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Nachruf 

Am 13. November 1968 verstarb im 75. Lebensjahr, iiberraschend fur aIle Mit­
arbeiter und Freunde des Deutschen Zentralkomitees zur Bekampfung der Tuber­
kulose, 

Herr Senatsdirektor i. R., Professor Dr. med. Erich Schroder 

Der Verstorbene hat elf Jahre lang, von 1956 bis 1967, die Geschicke des Deut­
schen Zentralkomitees als dessen Prilsident geleitet, mit dem Gipfelpunkt der Ver­
anstaltung der XVIII. Internationalen Tuberkulosekonferenz 1965 in Miinchen. 
Ende 1967 ist SCHRODER von seinem Posten zuriickgetreten. Das Deutsche Zen­
tralkomitee zur Bekampfung der Tuberkulose hat SCHRODER mit der Ernennung 
zum Ehrenprasidenten, die Internationale Union gegen die Tuberkulose mit der 
Ernennung zum Ehrenmitglied gewiirdigt. Erst in jiingster Zeit hatte SCHRODER 
sich aus dem Ort seiner erfolgreichsten Wirksamkeit, aus Berlin, in das Rheinland, 
seine eigentliche Heimat, zuriickgezogen. Es war ihm nicht mehr vergonnt, dort im 
Kreise seiner Familie, nach einem Leben voll Arbeit und Leistungen als Sozial­
hygieniker, in der Rolle des Zuschauers das weitere Geschehen in seinen Fachgebie­
ten mitzuerleben. Das Deutsche Zentralkomitee wird ihres verdienstvollen Prasiden­
ten dank bar und in Ehren gedenken. 

Professor Dr. HEIN 
Prilsident 

1m Namen des Prasidiums 

Augsburg, im November 1968 

Med.-Dir. i. R. Dr. BEEH 
Generalsekretar i. V. 



VI 

schliigen gefunden. Wenn wir Herrn Kollegen KREU SER zum Ehrenmitglied er­
nannt haben, so wollte das Deutsche Zentralkomitee nicht nur den Menschen und 
Forscher und Tuberkulosearzt ehren, sondern auch dokumentieren, daB das DZK 
hinter den modernen Konzeptionen von Herrn KREUSER steht und betonen wie 
wichtig es ist, diese Ideen weiter prospektiv zu propagieren. 

Das Jahrbuch 1967, um dessen Bearbeitung sich auch der inzwischen ausgeschie­
dene langjahrige Mitarbeiter des DZK, Herr Medizinaldirektor a. D. Dr. BEEH, in 
dankenswerter Weise bemiiht hat, gibt retrospektiv einen Oberblick iiber die in den 
letzten Jahren beim DZK geleistete Arbeit, beschrankt sich mit den grundlegenden 
AusfUhrungen KREUSERS nicht nur auf die Berichtsperiode, sondern gibt ein 
Resiimee der vielfiltigen Bemiihungen, bringt aber auch prospektiv Hinweise fUr 
die Arbeit des Deutschen Zentralkomitees, gegeben aus der groBen Erfahrung des 
ausgeschiedenen Generalsekretars, bringt aber auch seine Sorgen um die Weiterent­
wicklung der Tuberkulosebekampfung wegen Verkennung der Situation in der 
Bundesrepublik zum Ausdruck. 

Das Ausscheiden des Herrn Generalsekretars Prof. Dr. KREUSER erfolgte zu 
einem Zeitpunkt, der eine Anpassung der Tuberkulosebekampfung an die neue 
Problematik bei einer noch nicht geniigend gekliirten Situation in der Bundesrepu­
blik verlangte. Die Ausruhrungen des Herrn Generalsekretirs erscheinen daher be­
sonders beachtenswert und sind von den Nachfolgern dankbar begriiBt worden. 

Zum neuen Generalsekretir wurde der Leitende Medizinaldirektor a. D., Herr Dr. 
F. JANIK, in der Mitgliederversammlung am 15.10.1968 mit Wirkung vom 1.1. 

1969 in Baden-Baden gewahlt und die Dienststelle des DZK am 1.4.1969 nach 
Hamburg verlegt. 

Der Dank des Prasidenten gilt allen den Herren, die sich um die Bearbeitung der 
verschiedenen Themen in besonderer Weise verdient gemacht und selbstlos diese 
zusatzliche Arbeit auf sich genommen haben. 

Das Jahrbuch reprasentiert diesmal nicht nur die zuriickliegende Berichtszeit, 
sondern greift in das Jahr 1968 iiber und erortert noch in der Amtsperiode des 
friiheren Generalsekretars, Herrn Prof. KREUSER, sich fortsetzende oder in ihr 
begonnene Arbeiten. 

Finanzielle Riicksichten zwangen zu einer Kiirzung der den friiheren Ausgaben 
beigegebenen Statistiken. Dem letztredigiertenJahrbuch von Herrn Prof. Dr. KREU­
SER wiinsche ich den gleichen Erfolg und die gleiche Beachtung, wie die friiheren 
Biicher sie gefunden haben; es ware zweifellos fUr den friiheren Generalsekretar, 
Herrn Prof. Dr. KREUSER, und seine Mitarbeiter der schonste Dank, den ab­
schlieBend auszusprechen, mir ein besonderes Anliegen ist. Dankbar darf ich auch 
anerkennen, daB Herr Prof. Dr. KREUSER sich fUr weitere Mitarbeit dem Deut­
schen Zentralkomitee zur Verfiigung halt. 

Hamburg, im Februar 1970 Professor Joachim HEIN 



Vorwort 

Das Vorwort zu diesem Jahrbuch sollte noch aus der Feder von Herrn Prof. Dr. 
SCHRODER stammen, da die Periode, tiber die das Jahrbuch vorwiegend berichtet, 
noch in die Zeit seiner Prasidentschaft fiel. Ein Unfall bedingte Hingere Krankheit 
und nach anschlieBender, scheinbarer Wiedergenesung verstarb Herr Prof. SCHRO­
DER plotzlich am 13.11.1968, nachdem ihm in einer Feierstunde an seinem 75. Ge­
burtstag am 2.5.1968 die Urkunde tiber seine Ernennung zum Ehrenprasidenten 
tiberreicht werden konnte. Das Deutsche Zentralkomitee zur Bekiimpfung der 
Tuberkulose trauert urn seinen Ehrenprasidenten, die IUAT urn ihr Ehrenmitglied. 
Die zahlreichen Beileidsbezeugungen aus aller Welt zeigten, welches Ansehen der 
Verstorbene in der Welt genoB, lieBen die herzlichen und freundschaftlichen Ge­
fUhle fUr ihn erkennen, aber auch, wie der anerkannte Sozialhygieniker weltweite 
Faden wieder hatte kntipfen konnen. Zahlreiche Nachrufe wtirdigten sein Wirken 
auf den verschiedensten Wissensgebieten, ebenso wie seine Personlichkeit. 

Das Deutsche Zentralkomitee gedachte seiner in einem Nachruf, der nachstehend 
abgedruckt ist. 

Die Vorbereitung des Jahrbuches lag wieder in den bewahrten Handen des lang­
jahrigen Generalsekretars, Herrn Prof. Dr. KREUSER, dem das DZK aufgrund 
einstimmigen Beschlusses der Mitgliederversammlung wegen seiner Verdienste als 
Sozialhygieniker auf allen Gebieten der Tuberkulosebekampfung die Ehrenmitglied­
schaft anliiBlich seines 80. Geburtstages verlieh, nachdem er am 30.9.1968 aus dem 
Dienste des Deutschen Zentralkomitees geschieden war. 

Die U rkunde wurde ihm anliiBlich der Tagung der Deutschen Tuberkulosege­
sellschaft in Gottingen am 18.0ktober 1969 mit der folgenden Laudatio durch 
den U nterzeichneten tiberreicht: 

Es sind am 1.11.1969 fUnfzig Jahre her, daB Herr Kollege KREUSER das erste 
Mal Beziehungen mit dem Zentralkomitee bei einer Tagung in Berlin auf genom­
men hat. Ein halbes Jahrhundert im Kampf gegen die Tuberkulose an vorderster 
Front und an den verschiedensten Stellen ist ein einmaliges Ereignis, besonders 
wenn man berucksichtigt, was er in dieser Zeit erlebt hat an Wandel in der Bekamp­
fung, in den staatlichen Formen, in der Art des therapeutischen Vorgehens und in 
den Moglichkeiten der Erkrankung. Nur seine umfassendeAusbildung als Pathologe, 
als Kliniker, als Hygieniker, als Amtsarzt und Ftirsorgearzt und als Heilstattenarzt 
wie auch als Arzt in eigener Praxis, hat es ihm ermoglicht, dieses schwere Amt in 
dies en Zeit en des Umbruchs zu meistern. Wir wollen nicht verges sen, welche we­
sentlichen Anregungen fUr die Tuberkulosebekiimpfung von ihm ausgegangen sind. 
Schon bei der Verabschiedung in Baden-Baden habe ich darauf hingewiesen, welch 
einmaliges Ereignis es darstellt, wenn jemand niemals gezwungen ist, etwas aus 
seinen Publikationen und Vortragen zuruckzuziehen oder anders darzustellen. Dar­
aus geht hervor, daB er die Problematik der Tuberkulosebekiimpfung immer rich­
tig erkannt hat; leider hat er nicht immer den notigen Widerhall mit seinen Vor-
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