189. Gkote, Prof. Dr. L. K., Wetzlar, Städtisches Krankenhaus
190. Gruber, Prof. Dr. Gg. B., Göttingen, Pathologisch-anatomisches Institut der 

Universität
191. Grundig, Dr. Julius, Bad Schwalbach, Schweizerhaus
192. Guggenmoos, Dr. Herybert, Ulm/Donau, Münstcrplatz 19
193. Gülzow, Prof. Dr. Martin, Stralsund, Krankenhaus am Sund

194. Haager, Dr. B., Simmern/Hunsrück, Kirchbergstr. 4
195. Haakshorst, Dr. Erwin, Velbert/Rhld., Krankenhaus
196. Haas, Prof. Dr. Gg., Gießen, Hindenburgwall 19
197. Haas, Prof. Dr. Hans, Ludwigshafen/Rh., Knoll-A.-G.
198. Habs, Prof. Dr. H., Frankfurt/Main-Höchst, Städtisches Krankenhaus
199. Haebbrlöt, Dr. Bernhard, Bad Nauheim, Karlstr. 31
200. Haeberlin, Frl. Dr. Marga, Bad Nauheim, Karlstr. 31
201. Hagedorn, Dr. Karl, Düsseldorf-Gerresheim, v.-Gahlen-Str. 4—6
202. Haggenmiller, Dr. Theod., Nürnberg, Zeltnerstr. 25
203. Hahn, Dr. W., Opladen, Ruhbachstr. 13
204. Hahndorff, Dr. H., Bad Nauheim, Lessingstr. 12
205. Hain, Dr. Joh. Baptist, Wilhelmshaven, Koltermamistr. 36
206. Halhuber, Dr. Max, Innsbruck/Tirol, Templstr. 11
207. Hammer, Doz. Dr. G., Nürnberg, Städtisches Krankenhaus, Röntgeninstitut 

Flurstr. 15
208. Hammer, Dr. Josef, Ludwigshafen, Kaiser-Wilhelm-Str. 72
209. Hartl, Dr. K., Hagen/Westf., Grünstr. 18, Allgemeines Krankenhaus
210. Hartmann, Dr. Gurt, Bischheim-Gersdorf (Sachsen)
211. Hartwich, Prof. Dr. Adolf, Berlin-Charlottenburg 2, Niebuhrstr. 77
212. Hauch, Dr. Hans-Jürgen, Hamburg 20, Heilwigstr. 10
213. Hauschild, Prof. Dr. Fritz, Leipzig C I, Härtelstr. 16/18
214. Hauss, Prof. Dr. W. H., Frankfurt/Main, Medizinische Universitätsklinik
215. Haverbeck, Dr. Kurt, Hannover, Hohenzollernstr. 55
216. Hayek, Prof. Dr. H. v., Würzburg, Köllikerstr. 6
217. HeddXus, Dr. mod. Josef, Frankfurt/Main, Luxemburger Allee 8
218. Hegglin, Doz. Dr. R., Zürich, Kurhausstr. 5
219. Heidelmann, Dr. Gerhard, Halle/Saale, Mozartstr. 21
220. Heine, Dr. Godehard, Düsseldorf, IT. Medizinische Klinik
221. Heinrich, Oberarzt Dr. Kurt, Braunschweig, Städtische Krankenanstalten
222. Heintz, Dr. Robert, Frankfurt/Main, Adolfstr. 2
223. Held, Doz. Dr. August, Hamm, Brückenstr. 11
224. Heller, Dr. Manfred, Augsburg, Medizinische Klinik, Westkrankenhaus
225. Henkel, Dr. G., Oberstdorf i. Allgäu, Haus am Bildstöckl
226. Herbst, Prof. Dr. Bob., Berlin SW 61, Kreuzbergstr. 31
227. Herkel, Doz. Dr. habil. W., Geisenheim/Rhein, Krankenhaus
228. Herzog, Prof. Dr, G., Gießen, Pathologisch-anatomisches Institut der Universität
229. Hess, Dr. H. H., Bad Nauheim, Hauptstr. 50
230. Hess, Dr. Wilh. B., Bad Nauheim, Kurstr. 23
231. Hessel, Prof. Dr. G., Sanderbusch, Post Sande b. Wilhelmshaven, Landes­

krankenhaus
232. Heun, Dr. Theo, Trier, Zurmaioner Str. 25
233. Heymans, Prof. Dr. C., Gent, Albert Baertsoenkaai 3



234. Heymer, Prof. I)r. Adolf, Bssen-Heidhausen, Heidhauser Str. 123, Städtische 
Krankenanstalten Essen

235. Hildebrand, Prof. Dr. K. H., Fulda, Städtisches Krankenhaus
236. Hildebrandt, Prof. Dr. Fritz, Bad Nauheim, Kerckhoff-Institut
237. Hochrein, Prof. Dr. M., Ludwigshafen/Rh., Städtisches Krankenhaus
238. Hockerts, Dr. Theo, Würzburg, Medizinische Universitätsklinik
239. Högler, Prof. Dr. F., Wien XIX, Haubenbiglgasse 14
240. Höbe, Dr., Völklingon/Saar, Hüttenkrankenhaus
241. Hoffmeister, Dr. med. habil. Wolfgang, Heidelberg- Ziegelhausen, Schulberweg 10
242. HoLLDACK, Dr. Klaus, Heidelberg, Medizinische Universitätspoliklinik
243. Hollmann, Dr. med. habil. W., Potsdam, Forststr. 2
244. Holzmann, Dr. Max, Zürich, Bahnhofstr. 56
245. Hoogerwerf, Dr. S., Leiden, Zoeterwoudsche Singel 75
246. Hornbostel, Dr. H., Hamburg 20,1. Medizinische Universitätsklinik
247. Hörster, Prof. Dr. Hermann, Wuppertal-Barmen, St.-Petrus-Krankenhaus
248. Huber, Dr., Biel/Schweiz, Karl-Neuhaus-Str. 34
249. Hubert, Dr. Georg, Garmisch-Partenkirchen
250. Hübener, Dr. Aug. Willi., Berlin-Spandau, Ev. Johannesstift
251. Hübener, Dr. Gottfried, Bad Nauheim, Karistr. 31
252. Hürtiile, Dr. R., Frankfurt/Main, St. Marienkrankenhaus, Innere Abteilung, 

Brahmsstr. 3

253. Ignatovski, Prof. Dr. Alex, Belgrad/Jugoslawien, Medizinische Universitäts­
klinik

254. Illing, Dr. Wolfram, Partenkirchen, Dr.-Wiggers-Kurheim
255. Ingvar, Prof. Dr. Sven, Lund/Schweden, Universität

256. Jacobi, Prof. Dr., Hamburg, Marienkrankenhaus
257. Jäger, Prof. Dr. A., Stolberg/Rhld., Grüntalstr. 1
258. Jaeger, Dr. K. H., München 13, Infanteriestr. 71)11
259. Jahn, Prof. Dr. D., Nürnberg, I. Medizinische Klinik
260. Jahn, Dr. Harald, Würzburg, Medizinische Universitäts-Poliklinik
261. Janker, Prof. Dr., Bonn a. Rh., Baumschulallee 14
262. Jarisch, Prof. Dr. A., Innsbruck, Pharmakolog. Institut der Universität, Peter- 

Mayr-Str. I
263. Jung, Dr. med. Fritz, Weinheim, Hauptstr. 46
264. Jungfleisch, Dr. W. Jugenheim/Bergstraße
265. Junghans, Dr. Rolf, Köln-Mülheim, Herlestr. 74
266. Jürgen sen, San.-Rat Dr. E., Mönichkirchen 107, Niederösterreich
267. Jülich, Dr. Horst, Halle/Saale, I. Medizinische Universitätsklinik

268. Kaaskoper, Dr. W. N., Amsterdam, van Breestraat 59
269. Kämmerer, Prof. Dr. H., München, Nymphenburger Krankenhaus
270. Kahler, Dr. Freiburg i. Br., Vierlinden 3
271. Kahlstorf, Prof. Dr. Adolf, Lüneburg, Städtisches Krankenhaus
272. Kaiser, Dr. Gertrud, Bautzen, August-Bebel-Str. 3
273. Kalk, Prof. Dr. H., Kassel-Wilhelmshöhe, Stadtkrankenhaus
274. Kalkoff, Dr. Wolfgang, Halle/Saale, Blumenstr. 16/1
275. Kampmann, Dr. Detlev, Bad Nauheim, West-Sanatorium
276. Kampmann, Dr. W., Bad Nauheim, West-Sanatorium
277. Karasek, Dr. F., Prag II, Albertov 4
278. Katsch, Prof. Dr. Gerhard, Greifswald, Medizinische Universitätsklinik
279. Keller, Prof. Dr., Freiburg i. Br., Mathildenstr. 1
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280. Kerber, l>r. med. habil. Bruno. Bad Nauheim, Kurstr. 1
281. Kienlb, T)oz. T)r. I'., Karlsruhe, II. Medizinische Klinik, Stößerstr.
282. Kienle, Dr. Herbert, Karlsruhe, Postweg 27
283. Killian, Prof. Dr. Hans, Baden-Baden, Städtisches Krankenhaus
284. Kirch, Prof. Dr. Eugen, Würzburg, Pathologisches Institut, Luitpoldkrankenhaus
285. Kirchner, Dr. Otto, Hamburg 13, Hallerstr. 0
286. Klassen, Dr. Peter, Bonn, Talweg 1
287. Klaus, Dr. E. J., Münster/Westf., Horstmarer-Landweg 36
288. Klee, Prof. Dr. Ph., Elberfeld, Städtische Krankenanstalten
289. KlefzIg, Dr. Helmuth, Freiburg i. Br., Medizinische Universitätsklinik
290. Klimpel, Dr. Wolfgang, Ludwigshafen/Rh., Medizinische Klinik
291. Klingner, Dr. A., Iserlohn, Krankenhaus Bethania
292. Klink, Dr. Heinrich, Hitzacker-Meudelfitz, Dannenberg 257
293. Klotz, Dr. Lothar, Köln-Lindenthal, Krementzstr. 1, Evangelisches Krankenhaus
294. Klotz, Dr. Rudolf, Dresden A, Liebigstr. 24
295. Knauer, Dr. F., Bad Kissingen
296. Knebel, Prof. Dr. Rudolf, Münster/Westf., Medizinische Universitätsklinik, 

Westring 3
297. Knipping, Prof. Dr. H., Köln-Lindenthal, Kerpener Str. 79
298. Knüchel, Oberarzt Dr. Fritz, Heidelberg, Heilstätte Königstuhl
299. Koch, Prof. Dr. Eberhard, Bad Nauheim, Bahnhofsallee 3
300. Koch, Dr. Friedrich, Köln-Ostheim, Hardtgenbuscher Kirchweg 117
301. Koch, Dr. Roland, Delitzsch, Ernst-Toller-Str. 21
302. Koch-Momm, Frau Dr. Elsbeth, Bad Nauheim, Bahnhofsallee 3
303. Koller, Dr. mcd. K., Hannover-O., Hohenzollernstr. 7
304. Kobnen, Dr. Hans, Wuppertal-Elberfeld, Mozart str. 61
305. Koeppen, Dr. S., Wolfsburg (Volkswagenwerk), Städtisches Krankenhaus
306. Koepplin, Dr. F., Basel, Güterstr. 139
307. Kohlbausch, Prof. Dr. W., Marburg/Lahn, Friedrichplatz 5
308. Köhler, Dr. Udo, Halle/Saale, I. Medizinische Universitätsklinik
309. Kohlstaedt, Dr., Frankfurt/Main, Waidmannstr. 13
310. Koll, Prof. Dr. W.. Göttingen, Bunsenstr. 10
311. Konzert-Wenzel, Dr. Marie-Luise, Frankfurt-Niederrad, Königslacher Str. 47
312. Koppang, Dr. Nils B., Overlege, Oslo (Norwegen), Holtegt 20
313. Korber, Dr. Georg, Straubing, Theresienplatz 6
314. Kobth, Prof. Dr. C., Erlangen, Medizinische Poliklinik
315. Kösters, Dr. August, Berkum, Bez. Münster
316. Koumans, Prof. Dr., Lochern/Holl., Huize „Java“
317. Kramer, Prof. Dr. Kurt, Marburg/Lahn, Physiologisches Institut
318. Krause, Dr. Georg M., Stuttgart-Vaihingen, Hauptstr. 1
319. Krauspe, Prof. Dr. Carl, Pathologisches Institut, Hamburg, Martini str. 52.
320. Krauss, Prof. Dr. Erich, Sulzbach a. d. Saar, Knappschafts-Kranken haus
321. Krautwald, Prof. Dr. Alfons, Berlin NW 7, 11. Medizinische Klinik d. Charite
322. Kroetz, Prof. Dr. Christian, Hamburg 13, Harvestehuderweg 39
323. Krüger, Dr. Wilhelm, Oberursel, Kuranstalt
324. Krutoff, Dr. L„ Berlin-Charlottenburg 9, Reichsstr. 2
325. Kuhn, Dr. phil. nat, Dr. med., Bad Kissingen, Theresienkrankenhaus
326. Kuhn, Dr. Walther, Karlsruhe, Helmholtzstr. 13
327. Kühn, Oberarzt Dr. Hans, Hamburg, 20, Eppendorfer Landstr. 27
328. Kühns, Dr. Klaus, Göttingen, Medizinische Universitätsklinik

326. LaOHmann, Dr. med. Heinz, Bad Elster, Richard-Schminke-Str. 2d
330. LaESSLNG, Dr. Fritz, Cuxhaven Städtische Krankenanstalten



331. Lampen, Doz. Dr. Heinrich, Frankfurt/Main, Medizinische Universitätsklinik
332. Lamprecht, Dr. Use, Bautzen, Taucherstr. 22
333. Lange, Prof. Dr. F., Göppingen, Kreiskrankenhaus
334. Langebartels, Dr. Ernst, Bad Nauheim, Kurstr. 19
335. Langendorff. Dr. H. W., Konstanz, Städtisches Krankenhaus
336. Langreuter, Dr. B., Bad Nauheim, Ludwigstr. 25
337. Lans, Dr. P., Arnheim/Hol 1 and, Velpcrweg 8
338. Lapp, Dr. H., Gießen, Pathologisches Institut
339. Lauche, Prof. Dr. A., Frankfurt/Main-Süd, Pathologisches Institut, Städtische 

Krankenanstalten
340. Lauf, Dr. Edmund, Warburg/Wcstf., Städtisches Krankenhaus
341. Läufer, Dr. S., Neapel, 47, Via dei Mille
342. Laurentius, Dr. med. habil. Paul, Hamburg 39, Borgweg 11a
343. Lehmann, Prof. Dr. mod. G., Dortmund, Rheinlanddamm 201, Max-Planck- 

Institut für Arbeitsphysiologie
344. Lendle, Prof. Dr. L., Göttingen, Pharmakologisches Institut
345. Leppert. Dr. med. H., Bad Wildungen, Sanatorium Königsquelle
346. Lethaus, Dr. H., Lemgo, Kreiskrankenhaus
347. Letterer, Prof. Dr., Tübingen, Pathologisches Institut der Universität
348. Liebermeister, Dr. Karl, Neunkirchen/Saar, Knappschaftskrankenhaus
349. Ltgnitz, Dr. Wilhelm, Eilenburg, Stadtkrankenhaus
350. Lindner, Dr. med. habil. W., Drütte über Braunschweig, Krankenhaus Drütte
351. Linke, Dr., Erlangen, Medizinische Klinik
352. Linss, Dr. Frieda, Heidelberg, Bergstr. 25
353. Linzbach, Prof. Dr. Johannes, Berlin NW. 87 Holsteiner Ufer 13
354. Litzner, Prof. Dr. St., Wolfenbüttel, Städtisches Krankenhaus
355. Loenhardt, Dr. A., Duisburg, Vom-Räth-Str. 19
356. Lötz, Dr. F. J., Menden/Sauerland, St. Vincenzhospital
357. Ludwig, Dr. H., Basel/Schweiz, Medizinische Universitätsklinik
358. Lueg, Prof. Dr. Werner, Bad Nauheim, Ernst-Moritz-Arndt-Str. 9
359. Luft, Dr. Hans, Bad Nauheim, Karlstr. 27
360. Lullies, Prof. Dr. Homburg/Saar, Physiologisches Institut
361. Lürmann, Dr. 0., Frankfurt/Main, Bockenheimer Landstr. 93

362. Maring, Dr., Koblenz-Pfaffendorf, Einser Str. 171
363. Mark, Prof. Dr. Robert, Rostock, Rembrandtstr.
364. Martini, Prof. Dr. Paul, Bonn, Koblenzer Str. 101
365. Marx, Dr. Heribert, Halle/Saale, Lcninstr. 22 c
366. Masermann, Dr. med. A., Köln, Mastrichter Str. 26
367. Mateeff, Dr. D., Sofia (Bulgarien), Skoblof 51
368. Matthes, Prof. Dr. K., Erlangen. Krankenhausstr. 6, Medizinische Universitäts­

klinik
369. Maurath, Dr., Freiburg i. Br., Kartäuserstr. 17
370. May, Dr. Herbert, Lahr (Baden), Wasserklammstr. 10
371. Mechelke, Dr., Erlangen, Medizinische Klinik
372. Hecke, Dr. W., Rotenburg 1. Hann., Lindenstr. 6
373. Meessen, Prof. Dr. H., Düsseldorf, Pathologisches Institut, Moorenstr. 5
374. Meitner, Dr. habil. H. J., Hof/Saale, Stadtkrankenhaus
375. Menzel, Prof. Dr. Werner, Hamburg-Eppendorf, 11. Medizinische Universitäts­

klinik
376. Merkelbach, Prof. Dr. O., Basel, Hebelstr. 1
377. Mertens, Dr. W., Köln-Merheim rrh.. Medizinische Klinik der städtischen 

Krankenanstalten



378. Meyer, Prof. Dr. F., Düren, Roonstr. 30
379. Meyer, Min.-Rat Dr. Hans, Koblenz-Pfaffendorf, Wendeünusstr. 31
380. Meyer, Priv.-Doz. Dr. Walter Const., München 38, Menzinger Str. 48
381. Meyer zu Schwabedissen, Dr., Freiburg i. Br., Haslacher Str. 10
382. Meythaler, Prof. Dr. Friedrich, Nürnberg, Flurstr. 17
383. Mezzasalma, Dr. Giuseppe, Mailand, V. Lunigiana Nr. 5
384. Mies, Prof. Dr. H., Köln, Zülpicher Str. 47, Physiologisches Institut
385. Misao, Prof. Dr. Tandoh, Fukuoka, Nippon, Medizinische Klinik der Universität 

Kyushu
386. Mitscherlich-Behr, Frau Dr. M., Bad Kissingen, Haus Sanitas
387. Mohr, Dr. W., Hof/Saale, Städtisches Krankenhaus
388. Mohr, Prof. Dr. Werner, Hamburg 20, Rosenbrook 10a
389. Moldenschardt, Dr., Wernigerode/Harz, Kreiskrankenhaus
390. Morales, Dr. Lopes, Madrid, Lagasca 68
391. Morr, Dr., Helmstedt, Hcnkcstr. 36
392. Mory, Dr., Saarbrücken, Deutsche Straße 2, Rastpfuhlkrankenhaus
393. Mössmer, Dr. Hermann, Tutzing/Obb., Krankenhaus
394. Motta, Dr. G., Cattania (Ttalien), Via Androne 5
395. Möura, Dr. J. Pinto de, Campinas (Brasilien), Rua 13 de Maio 140
396. Müller, Dr. Alexander, Hamburg 36, Warburgstr. 45
397. Müller, Prof. Dr. A., Fribourg/Schweiz, Physiologisches Institut
398. Müller, Prof. Dr. E. A., Dortmund, Rheinlanddamm 201
399. Müller, Dr. Erich, Essen-Werden, Im Hesgartcn 2
400. Müller, Dr. Heinrich, München 9, Sohlstr. 2
401. M üller, Dr. Johannes, Bochum, Graf-Engelbert-Str. 19
402. Müller, Dr. Leo, Baden-Baden, Städtisches Krankenhaus
403. Müller, Prof. Dr. Pius, Bamberg, Fleischstr. 4
404. Müller-Bardey, Dr. A., München-Gladbach, Regentenstr. 59a, Ev. Kranken­

haus „Bethesda“

405. Neumann, Dr. H., Bad Orb, Hauptstr. 60
406. Neumann, Prof. Dr. med. et phil. Wilhelm, Würzburg, Frankfurter Str. 32a
407. Niekau, Prof. Dr. Bruno, Eßlingen, Städtisches Krankenhaus
408. Nissen, Dr., Hannover, Hildstr. 171
409. Noebel, Rcg.-Med.-Rat a. D., Villingen/Schwarzwald
410. Nordmann, Prof. Dr. M., Hannover, I. Städtisches Krankenhaus
411. Nylin, Prof. Dr. med. Gustav, Stockholm, Cardellgatan I

412. Oberdisse, Prof. Dr. Karl, Bochum-Langendreer, Knappschaftskrankenhaus
413. Oehme, Prof. Dr., Heidelberg, Bergstr. 64
414. OelemaNN, Dr. C-, Bad Nauheim, Parkstr. 2
415. Oettel, Doz. Dr. Hans-Jürgen, Berlin-Tempelhof, Wenckebach-Krankenhaus
416. Ohnesorge, Dr. med. et rer. nat. Gerhard, Hamburg 39, Körnerstr. 14
417. Opitz, Dr. A., Oersdorf b. Chemnitz
418. Opitz, Prof. Dr. E., Kiel, Physiologisches Institut der Universität
419. Ott, Dr. Ludwig, Augsburg, Langenmantelstr. 17/1

420. Pagenstecher, Dr. med. A., Braunschweig, Lützowstr. 5
421. Pagenstecher, Dr. R. A., Ebnen über Fallersleben
422. Palme, Prof. Dr. F., Halle, Experimentelles pathologisches Institut der Uni­

versität
423. Panzel, Dr. Adolf, Zittau, Stadtkrankenhaus
424. Parade, Prof. Dr. G. W., Karlsruhe, Weinbrennerstr. 7



425. Paschotjd. Dr. H., Lausanne, Chirurgische Universitätsklinik
426. Pässler, Dr. habil. H. W-, Leverkusen. Städt. Krankenhaus
427. Pein, Prof. Dr. v., Ofienburg/Baden, Städtisches Krankenhaus
428. Pendl, Dr. Fritz, Heidenheim/Brenz, Tun. Abt. d. Krankenhauses
429. Perky, Dr. Josef, Unna/Westf., Bamekamp 28
430. Peters, Dr. Herbert, Kochel-Schlehdorf
431. Petersen, Doz. Dr. P., Lund, Biskopsgatan 5
432. Pfotenhauer, Dr. med. Gerhard, Nieder-Wöllstadt
433. Pielsticker, Dr. Fink, Düsseldorf, Freiligrathstr. 17
434. Pikrach, Prof. Dr. A., Bad Nauheim, Konitzkystift
435. Pies, Oberarzt Dr. Bolf, Saarbrücken I, Feldmannstr. 76
436. Piltz, Dr. Erich, Gütersloh, Eickhoffstr. 22
437. Pirig, Dr. Willi., Brooklyn N. Y., U.S.A., 78-Eight Avenue, Apt/A Corner 

Union Street
438. Plavsic, Doz. Dr. Cedomil, Belgrad/Jugoslawien 37, Hartvigova 51
439. Plenczneh, Dr. S., Budapest II, Nargit Körut 62
440. Plessmann, Dr. Kurt, Bad Salzuflen, Am Ostersiek 4
441. Poczka, Dr. Niels, Potsdam
442. Porto. Prof. Dr., Coimbra (Portugal), Medizinische Fakultät der Universität
443. Pitddu, Prof. Dr. Vittorio, Bom, Via Savoia 80
444. Puhlmann, Dr., Düsseldorf, Cranachstr. 25

445. Quante-Dreckbr, Frau Dr., Wuppertal-Elberfeld, Leipziger Str. 6

446. Baab, Dr. Ernst, Bottrop, Westring 71
447. R anke, Prof. Dr. O., Erlangen, Physiologisches Institut
448. B Asche, Dr. Herbert, Frankfurt/Main, Stern str. 9
449. Ratschow, Prof. Dr. Max, Halle, II. Medizinische Universitätsklinik
450. Bautmann, Prof. Dr. H., Braunschweig, Theaterwall 6
451. Rehberg, Dr., Essen-Borbeck, Bethesda-Krankenhaus
452. Reichel, Doz. Dr. H., Bad Wiessee, Seegarten
453. Reichel, Doz. Dr. Hans, München, Physiologisches Institut, Pettenkoferstr.
454. Rein, Prof. Dr. F. H., Göttingen, Physiologisches Institut, Kirchweg 7
455. Reindell, Prof. Dr. H., Frei bürg i. Br., Eschholzstr. 90
456. Reinwein, Prof. Dr., Kiel, Medizinische Universitätsklinik, Feldstr. 12
457. Reitinger, Dr., Bad Wiessee
458. Retzlaff, Prof. Dr., Berlin W 30, Martin-Luther-Str. 12
459. Rtchels, Dr. Karl Dietrich, Frankfurt/Main -Eschersheim, Höllbergstr. 36
460. Bidder, Dr.Wuppertal-Barmen, Sternstr. 71,
461. Rietschel, Dr. med. habil. Hans-Georg, Gießcn/Lahn, Balserische Stiftung
462. Rietti, Prof. Dr. Fernando, Ferrara, Via Mascheraio 31 A
463. Rihl, Prof. Dr. Julius, Herborn, Kaiserstr. 31
464. Rittinghaus, Dr. Fr. Willi., Würzburg, Medizinische Universitätsklinik
465. Romeis, Dr. Peter, Bad Nauheim, Bahnhofsallee 5
466. Roschke, Dr. Erich, Bad Salzuflen, Parkstr. 4
467. Rothlin, Prof. Dr. E., Basel, Sonnenweg 6
468. Rothschuh, Prof. Dr. K. E., Münster/W., Kellermannstr. 21
469. Rübsamen, Prof. Dr., Kipsdorf bei Dresden
470. Ruhe, Dr. Heinrich, Helmstedt, Kreiskrankenhaus St. Marienberg
471. Kümmert, Dr. Otto, Lübeck, Parade 5

472. Sachs, Dr. Elfriede v., Bad Orb
473. Sack, Dr. Georg, Rastatt/Baden, Städtisches Krankenhaus



474. Salzmann, Dr. F., Garmisch, Maximilianstr. 40
475. Samen, Dr. F. J., Mühlhausen/Thür., Kiliansgraben 16
476. Sarbe, Prof. Dr. H. J., Freiburg i. Br., Medizinische Poliklinik
477. Seiseb, Prof. Dr. Adolf, Halle/Saale, Hygienisches Institut
478. Siebeck, Prof. Dr. R., Heidelberg, Bergheimerstr. 58, Ludolf-Krehl-Klinik
479. Siebert, Dr. H. B., Bad Homburg, Viktoriaweg 8
480. Sieckmann, Dr., Eschwege, Friedrich-Wilhelm-Stv. 26
481. Siegmund, Prof. Dr. H., Münster i. W., Pathologisches Institut
482. Singer, Prof. Dr. Ludwig, München, Schwabing, Städt. Krankenhaus
483. Skbamlik, Prof. Dr. Em. v., Berlin, Physiol. Inst. Humboldt-Universität
484. Sons, Dr. E., München-Gladbach, Krankenhaus Maria Hilf, Beethovenstr. 55
485. Spang, Prof. Dr. K., Heidelberg, Ludolf-Krehl-Klinik
486. Spencker, Dr. H., Quedlinburg/Harz, Stadt- und Kreiskrankenhaus
487. Spitzbabth, Dr. Herbert, Mainz, Medizinische Universitäts-Poliklinik
488. Schäfer, Doz. Dr. Karl Ernst, Bad Nauheim, Hauptstr. 36
489. Schaefer, Prof. Dr. H.. Heidelberg, Physiologisches Institut, Akademiestr. 3
490. Schäfer, Dr. W., Sonneberg/Thür., Kreiskrankenliaus
491. Schaefer, Dr. Willi. Otto, Bad Salzhausen, Quellensti. 4
492. Schallert, Dr. R., Siegburg, Humperdinokstr. 40
493. SCHAUMANN, Prof. Dr. O., Innsbruck, Pharmakolog. Institut, Peter-Mayr-Str. 1
494. Schellong, Prof. Dr. F., Münster, Medizinische Universitätsklinik, Westring 3
495. Schembra, Doz. Dr., Berlin-Pankow, Prestestr. 2a
496. Schenk, Prof. Dr. P., Wiesbaden, Diakonissenkrankenhaus ,, Paulinen Stiftung “, 

Schiersteiner Str. 43
497. Schennetten, Doz. Dr. F., Berlin-Charlottenburg, Schlüterstr. 35
498. Schepers, Dr. Walther, Dortmund-Kirchlinde, Zeche Zollern I
499. Scherf, Dr. Hans, Bad Orb, Kurparkstr. 5
500. Schimert, Prof. Dr. Gustav, München 15, IT. Medizinische Klinik, Ziemssenstr. la
501. Schindlbeck, Dr. Robert, Herrsching am Ammersee, Privatklinik, Summerstr. 3
502. Schlecht, Prof. Dr. H., Polanica Zdroj (Polen), ul. Cicha 1
503. Schleicher Hochrein, Dr. Irene, Ludwigshafen, Städtisches Krankenhaus
504. Schliephake, Prof. Dr., Schweinfurt, Städtisches Krankenhaus
505. Schlippe, Obermed.-Rat., Dr., Darmstadt, Ohlystr. 68
506. Schlomka, Prof. Dr. Gg., Waren-Müritz, Fontanestr. 38
507. Schmidtke, Dr. Herbert, Friedberg/Hesscn, Mainzertoranlage 9
508. Schmidtmann, Frau Prof. Dr. M.. Stuttgart-Bad-Cannstatt, Pathologisches In­

stitut, Theodor-Veiel-Str. 76
509. Schmilowski, Dr. Günter, Berlin SO 36, Görlitzer Str. 79
510. Schmitt, Dr. Albert, Karlsruhe, Südendstr. 11
511. Schmitz, Dr. H., Wiesbaden, Emser Str. 40
512. Schneider, Dr. Adolf, Mannheim, Rathenaustr. 1
513. Schneider, Prof. Dr. Max, Köln, Physiologisches Institut, Zülpicher Str. 47
514. Schnellbacher, Dr., Baden-Baden, Maria - Viktoria - Str. 5
515. Schneyer, Dr. Klaus, Leipzig, Hillerstr. 3
516. Schoedel, Prof. Dr. Wolf, Göttingen, Medizinische Forschungsanstalt, Physiol. 

Abteilung, Bunsenstr. 10
517. Schoen, Prof. Dr. R., Göttingen, Medizinische Universitätsklinik
518. Schoenmackers, Doz. Dr. ,L, Düsseldorf, Pathologisches Institut der Medizi­

nischen Akademie, Moorenstr. 5
519. Scholand, Dr. Josef, Berlin NW 87, Gotzkowskystr. 19
520. Schölmerich, Dr. Paul, Marburg/Lahn, Medizinische Universitätsklinik
521. Schölten, Dr. Jan, Hamburg, Krankenhaus St. Georg, Lohmühlenstr.
522. Scholz, Dr. Josef, Gersthofen über Augsburg 2, Kolonie 30



523. Sciirecker, Dr. Klaus, Wiesbaden, Emser Str. 2
524. Schroedeb, Doz. Dr. Wilhelm, Frankfurt/Main, Weigertstr. 3
525. Schütz, Prof. Dr. Erich, Münster/Westf., Physiologisches Institut
526. Schulten, Prof. Dr. Hans, Köln/Rh., Ostmerheimerstr. 390
527. Schulze, Dr. W., Bad Nauheim, Ludwigstr. 17a
528. Schumacher, Dr. Günther, Wermelskirchen, Viktoriastr. 3
529. Schumann, Dr, med. habil. , Bad Nerindorf, Bahnhofstr. 4
530. Schuntermann, Reg.-Med.-Rat Dr. C. E., Hamburg-Blankenese, Elbehaussee 43
531. Schwab, Doz. Dr. Robert, Würzburg, Juliusspital
532. Schwabe, Dr. Wilmar, Karlsruhe/Durlach, Gritznerstr. 11
533. Schwalb, Dr., München-Harlaching, Lindcnstr. 1
534. Schwarz, Dr. Edmund, Goslar, Wallstr. 28/1
535. v. Schweblee, Dr. Hugo, Duisburg. Mülheimer Str. 44
536. Schwiege, Prof, Dr. med. H., Heidelberg, Medizinische Universitäts-Poliklinik
537. Schwoerer. Dr. G., Badenweiler
538. Staeps. Dr. Reinhard, Fürth/Bay., Nürnberger Str. 132
539. Stanojewic, Dr. L., Belgrad (Jugoslawien), Dole Ribara 12
540. Stegmaier, Dr., Berlin-Dahlem, Föhn weg 2
541. Steiger, Frau Dr., Bad Nauheim, Gustav-Kayser-Str.
542. Stein, Dr. Ernst, Marburg/Lahn, Medizinische Universitätsklinik
543. Steinbrink, Dr. Walter, Lippstadt, Esbecherstr. 4
544. Stelzneb, Dr. Walter, Pirmasens, Turnstr. 27
545. Stockelbusch, Dr. O-, Bad Nauheim, Frankfurter Str. 61
546. Stollreiter, Doz. Dr., Heidelberg, Ludolf-Krehl-Klinik
547. Störmer, Prof. Dr. A., München-Oberföhring, Städtisches Krankenhaus
548. Storz, Doz. Dr. H., Berlin-Nikolassee, Schopenhauerstr. 4, Krankenhaus Hubertus
549. Stötter, Doz. Dr, Georg, Augsburg, Medizinische Klinik (Westkrankenhaus)
550. Strauzenberg, Dr. Ernest, Oberbärenburg/Waldhof bei Dresden
551. Ströder, Dr. Ulrich, Schlüchtern, Brückenauer Straße 29
552. Stroomann, Dr. G., Bühlerhöhe (Baden), Kurhaus und Sanatorium
553. Strughold, Prof. Dr. H., S. A. M., Randolph-Field, Texas USA.
554. STübinger, Dr. Hans-Georg, Bielefeld, Städtisches Krankenhaus

555. Thauer, Prof. Dr. R., Bad Nauheim, Kerckhoff-Institut
556. Thiel, Dr. Karl, Oberhausen-Sterkrade, Johanniterkrankenhaus
557. Thill, Dr. Otto, Frankfurt/Main, Schweizerstr. 4
558. Thuma, Dr. Paul, Neumarkt/Opf., Bahnhofstr. 19
559. Titze, Dr. Karl, Leipzig, Medizinische Klinik, Johannis-Allee 32
560. Tönges, Dr. Elisabeth, Frankfurt/Main, Gartenstr. 16
561. Trappen, Dr. P. von der, Sangerhausen, Alte Promenade 30
562. Tschuschke, Dr. Erich, Göttingen, Weenderstr. 63

563. Ufer, Dr. H., Karlsruhe, Klauprechtstr. 36
564. Uhlenbruck, Prof. Dr. P., Köln/Rh.-Lindenthal, Decksteiner Str. 17
565. Ulrich, Dr. J., Romenthal, Diessen am Ammersee

566. Vannerus, Dr., Luxemburg, Marschal 1-Foch-Str. 12
567. Venhofen, Dr., München 23, Nikolaiplatz 6
568. Venn, Dr. G., Bad Pyrmont, Schloßstr. 2
569. Vill, Dr. Hermann, Erlangen, Medizinische Universitätsklinik
570. Vogel, Dr. O., Dimmit/Texas USA. Plains Memorial Hospital, Ine.
571. Vogt, Dr. Bruno, Düsseldorf, Duisburger Str. 81
572. Vogt, Dr. K. E., Kassel, Geysostr, 22, Rotkreuzkrankenhaus



573. VoiT, Prof. Dr. Mainz, Medizinische Univ.-Klinik
574. VöLiiAim, Doz. Dr. E., Karlsruhe, T. Medizinische Klinik der städtischen Kranken­

anstalten, Stösscrstr.
575. Völker. Prof. Dr., Bad Oeynhausen. Städtisches Krankenhaus
576. Vollmar, Dr. F., Geislingen/Steige, Kreiskrankenhaus
577. Vülbtic, Prof. Dr. Vinko, Zagreb/Jugoslawien, Trg J. VlaLovica 4

578. Wächter, Dr. R., Bad Nauheim, Lessingstr. 3
579. Wad Ulla, Dr., Frankfurt/Main, Krögerstr. 1
580. Wagenfeld, Dr. E., Burg Stcinfurt/Westf.
581. Wagner, Prof. Dr. R., München, Physiologisches Institut
582. Waldhecker, Dr. Dr. M., Düsseldorf, Schäfcrstr. 8
583. Waller, Dr. Hans, Kiel, Niemannsweg 170
584. Weber, Prof. Dr. A., Bad Nauheim, Baineologisches Institut
585. Weese, Prof. Dr. H.. Wuppertal-Elberfeld, Farbfabriken Bayer
586. Weidner, Dr. Georg, Bünde i. Westf.
587. Weil, Dr. H., Neunkirchen/Saar, Hüttenkrankenhaus
588. Weise, Dr. Hermann, Düsseldorf, II. Medizinische Klinik
589. WEISS, Doz. Dr. Arnold, Hamburg 20, Beim Andreasbrunnen 5
590. Weisswange, Dr. med. habil. W. M. H., Bad Homburg v. d. H., Kreiskrankenhaus
591. Weitz, Prof. Dr. W., Hamburg 13, Hochallee 47
592. Wenger, Dr. Rudolf, Wien, I. Medizinische Universitätsklinik, Schüttelstr. 31
593. Wens, Dr. G., Bad Nauheim, Ernst-Ludwig-Ring 6
594. Wenzel, Dr. med. Karl, Schleswig, Lutherstr. 7
595. Werner, Prof. Dr. Martin, Bad Nauheim, Luisonstr. 1
596. Weth, Dr. Gerhard von der, Bad Salzuflen, Obernbcrgstr. 6
597. Weiterer, Doz. Dr. Erik, München, Physiologisches Institut, Pettenkoferstr. 12
598. Wkyand. Dr. Lotte, Offenbach/Main, Stadtkrankenhaus
599. Weyland, Dr. Rudolf, Freiburg i. Br.. Med. Univ.-Klinik
600. Wezler, Prof. Dr. K., Frankfurt/Main, Weigertstr. 3
601. v. Wicht, Dr. med. habil. E., Aschersleben, Heynemann str. 1
602. Wick, Dr. Helmut, Ingelheim/Rhein., C. H. Boehringer Söhne
603. WlKciiMANN. Prof, Dr. E., Fürth/Bay., Stadtkrankenhaus
604. Wild, Doz. Dr. Hans, Düsseldorf, 2. Med. Klinik d. Med. Akademie, Moorenstr. 5
605. Winter, Dr. Heinrich, Hamburg-Rissen, II. Med. Kl in. Allg. Krankenhaus
606. Wintermantel, Dr., Buchheim/Stockach
607. WiRTZ, Dr. Hans, Düsseldorf, Gladbacher Str. 26—32
608. Witting, Dr., Berlin-Zehlendorf, Bogenstr. 10
609. Wolf, Prof. Dr. Hans Julius, Bielefeld, Städtisches Krankenhaus
610. Wolfer, Priv.-Doz. Dr., Zürich, Weinplatz 7
611. Wollheim, Prof. Dr. E., Würzburg, Medizinische Universitätsklinik
612. Wüsten, Dr. Engelbert, Assenheim/Oberh.
613. Wurm, Doz. Dr. Karl, Höchenschwand i. Sch»., Kurhaus
614. Wyneken, Dr. A., Essen-Altenessen, Altenessener Str. 461a

615. Zarday, Prof. Dr. Imre, Budapest VII, Baross U. 28
616. Zeddelmann, Dr. v., Berlin-Lichterfelde-Ost, Mariannenstr. 47
617. Zeus, Dr. Ludwig, Erlangen. Chirurgische Klinik
618. Zimmermann, Dr. Heinz, München 27, Ismaninger Str. 102/1
619. Zink, Prof. Dr. habil. K. H., Preetz/Holstein
620. Zipf, Prof. Dr. Karl, Kempten/Allgäu, Reichsstr. 2
621. Zissler, Dr. Josef, Würzburg, Medizinische Klinik



622. Zopf, Dr. med. habil. Gustav, Dillenburg, Stadtkrankenhaus
623. Zu pan, Dr. Franjo, Dobrnapro Clju, banovinsko in sdravnik (Jugoslawien)

Korporative Mitglieder
1. Asta-Werke A.-G., Chem. Fabrik, Brackwede/W., Bielefelder Str. 83
2. P. Beiersdorf & Co. A.-G., Chem. Fabrik, Hamburg 20, Unnastr. 48
3. C. E\ Boehringer & Söhne, G. m. b. H.,Mannheim-Waldhof, Sandhoferstr. 112—-124
4. C. H. Boehringer Sohn, Chem. Fabrik, Ingelheim/Rhein
5. Johannes Bürger, Ysatfabrik Bad Harzburg a. H.
6. Byk-Gulden Lomberg, Chemische Fabrik G. m. b. H., Konstanz
7. Chemiewerk Homburg A.-G., Frankfurt/Main, Daimlerstr. 25
8. Deutsche Hofimann La Roche A.-G., Grenzach/Baden
9. Dr, G. Henning, Chem.-pharmaz. Werk, Hamburg 13, Tesdorpfstr. 22

10. Farbwerke Hoechst, Frankfurt/Main-Höchst
11. Kali-Chemie A.-G., (20a) Sehndc/Hann.
12. Chemische Fabrik E. Merck, Darmstadt
13. Nordmark-Werke G. m. b. H., Chem.-pharmaz. Fabrik, Uetersen/Holstein
14. Robapharm-Laboratoriums-A.-G-, Basel
15. Sandoz-A.-G., Nürnberg, Deutschherrnstr. 15
16. Dr. Karl Thomae G. m. b. H., Chem.-pharmaz. Fabrik, (14b) Biberach a. d. Riss
17. Tropon-Werke Dinklage & Co., Fabrik pharmazeut. und diätetischer Präparate, 

Köln-Mülheim, Berliner Str. 222—232
18. M. Woelm, Fabrik chem.-pharmaz. Präparate, Eschwege
19. Dr. August Wolff, Chem.-pharmaz. Fabrik K.-G., Bielefeld, Sudbrackstr. 56



Bericht
über die 17. ordentliche Mitgliederversammlung

am 31. März 1951 im großen Hörsaal des W. G. Kerckholf-Instituts
Bad Nauheim

1. Aufnahme der Gesellschaft in die Societe Europeenne et Mondiale 
do Cardiologic. Es wird mitgeteilt, daß die Deutsche Gesellschaft für Krcislauf- 
forschung in beide Gesellschaften aufgenommen worden ist und aufgefordert wurde, 
für den Rat der Europäischen Gesellschaft zwei, für den der Weltvereinigung einen 
Vertreter zu wählen. Durch Akklamation werden als Vertreter in der Europä­
ischen Gesellschaft die Herren Matthes und Schaefer gewählt. Beide Herren 
nehmen die Wahl an, Herr Schaefer mit dem Bemerken, daß er auf die Dauer den 
ständigen Geschäftsführer an diesen Platz wissen will. Da Herr Schaefer einen 
Ruf nach Heidelberg angenommen hat und somit satzungsgemäß als Geschäfts­
führer der Gesellschaft ausscheidon wird, soll später der neue Direktor des Kerck- 
hoff-Instituts, Herr Thauer, der satzungsgomäß Geschäftsführer werden wird, an 
seine Stelle treten. — Für den internationalen Rat wird Herr Wollheim ein­
stimmig gewählt.

2. Auf Vorschlag des Vorstandes wird die Carl-Ludwig-Ehrenmünze an Herrn 
Reih und Herrn Weber auf einstimmigen Beschluß verliehen.

3. Wahl eines neuen Vorstandsmitgliedes: Es wird mitgeteilt, daß Herr Weber 
vor kurzem sein Amt im Vorstand niedergelegt hat. An seine Stelle word Herr 
Schoen-Göttingen in den Vorstand gewählt.

4. Wahl des Ausschusses: Auf Vorschlag des Vorstandes wird der bisherige Aus­
schuß um ein weiteres Jahr verlängert.

5. Nächste Tagung: Als Thema wurden vom Vorstand und Ausschuß ,.Das Ekg und 
die Endocarditis"‘ als Hauptthemen zur Wahl gestellt, als Nebenthema in jedem 
Falle „arterio-venöse Anastomosen“. In der Mitgliederversammlung kann eine 
Einigung nicht erzielt werden. Es wird beschlossen, daß Ausschuß und Vorstand 
noch einmal zusammentreten und das Thema fest legen, wie es ihre satzungsgemäße 
Zuständigkeit ist. (Der Vorstand beschloß danach als Thema das Ekg).

6. Beitrag: Auf Vorschlag des Geschäftsführers ward der Beitrag vorläufig auf 
DM 15,— festgesetzt. Der Geschäftsführer erhält jedoch das Recht, nachträglich 
eine LTmlage von weiteren DM 5,— von jedem Mitglied zu erheben.

7. Ostzone : Es wird angestrebt, eine Hilfsstelle der Geschäftsführung in der Ostzone 
zu errichten. Die erforderlichen Schritte sind eingeleitet. Weitere Nachricht, wohin 
die Gelder einzuzahlen sind, wird noch ergehen.

8. Kassenbericht:

Aktiva
I. Festgelegte Werte

1. Wertpapiere...............
2. Sparguthaben ....

II. Flüssige Mittel
1. Kassenbestand . . .
2. Postscheckguthaben .
3. Bankguthaben ....

III. Ungewisses Vermögen
Wertpapiere des Reiches

DM DM

297,—
1 368,39 1 665.39

201,01
2 594,30
I 595,38 4 390,69

1,— 
6 057.08



Passiva
I. Vermögen DM DM

Überschuldung am 31. 12. 1949 ................... 898,05
Überschuß 1950............................................. 6 770,13 5 872,08

II. Rückstellungen...................................... 185 —
6 057,08

Überschu ßrechnung 1950
I. Aufwendungen

1. Verwaltungsunkosten..............................
2. Tagungskosten ...................................... 3 712,15

2 250,21

3. Kosten des Jahresberichts ................... 12 056,05
4. Subventionen an Mitglieder................... 215,— 15 983,20

18 233,41
II. Überschuß................................................. 6 770,13 

25 003,54
III. Einnahmen

1. Mitgliedsbeiträge...................................... 14 618,10
2. Tagungsgebühren.................................. 8 986,50
3. Subskriptionseinnahmen..........................
4. Verkauf von Theaterkarten................... 250,—

1 092,—

5. Zinseinnahmen ...................................... 56,94 306,94
25 003,54

Der Bericht wurde von der Südwestdeutschen Revisions- und Treuhandvereinigung 
Weise & Co., Frankfurt a. M., aufgestellt. Er schließt mit dem Vermerk „Nach dem 
abschließenden Ergebnis unserer Prüfung auf Grund der Bücher und Schriften der 
Gesellschaft sowie der erteilten Aufklärungen und Nachweise entsprechen die Buch­
führung und der Rechnungsabschluß den gesetzlichen Bestimmungen.“

Der Kassenbericht der Gesellschaft ist also erfreulich. Der Verlust aus dem Vorjahr 
hat abgedeckt werden können. Für das laufende Jahr werden bei DM 15,— Beitrag die 
Verpflichtungen der Gesellschaft wahrscheinlich gerade eben erfüllt werden können.



Eröffnungsansprache

Von

Ernst Wollheim, Würzburg

Meine Damen und Herren!

Im Hamen des Vorstandes habe ich als diesjähriger Vorsitzender unserer 
Gesellschaft die Ehre, Sie zur 17. Tagung der Deutschen Gesellschaft für 
Kreislaufforschung aufs herzlichste willkommen zu heißen. Insbesondere 
begrüße ich die Dekane der benachbarten Medizinischen Fakultäten von 
Frankfurt a. M., Marburg und Gießen, sowie zahlreiche ausländische Gäste. 
Wir haben die Ehre, als offizielle Vertreter ihrer nationalen Gesellschaften 
für Kardiologie die Vertreter folgender Länder bei uns zu sehen: Belgien, 
Frankreich, Holland, Italien, Luxemburg, Norwegen, Österreich, Schweden, 
Schweiz, Spanien. Ferner begrüße ich Cpt. Behnke von der U.S.A.-Navy. 
Der zahlreiche Besuch auch dieser Tagung, ebenso wie die Fülle der Vor­
tragsanmeldungen, die im Interesse einer notwendigen Diskussionszeit nicht 
einmal alle berücksichtigt werden konnten, beweisen, daß unser, den spe­
ziellen Problemen des Herzens und der Gefäße gewidmeter Kongreß seine 
Berechtigung behält, trotz des unablässigen Ansteigens der Zahl der Medi­
zinischen Kongresse und wissenschaftlichen Versammlungen in unserem 
Vaterlande. In den ersten Nachkriegsjahren schien diese Inflation an Ärzte­
tagungen unter den verschiedensten Themen aus dem berechtigten Wunsche 
nach Fortbildung entstanden zu sein, erwachsen auch aus der damaligen 
schwierigen Situation auf dem Bücher- und Zeitschriftenmarkt. Wir müssen 
uns heute mit gewisser Sorge fragen, ob eine solche Unzahl von regionären 
Tagungen neben den alteingeführten Kongressen der wissenschaftlichen Ge­
sellschaften noch berechtigt ist. Ich glaube, der Weg zur Lösung dieser Frage 
liegt nur darin, daß man sich in Zukunft bemüht, auch in der Namensgebung 
wie im Inhalt scharf zwischen wissenschaftlichen Kongressen und ärztlichen 
Fortbildungskursen zu unterscheiden. Die Zahl der wissenschaftlichen Kon­
gresse muß beschränkt bleiben, denn auf sie gehört an einzelnen Mitteilungen 
nur Neues, bisher anderweitig nicht Veröffentlichtes. Die auf ihnen gehal­
tenen Referate sollen entweder das auf diesem Gebiet Geleistete zusammen­
fassen und zur Diskussionsgrundlage für die weitere Forschung dienen oder 
aber einzelnen Forschern Gelegenheit geben, vor ihren Fachkollegen zu­
sammenfassend über ein von ihnen bearbeitetes Gebiet zu berichten. Dabei 
ist es unerheblich, ob das Thema einen unmittelbaren praktischen Wert hat 
oder nicht. Ganz anders die Aufgabe ärztlicher Fortbildung, die den an der 
Wissenschaft nicht mehr aktiv teilnehmenden Kollegen Gelegenheit geben 
soll, in den neuesten Stand oder die Entwicklung wichtiger Probleme Ein­
blick zu gewinnen. Hier muß und soll die Themenwahl von den Bedürfnissen



der ärztlichen Praxis diktiert werden. Ich glaube, daß manche unbefriedi­
genden Erscheinungen unseres Kongreßwesens der letzten Jahre sich da­
durch erklären, daß man nicht wissenschaftliche Kongresse und Fort­
bildungsveranstaltungen getrennt hat, sondern manchmal in dem begreif­
lichen Bestreben, einen möglichst großen Hörerkreis zu gewinnen, ein mix­
tum compositum aus beiden angestrebt hat. Unser Nauboimer Kongreß hat 
bei den beiden Nachkriegstagungen der vergangenen Jahre, wie ich glauben 
möchte, dank dem Verdienst unserer beiden früheren Vorsitzenden, der 
Herren Matthes und Hildebbandt, sowie unseres ständigen Geschäfts­
führers, des Herrn Schaefer, stets eine rühmliche Ausnahme gemacht xmd 
nach bestem Bemühen einen wissenschaftlichen Kongreß dargestellt. Ich 
hoffe, daß auch die diesjährige Tagung im gleichen Sinne ein wissenschaft­
liches Niveau in der Diskussion und den Vorträgen zu halten vermag.

Wie im Leben jedes Einzelnen hat das vergangene Jahr auch unserer 
Gesellschaft traurige und freudige Ereignisse gebracht. Wenige Wochen 
nach unserer letzten Tagung hatten wir den jähen Verlust des Altmeisters 
unseres Faches, unseres geliebten Franz Volhard zu beklagen. Sein Le­
benswerk ist Ihnen allen gegenwärtig. Mehr als 40 Jahre hat er, wie kein 
anderer, um das Problem des Hochdrucks und um alle mit der Nieren­
pathologie zusammenhängenden Fragen gerungen. Ich kann es mir ersparen, 
im einzelnen auf diese seine unvergänglichen Arbeiten einzugehen. Uns allen 
aber wird er wohl so lebendig bleiben wie seinen engeren Schülern, durch 
seine intensive Teilnahme an unseren letzten Kongressen. Nicht nur sein 
Referat über die Hypertonie aus dem Jahre 1949, in dem seine letzten An­
schauungen zu diesem Thema niedergelegt sind, sondern auch seine zahl­
reichen Diskussionsbemerkungen, z. B. zum Thema der Herzinsuffizienz, 
werden uns unvergeßlich bleiben. Weiterhin hat unsere Gesellschaft den 
Verlust folgender Mitglieder zu beklagen:

Dr. Bertram, Bad Wörishofen,
Dr. C. Bredow, Bad Nauheim (1945),
Dr. Brückner, Hamm,
Dr. A. Lange, Hamburg,
Prof. Dr. Liebermeister, Düren (1943).
Prof. Dr. F. Veiel, Ulm.

Ich bitte Sie, sich zum Andenken der Verstorbenen von Ihren Sitzen zu 
erheben.

An freudigen Ereignissen hat das vergangene Jahr unserer Gesellschaft. 
die Aufnahme in die Societe Europeenne de Cardiologie gebracht und damit, 
nach nicht ganz einfachen Verhandlungen beim I. Mondialen Kardiologen- 
Kongreß in Paris, auch die Aufnahme unserer Gesellschaft in die Inter­
nationale Gesellschaft für Kardiologie. An diesem Kongreß in Paris konn­
ten einige Mitglieder unserer Gesellschaft, darunter auch ich, auf Grund 
persönlicher Einladung des sehr verehrten Herrn Präsidenten des Kon­
gresses, Charles Laubry, teilnehmen. Es gelang für unsere Deutsche Ge­
sellschaft nicht nur die ihr auf Grund ihrer Mitgliederzahl zustehenden zwei 
Sitze im Rat der Europäischen Gesellschaft für Kardiologie zu gewinnen, 
darüber hinaus wurde unserer Gesellschaft im Council der Societe Inter­



nationale de Cardiologie einer von sieben europäischen Ratssitzen zu- 
gesprochen. Es ist damit ein weiterer wichtiger Schritt in der Aufnahme der 
wissenschaftlichen internationalen Beziehungen gemacht. Ich wünsche un­
serer Gesellschaft aus diesen neugeknüpften Verbindxmgen fruchtbare An­
regungen, wie ich auch bei allen ausländischen Kollegen in Paris die Bereit­
schaft fand, von den Fortschritten unserer deutschen Kreislaufforschung zu 
lernen, wo es uns möglich ist, etwas Neues zu bringen.

In der Berührung mit den ausländischen Kollegen und wissenschaft­
lichen Gesellschaften empfindet man als besondere Situation der deutschen 
Kreislaufforschung, daß es bei uns weder Kardiologische Kliniken noch, 
vielleicht mit Ausnahme dieses einzigartigen Nauheimer Instituts, Kardio­
logische Forschungsinstitute gibt. Wir kennen bisher keinen Facharzt für 
Kardiologie. Ich persönlich halte diese feste Verankerung der Kreislauf­
forschung im Gesamtgebiet der innern Medizin für einen Vorteil, ich glaube 
aber doch, daß jeder von uns zu der Frage einer etwaigen besonderen Fach­
arzteigenschaft für Herz- und Kreislauferkrankungen einmal Stellung neh­
men muß. Vielleicht wägt jeder von Ihnen einmal im kommenden Jahre das 
Für und Wider dieses Problems ab, so daß im nächsten Jahre unsere Mit­
gliederversammlung dazu Stellung nehmen kann.

Wenden wir unseren Blick von der speziellen Situation der Kardiologie 
in Deutschland und im Ausland weiter auf die wissenschaftliche und ärzt­
liche Situation der gesamten inneren Medizin, so sieht man, daß unsere Zeit, 
vielleicht in Deutschland mehr als anderwärts, unter dem Bestreben zur 
sogenannten Ganzheit steht, besser vielleicht ausgedrückt, als die Tendenz, 
psychosomatische Gedankengänge zu verfolgen. Ko ganz neu ist dieses Be­
streben nicht. Bereits vor mehr als 30 Jahren betonte Ludolf Krehl immer 
wieder, daß bei allen wissenschaftlichen und ärztlichen Bemühungen nie 
vergessen werden dürfte, daß wir es mit der menschhchen Persönlichkeit 
des Kranken zu tun haben. Das Haupt der zweiten großen Schule der da­
maligen Zeit, mein Lehrer Friedrich Kraus, meinte fast dasselbe, wenn er 
unser Interesse auf die Pathologie der Person zu lenken versuchte. Der Blick 
des Arztes und des Forschers soll damit gerichtet werden auf die mannig­
faltigen Korrelationen, die im Organismus bestehen und die weiterführen 
von jedem einzelnen Organ zur psychosomatischen Einheit. Dieses berech­
tigte Streben, dem Problem des kranken Menschen gerecht zu werden, wie 
es vielleicht in unseren Tagen besonders schön in Siebecks Buch „Medizin 
in Bewegung“ zum Ausdruck kommt, enthält aber auch eine große Gefahr. 
Man hat den Eindruck, daß andere Forscher gelegentlich den unbedingt 
sicheren Boden empirischer Forschung, den Respekt vor Maß und Zahl, der 
die Medizin stets mit der Naturwissenschaft untrennbar verbinden muß, 
verlassen zu Gunsten gedanklicher Konstruktionen, kurz, daß wir gelegent­
liche Rückfälle in die „romantische Medizin“ der ersten Hälfte des 19. Jahr­
hunderts eines Schellixg wahrnehmen dürfen. Glücklicherweise ist unser 
spezielles Interessengebiet hier in Nauheim, die Kardiologie, relativ selten in 
diese Gefahr gekommen und hat den Boden exakter Beobachtung auch bei 
dem Bemühen um das Erkennen der Korrelationen nur selten verlassen. 
Hoffen wir, daß uns der diesjährige Kongreß wieder in der Erkenntnis der 
Tatsachen, der „facts“, fördert und auf diesem, wenn auch mühevollen



Wege, unsere Einsichten in den Zusammenhang des größeren Organismus 
bereichert.

Wir treten nunmehr in die Erörterung unseres diesjährigen Haupt­
themas, des Lungenkreislaufs, ein. Es ist uns besonders wertvoll, daß wir zu 
diesem Thema auch eine Reihe von ausländischen Referenten hören können, 
die Herren Professoren Ulf. v. Euler-Stockholm, RossiER-Zürich und 
ZnANSKY-Wien, denen ich herzlichst zu danken habe, daß sie den weiten 
Weg zu uns nicht gescheut haben. Eine besondere Freude ist es für unsere 
Gesellschaft, vor den im Programm aufgeführten Referaten den Mann per­
sönlich hören zu können, der 1929 als erster im Selbstversuch einen Katheter 
in das rechte Herz einführte. Ich begrüße Herrn Br. Forssmann aufs herz­
lichste. Sein damaliges Vorgehen schien den Zeitgenossen kühn, allzu kühn. 
Vor ihm hatte nur Bleicheöder (1912) einen Katheter von der Vena cubi- 
talis bis in die Axilla vorgeschoben und in gleicher Weise eine Katheteri- 
sierung der Unteren Hohlvene angelegt. Forssmann blieb es Vorbehalten, 
den Herzkatheterismus selbst ausgeführt zu haben und damit der Vater 
einer Methode zu sein, die viele Jahre später zu entscheidenden Fortschritten 
in der Erkenntnis der Physiologie und Pathologie des Lungenkreislaufs 
führte. Herr Forssmann hat aber nicht nur diese wichtige Methode inau­
guriert, sondern darüber hinaus auch noch 1939 das Verfahren der Angio- 
kardiographie in einer viel zu wenig beachteten Mitteilung angegeben. Es 
erscheint mir daher eine Ehrenpflicht unserer Gesellschaft, Herrn Br. Forss­
mann hier als Erstem das Wort zu geben.



Referate
i.

21 Jahre Herzkatheterung, Rückblick und Ausschau
Von WERNER FoKSSMANN-Bad Kreuznach

Meine Damen und Herren!

Als der Herr Vorsitzende Ihrer Gesellschaft mich aufforderte, auf dem 
heutigen Kongreß einen kurzen Bericht über die Ideen zu geben, die mich 
bei der Durchführung der ersten Herzsondierungen — jetzt sagt man Herz- 
katheterungen — geleitet haben, war das für mich eine willkommene und 
dankbar begrüßte Gelegenheit, Rechenschaft über das abzulegen, was ich 
vor 21 Jahren begonnen habe.

In den letzten Semestern meines Studiums, in meiner Praktikantenzeit 
und als junger Assistent fühlte ich mich von den damals gebräuchlichen 
Methoden der Herzdiagnostik, die in der Hauptsache auf der Perkussion 
und Auskultation, dem Röntgenbild und dem Ekg beruhten, durchaus un­
befriedigt. Sie schienen mit ihrem erhebhehen Anteil an Subjektivität den 
wünschenswerten Ansprüchen auf Genauigkeit nicht zu genügen.

Angeregt durch die klassischen Versuche der Druckmessung im Tierherz, 
die Claude Bernard angestellt hatte, glaubte ich, daß es auch beim leben­
den Menschen möglich sein müßte, etwas Derartiges durchzuführen. Die 
Frage war nur, wie sollte man gefahrlos in das Innere des Herzens gelangen, 
und wie wäre das möglich, ohne durch Narkose- oder Anästhesieverfahren 
Herztätigkeit und Stoffwechsel zu stören und damit das zu erwartende Er­
gebnis der Untersuchungen zu trüben.

Der Verlauf der peripheren Blutadern, die ja gesetzmäßig in einem 
spitzen Winkel in das jeweils nächst größere Gefäß einmünden, ließen es 
wahrscheinlich erscheinen, daß es unschwer gelingen müßte, von einer peri­
pheren Vene aus mit einem dünnen biegsamen Instrument zwangsläufig 
das Herz zu erreichen. Daß man dazu einen Ureterkatheter benutzen konnte, 
lag auf der Hand und so sprach ich zunächst mit meinem damaligen ver­
ehrten Chef, Herrn San.-Rat Dr. Schneider aus Eberswalde über diese 
Pläne. Er riet mir dringend davon ab und sagte vor allem, daß man etwas 
Derartiges nicht bei einem Patienten tun dürfe, ohne vorher die 
Gefahrlosigkeit der Methode zu erproben. Gerade von dieser Gefahrlosig­
keit aber war ich persönlich selbst so fest überzeugt, daß ich ihm den Vor­
schlag machte, das Ganze bei mir auszuprobieren. Er lehnte sofort ab und 
sagte mir, er könne diese Verantwortung nicht auf sich nehmen. Daraufhin 
entschloß ich mich, ohne Hilfe die Dinge in Angriff zu nehmen, legte mir 
allein in Lokalanästhesie eine Vene der linken Ellenbeuge frei und führte einen 
Ureterkatheter ein, der, wie erwartet, leicht eindrang. Dann ging ich in das 
Röntgenzimmer, ließ mir von der Schwester einen Spiegel vor den Durch-
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leuchtungsschirm halten und konnte nun so den Weg des Katheters in das 
eigene Herz verfolgen. Irgendwelche Sensationen spürte ich dabei nicht. 
Mein Chef war überrascht über das Ergebnis und sagte mir, er glaube, daß 
damit ein großer Schritt zur Erlangung wichtiger Erkenntnisse getan sei 
und gestattete mir die Veröffentlichung meiner Versuche, die im November 
1929 in der Klin, Wschr. erfolgte. Es war mir damals vollkommen klar, 
welche Konsequenzen das Verfahren haben konnte und mußte. Ich wollte 
Untersuchungen über die Druckverhältnisse im Herzen ausführen, wollte 
Stoffwechseluntersuchungen unternehmen und wollte vor allen Dingen, wie 
es mir damals vorschwebte, in Parallele zur Röntgendiagnostik der Magen­
erkrankungen, Kontrastbilder des gesunden und kranken Herzens gewinnen.

Auf Rat meines Chefs, der mir erhebliche Widerstände gegen mein Ver- 
fahren voraussagte, veröffentlichte ich es zunächst als therapeutische Maß­
nahme, gab aber den mir persönlich viel wichtiger erscheinenden physio­
logischen und pathophysiologischen Folgerungen in dem Schlußsatz der 
Arbeit kurz Ausdruck, indem ich darauf hinwies, daß „die von mir an­
gewandte Methode zahlreiche Ausblicke auf neue Möglichkeiten für Stoff­
wechseluntersuchungen und Untersuchungen der Herztätigkeit eröffnet.“

Meine Damen und Herren! Es wird jetzt vielleicht mancher unter Ihnen 
sein, der diese geschilderten Arbeitspläne jetzt, nachdem alle diese Wege 
von anderer Seite so erfolgreich beschritten worden sind, als eine Prophetia 
ex eventu ansehen könnte. Ich würde sie Ihnen auch niemals vorgetragen 
haben, wenn hier nicht unter Ihnen ein alter Freund und Konassistent von 
mir säße, mit dem ich in jenen Jahren oft genug über diese Dinge diskutiert 
habe.

Das Echo, das meine Publikation fand, war abgesehen von einer ge­
schmacklosen sensationellen Aufmachung, mit der es ohne mein Zutun in 
die Tagespresse einging, und die ihrer sachlichen Beurteilung unendlich 
geschadet hat, niederschmetternd. Ich versuchte vergebens Direktoren an­
gesehener Universitätskliniken dafür zu begeistern. Der eine sagte, was ich 
vorhätte, wäre glatter Unsinn, ein anderer meinte, mit solchen Methoden 
würde ich einmal ins Zuchthaus kommen. Als ich einem sehr berühmten 
Chirurgen meine Vorschläge machte, war ihm diese Methode und ihre Frage­
stellung zu internistisch, und als ich ihn bat, mich doch darüber arbeiten zu 
lassen, vielleicht könne ich mich später damit habilitieren, erhielt ich die 
lakonische Antwort: „Mit derartigen Verfahren habilitiert man sich an 
einem Zirkus, nicht an einer anständigen Klinik!“

Und doch war eine Bresche geschlagen. Denn etwa % Jahr nach der 
Veröffentlichung kam aus der NoNNENBRUCHschen Klinik in Prag eine 
Arbeit von Klein heraus, der mit meiner Methode die ersten Untersuchun­
gen über die Herztätigkeit nach der FiCKSchen Methode durchführte. Dann 
unternahmen Diaz und Cuenca die erste Herzkatheterung im romanischen 
Sprachgebiet. Diese Arbeiten ermutigten mich, weiterzugehen und mich, 
als dem zunächst ohne große Vorkehrungen Erreichbarsten, mit den An- 
fangsgründen der Angiokardiographic zu beschäftigen. Es gelang mir in 
zwei Selbstversuchen, Kontrastmittel in mein eigenes Herz einzuspritzen. 
Leider war damals die Röntgenapparatur an unserem kleinen Krankenhaus 
so wenig leistungsfähig, daß keine einwandfreien Bilder zu erhalten waren.



Ich habe in diesen Jahren insgesamt neun Herzkatheterungen von den ver­
schiedensten Arm- und Beinvenen aus an mir durchgeführt und damit wohl 
die Ungefährlichkeit der Methode erwiesen.

Wenn ich in meiner ersten Abhandlung von Leichenversuchen gesprochen 
habe und in meiner zweiten Arbeit TierversucITe als Grundlage der Selbst­
versuche beschrieben hatte, so habe ich hier jetzt nach 21 Jahren eine kleine 
Korrektur vorzunehmen, insofern, als weder Leichenversuche noch Tier­
versuche den Selbstversuchen vorangegangen sind. Ich hatte sie auf An­
raten meines Chefs etwas vordatiert, um das Außergewöhnliche des Vor­
gehens nicht allzusehr in den Vordergrund zu stellen. Daß ich diese Tier­
versuche erst später unternommen habe, ist insofern ein Glück für den 
Ausbau der Methode gewesen, weil sich bei meinen Versuchen an Hunden 
und Kaninchen herausstellte, daß eigenartigerweise sämtliche Versuchstiere 
sehr viel empfindlicher reagieren als der Mensch und, daß ich nach vorher­
gehenden Tierversuchen vielleicht niemals die Entschlußkraft aufgebracht 
hätte, ein menschliches Versuchsobjekt zu wählen.

Auch meine Bestrebungen, die Angiokardiographic auszubauen, blieben 
erfolglos und zwei Anträge an die Notgemeinschaft deutscher Wissenschaft­
ler um Unterstützung meiner Versuche blieben unbeantwortet. Damit war 
ich am Ende dessen, was ich als Einzelner leisten konnte und mußte mich 
damit begnügen, die Gefahrlosigkeit der Herzkatheterung bewiesen zu 
haben. Die ganzen Umstände, die mich zwangen, meine Arbeit aufzugeben, 
waren ziemlich niederdrückend für mich, aber ich konnte von meinem 
Assistentengehalt nicht mehr die Mittel dafür auf bringen und habe auch 
schließlich auf den wohlgemeinten Rat guter Freunde hören müssen, die 
mich immer wieder beschworen, von einer Monomanie abzulassen, die meine 
ganze ärztliche Laufbahn verderben werde. Und ich kann wohl sagen, daß 
mein Leben wahrscheinlich einen anderen Verlauf genommen hätte, wenn 
ich meinen Ruf nicht mit derartigen Versuchen belastet hätte. Denn überall, 
wo ich mich bewarb, wurde sofort eine unverhohlene Scheu offenkundig, 
einem Menschen, der solche verrückte Ideen habe, womöglich als selbst­
ständigem Chefarzt Patienten anzuvertrauen.

Ich möchte aber an diesem Orte nicht versäumen, nochmals Herrn 
San.-Rat Dr. Richard Schneider und Herrn Prof. Willi Felix meinen 
Dank abzustatten für die treue Freundschaft, mit der sie mich nach Kräften 
unterstützt haben, vor allem aber für den unerschütterlichen Glauben, den 
sie vielleicht als Einzige in jener Zeit in Deutschland meinen Bestrebungen 
entgegenbrachten.

Wenn ich jetzt alle diese persönlichen Dinge mitgeteilt habe, möchte ich 
aber eines hinzufügen: Es geschah nicht, um mich über mein Schicksal zu 
beklagen, denn das wäre undankbar und bar jeder Philosophie, und die 
Enttäuschungen, die mir meine ärztliche Jugend verbittert haben, sind 
längst überwunden. Es geschah aus einem ganz anderen Grunde! Ich habe 
meine persönlichen Erlebnisse deshalb hier preisgegeben, um dadurch jungen 
Kollegen ein Verständnis zu ebnen, falls sie vielleicht auch einmal mit 
,,ausgefallenen“ Ideen hervorzutreten wagen, ehe sie die Blutdruckschwelle 
erreicht haben, die man in Deutschland überschritten haben muß, um eine 
eigene, vom Alltäglichen abweichende, Meinung äußern zu dürfen. Für uns



alle bleibt leider nur als trauriges Resume übrig, daß durch die Kurzsichtig­
keit maßgebender Kreise ein großes Forschungsgebiet unserem Vaterlande 
verloren ging. Es konnte erst nach der Adoption des Verfahrens durch 
Courhand und seine Schüler vom Ausland als diskutabel nach Deutschland 
zurückkommen.

Wenn ich eben gesagt habe, daß ein großes Arbeitsgebiet auf diese Weise 
für Deutschland verloren gegangen sei, so möchte ich Ihnen aber doch 
einige Worte über das sagen, was meiner Meinung nach noch getan werden 
kann, und Ihnen, da ich selbst dazu nicht in der Lage bin, diese Probleme 
in Angriff zu nehmen, ein paar kurze, meiner Meinung nach fruchtbare 
Fragestellungen skizzieren.

1. Wir wissen ja, wie ich es übrigens auch selbst bei Tierversuchen fest­
gestellt habe, daß es bei einiger Geschicklichkeit gar nicht schwierig ist, den 
rechten Vorhof von der oberen zur unteren Hohlader zu durchqueren und 
auf diese Weise an die Leber- und Nierenvenen heranzugelangen. Ich glaube, 
daß sich auf diese Weise für den Stoffwechselforscher unerhörte Möglich­
keiten ergeben. Hier kann man endlich einmal am nichtnarkotisierten Men­
schen Blut aus diesen wichtigen Abflußwegen der Stoffwechselzentren ge­
winnen und so das Konzentrationsgefälle vieler Stoffe im Körper klären. 
Ich denke dabei unter anderem an Fragen, die mit dem Gallenfarbstoff­
wechsel, mit dem Eisenstoffwechsel, mit der Urämie und dem Ikterus und 
vielen ähnlichen Zusammenhängen. Daß derartige Wege schon an einigen 
Stellen tastend beschriften worden sind, ist mir bekannt, ebenso wie die 
Tatsache, daß im Ausland die Klärung pharmakologischer Fragen auf diese 
Weise versucht wird.

Auch für die Vertiefung unseres wirklich noch sehr mangelhaften Wissens 
von der Mauserung des roten Blutes dürften sich durch Analysen von Leber­
venenblut neue Gesichtspunkte gewinnen und vielleicht unsere Kenntnisse 
in der Hämatologie vorantreiben lassen.

2. Die röntgenologische Kontrastdarstellung des Herzens mit dem Son­
denverfahren ist wohl als überholt zu betrachten, wenigstens soweit es den 
kindlichen Körper angeht. Aber man kann unter Umständen durch Son­
dierung größerer Arterien von kleineren aus sehr schöne und aufschlußreiche 
Kontrastbilder peripherer Gefäßgebiete gewinnen. So gelang es mir einmal 
während des Krieges bei einem Aneurysma der rechten Subclavia das ein­
wandfreie Funktionieren des kollateralen Kreislaufs sicherzustellen. Ich 
legte die rechte obere Schilddrüsenschlagader frei und führte von dort aus 
einen Ureterenkatheter durch die Karotis bis in die A. anonyma und konnte 
unter temporärer Abklemmung der Karotis ein sein' schönes Bild vom 
Kreislauf der Schulter erhalten. Leider ist es mir durch Kriegseinwirkung 
verlorengegangen.

Wenn ich jetzt noch einige Worte über zwei Fragestellungen zum Ka­
pitel der Herzinsuffizienz sage, berücksichtigen Sie bitte, daß kein Fach­
kardiologe zu Ihnen spricht, sondern nur ein Chirurg. Ich will diese Dinge 
auch nur deswegen berühren, weil man mich ausdrücklich aufgefordert hat 
über die Ideen zu sprechen, die mich geleitet haben, als ich die Herzkathe­
terung begann und weil es sich hier um Fragestellungen handelt, die, wie 
ich glaube, auf die eine oder andere Weise mit der Herzkatheterung von



Erfahreneren gelöst werden könnten. Meiner Meinung nach sind wir — 
vielleicht ist das ja zu sehr von der etwas mechanischen Denkweise des 
Chirurgen aus gesehen — bei der Beurteilung der Herzinsuffizienz etwas 
einseitig in Vorstellungen über das Versagen der Herzmuskulatur befangen, 
wenn dieses auch sicher einen Hauptfaktor des Problems darstellt. Aber es 
ist doch eine eigenartige Beobachtung, daß einige Herzinsuffizienzen ganz 
schleichend, die anderen subakut bis akut und wieder einige Fälle sehr stür­
misch mit begleitendem Lungenödem auftreten. Ich habe hierbei die Vor­
stellung, daß es zu einer Ungleichheit der Füllungen der einzelnen Herzab­
schnitte kommt, daß die Ausgleichsregulationen durch das Restvolumen und 
die Angleichung des Schlagvolumens an die gestellten Aufgaben versagt und 
es damit zu einer ganz akuten Überfüllung irgend eines Herzabschnittes 
kommt. Als Abwehrregulation sucht nun der Körper die überschüssige 
Flüssigkeitsmenge durch Ödembildung in den Lungen auszuscheiden. 
Welche ungeheuren Flüssigkeitsmengen bei einer solchen ungleichmäßigen 
Füllung und Entleerung einzelner Herzabschnitte in kurzer Zeit heraus­
kommen, geht aus der einfachen Rechnung hervor, daß die kaum meßbare 
Differenz von % ccm pro Herzschlag sich bei 60 Herzschlägen schon zu 
30 ccm summiert. Es scheint doch einleuchtend zu sein, daß ein solcher Vor­
gang sehr schnell die Herzleistung umwerfen muß. Einen indirekten Beweis 
dafür, daß diese Vorstellung richtig sein könnte, sehe ich darin, daß man 
gerade beim Lungenödem sehr schöne Erfolge erzielen kann, wenn man den 
Kreislauf durch große Aderlässe entlastet. Vielleicht könnte man das doch 
noch wirksamer tun, wenn man diese Entlastung vermittels eines starken 
Herzkatheters direkt vom rechten Ventrikel oder Vorhof aus ansetzt.

Eine zweite Fragestellung ist die, ob wir nicht bei unseren Vorstellungen 
über die Herzinsuffizienz die Schwerpunktslage des Herzens in der Mittelebene 
zu sehr vernachlässigen. Denn es ist doch auffallend, welche geringen Form­
veränderungen ein arbeitendes Herz vor dem Röntgenschirm zeigt, Form­
veränderungen, die dem Betrachter ohne Kymogramm eigentlich nur als 
Erschütterungen der Herzsilhouette imponieren. Man sollte, wenn man ein 
Schlagvolumen von 50—70 ccm pro Ventrikel zugrunde legt, also für einen 
Herzschlag 100—140 ccm bei Entleerung oder Füllung beider Herzhälften, 
doch eigentlich erwarten, mehr zu sehen. Wir müssen daher zu dem Schluß 
kommen, daß sich die Hauptbewegungen des Herzens nicht an seiner Peri­
pherie, sondern in seinem Inneren abspielen und daß es dem Körper da­
durch gelingt, die äußere Form und damit die Schwerpunktslage des Organs 
aufrecht zu erhalten. Meines Erachtens spielen sich die ausgiebigsten Be­
wegungen am Anulus fibrosus ab, und man kann das ja auch eigentlich 
schon an der Form ablesen, in der Aorta und Pulmonalis in einem gleich­
sinnigen Bogen aus ihm entspringen, und die es ihnen gestattet, seine star­
ken Bewegungen mitzumachen.

Die Fixation des Herzens geschieht dagegen — abgesehen vom Herz­
beutel und vom Innendruck des Brustkorbes — durch das Kreuz, das die 
beiden Hohladern und die beiderseitigen Lungenvenensysteme bilden. Bei 
jeder Schwerpunktsverlagerung muß dieses Kreuz den empfindlichsten Teil 
des Herzens darstellen und am meisten betroffen werden und gibt damit 
den ersten Anlaß zu Stauungserscheinungen im venösen Gebiet. Hier drängt



sich die Vorstellung auf, daß man bei akut einsetzenden Herzinsuffizienzen 
dieses verzogene Kreuz vielleicht dadurch entlasten kann, daß man durch 
eine temporäre Blockade des N. phrenicus vor allen Dingen der Cav. inf. 
die Möglichkeit zum Ausweichen gibt. Auch hier liegen meines Erachtens 
insofern schon gewisse klinische Erfahrungen vor, als man bei Thoraxopera­
tionen immer wieder überrascht sein muß, wie gut eine Eröffnung des Brust­
korbes und eine damit zusammenhängende operativ gesetzte Zwerchfell­
lähmung vom Kreislauf vertragen wird.

Meine Damen und Herren! Alles dies sind theoretische Erwägungen, die 
ich Ihnen wegen der Kürze der Zeit nur ganz kursorisch vortragen konnte 
in der Hoffnung, vielleicht den einen oder anderen von Ihnen für diese 
Fragestellungen zu interessieren. Ich weiß, daß die geäußerten Anschau­
ungen eines Outsiders ungewöhnlich und vielleicht in mancher Beziehung 
etwas ketzerisch sind und möchte Sie daher bitten, sie mit aller Nachsicht 
zu betrachten.

1. Hauptreferat

Aus dem Physiologischen Institut, Karolinisches Institut Stockholm

Physiologie des Lungenkreislaufs
Von U. S. v. Euler-Stockholm

Die zwei Hauptanforderungen an den Lungenkreislauf sind bekanntlich:
1. Anpassung an große Schwankungen der Durchblutung,
2. Verteilung des Blutstromes auf diejenigen Lungengebiete, die den Gas­

austausch am besten gewährleisten.
Da das Herzminutenvolumen von etwa 6 Liter in der Buhe bis auf 40 Liter 

bei stärkster Muskelaktivität schwanken kann, setzt dies selbstverständlich 
eine hochgradige Anpassung des Lungenkreislaufes voraus. Dieses tech­
nische Problem scheint zum Teil so gelöst zu sein, daß schon bei mäßiger 
Drucksteigerung, anfänglich durch erhöhte Schlagvolumina ausgelöst, neue 
Gefäßbezirke (Reservekapillaren) sich öffnen, wodurch gleichzeitig die An­
forderung auf vergrößerte Gasaustauschfläche gewahrt wird. Man hat be­
hauptet, daß bei Körperruhe nur etwa 1/10—1/15 aller Alveolarkapillaren 
durchströmt seien, was auf eine gewaltige Reserve hinweist. Die Korrelation 
zwischen Minutenvolumen und Austauschfläche sollte somit mechanisch 
durch den Druck gesichert sein, wobei allerdings andere Regulationsmecha­
nismen nicht auszuschließen sind, auf die im folgenden etwas näher ein­
gegangen werden soll. Unter gewissen Bedingungen besteht ein Mißverhält­
nis zwischen Strombett und Blutdurchströmung, wie z. B. bei gewissen 
Lungenerkrankungen. Hierbei kann eine erhöhte Durchströmung nur bei 
höherem Druckaufwand des rechten Ventrikels stattfinden. Bei chronischen 
Zuständen analoger Art erfolgt daher Hypertrophie des rechten Herzens.


