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In Freiburg im Breisgau mit seinem Wahrzeichen, dem Miinster, das von etwa 1200 bis offiziell 1513 im
romanischen und gréBtenteils im gotischen Stil erbaut wurde, findet der 120. Deutsche Arztetag statt.

Das Bayerische Arzteblatt vom Mai 1967

Professor Dr. Walter Brendel, Vorstand des
Instituts fiir Experimentelle Chirurgie an der

Chirurgischen Kili-

nik der Universitat
m{{‘" Miinchen, ver-
sucht die Frage zu
beantworten, ob
eine Kéltekonser-
vierung eines Men-
schen mdoglich sei.
Ein  krebskranker
Professor aus den
USA habe sich kurz
nach seinem aku-
ten Herztod durch
Perfusion mit fliis-
sigem Stickstoff auf minus 190 Grad Celsius
einfrieren lassen. Der klinische Tod miisse nicht
zeitgleich auch den biologischen Tod bedeuten.
Durch das Einfrieren des Gesamtorganismus
soll ein absoluter Stopp aller Stoffwechselvor-
ginge herbeigefiinrt werden. Brendel findet
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geniigend Griinde, warum physikalisch und
biologisch eine Wiederbelebbarkeit unmdglich
sein diirfte. Die Kéltebestattung ist und bleibe
eine Utopie.

Vom 20. bis 24. Mai 1967 findet in Garmisch-
Partenkirchen der 70. Deutsche Arztetag statt.
Dr. Walther Koerting aus Miinchen berichtet in
einem Aufsatz liber die Medizingeschichte von
Garmisch-Partenkirchen.

Weitere Themen: Warnung vor einem angeb-
lich neuen Krebsheilmittel; Bericht liber den
4. Miinchener Kurs fiir Arbeitsmedizin; Akti-
on ,Arzte helfen Arzten" der Hartmannbund-
Stiftung; Berichte der Weltgesundheitsorgani-
sation (WHO) tiber Seuchen bzw. iibertragbare
Krankheiten; Ansichten amerikanischer Arzte
zum Thema Hausbesuche.

Die komplette Ausgabe ist unter www.
bayerisches-drzteblatt.de (Archiv) einzusehen.

Editorial

Liepe Leserun,
Lieer Leser,

die  sonnenverwdhnte Schwarzwaldme-
tropole Freiburg ist Austragungsort des
120. Deutschen Arztetages. Traditionell ste-
hen die Gesundheits-, Sozial- und &rztliche
Berufspolitik wieder am Beginn der Tagung.
Freilich bergen einige der gesundheitspo-
litischen Themen in einem Wahljahr ganz
besonders Brisanz, wie etwa die Arzneimit-
telpolitik oder unser duales Versicherungs-
system. Spannend werden sicherlich auch
die Diskussionen zu den Punkten ,Digitalisie-
rung im Gesundheitswesen”, .GOAneu" oder
.Novellierung der (Muster-)Weiterbildungs-
ordnung”. Das Bayerische Arzteblatt wird
tiber Er6ffnung, Arbeitstagung, Beratungen,
Diskussionen und Beschliisse in der kom-
menden Ausgabe ausfiihrlich berichten.

Fiir die aktuelle Ausgabe haben wir fiir Sie
nicht minder spannende Beitrdge ins Heft
gepackt.

Den Anfang machen Dr. Astrid Blaschek et
al., die die ,S1-Leitlinie: Padiatrische Multi-
ple Sklerose" vorstellen. Zu diesem Artikel
konnen Sie wieder Fortbildungspunkte er-
werben.

Das ,Suchtforum 2017" befasste sich dies-
mal mit ,Schlafstérung und Sucht”; beim
.5. Bayerischen Tag der Telemedizin" ging
es um die Chancen und Risiken der Digitali-
sierung des Gesundheitswesens; das ,BLAK-
Messeteam vor Ort" warb fiir das Berufsbild
Medizinische Fachangestellte und in ,Miss-
brauch von Fentanyl-Pflastern” geht es um
Drogentodesfélle.

In ,Zivil-Militdrische Zusammenarbeit im
Sanitédtsdienst der Bundeswehr" informieren
wir tber die Moglichkeit, sich als Reservist
im Bereich des Katastrophenschutzes ehren-
amtlich zu engagieren.

Herzliche GriiBe und gute Lektire!

lhre

Nl .L_
Dagmar Nedbal

Verantwortliche Redakteurin
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