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nehmen musste. Da ich von dieser Besich-
tigung mit einem Kopf zum Zerspringen
zum Motel zuriickkehrte, war mein gefill-
tes Urteil bestimmt gerechtfertigt, denn
ich konnte klar erkennen, dass der Ford-
Arbeiter durch die beruflichen Umstinde
gesundheitlich grosse Nachteile zu gewir-
tigen hatte, wihrend der Mexikaner bei
seiner freien Laufbahn gewissermassen ei-
nem Gesundheitssport obliegen konnte.
Sollte die Arbeit vom gottlichen Gesichts-
punkt aus dem Menschen nicht viel mehr
eine Freude bereiten, statt ihn formlich
zur Sklaverei zu zwingen? Wenn ihm aber
der Schopfer damit Gutes beschaffen
wollte, warum unterzog er sich denn
selbst solch schidigenden Einfliissen?

Ich war iiberzeugt, dass sich der Mexika-

ner durch seinen Arbeitseinsatz nie ein
Gefissleiden zuziehen wird, dass er kei-
nen Herzinfarkt zu befiitchten hat und
auch keinen Psychiater aufsuchen muss.
Solche sind ohnedies dort nicht bekannt,
denn 90 Prozent aller gesundheitlichen
und womoglich auch wirtschaftlichen Pro-
bleme, mit denen sich der Arbeitskollege
in Detroit oder irgendeiner anderen Indu-
striestadt der Welt abplagen muss, sind
unserem Mexikaner unbekannt. Der Se-
gen handwerklicher Arbeit musste leider
dem Sklaventum des Maschinenzeitalters
weichen, und mochte frither auch man-
ches anstrengender gewesen sein, war es
gesundheitlich doch bei weitem nicht so
zermiirbend, wie es heute die nachteiligen
Folgen der technischen Zwangsjacke sind.

Breidiat fiir Magengeschwiirkranke

Noch heute behandelt man in vielen Kran-
kenhdusern den Magengeschwiirkranken
mit der tiblichen Breididt, und zwar bloss,
weil noch kein Oberarzt den Mut auf-
brachte, die Behandlung durch eine an-
dere Didt zu versuchen. Es ist einesteils
begreiflich, wenn man bei Magenge-
schwiirerkrankung jegliche Zellulose in
der Nahrung strengstens zu meiden sucht,
da man dadurch die kranke, empfindliche,
zeitweise sogar blutende Magenschleim-
haut nicht unnotig zu reizen braucht. An-
derseits ist jedoch auch in Betracht zu zie-
hen, dass der bereits geschwichte Patient
durch eine solche Breididt noch mehr ge-
schwicht wird. Ein weiterer Nachteil
liegt auch darin, dass diese Diit dem
Kranken dermassen verleiden kann, dass
er einen gewissen Ekel davor empfindet
und sie unter solchen Umstinden sowieso
nicht richtig zu verdauen vermag.

Kein Wunder daher, dass es einen gewis-
sen Mut erfordert, den Magengeschwiir-
kranken mit einer Normalkost im Sinne
einet  Vollwertnahrung zu versehen.
Grundbedingung fiir den Patienten ist in
solchem Falle unbedingt gutes Kauen mit
tiichtigem Durchspeicheln. Dies muss er
mit unnachgiebiger Konsequenz und mit

viel Geduld erlernen, um das Ziel der
Wiedergesundung auf dieser Ernzhrungs-
grundlage erreichen zu konnen. Wenn
durch dieses strikte Vorgehen dem Pa-
tienten die richtige Essenstechnik zur Ge-
wohnheit wird, dann hat er dadurch dop-
pelt gewonnen, denn die Hauptursache
seiner Erkrankung beruht neben nervli-
chen Belastungen ja vor allem auf dem
Umstand mangelhaften Kauens und Durch-
speichelns.

Eine weitere Forderung sollte gleichzeitig
noch Beachtung finden, denn es hat sich
als verniinftig erwiesen und daher auch
als gut bewihrt, nur kleine Mengen auf
einmal zu essen, dafiir aber statt nur drei
eben fiinf Mahlzeiten pro Tag einzuschal-
ten. Gewohnlich weiss der Patient am be-
sten selbst, was ihm bekommlich ist oder
was er schlecht und womoglich gar nicht
ertragt, weshalb er dies ganz einfach mei-
den sollte. Als Regel gilt indes, wie bei
der Leberdiit, alle erhitzten Fette vollig
wegzulassen. Auch gekochte Kohlarten
sind auf dem Speisezettel des Magenge-
schwiirkranken ginzlich unangebracht. So-
lange Salate zur Verdauung Miihe berei-
ten, wire es gut, diese im Mixer zu zet-
kleinern und einer Suppe roh beizugeben.




Die vorhandenen Spasmen kann man mit
einem Petasitespriparat losen helfen.
Empfingt der Kranke morgens und
abends als Hauptmedizin den Saft einer
rohen Kartoffel, dann ist der Geschwiit-
kranke sowieso nach 3 bis 5 Wochen vol-
lig beschwerdefrei. Eine kleine Beigabe
von rohem Karottensaft verbessert den
herben Geschmack der rohen Kartoffel
wesentlich, so dass dadurch die Einnahme
erleichtert wird. Die Heilung kann durch
zusitzliche Einnahme von Gastronol noch
beschleunigt werden.

Netrvliche und seelische Unterstiitzung

Die iibliche Bettruhe kann das ohnedies
gestorte seelische Gleichgewicht nicht
giinstig beeinflussen, sondern eher ver-
schlechtern, denn der Patient hat dabei
vielzuviel Gelegenheit iiber seine Krank-
heit nachzusinnen. Weit besser ist es da-
her, er geht spazieren, denn die Bewegung
und die vermehrte Sauerstoffaufnahme
konnen nur giinstig sein, auch kann ihn
die Ablenkung vor unfruchtbarem Gri-
beln bewahren. In diesem Zusammenhang
steht auch die psychotherapeutische Be-
handlung, denn wenn man schon den
Kranken durch die zuvor erwihnte Mass-
nahme vor schidigendem Griibeln vet-
schonen mochte, sollte man gleichzeitig
auch fiir ein harmonisches Zuhause be-
sorgt sein. Unstimmigkeiten im eigenen
Heim, im Geschift, unter Arbeitskolle-
gen, sowie anderweitige Schwierigkeiten
trugen ja ohnedies schon zu jenen Span-
nungen bei, die am Entstehen der Ge-

schwiire verantwortlich zu machen sind.
Also ist es wihrend der Krankheitszeit
doppelt angebracht, solcherlei Spannun-
gen wenigstens zu Hause zu vermeiden.
Es ist indes auch moglich, dass bei der
Erkrankung noch anderweitige Ursachen
eine wesentliche Rolle spielten, so bei-
spielsweise Genussgifte, vielleicht auch
die Gewohnheit, zu heiss zu essen oder
unmissig zu wirzen. Daher mag es niitz-
lich sein, dem Patienten durch eine Aus-
sprache alle diese Nachteile klarwerden
zu lassen, damit er gegen sie ankimpfen
kann. Schidigende Gewohnheiten kann
man iiberwinden lernen, und zwar am be-
sten, indem man anfingt, gute und gesun-
de zu pflegen. Wird dem Patienten be-
wusst, wieviel er selbst durch verniinftige
Einsicht an seinem Zustand zum Guten
zu regeln vermag, dann wird er nachtrig-
lich viel weniger riickfillig werden. Unter
allen Umstinden ist der psychosomati-
schen Behandlung in erster Linie die volle
Bedeutung beizumessen, denn die Ursa-
chen bei Magengeschwiirerkrankung lie-
gen sicherlich mit 80 Prozent auf dem
seelischen Gebiete. Es ist daher begreif-
lich, wenn der Erkrankte nicht alleine
mit sich fertig werden kann, sondern ei-
ner seelischen Unterstiitzung der Ange-
horigen und des Behandlers bedarf. Wie-
viel Unheil konnte dadurch vermieden
werden und wieviel Arbeit konnte man
den Chirurgen abnehmen, wenn man dem
Patienten etwas Zeit widmen und ihm
das richtige Verstindnis entgegenbringen
wiirde.

Die umstrittene Eiweissfrage

Stellt man 10 prominenten Vertretern der
drztlichen Kunst die Frage, welches das
gegebene Eiweiss fiir den Menschen sei
und wieviel er davon bendtige, um ge-
sund und leistungsfihig zu bleiben, dann
muss man nicht erstaunt sein, wenn man
8 oder 9 verschiedene Antworten erhalt.
Die Amerikaner waren bis jetzt auf viel
Eiweiss eingestellt und ihr erster Wert-
messer zur Priiffung der Nahrung richtet

sich auch heute noch immer nach dem
Gehalt an Eiweiss. Auf der Remcon-Ver-
anstaltung in London im Mirz 1971 ver-
kiindigte Herr Hofmann, ein Vortrags-
redner aus Kalifornien, dass geniigend gu-
tes Eiweiss den Schliissel der Gesundheit
darstelle, und mir schien, er sei in der
Hinsicht ein treuer Vertreter amerikani-
scher Ansichten. Einige Wissenschaftler
treten fiir Pflanzeneiweiss ein und noch
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