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Aus dem Gesundheitswesen

Das Bundesinstitut lür Arzneimi"el und Medilin­
produkte informien

lidocain- und Etidocain-haltige
Humanarzneimittel

»Ist das GebüH de facta eine Leistungs­
einschränkung für den Heilpraktiker?((
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Ich gehe davon aus, daß wir uns
darüber e~nig sind, den bisherigen
Begriff der HAlternativmedizin« 2U­

gunsten einer »komplementär« zur
herrschenden Medizin orienticrten
Diagnostik und Therapie austau­
schen zu müssen, weil das der Rea­
lität entspricht. Da jedoch der oft
paraJlel zu uns behandelnde Arzt in
zahlreichen Fällen stall der nötigen
Zusammenarbeit lediglich Konkur­
renzverhalten produzien, sollten
wir zumindest diejenigen "schul­
medizinischen« Leistungen in das
LVH aufnehmen, die wir erbringen
können und nach denen der Pati­
ent häufig verlangt.

Zudem wird die Kommission

das Leistungsspektrum nicht ledig­
lich Lcistungen der sog. ),besonde­
ren TherapierichtungeIl« umfaßt,
sondern auch solche - wenn Sie so
wollen: schulmedizinische - Lei­
stungen beinhaltel, die der Patient
benötigt, der gut ausgebildcte Heil­
praktiker erbringen kann, und die
er laut Gesetz auch erbringen darf.
Mit anderen Worten: Das bisherige
GebüH stellte de facta eine Lei­
stungsbeschränkung weit unter
den Rahmen der gesetzlichen Vor­
gaben dar.

Dieses Thema stellen wir in Form eines offenen Briefwechsels
zwischen Herrn Wolf R. DAMMRICH und Herrn Karl-Fritz
KÖNIG zur Diskussion.

Sehr geehrter Herr Kollege König,
bezugnehmend auf die mir vorlie­
gende Fassung dcs Enrwurfspa­
piers zum neuen Leistungsver­
zeichnis für Heilpraktiker (LVH)
vom 04.09.1994 sowie auf das mit
Ihncn geführte Telefonat, übersen­
de ich Ihnen anliegend eine Aufli­
stung von 108 GOÄ-Ziffern, die
zwar in der Praxis des öfteren als
Leistung crbracht werden, deren
Erstattung aber in der Vergangen­
heit immer wieder Probleme
machte. Verschiedene Versicherer
beriefen sich darauf. nur solche
l..eiswngen erstatten zu wollen, die
im GebüH auch definitiv aufgelistet
waren, wobei sie die Möglichkeit
der Heranziehung von Analog:df­
fern, wie sie in der Präambel vorge­
sehen war. schlicht ignorierten.

Um Mißverständnissen vorzu­
beugen: In keinem der mir bekann­
ten Fälle wurde die Leistung im End­
effekt verweigert, wohl aber war die
Durchsetzung des Anspruchs fast
stets mit eincm unverhältnismäßi­
gen Auf-wand für die Patientcn ver­
bunden.

Hütte man bei der Erstellung des
GcbüH berücksichtigt, daß ein the­
rapelilisches Optimum für den Pa­
tienten nur realisierbar ist, wenn
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Bescheid
Die Zulassungen der o.g. ,\rzneimillel wer·
den mit \Virkung zum 1.7.1995 wie folgt
ge~indert:

In der 1'(lChinfurmalion iSll'unkt 13.2 »Mu­
lagenes lIml llimorerzeugcudes I'Olenlial ..
wie folgl zu erg;i1w.cn:
).Es gihl Hinweise. daB ein bei der flalle.
rnüglidterweise alll;h beim Mensdlen allS
Udoc,linIHidot:,lin enlSiChendcs Stoff­
wechsclprodukl. 2.6-Xvlidin. rnlllagenc Wir­
kungell haben kÜllnle. Diese Hinweise erge­
hen sich :lUS in-vitro-TeSIS. in denen dieser
Metabolil in sehr hohen. nahezu loxischen
K01\zelllratiOl1el1l~ingeselZIwurde. O;lfür.
daf~ ,!lldl die i\.lUllersubstanzen l.idOl;ain
und Etidocain selbsl nHHagen sind. gibt es
derzeit keinen Anhalt.

In einer KallzerogeniliitsSllidic lIlillr;lns­
pl;lzenlarer I'xposilion (lild ll<lt:hgeburlli.
cher Behandlung der Tiere über 2 Jahre mit
2.6-Xylidin ;In Hallen wurden ill einern
hoehcmpfindlichen Testsyslelll (tmllspla­
7.enlare Exposition und n'lchgeburlli(;hc
Behandlung der Tier üher 2 lahre mil sehr
hohen Dosen) hiisarlige und gUlartigc
Tumore vor allem in der Nasenltiihle (Elh­
Illolurhilmlia) heobachlel.

Eine HelevHnz dieser Befunde Für den
r-,'!enschen ersdlcillt nicht völlig 11l1\\',lhr­
sl;heinlich. Daher soille ... (l.idocainl Elido­
Glilll nit:ht über I;ingere Zeil in hohcn Dosen
"erahreicht \\"crden.~ •

Bekannlmachuug über die Zulassung und
Hegislrierung von Arzneimilteln VOI11
1.3.1995. Abwehr VOll Arzneimillclrisiken,
Stufe 11. Udoeain- und EliJocain-haltige
l-lumanarzneimillCl (;lusgellOl11men sind
Lidot: •• in- h<lliige Arzneimillel zur 'Ulliar­
rhythmischen Therapie.
Bekanntmachungen des Bundesgesund­
heitsamles vom 03.08.199:1 (BAnz Nr. 149
VOI11 12.1l.199:t) lind vom 10.04.1992 (BAnz
Nr. 80 vom 28.4.1992)
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Aus dem Gesundheitswesen

zweifelsohne nicht an den Erfor­
dernissen der Zukunft des Berufs­
standes vorbeiplanen wollen. Sie
hätte sonst ihren Sinn verfehlt.

Realilät ist. daß in zunehmendem
Maße vormals schulmedizinisches
Personal aus Kliniken und Arztpra­
xen die Hörsäle der Heilpraktiker­
schulen füllr. Es kann nicht ange­
hen, daß diese KollegInnen durch
das LVH in der Anwendung ihrer
Fähigkeiten zurückgestuft werden
auf das Niveau des Berufsstandes,
wie es vielleicht vor 15 Jahren war.

Ausgehend davon, daß die Auf­
gabe der Verbandsvorstände zwar
die Vertretung der Mirgliederinter­
essen, nicht aber die Reglementie­
rung der Mitglieder ist, können wir
von Ihnen erwarten, daß - wenn
schon Umfragen zum Leistungs­
verzeichnis gemacht werden - die­
se Mitgliederbefragung nicht ledig­
lich auf die Honorarhöhe be­
schränkt bleibt. Vielmehr hätte
auch danach gefragt werden müs­
sen, welche Leistungen überhaupt
in den Praxen erbracht werden.

Ihr telefonisch geäußertes Argu­
ment, man wolle bei den Ärzten
keinen Unmut provozieren, indem
man Tätigkeiten beanspruche, die
diese als für Heilpraktiker ungeeig­
net ansähen, zeugt von erhebli­
chem Respekt vor den Funktio­
nären der Ärzteschaft, weniger
allerdings von einer Vertretung der
Interessen unseres Berufsstandes.

Auch Ihre Nachfrage, wieviele
der Kollegen denn zur Erbringung
solcher Leistungen überhaupt in
der Lage seien, geht fehl. Dies spielt
keine Rolle, denn zum einen wird
die Zahl derer, die aus der Schul­
medizin zu uns überwechseln, zu­
nehmen. Zum anderen heißt die
Aufnahme einer Leistung in das
Leistungsverzeichnis ja nicht, daß
jeder sie erbringen kann. Das gilt
für diese Leistungen in gleichem
Maße wie für teure apparative
Verfahren (z.B. Bioresonanz, Co­
lon-Hydro-Therapie), die auch nur
wenige Kollegen anwenden. Die
Leistungen der GOÄ werden ja
auch nicht von allen Ärzten ange­
wandt.
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Wollten Sie ein Leistungsver­
zeichnis erstellen, das den Erfor­
dernissen des Berufsstandes ge­
recht wird, müßten Sie zunächst al­
le KollegInnen (und nicht nur 2000)
entweder nach allen angewandten
Therapieverfahren fragen, oder
aber aus der GOÄ alt jene Leistun­
gen übernehmen, die wir aus­
führen dürfen, und dies unabhän­
gig davon, wer oder wieviele davon
Gebrauch machen.

Hinzu kämen die heilpraktiker­
spezifischen Verfahren, die in der
GOÄ nicht enthalten sind, aber
auch Z.B. die Erstellung individuel­
ler Therapiepläne für die Durch­
führung ambulanter Kurverfahren.
Da de facto inzwischen der »Heil­
praktiker-Diplompsychologe« exi­
stiert, sind auch die Leistungen
dieser Kolleginnengruppe in voll­
em Umfang in das LVH einzuarbei­
ten. Die Ausübung psychodia­
gnostischer und -therapeutischer
Verfahren sollte allerdings an einen
qualifizierten Fortbildungsnach­
weis gebunden werden. Ebenfalls
integriert werden müßten die Lei­
stungen der GehüHh, um den vor­
mals als Masseure oder Kranken­
gymnasten tätigen Kolleginnen die
Abrechnung all ihrer erlernten und
oft auch verwendelen physiothera­
peutischen Verfahren zu ermögli­
chen.

Eine besondere Problematik
stellen Laborleistungen dar. Hier
muß sichergestellt werden, daß
Ulllersuchungen, die in der Praxis
durchgeführt werden können, auch
als Eigenleistung konkret abge­
rechnet werden können, gegebe­
nenfalls unter Nachweis, ob die
erforderlichen Geräte in der Praxis
überhaupt existieren. Die Subsum­
mierung verschiedener Leistungen
unter eine gemeinsame Ziffer (z.B.
bisher 12.14) ist da völlig unreali­
stisch. Sie führt nur zu den hinläng­
lich bekannten Problemen bei der
Kostenerstattung.

Sichergestellt werden muß aber
auch, daß alle nicht selbst erbrach­
ten Leistungen in realistischer
Höhe (d.h. in Höhe der Gestel­
lungskosten) abrechnungsfähig

sind, wenn die Untersuchung me­
dizinisch sinnvoll und notwendig
ist.

Es wird daher wohl kaum zu um­
gehen sein, auch solche Leistungen
in das LVH aufzunehmen, die nur
selten oder nur von wenigen Kolle­
gen durchgeführt oder in Auftrag
gegeben werden. Z.B. vollständiger
Immunstatus oder die Differenzie­
rung der Lymphozytensubpopula­
tionen.

Es ist aus den vorgenannten
Gründen. wollen Sie das neue Lei­
stungsverzeichnis nicht als eine
Beschränkung auf das Mittelmaß
konzipieren, sicherlich mehr nötig
als das, was wir praktizierenden
Kollegen bisher von der geplanten
Novellierung mitbekommen haben.

Einen besonderen Aspekt will
ich abschließend nicht außer acht
lassen: Zehn Jahre haben wir
gewartet, bis eine Anpassung der
Hono~arsätzesich jetzt endlich ab­
zeichnet. Nicht nur, daß sich inzwi­
schen Betriebs- und Lebenshal­
tungskosten unverhältnismäßig er­
höht haben, auch die Ärzte haben
in der Zwischenzeit Ta.rifanpassun­
gen vorgenommen. Wir aber hat­
ten stets das Nachsehen. Es wird
wohl sinnvoll sein, darüber nach­
zudenken, ob nicht häufigere An­
passungen an die Kostenrealität
möglich, sinnvoll und auch erfor­
derlich sein könnten. Entweder in
Form eines Punktesystems wie bei
der GOÄ oder aber in Abhängigkeit
von der Inflationsrate.

Den Hinweis in Ihrem Rund­
schreiben, daß im Rahmen der
Auswertung der durchgeführten
Umfrage von den Kommissions­
mitgliedern "alle diese zeitintensi­
ven Arbeiten bis dato im Rahmen
der seinerzeit beschlossenen und
gezahlten Vergütung erbracht wur­
den«, kann ich nur unterstreichen.
Aus der Sicht der wohl weitaus mei­
sten Kollegen sind die Auf','vands­
entschädigungen der Vorstände
und sonstigen Funktionäre sicher­
lich nicht zu niedrig bemessen.

Mit freundlichen, kollegialen
Grüßen,
Wolf R. Dammrich, Norden •
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Leistungen analog GOÄ

Stellungnahme von Karl-Fritz König zu den Prämissen des GebüH
unter Berücksichtigung des Briefes von Herrn Dammrich

glieder, die übrigens technisch
kaum möglich ist. wäre vergleich­
bar mit einer Volksbefragung vor
jeder Verordnung der Bundesregie­
rung und würde die Verbandsarbeit
lähmen.

Die Leistungen müssen überdies
gegenwärtig und künftig den An­
forderungen und Kriterien des
Sorgfaltspflicht-Urteils des BGHs
entsprechen. In diesem Sinne be­
stätigt sich wieder die Richtigkeil
der Herausnahme der endoskopi­
schen Leistungen im Magen- und
Darmbereich aus dem lelzlen Ge­
büH. Dies entsprichI auch unserer
Maxime des ..nihiJ nocere... In
diesem Sinne wird es keine Erwei­
terung des GebüH geben. die chir­
urgische oder endoskopische Lei­
stungen umfaßI. Dies wäre ein
eklatanter Versloß gegen den Tenor
des Sorgfahspflicht-Uneils des
BGHs.

Das GebüH kann nicht in erster
Linie der Darstellung aller tatsäch­
lich möglichen Leistungen der
Heilpraktikerschaft dienen. Dies
würde auch jeden vernünftigen
Rahmen sprengen. Es hat die Auf­
gabe der klaren und nachvollzieh­
baren Darstellung der von der
überwiegenden Mehrheit der prak­
tizierenden Heilpraktikerschaft
durchgeführten diagnostischen
und therapeutischen Methoden
und ihrer Abrechenbarkeit.

Völlig wenneutral werden im
Sinne der repräsentativen Demo­
kratie von den Vertretern der Be­
rufsverbände nach fachlichen
Erkenntnissen die Leistungen aus­
gewählt, die dem Berufsbild des
Heilpraktikers nicht entgegenste­
hen und auch von der obersten
Beihilfebehörde, dem Bundesin­
nenminsleriulll. nicht verworfen
werden. Eine Befragung al/er Mit-
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Aus dem Gesundheitswesen

Wozu eine Ausheberung des Ma­
gens in der Naturheilpraxis dienen
soll. wird dem unbefangenen Kolle­
gen rätselhaft bleiben. Sie wird zu­
mindest in der Klinik und in der
ärztlichen Praxis nicht mehrdurch­
geführt. Hier bedient man sich
inzwischen der Endoskopie, die
grundsätzlich fachärztliche Erfah­
rung voraussetzt.

Bei einer Mamma-Punktion
durch einen Heilpraktiker muß
man sich ernsthaft fragen, ob er
schon elwas von Sorgfahspflichl
gehört hat. Sie ist übrigens nichl
nur in unseren Kreisen äußerst um­
stritten. auch viele Schulmediziner
lehnen sie als obsolet ab.

Schlimm ist. wenn im Brief von
Herrn Oam mrich quasi suggeriert
wird, daß Heilpraktiker, die früher
als medizinisches POegepersonal
im Krankenhaus tätig waren, in ih­
rer jetzigen Tätigkeit eingeschränkt
wären. II}1 Krankenhaus werden die
o.g. EiHgriffe stelS durch Ärzte
durchgeführt, das Pflegepersonal
darf allenfalls zuschauen. Und Zu­
schauen genügt dem Gerichl als
Ausbildungsnachweis sicher nicht.
Unter solchen Prämissen für ein
ncucs GebüH könnten wir die Lei­
sllmgen nach der Bundesbeihilfe­
verordnung schnell vergessen.

Das neue GebüH berücksichtigl
sowohl die neueste Entwicklung im
Laborbereich als auch in der Bio­
elektronik. Es soU der überwiegen­
den Mehrheit des Berufsstandes
dienen und nicht die Erstattung
von Heilpraktikerleisrungen durch
eine unvernünftige Leistungsaus­
weitung gefahrden.

Das Erscheinen des neuen Ge­
büH hai sich übrigens durch die
Ablehnungder neuen GOÄ im Bun­
desrat nochmals verzögert. Es ist
kaum vor Jahresende mit dem Er­
scheinen zu rechnen.

Karl-Fritz König •
I. Vorsitzender des FDH,

LV Hessen e.v.

Der FDH, LV NRW e.v. stimml mit
der Sicht von Herrn König in allen
Punkten überein.
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LESERBRIEFE

Buchbesprechungen I Leserbriefe

Harris L. Coulter: Impfungen­
der Großangriff auf Gehirn und
Seele. Band 3 der Reihe »Welt­
weite Bestandsaufnahme Imp­
fungen« 344 S., geb., DM 32,00,
F. HirlhammerVerlag, München
1995

Diese aus dell lJSf\ slammende Studie über
die Gefahren der Kinderimpfullgen liegl
jelzl in deUlscher Oberselzung vor. Der
Autor. Harris l.. (ouller. I'h.D" iSl ein viel
beachteter Medizinhistoriker. ,\UlOr und
Präsidelll und Leiter des »Zentrum für
Erfahrungsheilkunde« in WashingIon. Bis­
hersind von I)r. Coulter 11 Blicher und whl­
rekhe Abhandlungen iiber Medizinge­
schichle. llOl1lÜOpalhie. Impfungen. Aids
usw. erschienen. (oullers neuestes Werk
analysiert 50 Jahre IIIcdizillischer Spezial li­
tera1Ur ZUIIl Thema Autismus. Minilllaihirn­
schaden. Entwicklungsslünlllgen. Hypcrak­
ti\·iliit. Lernbehinderungen. Allergien und
Impfungen.

Die Arbeit wird durch drei Inter\'iewrei­
hen, die mit Eltern neurologisch und geistig
geschädigter Kinder dllrchgefilhrl wurden,
erg;inZl und dadurch sehr menschlich. Auf
diese Weise iSl eine einmalige medizinisch­
wissellschaftliche und gleiclneitig mensch­
Ikhe Analyse des Kinderimpfprogramms
lind seiner Auswirkungen. verbunden mit
einer Geschichte der iirl.tlichen AnsclwlIllll·
gen. entstand eil. Coullers fiinf lahrzehnte
umfassende Erforschung der F,tchliler,llur
ist alarmierend. Sie zeigt. daß die genanll\en
Slörungellund Schiiden. meist als ..Entwick·
lungsstörungcn« bezeichnet ... fast immer
von Enzephalilis verllfsachl sind. Und die
I-Iauptursache für Enzephalitis ist in den
Industriellalionen das Impfprogramm fiir
Kinder...

Ehern, Kinder und die Gesellschaft - das
besagen Coulters ulllf'lngreiche Forschun­
gen - zahlen lcuer für die unkritische llin­
nahme ungenügend hewiesener medi­
zinischer .. Fortschriue«. Dieses sorgfiil1ig
duhllnemierle Werk wird uhne Zweifel ein
Eckstein in der DeIJatle um die Gefahrcn der
Kinderimpfungen werden. •

Bctr.: Stellungnahme \'on Herrn Karl-I'ritz
König ZUIll Gebillt, VII K5195, Seite 55

Sehr gel'lmer Herr Kollege König.
wenn die Befragung aller Milglieder \'er­
glcichbar würe mit einer ~Volksbefragung

vor jeder Verordnung durch die Bundesre­
gierung.,. wie Sie schreiben, so kann das
nicht unwidersprochen hleihen. Weder ist
die Neufassllllg des Gebi.ihrenverzeichnis­
ses nach zehn Jahrell eine Verordnung. noch
steht es einem Verbandsvorsilzenden gut
an. sich mit der Bundesregierung zu verglei·
ehen. Wir Heilpraktiker wollen nichl regier!
werden, sondern brauchen lediglich eine
In tcressenver! retu ng.

Die Art und Weise, wie Sie 1..8. anliißlich
einer akuten Vergiftung auf eine Magenaus­
heberung verzichten und sie durch eine En­
doskopie ersetzen möchtcll, legt mir den
Verdachl nahe. daß Ihnen die Terlllinologie
ein wenig durcheinander geraten ist.

Das von Ihnen zitierte Sorgfaltspnichl­
Urteil des BGHs sagt lediglich. daß. wer
elwas tUI. sich darin auch ausreichend fort­
gebildet haben muß. egal ob Arzt oder Heil·
praktiker. Als würde nun jeder Ar!.l anderer
Leltle Biiuche aufschneiden. nur weil es
dafiir in derGOÄ eine Ziffer gibt!

Also nochmal konkret. wenn auch pars
pro 101Il: WarUlll darf der Kollege. der früher
Krankenpneger war. jelzt als Heilpraktiker
zwar llIasenkatheder legen und spülen. das
aher - wenn es nach Ihrem Willen geht­
nicht liquidieren'! Warum soll- nach Ihrer
Vorstellung - der ausgebildelC Krankenb')·m.
na SI das, was er gelernt hat. nicht mehr
liquidieren dürfen, sobald er Heilpraktiker
iSl?

Zweifelsohne soH das neue LeisllmgSVer­
zeichnis der über wiegenden /vlehrzahl der
Kollegen dienen, aber auch noch in einigen
Jahren, wenn diejenigen bereits im Huhe­
stand sind, die sich anmaßen. die zu venl'al­
lCn. von denen sie lediglich den ,\uftrag zur
InlCressenl'enrelltng bekamen.

WolfR Dammrich, Nordcn.

Stcllungmthme von Karl-Fritz König zum
LcserbriefvOIl W.H. Ualllmrich:

Se/Ir gec!lrter Kollege Dallllllricil.
es bedurfte si<;her keiner Erliitllerllng, daß
ein Gebiihrenverzeichllis keine Verordnung
ist. sondern ein durch demokralische und
mehrheitliche \\iilJensbildung emswndenes
Werk. Die überlvaltigende Mehrheit aller
Hcilpr<tkt iker wcif~ auch, d,lf~ sie eine gUle
und delllokratisch legitimierte Inlcressen­
\,ertretung hat. Der Vergleich mit der Volks­
befragung hat niellI das geringste mit einer
Verordnung VOll ohen oder mit .. !legieren"
zu llln.

Der verantwOrtllllgsbe\\,ußte Kollege wird
immer auf eine j\'lagenausheberung bei ei­
tler akuten Vergiftung verzichten und diesen
Palienten der Klinik üherl;tssen. Wenn er es
im NOlfali lUt. kann er auch ohue GebiiH
liquidieren.

Die B':tsenspülung solhe der frühere
Krankenpneger ,lllch lieber dem Urologen
iiberlassen. Der ausgebildete Krankengym·
!last k'll'n seine Bemühungen auch weiter·
hin liq.uidieren. er bekomlllt dafllr. ähnlich
wie der "lassem. sogar mehr \·ergütet. als
wenn er dies als I leilpraktiker tun würde.
Die Kr,lllkengymllitStik iSl sogar im neuen
CebüH \'ertTClell.

Es bestehen auch keinerlei lerminologi­
sche Verirrungen. denn auch die Endosko­
pie gehörte schon zu so m,lllchem I-'or­
deHmgskawlog. Hier wird auch nieht
anmaf~end gehandelt, sondern demokra·
tisch und sachkundig vertreten.

Karl-I'rilz König.

LESERBRIEFE

sind Ilns stets willkommen!

Schreiben Sie uns Ihre Meinung!

Die Hedaktion

Die Wurzeln des Uberlebens. •• DEN ARMEN GERECHTIGKEIT
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}>«dra Sand\{~z \'on der Bauern­
genossenschaft in Nordluwn
und Maria Ganzales aus einem
Slum-Seibsthilfeprojekt in .'.'!ani­
la sind sich einig: .GRASS­
ROOTS- (Graswurzeln) bringen
den Bauern mehr Einkommen.
und die :\rnlen kommen giinsti­
ger an ihren Reis·.
BROT FÜI{ DIE WELT fürderl
diese junge Organisalion. die di­
rekl bei den Bauern einkauft und
in den Armenvierlein l\'!anilas
verkauft. Erfahrungen werden
nun in ein neues Entwicklungs­
programm in der PrO\'ülz Bula-

can eingebracht. Dazu gehörl die
Ausbildung"on Bauern. Kurse im
Lesen. Schreibl'n und Rcchnen.
und auch der Zu~am1llenschluß

zu Icistungsstärkeren Genossen­
schaften.

Dl/flk8 für fit" Sp8nd.!
Jetzt wird der Teufelskreis \'on
Ausbeulung. Verschuldung und
Hoffnungslosigkeit durchbra­
chen. Die Hauern und ihre Kun­
den in den Slums ziehen an ei­
nem Strang. profitieren beidt
vom Graswurzel-Projekl.
Dank. für d'$ Stück Hoffnung!
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