Ik legde deze methode aan den Duitschen medicus voor erop wijzende, dat het sterili-
seeren van reeds steriele mannen gelijk zou staan met het opereeren van een glazen oog
of het amputeeren van een teen van een prothese. Hij ging met de methode accoord,
waarop ik verlangde, dat ook anderen er gebruik van mochten maken. Hij vond dat goed,
maar wenschte nadere toelichting, die hij kreeg op een daartoe belegde bijeenkomst van
nog 3 chirurgen, een gynaecoloog, een uroloog, een veneroloog en een hormonoloog, terwijl
een tweede hormonoloog achter de schermen een belangrijke rol speelde. Wij trokken één
lijn en stelden nog de volgende voorwaarden: I. Wij wenschten dat de Duitsche arts
niet zou bekend maken, dat wij dit onderzoek deden, omdat wij niet in zijn dienst
wilden staan. De mannen moesten spontaan bij ons komen. 2. Wij wilden op geenerlei
wijze kenbaar maken, welke mannen niet steriel waren. ,

De procedure hier en elders was toen zoo, dat de mannen eerst bij ons kwamen; als
ze dan zonder gevaar dat ze het heele spel zouden bederven, steriel konden worden ver-
klaard, gingen ze naar den Joodschen Raad, waar ze een aanvraag tot sterilisatie teekenden
en tegelijk ons attest inleverden. Deze aanvraag was intrekbaar zonder gevaar voor den
aanvrager. Alleen zij die jong waren of jonge kinderen hadden, konden geen verklaring
krijgen, omdat deze gegevens door de kaarten van den Joodschen Raad aan den Duitschen
arts bekend waren. Op deze manier is het gelukt 80oo—iooo Joodsche mannelijke land-
genooten van de gehate ster te bevrijden en hun een groot deel van hun levensvreugde
terug te geven. Op zekeren dag stopte de S.D. de zaak, omdat hij lont rook.

Ik hoop, dat hier recht is gedaan aan onze pogingen om iets te doen voor onze Joodsche
medeburgers. : )

Amsterdam, 27 Sept. 1945 7 M. N. ROEGHOLT

GENEESKUNDIG ONDERWIJS GEDURENDE DEN OORLOG

Op deze wijze moge uitdrukking gegeven worden aan de gevoelens van dankbaarheid
veler Utrechtsche studenten jegens degenen dic hen in de afgeloopen pericde, waarin het
onderwijs aan onze Universiteit door Neo-germaansche cultuuropvattingen verstoord
werd, veelal met risico voor eigen veiligheid, op vele manieren — zooals het geven van
clandestien onderwijs, het afnemen van examens, het verschaffen van literatuur, het doen
assisteeren in huisartsenpractijken, het laten werken in ziekenhuizen, en zoo voort —-
gesteund hebben in hun pogingen om op medisch terrein werkzaam te blijven en zich
zoodoende verder in de geneeskunde te bekwamen.

Namens het bestuur van de Medische Faculteit van het Utrechtsche Studenten Corps
in samenwerking met de Utr. Vrouwelijke Stud. Ver., Unitas Studiosorum Rheno-Traiec-
. tina, R.K. Studenten Vereeniging ,,Veritas”, en Societas Studiosorum Reformatorum.

) Utrecht, 26 Sept. 1945 A. J. VAN DEN HOUT, Med. Fac. h.t. ab-actis

DE BEHANDELING VAN DE ZWARE ZUIGELINGENTOXICOSE MET
VOLSTREKT VASTEN EN INTRAPERITONEALE DRUPPELINFUSEN

Een enkele opmerking naar aanleiding van het artikel van coll. A. MIDDELHOVEN in het
nummer d.d. 25 Aug. 1945 1). De intraperitoneale toediening van groote hoeveélheden
vocht bij bovengenoemde aandoening is reeds lang bekend en met zeer veel succes be-
kroond. Persoonlijk zag ik prof. GORTER in het Academisch Ziekenhuis te Leiden in 1928
deze therapie toepassen bij eenzelfde patiént als door coll. MIDDELHOVEN beschreven is.
In dit geval werd 300 cm® RINGER’s vloeistof na jodeering van de huid 15 cm onder den
navel langzaam ingespoten, benevens 20 cm? bloed subcutaan tusschen de schouderbla-
den. Na drie keer deze behandeling te hebben herhaald, was patiéntje practisch genezen.

Drie jaren later had ik in mijn practijk eenzelfde geval; de ouders weigerden ,,het
stervende kind”” in een ziekenhuis te laten opnemen; ik paste dezelfde therapie toe,
namelijk 300 cm?® RINGER’s vloeistof intraperitoneaal en zie.... na 3 dagen toonde
het kind weer belangstelling voor zijn omgeving en na veertien dagen was het genezen.

Enkele maanden geleden, toen een ware epidemie van de zware zuigelingenintoxicatie
Enschede teisterde en de ziekenhuizen overvuld waren, kon ik het leven van drie schijnbaar
stervende kinderen met dezelfde behandeling redden.

I) Zie GORTER, De voeding van gezonde en zicke auigekingen.
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De techniek van coll. MIDDELHOVEN en de samenstelling van haar oplossing zijn anders
dan de door prof. GORTER toegepaste; in wezen echter zijn zij gelijk. ,
Enschede, 20 September 1945 G. H. COUVREUR

LEERMIDDELEN

Ook in Utrecht heerscht groot gebrek aan leerboeken, atlassen en smijdoozen. Indien
er collegae zijn die het een of ander, desgewenscht ter leen, zouden willen afstaan, zal
het Anatomisch Laboratorium dit gaarne ontvangen en voor de administratie ervan zorg
dragen. Zendingen te richten aan y. AUER, prosector.

Utrecht, 25 September 1945 j. AUER

BERICHTEN
¢
PERSONALIA

IN MEMORTAM DR. G. J. VAN THIENEN. — Op 5 Maart 1945 overleed na een langdurig,
dapper gedragen lijden, nog geheel onverwachts doctor GIJSBERTUS JOHANNES VAN
THIENEN, geneesheer-directeur van het Sophia-Ziekenhuis te Zwolle en specialist voor
inwendige ziekten.

Het is moeilijk te schetsen wat dit overlijden beteekend heeft voor de velen die hem
nastonden, ook voor hen die hem slechts ambtelijk kenden of voor hen met wie hij in
de besturen van de vele vereenigingen, in welke hij zitting had, in aanraking kwam.

Deze beminnelijke mensch, door de natuur met zoovele rijke gaven van hoofd en hart
gezegend, reeds jong arts geworden, moest wel als zoodanig uitblinken en heeft dat dan
ook in hooge mate gedaan.

Na een langdurig assistentschap bij Professor HIJMANS VAN DEN BERGH, zijn leermeester,
dien hij zoo zeer vereerde en wiens medische gedachtengang hem steeds voor den geest
zweefde, wiens wijze van uitdrukken hem tot voorbeeld was in de vele redevoeringen,
die vaN THIENEN heeft gehouden, kwam hij in Zwolle, eerst als hoofd van de interne
afdeeling, na enkele jaren als geneesheer-directeur van het Sophia-Ziekenhuis.

Niets stond hem in zijn werkkring nader dan dit ziekenhuis en hij slaagde er ten volle
in het tot grooten bloei te brengen. Het was een van de gelukkigste oogenblikken zijns
levens toen hij, met een magistrale redevoering, den 5den September 1935 -den nieuwen
zeer modernen vleugel, zijn levenswerk, mocht openen en aan het ziekenhuis kon toe-
voegen.

Hoe heeft hij daar gewerkt en in de bezettingsjaren gestreden om het op peil te houden,
het van Duitsche inmenging en vordering vrij te houden, hetgeen hem slechts ten deele
is gelukt. Maar geheel vrij bleef het van den Duitschen geest, die streed met vaNn
THIENEN’s hooge beginselen. Toen hem enkele maanden voor zijn dood, reeds ziek, door
den N.S.B. burgemeester werd gelast een lijst van het mannelijk personeel van zijn zieken-
huis te maken, liet hij een fiér ,,neen’’ hooren. De laatste zin uit den uitvoerigen brief
aan dezen burgemeester luidt: ,, Tegen welks opgave bij mij, gelijk U reeds bekend is,
onoverkomelijke principieele bezwaren bestaan’.

Aan zijn patiénten heeft hij het beste gegeven wat een arts te geven heeft. Hoe heeft
hij voor hen gewerkt, gezwoegd, dag en nacht, om herstel te brengen als het kon en, als
het niet mogelijk was, verlichting en geruststelling te geven in het lijden, met opoffering
van exgen rust en ontspanning.

Zijn innem>nd uiterlijk, zijn harteiijke handdruk, de vriendelijke, opwekkende toe-
spraak konden, meét zijn parate kennis buitengewone dingen tot stand brengen. Hoevele
zieke collegae en hun familie kunnen getuigen van de hoopgevende bezoeken van VAN
THIENEN, hun medicus eerst, spoedig hun goede vriend en raadsman in moeilijke gevallen.
Dankbaar gedenken zij wat VAN THIENEN in zorgelijke uren voor hen is géweest

Van de afdeeling Zwolle van de Maatschappij voor Geneeskunst is hij eenige jaren
de bekwame voorzitter geweest, den hamer met grooten tact en talent zwaaiend, zooals
hij dien met even groot succes heeft gehanteerd in het Hoofdbestuur van den Bond voor
Ziekenverpleging en van den Raad voor Ziekenverpleging, in welke laatste hij geen
gemaklkelijke taak had, maar die hij met goeden uitslag wist te volbrengen.

Van den Raad van Beroep en van de Onderlinge Verzekering tegen Invaliditeit, even-
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