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Aerztlicher Bezirksversin Miinchen-Land.

Mitgliederversammlung am Mittwoch, dem 15. Ok-
tober, abends 8 Uhr, im Holtel Deulscher Kaiser in
Miinchen, ArnulfstraBe. Tagesordnung: 1. Geschéflsiith-
rung. 2. Referal iber diec Aerzletage in Kolberg und
Reichenhall. Aussprache {iber die Lage. 3. Sonstiges.

Niirnberger Medizinische Gesellschaft und Poliklinik e. V.

_ Wissenschaftliche Sitzung am  Donnerslag, dem
9. Oktober, abends 8 Uhr, im Gesellschaftshaus (Marien-
tormauer 1). Tagesordnung: 1. Demonstrationen. 2. Herr
O. Meyer: Kinderlihmung. — Notverordnung. — Hat
die Entrechtung der deutschen Aerzte cine innere Be-
rechtigung? I A.: Gorl TL

Aerztlicher Bezirksverein Ansbach.

Nichste Sitzung: Dienstag, den 7. Oklober, nachm.
> Uhr, Hotel Zirkel. Tagesordnung: 1. Fortbildungsvor-
lrag des Herrn Priv.-Doz. Dr. Hoff (Erlangen) uber:
»Storungen des Kalkhaushalts®; 2. Sonsliges. -—— Damen
4 Uhr Café Braun. Er A DE L sMie veen,

Eriiffnungérede

zurﬁ 12. Bayerischen Aerztetag in Bad Reichenhall
am 26. und 27. September [930.

Gehalten von Geh. San-Ral Dr. med. Dr. rer. pol. h. c.
A. Stauder, Niirnberg.

Zum 12. Bayerischen Aerztetag lud die Fithrung die
Abgeordneten der bayerischen Aerzteschall nach dem
schionen Bad Reichenhall. Von der Donau und der alten
Reichstagsstadl Regensburg, dem Tagungsorte des Vor-
jahres, sind wir in eine Grenzstadt der bayerischen Hei-

mat gewandert, um im Siden Bayerns zu crnster, ver-
antworlungsvoller Beralung zusammenzulreten. Lassen
Sic mich den geirennten Beralungen der Landesirzte-
kammer und des Bayerischen Aecrzieverbandes ein ge-
meinsames Vorworl vorausstellen.

Es erftilll uns mit grofier Freude, dafy dem ecigent-
lichen Bayerischen Aerzletag dic 23. Landesversamm-
lung des Bayerischen Medizinalbeamtenvercins und die
Mitgliederversammlungen des Bayerischen Landesver-
bandes fir Mutterschulz, Siuglings- und Kleinkinderfiir-
sorge und des Landesverbandes zur Bekimplung der
Tuberkulose unmiitelbar vorausgehen. Das Gefithl der
Zusammengehorigkeit, das die verehrien Kollegen, Medi-
zinaliirzte und Firsorgedrzte, mit uns, den Vertretern
der Gesamtheit der in Bayern litigen Aerzle, verbindel,
prigt sich in dieser Zusammenlegung der Iauptver-
sammlungen auls beste aus. Ich freue mich dieser Zu-
sammenlegung, die dazu Dbeitrigt, dafy die [tihrenden
Persdonlichkeiten aller Aerztegruppen sich zu gemein-
samer, das Woll unseres Vaterlandes und unscres De-
rufsstandes in gleicher Weise fordernder Arbeit zusam-
menfinden konnen. Auf diese Weise ist die Bayerische
Landesirzickammer in der Lage, als gesetzliche Beruls-
vertretung des Gesamlvorsiandes in allen seinen Grup-
pen, zu denen ich insbesondere auch die der drzilichen
Hochschullehrer und die Jugendgruppen der Assisten-
ten zihlen méchle, den Ausbau und die organische Wei-
terenlwicklung zu finden, welche dem Sinne des Ge-
selzes und den Notlwendigkeiten des Standes gerecht
wird.

Ich habe mich bemiiht, in meiner Eroffnungsrede
aul dem Regensburger Aerzielag den Sinn und den Werl
einer geschlossenen arztlichen Standesvertrelung in kur-
zen Worlen darzulegen. Ich méchie mich heule nicht
wiederholen. Dennoch muB immer wieder darauf ver-
wiesen werden, dall hier cin Mitlelpunkt der gesamtien
drzilichen Berufsarbeil besteht zur Aufrechlerhaitung
der idealen Werte des érzilichen Standes, seines Cha-
raklers als cines Berufes der dienenden Nichsienliehe
und der opferbereilen f{rcueslen Ptlichtertullung, aus
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deren Pflege die Geltung des Arztes in der Ocffentlich-
keit und seine gerechte [LEingliederung in die Volks-
gemeinschaft als unentbehrliclhies und geachietes Glied
sich ergibt, ferner ecine Pflegestiitie drztlicher Wissen-
schalt und arztlicher Fortbhildung, drzilicher Kollegiali-
tait und gegenseitiger Hilfshereitsehaft, endlich eine
Ueberwachungsstelle der arztlichen Berufspllichlen und
cine Arbeitsstitte zum Segen der offentlichen Gesund-
heitspllege und Farsorge.

Ueberblicken Sie nach diesen Gesichispunkien den
Ihnen schon vor vier Wochen iiberreichien
bericht der Bayerischen Landesirztekammer, so werden
Sie zugeben missen, dall die Fihrung auch in diesem
Jahre nicht mubig gewesen ist. Es eribrigt sich, in der
Eroffnungsrede ins einzelne zu gehen; das mull der
kommenden Aussprache vorbehalten werden. Nur zu
einigen wichiigen Fragen sei hier Stellung genommen.

Der Bayerische Obermedizinalausschul3 hat in die-
sem Jahr noch nicht die Entwicklung genommen, dic
wir im Vorjahr als notwendig be701chnol haben. (xorudc
in einer so schweren Nolzeit mubl er mehr denn je als
Landesgesundheitsrat des bayerischen Slaates tilig sein
konnen. Die Zuwahl einer Anzahl von Miigliedern der
Bayer, Landesirztekammer erscheint dringend erforder-
lich. Bei der Verarmuung des Landes und seiner Bevolke-
rung, bei der Notwendigkeit der Durchfithrung ziel-
bewufiter, richtig eingesetzier und doch auch sparsamer
Methoden der Illl‘b()l ge und der Vorbeugung, bei dem
Widerstreit des staatlichen \Iedumalwesens und der
vollig ungleich sich entwickelnden, in GroB- und Miitel-
stidfen einerseils, in kieinen Stidten und in den Land-
gemeinden andererseits durchaus verschicden sich ge-
staltenden kommunalen Gesundheitsfirsorge, bei dem
Gegensatz zwischen offentlichen Bediirfnissen hier und
finanzicller Nollage der éffentlichen FFaktoren des Lan-
des und- der Gemeinden dort, bei dem Widersinn zwi-
schen den Bestrebungen der 6ffentlichen Gesundheits-
firsorge, welche den Kranken moglichst friihzeitig erias-
sen und moglichst vollkommen schitzen will, auf der
cinen Seite und den durch die \ol\u'ordnun(f vom
26. Juni 1930 begonnenen unentbehrlichen Sparntnah—
men ander Ol‘scns, welche dem Kranken die Inanspruch-
nahme érztlicher Hilfe erschwert, scheint mir eine In-
stanz zur Vermittlung, zum Ausgleich und zur Sichtung
des Unentbehrlichen von dem nicht absolut Noligen und
gar von dem Ueberfliissigen auch in den der Volks-
gesundheit dienenden Einrichtungen dringend notig, da-
mit Bayern eine allen tbrigen Bruderstaaten des Rei-
ches gleichwerlige, vorbildliche und doch sparsame Ge-
sundheitspolitik zu fihren in der Lage ist. Auch fir die
Gesundheitspolitik eines Landes mufl der in der er-
withnien Noiverordnung hinsichtlich der Titigkeit des
Kassenarzles dem I\I'anl\(‘.n gegeniiber aufgefiihrte und
sehr vieldeufige Satz gelten, daB} eine solche Politik aus-
reichend und zweckméBig sein mub, aber das MalB des
Nolwendigen nicht {iberschreilen darf.

Mit vollem Rechte dart die Landesirztekammer eine
Mitarbeit in dem Gremium des Obermedizinalausschus-
ses [ir sich in Anspruch nehmen. Sie mul} getragen
werden von der Verpllichtung, der Aerzleschalt und
dem bayerischen Vaterland nach bestem Wissen und
Konnen zu dienen und von der Erkennlnis, daBl ohne
die freudige Mitarbeit der Aerzte in allen Fragen der
Gesundheitspolitik ohnedies nichts Nulzbringendes ge-
schaffen werden kann.

In diesem Zusammenhang seicn die ortlichen und
uberortlichen Arbeitsgemeinschatien in der Gesundheits-
firsorge genannt, in denen die Aerziteschalt als gleich-
berechtigter Faklor mitzuarbeilen verpflichlel isl. s ist
gelungen, durch ein Abkomumen mit den komumunalen
Spilzenverbinden far das Gesundheitswesen — dem
Decutschen Stidtetag, dem Landkreistag, dem Rcichs-

Jahres-

stiadtebund und dem Landgemeindelag — ein Abkom-
men zu fretfen, das die arztliche Zusammenarbeil in der

offentlichen Gesundheitspilege fordert und in Richt-
linien festlegt. Gleichzeitig hat der Deulsche Aerzielag

die vom Deutschen Stidielag mit den Fiahrern der deut-
schen Acerzieschalt ausgearbeitete Mustersatzung fin die
ortlichen und tiberdrtlichen Arbeitsgemeinschaften an-
genommen. Diese Muslersatzung ¢ibt den érzitichen Be-
zirksvereinen Bayverns die Maglichkeit einer zielbewul-
ten Kleinarbeit in Gemeinsamieit mit den Trigerin der
Offentlichen Gesundheitsfitrsorge. den Versicherungstri-
gern und den Vercinen der freien Wohlfahrispilege. s
gilt, diese Arbeit mit Ernst und Eifer zu betreiben, das
Einvernehmen mit all den Organen der Gesundheils-
pllege herzustellen und die gleichberechtigle, aber auch
gleichwertige Mitarbeil der Aerzleschaft zu sichern. Aus
den papierenen Dokumenten mull lebendiger Nulzen
und werteschaffender Geisl und Tat wcr(.lcn. Ich for-
dere von dieser Stelle aus ecindringlichst dazu auf und
begriifie die nunmehr freilicgende Bahn zur Gemeinsam-
keitsarbeit. der ich besten Erfolg wimsche.

Mit frischer Kraft haben wir den neuen Weg, irzt-
liche Fortbildung zielbewuft zu-treiben, beschritten. Der
erste Schritt, die theorelischen Ausbildungskurse aufl
dem Gebiel der Tuberkulose, hat sich als eine nitzliche
und erfolgreiche Einrichtung der Kammer erwicsen. Zu-
sammen mit den in Ludwigshafen fir die Rheinpfalz
vorbildlich veransiaiteten und durch die Unterstitzung
der dortigen Kreisregierung besonders geforderten Kurse
ist in diesem Jahre der zehnte Teil aller bayerischien
Aerzte aul diesem so wichtigen Gebiele theoreliseh und
wissenschaftlich gefordert worden. Nun werden zur
Zeit und im Frithjahr des néchsten Jahres die prakti-
schen Kurse in den einzelnen Lungenheilstitten und in
der Nitrnberger Beobachtungsstelle nachfolgen. Diese
praktischen Kurse von ecinwdchiger Dauer erfordern er-
hebliche Mittel. Wir sind dem Slaalsministerium des
Innern und den bayerischien Landesversicherungsanstal-
tenn von Ilerzen dankbar, dall sie zum Teil sich an den
Kosten dieser Ausbildungskurse beteiligen.

Leider hat die bayerische Staatsrégicrung die Dis-
her dem Landesverband far érztliche Forthildung zur
Verliigung gestellten Mittel nicht mehr gewihren kon-
nen, ein schmerzlicher Verlust, den wir in Anbetracht
der Finanznot des Staates verstehen konnen, und dem
wir Rechnung (ragen missen. Hoffentlich wird ecine
baldige Bossuuntr der Finanzlage Bayerns es méglich
machen daB der Staat diesc Lhrenpfhchl zur Dur(,h-
1uhrung der drzilichen Fortbhildang cine Beisteuer zu
geben, wieder aufnehmen kann. Die empfindliche Liicke,
die sich hier unerwartet aultat, ist nur durch die grof-
herzige Tat des lHerausgeberkollegiums der Minchener
medizinischen Wochenschrift wenigstens teilweise iber-
brickt worden, welches aul meinen Rat dem Landes-
verband fir drziliche IFortbildung 2000 Mark ftr die
Wintervortrige zur Verfiigung stellte.

Im nichsten Etatsjahr wird diese Pflichlaulgabe der
Landesirzickammer zur Finanzierung und Ordnung
uberiragen werden miissen, wobei wir nach bester Mag-
lichlkeit die Mitarbeil des Landesverbandes fir drziliche
Fortbildung uns erhalien und sichern miissen. IThm und
dem IIcmusgel)orl\oll(urmm der Miinchener medizini-
schen Wochenschrill sei von dieser Stelle aus der aul-
richlige Dank der Kammer ausgesprochen.

Die drohende Ausdehnung der Gewerbesleuer auf
die freien Berufe, welche durch die Finanzgescizgebung
in Preufien und \\’urttoml)or«f in diesem Jahre erfolgte,
hal wns auch in Bayern viel Sor(rc gemacht. Wir lmbcn
uns ernstlich 1)mnuht als  im Bay erischen lLandiag
Anregungen in dmsolben Richtung ecrgingen, die Gc-‘
Vcrbesteuer fir die bayerische Aerzteschafl zu vcr'hi'lten.
Die Finanzdeckung des Staates ist bisher noch nicht ge-
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lungen. Wir danken den staatlichen Stellen, die sich
gegen die Ausdehnung der Gewerbesteuer aul die freien
Berule cinsetzlen, weil sie gleich uns von der Ucherzeu-
gung gelragen sind, dab der Beruf eines Arzles oder
Anwaltes kein Gewerbe ist und sein darf. Insbesondere
sei der Dank der bayerischen Aerzieschaft gegeniiber
der bayerischen Staatsregierung und den zustindigen
Ministerien sowie ganz besonders dem leider aus sei-
nem Amle geschiedenen Finanzminister Schmelzle zum
Ausdruck gebracht. Die notwendige Finanzregelung des
Slaates und der Gemeinden darf nichi vorbeigehen an
der Tatsache, dall der Arzt im Inferesse einer erfolg-
reichen Taligkeit zu vollig anderen Formen der Berufs-
tthung jahrhundertelang erzogen ist, und dall es cin
schwerer Schaden fir die Volksgesundheit wire, wenn
er nun unler die Gewerbelreibenden ecingereiht wirde.
Das Wesen des érzilichen Berufes darf sich nicht dn-
dern. In Zeilen der Not geht die Pflicht, Opler.zu brin-
gen, auch an dem arztlichen Stand nicht vorbei, und wir
haben gerade in den leidvolien lelzlen Wochen das mit
erschreckender Deutlichkeit empfinden miissen. Man
soll und dart aber den édrztlichen Beruf nicht in seinen
Wurzeln schidigen, denn das Volk bedar! einer Aerzte-
schafl, deren Berulsausiibung getragen ist von Idealen.
Schon droht diese Grundauffassung unseres Stlandes
aus anderer zwangsliufiger Entwicklung, die wir be-
davern und bekimpfen, notzuleiden. Wir bitten und
fordern eindringlichst von Staalsregicrung und Land-
tag eine gerechte Form der Besleuerung und ecin FFern-
halten der Gewerbesteuer vom édrztlichen Beruf. Medi-
zinische [Fakultiten, die Aerzleschaft in ihrer Gesamt-
heit und alle freien Berufe sind sich einig, dald diese
Form der Besteuerung in ihrer Auswirkung unsozial
und unertriglich ist.

Die Belange der Bayerischen Aerzteversorgung hat
der Verwaltungsausschufi derselben gemiall den De-
schliissen des Baverischen Aerzielages in Regensburg
und der als Material iberwiesenen Antrige wiederholt
beraten und ist dabei in sciner letzlen Sitzung vom
6. September 1930 in einzelnen Fragen zu abschlieBen-
den Beschliissen gekonvmen. Zundchst mufl auch in
diesem Jahre wieder mil groffem Nachdruck wie bereiis
wicderholl in fritheren Aerzletagen daraul hingewiesen
werden, daly die Bayerische Aerzieversorgung auf Grund

cines Sondergeseizes cine Einrichtung eigenen Rechies -

isl, die durchaus selbstandig neben der Landesiirzle-
kammer besteht. also nicht nach deren Beschiliissen ihre
Satzungen zu dndern verpflichtet ist. Die Kammern der
Aerzte, Zahniirzle und Tierdrzie, deren Milglieder durch
Geselz der Aerzteversorgung anzugehoren haben, haben
natiirtich nicht nur das Reeht, sondern auch die Pllicht,
diese mit groBen Kapitalien ausgestattete Versorgungs-
cinrichlung {tr unsere Invaliden, Witwen und Waisen,
welehe wohl die grofite solehe Einrichtung eines freien
Standes in Deutschland sein dirfte, mit zu tberwachen
und Anregungen [ir deren Ausbaun und Verwallung zu
gehen. .

Bei dem Ueberblick iber die Entwicklung der arzt-
lichen Versorgungseinrichiungen in Deutschland er-
kennt man es als groben Vorleil der Bayerischen Aerzte-
versorgung, dab diese Talsache es verhindert, dafl wech-
selnde und nach der in stindiger Umformung begrifte-
nen Lage unseres Standes neu sich gestaltende Wiinsche
cinzelner Berufsgruppen nicht ohne weiteres den Cha-
rakler der Anslalt beeinflussen und an¢rn kdnnen.
Wire es moglich, durch Abstimmung in der Kammer
das Beslehende zu édndern, so wiire eine ruhige Entwick-
lung der Anstalt nichl denkbar. Dauernde Beunruhigung
witrde unter den Mitgliedern bestehen und die Gelahr,
das Bestehende zu zerstoren, das Vertrauen zur Versor-
gung erschitllern. Bei den an die Verwaltung der Aerzie-
versorgung stindig herantretenden Winschen cinzelner

und einzelner Kollegengruppen mul) ich wiederholen,
was ich in Regensburg sagle in der Hoffnung, dal} diese
Feststellung allméihlich allen Milgliedern der Anstali be-
kannl wird, und dafl demmach auch gehandell werde.
Ich sagle damals: Ein solches Werk, soll es segensreich
sein, muf dauernden Charakler haben. Es kann nichi
in scinen Grundsitzen nach der weehselvollen Lage des
drztlichen Standes und nach der individuellen Beurtei-
lung des einzelnen Arzies bald so, bald anders gestaltet
werden. Der Ausbau dieses Werkes muld vielmehr nach
den Bauplinen seines Fundaments weilergestallet wer-
den und sinngemil dem Grundgedanken der Schopler-
zeit angepafit bleiben.®

Gerade die nenerdings fiber den Stand hereingebro-
chene Sorgenzeil beweist die Richligkeit dieses Salzes.
Das Sinken des Zinsfulles fiir Geldanlagen, die Einwir-
kung der ecinschneidenden Bestimmungen der Nolver-
ordnung auf die arztlichen Einnahmen aus den Kran-
kenkassen und damit auf die Beitrige zur Acrzleversor-
gung, die noch vollig uniibersichtlich ist, zwingen die An-
staltsverwaltung zur grofiten Sparsamkeil. Dazu kommt,
dafy die Zahl der Ruhegeldemptinger — wenigstens bis-
her -—— rascher gewachsen ist, als nach dem versiche-
rungsmalhematischen Gulachien zu erwarlen war. So
mub es meines Erachiens Grundsatz der Anstalt bleiben,
dal} eine Satzungsinderung nur dann vorgenommen wer-
den kann, wenn die dadurch veranlalite Mchrausgabe
finanziell gedeckl ist. Ohne Deckung keine Salzungs-
inderung, so sehr siec von einzelnen Gruppen begehrt
wird und oft genug bei der reinen Geftihlspolilik einzel-
ner Vereine von diesen unierstiifzt wird. Eine Versiche-
rung mit Rechtsanspruch ist eine niichlerne Realilit;
Wunschpolitik bringl sic zum Scheitern. Jede Erweile-
rung bringt eine Erhéhung des Finanzbedarfs, also
cine Beitragssteigerung. Dal} dies in der Jetzlzeit ver-
micden werden mul, ist selbstverstindlich.

Die Entwicklung der Ansfalt ist cine erfreuliche.
Das Gesamivermogen betrug am 1. September 21 600000
Mark. Davon sind.als Barwert zur Deckung der bereils
laulenden Renten abzugliedern 7310000 Mark, so daf
der eigentliche Reservefonds 14290000 Mark belréigt.
Der kunftige Jahresaufwand far Versorgungslaslen hat
cine Million tibersehritten und ist rasch im Steigen.

Ueber die Verhandlungen des Verwaltungsausschus-

-ses vom 6. Seplember werden anlaBlich der Aussprache

iber den Jahresbericht noch Einzelheiten bekannt-
gegeben.

I der diesjihrigen Sitzung der Landesiirziekammer
haben wir zwei Punkie von allgemeiner Bedeultung zu
behandeln. Die Zeil der groben Géirung und der allge-
meinen Not riiftelt an allen Fundamenten des Volkes
und bringl geheiligte Grundsitze ins Wanken. Sie hai
auch Wimnsche weiler Volksschichien auf Aenderung
der bisher als festeste Pfeiler des Staatsgefiiges belrach-
teten IFormen, ihres Schutzes durch den Staal. ihrer
Verfassungsrechie, ihrer soziologischen Bedeulung fir
die Weilerentwicklung des Volkes mit sich gebracht.
Die Lockerung des Familiengefiiges und Eherechles, dic
Entfremdung der heranwachsenden Generalion von den
Eltern, die begehrte Gleichstellung freier Licbe in allen
ihren Spielarten mil der Ehe stellen den Arzt in seinem
berutlichen Wirken vor schwere Aufgaben, die nur mit
grofitem Herzenstakt zu Iosen sind. Wohnungsnot, Sit-
lenverwilderung, Ueberzahl der weiblichen Bevélkerung,
Unméglichkeit friher EheschlicBung, das Riesenpro-
blem der Pllicht zom Kinde und im Gegensafz dazu des
geforderten Rechles auf Geburtenbeschrinkung und des
Rechtes der Multer auf das werdende Kind stehen hier
zur Debatle. Es wiare reizvoll, diese Zeilprobleme nicht
nur vom édrzilichen Berufsstandpunkt aus und hinsichi-
lich ihrer Auswirkung auf die Volksgesundheit zu er-
drtern, sondern alle Fakloren weltanschauliclier, beval-
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kerungspolitischer und nationaler Art in dieser Irage
zu Wort kommen zu lassen. So lag e¢s nahe, zum Thema
IFamilic und Volksgesundheit nicht nur Aerzle sprechen
zu lassen, Wir haben uns jedoch weise Beschrinkung
auferleglt. Um so mehr freut es uns, den bewdihrten Vor-
kiimpfer far Volksethik und drztliche Ethik, Herrn Kol-
legen Geheimrat Dr. Abderhalden (Ialle), den wir dank-
barst begriilfien, als ersten Berichierstatler gewonnen zu
haben.

Durch die Angleichung der Ferienordnung Baverns
an die des Reichs ist der Kampl um den Beginn des
Schuljahrs und die Gestaltung der Ferienzeil nicht be-
cndet worden. Dic bayerische Aerzteschaft hat bei der
seinerzeitligen Neuregelung warnend ihre Slimme er-
hoben und die I‘rage aufgeworfen, ob damit ein Gewinn

fiir die Schule und die Gesundheit unserer Schulkinder

zu errcichen isl. Iis erschien nétig, angesichls der nun-
mehr in weiten Kreisen auftauchenden Bedenken gegen
die Neuwordnung das Fiir und Wider zusammenzustellen
und vom édrztlichen Gesichispunkt aus in einer Bericht-
erstattung zusammenzufassen. Wir glauben durch :die
alljihrlich erfolgende Behandlung solcher [ar die ge-
sundheitliche Entwicklung des Volksganzen bedeutungs-
vollen Fragen unsere Pflicht als Diener der Volks-
gesundheit erfilllen zu missen, wenn wir auch bei der
Zersplilterung alter Meinungen in Deulschland nicht
darauf rechnen konnen, dall die Behandlung solcher
Tagestragen aul einem bayverischen Aerztetag, die in
der Oeflfentlichkeit je nach dem Standpunkt der Partei-
gegensilze vollig \'(\1*5(*.1110(1011 betrachiel werden, den
Acerzien gedankt wird. I&s erscheint mir jedoch an dieser
Stelle am Plalz, zu betonen, dald der Arzt bei der Be-
handlung aktueller Fragen der Volksgesundheit sich
der Sle Iluntrnahmv nicht enthalten darf. Fern von Par-
teipolilik Tibt er hier cine Ptlicht des Berufes. Er wiirde
sich einer Unterlassung schuldig machen, wirde er aus
Angst vor l\llll]\ oder falscher Beur teilung schweigen.
(S(,hluB t()lrrt)

EntschlieBung

des 12. Bayerischen Aerztetages in Bad Reichenhall
betr. Notverordnung vom 26. luli 1930,

Die bayerische Aerzteschalt erblickl in der Notver-
ordnung vom 26. Juli 1930 eine bedauerliche Entwer-
lung der Krankenversicherung, ein Sparen am falschen

Plalze zum Schaden der Volksgesundheit, einen Fehl-
schlag der Geselzgebung. :
Die Acrzteschatt erhebt ihre warnende Stimme

gegen die schidlichen Auswirkungen der Erschwerung
der Inanspruchnahme arztlicher Hilfe. Die Gebiihr fur
den Krankenschein und die Arznei wirkl wie eine Kran-
kensteuer, die hochst unsozial ist und cinen sozialhygic-
nischen Riickschritt bedeutet. Das Kernstiick der Kran-
kenversicherung ist die Gewdhrung freier #rzilicher
Hilfe und Arznei, nicht die (xcl(l,lemlungcn, die vielfach
nicht ihrem eigentlichen Zwecke zugefiithrt werden.

Die Aerzteschaft hat sich nie geweigert, der Not
der Zeit enlsprechend Opfer zu bringen. Sie hat auch
cinschineidende Vorschlige gegen Mibstinde und Mib-
briuche in der Krankenversicherung gemacht. Man hat
sie aber nicht beachtet.

Dagegen bringt die Nolverordnung unertrigliche
Beschrimkungen der  staalsbiirgerlichen Rechte der
Aerzte. Man nimmt den Aerzten einseitig den Schutz
des Vertrags- und Arbeilsrechtes und stclll sie unler
ein AusnamnorechL Dadurch werden keine DErspar-
nisse erreicht, sondern die Aerzleschaft nur hochst
unnotigerweise erbittert und ihr die fitr ihren schweren
Berul so notwendige Arbeitsfreude genommen. Dagegen
legt die baycrische Aerzleschalt energisch Verwahrung

ein und fordert, daly dieses Unrecht so bald als 1mog-
lich wieder gutgemacht wird. Der Arzt muld fiir seinen
Beruf volle IFreiheit und Verantwortung haben.

Die Ausschaltung des éarztlichen Nachwuchses auf
viele Jahre hinaus bedeutel nicht nur ein grofies Un-

recht gegeniiber der Jugend, die ihr Wissen und Kon-
nen, das sie sich durch das teuerste und lingste Studium
aul Grund staatlicher Approbation erworben hat, nichi
verwerten kann, sondern auch eine grofie Gefahr fiir
den Staat, der eine gut ausgebildete und sich aul der
Hohe orlmllen(le Rcsorvo von Aerzlen braucht Iir Zeiten
innerer und duBlerer Katastrophen und bei Epidemien.

Nicht die weitere Unlerdriickung und Birokratisie-
rung des drztlichen Standes schafft cinen guten Aerzte-
stand und bringt Ersparungen in der Krankenversiche-
rung, sondern dic Wiederherstellung der érzllichea
Selbstverwaltung und die Schaffung eciner Reichséarzic-

‘kammer, der alle Aerzte unlerstehen, da dadurch die

Aerzte mitverantwortlich gemacht werden Iir cine
finanziell tragbare und doch ihren segensreichen Zweck
erfiillende Krankenversicherung.

»

Vorldufige Richtlinien.
I. Krankenscheingebiihr.

1. Der Versicherte und die IFamilienangehorigen
(Familienhilfe) haben far den Krankenschein nach
§ 187b RVO. eine Gebithr von 50 Pfennig zu entrichlen.
Die Kassensatzung kann die Gebithr fiir Versicherte mit
einem Grundlohn von nicht mehr als 4 Mark aul die
Hallte ermiBigen und fir Versicherte mil einem Grund-
Iohn von mehr als 7 Mark um die IHéilfte erhohen.

2. Die Gebiihr fir den Krankenschein ist keine Vor-
bedingung tir die Gewidhrung drztlicher Hilfe. Deshalb
mull — auch wenn die Gebihr fiir den Krankenschein
nicht bezahlt ist — Krankenhilfe geleistet werden, wenn

der Dbetreffende Kranke sich als Kassenmitglied aus-

weist. Die Kasse ist verpllichtet, die érziliche
Hilfe [ir ihre Mitglieder zu bezahlen. ]

3. *Auch kri eds])cschadwte Kassonmlldheder die
Ausgesteuerten und die 7ugetellten haben dlC Gcbﬁhr
fiir den Krankenschein einstweilen zu entrichten.

4. Die VYorschriften fir den gebihrenpflichtigen
Krankenschein gelten aber nur fiir das Gebiet der
Krankenhilte, auch fir die Familienkran-
kenpflege, nicht aber [iir das Gebiet der Wochenhilfe
und der Familienwochenhilfe.

In dringenden [illen geniigt zunichst der Hin-
weis des Erkrankten auf den Anspruch an die Kran-
kenkasse. Der Arzt hat dann auch ohne den Kranken-
schein die Behandlung zu tbernehmen.

6. Ob ein IFall drmﬁLnd ist, kann nur uach arzt-
licher Untersuchung enlschieden werden. Es sind also
alle Félle, die evrstmalig den Arzt in Anspruch neh-

“men, fir diese erste Untersuchung als dringlich zu be-

trachten. Solange der betreffende Fall dringlich ist, ist
dic idrztliche Behandlung fortzusetzen und die Kasse
zur Zahlung vcrpﬂlchlet

7. Alle I‘dlle in denen die ersle Untersuchunﬁ Gl
gibt, dal eine Drmghchkell fiir die érzlliche Behand-
lung nicht vorliegt, sind aufzufordern, bei der nich-
sten Inanspruchnahme des Arzles cinen Kranken-
schein vorzulegen, da sonst dic Behandlung abgelehnt
oder Privatrechnung gestellt werden mifite.

8. In allen Féllen, in denen der Kranke angibt, die
Gebtuhr fir den Krankenschein nicht bezahlen zu kon-
nen, wird empfohlen, binnen 48 Stunden dies dem
Wohllahrtsamt zu melden.

9. TFalls eine Krankenkasse sich weigert, die Bezai-
lung far ecine dringliche édrztliche Leistung vorzunchmen,
ist das im Verlrag vorgeschene Schiedsgericht an-
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zurufen. Sieht der Vertrag ein solches Schiedsgericht  doch nichl mehr als die wirklichen Kosten, an die ab-

nichl vor, so besteht die Moglichkeit, Klage bei den
ordenllichen  Gerichlen cinzureichen. Alle derarligen
Falle sind dem Landessekretarial zu melden, da-
mil von diesem ein zur gerichilichen Klage besonders
geeigneler IFall ausgewihlt wird. Die Flihrung des Pro-
zesses wird in diesem Falle der Bayer. Aerzieverband
iabernehmen und fir die Prozefkosten aufkommen.

10. Kranke, die bereits vor dem Tage der Einliih-
rung der Krankenscheingebithr in Behandiung waren,
dirfen so lange auf Kass enkosten w cllcr})(‘hmuh‘lt wer-
den, wie dieser Versicherungsfall vorliegl, ohne
dab ein neuer Krankenschein gekauft zu werden braucht.

11. Ein rechiméfig ausgestellier Krankenschein gilt
tir denselben Versicherungsfall, solange dieser ununler-
brochen Krankenhilfe erforderl und  diese a[/unns-
gemilh gewdhrt werden kann, auch wenn derv Tall
in ein neues Vierteljahr ibergehlt.

12, Bei Ueberweisungen von cinem Kassenarzt
zum anderen wegen des gleichen Versicherungsfalles be-
darf der Kranke keines neuen gebiihrenpflichligen Schei-
iies, ebensowenig  bei Krankenhauseinweisungen und
J{onsilien.

13. Diese Bestimmungen qcltcn auch fiir die Er-
satzkrankenkassen.

14, Die Gebiuhr far den Krankenschein
einzuheben ist Sache der Kasse, nicht des
Arzles. Der Arzt hal den Kranken in (hosor Angelegen-
Leil an die Kasse zu verweisen.

15. Es emptiehlt sich, zunichst folgende
sondert einzutragen und auszuweisen:

a) alte Fille, die bereits vor Einfithrung der Kran-

kenscheingebithr in Behandlung standen;

b) dringende bzw. Nolfille;

¢) IMille; welche die Gebiihr nicht entrichtet haben;

d) Falle, die in ein neues Vierteljahr tbergehen.

16. Millelbare oder unmittelbare Bezah-
lung der den Versicherten auferlegten Ge-
bithren durch den Arzt ist verboten. Dies
bezieht sich sowohl auf die Krankenscheine wie auf
Arznei- und Heilmittel.

17. Bezliglich der Wegedebiihren geht es nicht an,
daB die Kassen 80 Proz. oder cinen anderen Anteil der
Wegegebithren den Aerzten zur Einziehung aufbiirden.
Auch die Beitreibung dieses Anteils von den Kassenmil-
gliedern ist Sache der Kassen, nicht der Aerzie.

“ille ge-

II. Arznei- und Heilmittel.

1. Bei der Abnahme von Arznei- und Ileilmitleln
hat der Versicherte von den Kosten jeder Verordnung

gebende Stelle zu entriehten. Die Bestimmung lindcet

auch cinstweilen aut die kriegsbeschildiglen Kassenmit-

glieder, dic Ausgesteuerten und die Zugeleillen Anwen-
dung, ausgenommen das Gebiet der Wochenhilie. In
der Familienhilfe tragen die Kassen die Kosten je nach
Bestimmung der Kassensatzung von 50 bis 70 Proz. Den
Rest hat das Familienmilglied selbst zu zahlen; da-
gegen Dbezahlt das Familienmitglied den Belrag von
50 Pfennig nicht.

2. Enthalt das Verordnungsblatt mehr als cine Ver-
ordnung, so ist der Betrag nur cinmal zu zahlen.

3. Der Kostenbetrag von 50 Pfennig ist nichl nur
bei der Abgabe von Arzneien, Heil- und Starkungsmit-
teln in Apotheken, sondern ganz allgemein also auch
bei Selbstabgabe zu entrichten (orthopdidische Appa-
rate, Plattfulleinlagen, Handapotheke), nicht aber bei
Verordnungen pro_communitale.

4. Bei dringenden IFdllen nachts oder bei Gefahr
fiir das Leben des Kranken ist mil den Apothekern
vereinbart, dall sie von der Entrichtung der Gebilihr
abschen, wenn die Bezahlung im Augenblick oder auch
bei kurzlristiger Stundung tber die Krifte des Ver-
siclierten hinausgeht. Der Arzl hal bei Verordnungen,
dic zur Nachlzeil ausgeliihrl werden, unler /mldngll)'
den Vermerk ,noctu” anzubringen.

5. Selbstverstindlich sind bei allenVerordnun-
gen die Grundséitze ciner sparsamen Ver-
ordnungsweise anzuwenden.

ITI. Sachleistungen.

Die Verordnung von Hdohensonne,
gendiagnostik und -therapie usw. sind unler Einhaltung
der Richtlinien des Reichsaussehusses aul das fdulierst
Nolwendige zu beschriinken. Der § 368 RVO. legl den
Kassen die Verpflichtung auf, diec Verordnungen von
Sachleistungen rechlzeitig nachpriifen zu lassen.

Dialhermie, Ront-

IV. Wochenhilfe.

1. IFir das Gebiet der Wochenhilfe gelten diese Vor-
schriften nicht. Eine Gebiihr fir Krankenscheine und
ein Beilrag der Versicherten zu Heilmitteln ist daher
nicht zu bezahlen.

2. Demmnach haben diec Kassen bei Schwanger-
schaftsheschwerden oder bei der Entbindung Hebam-
menhilfe, Arznei und kleine Heilmittel sowie erforder-
lichenfalls érztliche Behandlung zu gewihren.

3. Tritt wihrend der Wochenhilfe Krankheit hin-
zu, so ist die Krankenscheingehihr zu entrichien.

4. Hilfeleistungen bei Fehlgeburten fallen nicht
unter die Wochenhilfe.

e O . - —_

(Verordnungsblalt) einen Belrag von 50 Pfennig, je-
Iy

. | UBERKULOSE

KEUCHHUSTEN - BRONCH!ALKATARRH » HUSTEN - GRIPPE usw.

hilft das bekannte — bei den Kassen zugelassene
Lun Im Sidd. Verordnungshuch
heilmittel MUTOSAN u. im Hauptverordnungshuch
|5 ey o S S R e e | aufgenommén!

130 ccm = 2,75 # —
Gratismuster und Literatur durch DR.E. UHLHORMN & €o0., wiESB.-BIEBRICH a. Rh.

N

Wochenquantum




SEITE 426.

BAYERISCHE AERZTEZEITUNG.

Nr, 40  1930.

V. Krankengeld.

1. Krankengeld wird fiir jeden Kalendertag vom
vierlen Tage der Arbeitsunfihigkeit an gewahrt. Endet
die Arbeilsunfihigkeil an einem Sonntag oder an einem
staallich anerkannten Feiertag, so wird dieser Tag fir
das Krankengeld nicht milgeziahlt. Jedem Versuche von
Kranken, diese Bestimmung dadurch zu umgehen, daly
sic den Arzt dringen, nichl fir Montag, sondern fir
Dicnstag arbeitstiliig gesehrieben zu werden, muld der
Arzt entgegentrelen.

2. s darf vom behandelnden Arzte die Arbeits-
unfihigkeit nichl Gber den von der Nachunlersuchung
festgesetzten Tag hinaus bescheinigl werden.

3. Der Arzl hat gewissenhaft und sorgfaltig
zu prifen, ob und wie lange der Kranke arbeitsuntihig
im Sinne der RVO. ist.

{. Gibt ein Versicherter der Vorladung zur Nach-
untersuchung keine Folge, so ruht das Rechl von Be-
zug von Krankengeld fir die Dauer der Weigerung.
ine Bescheinigung des Arztes, daff der Krankheitszu-
stand des Versicherten es ihm nicht erlaubt, der Ladung
Folge zu geben, darf, wenn sich der Arzt vor Nachteil
schiitzen will, nichl nach Angaben anderer Personen,
sondern nur nach eigener Festslellung des Zu-
standes des Lirkrankten erfolgen.

VI. Vertrauensiirzte.

IZs ist bis auf weiteres verboten, sich ohne Ein-
Wil ifoiuttifesidie SRR TR AN STt ARl s DS R CIS R T TR R
lrauensarzistellen zu bewerben, {iber solche Stel-
len zu verhandeln oder sie anzunchmen. Dieses Verbot
gill enlsprechend auch fiir den Fall, daB eine Kasse
Aerzte sucht zur Bildung eines Prifungsausschusses im
Sinne der Notverordnung.

Der Harlmannbund wird weitere Anweisung geben,
sobald das Reichsversicherungsamt und der Reichsaus-
schuly fir Aerzte und Krankenkassen Niheres geordnet
haben.

12. Bayerischer Aerztetag.

Ansprache des 1. Vorsitzenden, Geh.-R. Dr. Stauder,
zum Ausscheiden des Herrn San.-Rats Dr. Gilmer als
[I. Vorsitzender des Bayer. Aerzleverbandes.

AMit dem heutigen Tage scheidet der 11. Vorsilzende
des Bayerischen Aerzieverbandes, Herr Sanilitsrat Dr.
Gilmer, auf eigenen Wunsch aus der FFihrerstelle, die
er seit Grindung des Bayerischen Aerzteverbandes inne-
hatte, und zu der ihn seine Téatigkeit als bisheriger Vor-
sitzender des Vereins far freie Arztwahl in-Minchen be-
sonders befdhigte.

Mit Tlerrn Kollegen Gilmer scheidet cine Persénlich-
keil aus der Fibrung des Bayerischen Aerzieverbandes,
die sich hohe Verdienste um die bayerische
Acrzteschalt und insbesondere um die Minche-
ner Aerzte erworben hat. Nahezu 25 Jahre hat
er in Munchen im Vorstand des Vereins fuar [reie
Arztwahl gesessen. Seit 9 Jahren hat er der Fiihrung
der bayerischen Aerzteschaft angehoért, zundichst als
Milglied des Vorstandes des mit der Einfihrung
des bayerischen Aecrziegesetzes zur Auflosung gekom-
menen Landesausschusses der Aerzte Bayerns,
und alle die Jahre her war er eines der hervorragend-
sten Mitglieder des Landesausschusses far
Acerzle und Krankenkassen, in dem er fir die
Sache der Aerzieschaft unermudlich rang und stritt.

Zur Zeit gehort er noch dem Gesamtvorstand des
Hartmannbundes als Milglied an und hat auch dort
in der Zeit seiner Zugehorigkeit Ausgezeichnetes ge-

leistet, insbesondere scinen Rat und seine Erfahrungen
zur Verfigung gestellt.

Gilmer, cin ausgezeichneler Chirurg von
Ruf, war eine prominente Erscheinung unserer bayeri-
schen Acrzielagungen., Wir, die wir mit ihm nédher zu-
sammenarbeiteten, sehen ihn mit aufrichtigem Bedauern
scheiden. Wir haben aber volles Verstindnis daltr, dal
er aus personlichen Grinden aller Art, insbesonderc
aber aus Grimden der vollstindigen Ueberlastung den
[Entschluly gefaBt hat. seine IKhrendmter niederzulegen.
da das Riesenmal} der Arbeit, die auf ihm liegl. auch
cinen so auBerordentlich befihigten und schattensfrohen
Mann allimihlich als unertriagliche Biirde driickl

Ich darl lhrer Zustimmung sicher secin, wenn ich
beim Scheiden unscrem verchrien Kollegen Gilmer, der
heute nicht mehr anwesend ist, den herziichsten
und aufrichtigsten Dank fir seine Téligkeil aus-
spreche und ihm die besten Wiinsche der bayerischen
Aerzteschall tbermittle. Ich-halte mich fiir berechtigl,
dabei den Weg zu gehen, ihm diesen Dank und diese
Winsche in Gestalt einer IEhrenadresse aus-
zusprechen.

Ich darf Sie wohl bitten, sich zu Ehren des schei-
denden II. Vorsitzenden als Zeichen lhres Dankes von
Ihren Plitzen zu erheben.

Familie und Volksgesundheit.

Leitsiize von Geh. Medizinalrat Professor
Dr. Abderhalden, Halle.

1. ; .

Getragen von hoéchstem VerantwortungsbewuBisein
gegenliber der korperlichen und seelischen Gesundheit
des deutschen Volkes bekimplt die bayerische Acrzle-
schaft alle Bestrebungen, die geecignet sind, der Entwick-
lung des Volkes Abbruch zu tun. Ueber dem Wohl des
einzelnen Individuums steht dasjenige der ganzen
Nation.

Die bayerische Aerzieschalt lehnt ganz enischieden
jede Mafinahme ab, die geeignet ist, den Bestand der Fa-
milie zu gefihrden, da Sein oder Nichisein des Familien-
bestandes entscheidend fir die Zukunit ecines jeden
Volkes ist.

Allein die Familie gibt die beste Gewdihr fiur.cine
harmonische Entwicklung der so mannigfaltigen, an das
cinzelne Individuum gebundenen Anlagen. Sie bildet
cin unentbehrliches Gegengewichl gegen die zwangsléiu-
fig immer weitler fortschreitende Mechanisicrung des
Berufslebens. Das, was in Gehirn und Seele des Kindes
withrend seiner Entwicklung hineingelangt, ist enlschei-
dend fir sein ganzes Leben.

2.

~ Dic bayerische Aerzteschalt lehnt die Auflockerung
des FFamiliengefiiges ab, z. B. Kameradschallsehe, IZhe
auf Zeit, allzu weitgehende Erleichterung der Ehe-
scheidung.

Sie wendel sich gegen das Bestreben, das Ideal det
Keuschheit zu entthronen und an seine Stelle die freie
ungehemmte Betatigung des Geschlechtstriebes zu setzen.

3. :

Abgeschen von den grofien Gefahren der Ausbrei-
tung von Geschlechtskrankheiten, erblickt die bayeri-
sche Aerzieschaft in der Freigabe des Geschlechtstrie-
bes eine grofie seelische Gefahr.

Es wird der Stahlung des Charakters der Boden
entzogen. Zerstorung des Verantwortungsgefithls gegen-
tiber Funktlionen, dic unsere Generation mit den nach-
folgenden verkntpfen, ist gleichbedeutend mil Verzicht
auf die Zukunft eines Volkes.
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Die bayerische Aerzieschalt lehnt jede Unterbre-
chung der Schwangerschall ab, die nicht in schweren
(refahren [Gr das I.eben und die Gesundheit der Mutler
hegriindel ist. Sie halt unverbriichlich an dem Grund-
satz jedes éarzilichen Handelns fest, namlich: nicht zu
schaden.

Entbindung der Veranlwortung gegeniiber ciner der
hochsten Leistungen unseres Organismus rufl zwangs-
taufig das Bestreben, die Folgen des ungehemmlien Ge-
schleehtsiriebes zu verhindern beziehungsweise zu ver-
nichten, hervor.

5.

Die bayerische Acrzieschaft verkennt nicht, daf3
schwere soziale MiBstinde der jetzigen Zeit den Boden
fir. die Iintwicklung jener Bestrebungen geschaffen
haben, die auf vollige Zerstérung der Familie hinaus-
taufen. Sie ruft zu tatkriftigem Handeln im Sinne alles
dessen auf, was die Familiengriindung und einen voll-
wertigen Nachwuchs fordert, als da sind: Schaffung
von gesunden Wohnungen, insbesondere auch fiir kin-
derreiche Familien, Lastensenkung fiir solche durch ge-
*wnclc I'iirsorge, kraftvolle Unlorstutmng alles dcsscu

ras gesunden 1\ 1chwuchs fordert, Aulklirung tiber dw
qcsundhcillichen Folgen der Al)trelbung J.'ur das ein-
zelne Individuum und fir die gesamte Nation.

Leilsilze von Geheimral Dr. Hoeber, Augsburg.

1.

Bei den gegenwirtigen wirtschaftlichen Verhilinis-
sen, namentlich kinderreicher Familien, und bei der
herrschenden Wohnungsnot wird der Arzt hiulig ge-
nug vor dic FFrage gestellt sein, drztlichen Rat zu ertei-
ien zur Verhiitung weiterer Schwangerschalt. Er wird
bei seiner Slellung solechen Forderungen gegeniiber vol-
tes Vertrauen scitens der Hilfesuchenden [ar sich in
Anspruch nehmen dirfen und wird sich gewil} einer Be-
ratung solcher aus sozialer Not begehrten Geburten-
regelung nicht entziehen konnen. Eine solche darf je-
doch nicht zur Kinderarmul des deutschen Volkes fiih-
ren. Die Frage der
llClllUll(fSVOHL Frage der (resundhelt eines Volkes und
ciner \T tion.

9

L.

darf mnicht durch kunstliche
Unterbrechung der Schwangerschalt erfolgen, weil
diese, auch drztlich ausgefiihrt, immer mit Gefahren
fir das Leben und die Gesundheit der Multer verbun-

den ist. B

Geburtenregelung

3.
Die kunstliche Unierbrechung der Schwangerschaft
ist nur zulissig, wenn schwere Gefahr fiir Leben und

Geburtenregelung ist daher cine be- .

Q
Gesundheit durch cine daneben vorhandene }(/ukhul
bestehl. o e
o ey
Die Beratung tiber Empfiingnisverhiilung L%\lf Niehe
desgls 111111101141/10% der den Einzeltall ”(‘\\'l\\‘i 'fmtl prii-
fen muld unter Beriicksichligung der ])(‘lb()llll fon | Ver-
hillnisse und der Pflichi, die Familie in Aavhiﬁ‘u\mmvu
fortzupllanzen.

Eheberatungsstellen hierfiir, Sexualberalungsstellen
sind zu verwerfen, weil sie den aulerchelichen Ge-
schlechisverkehr. der trotz Vorsicht gesundheitliche Ge-
fahren in sich birgt, fordern.

6.

Bei der IFrage der LEnthaltsamkeit voltjihriger Un-
verheiraleter ist in erster Linie die Wellanschauung und
Sittenauffassung entscheidend. Die Einwirkung des Arz-
tes bei der Bomlung soleher [Fille kann nur mit grob-
ter Vorsichl und-unter Schonung der grundsiizlichen
Lebensanschanung des einzelnen vorgenommen werden.

Entschliessung zum Referat Schuljahrsheginn und
Ferienordnung.

Die Bayerische Landesirziekammer ist der Ucher-
zeugung, dall die zur Zeit beslehende Schuljahrseintei-
lung hygienisch ungtinstiger ist als die allte bayerische.

Sie ersucht daher die Bayerische Staatsregierung,
dahin zu wirken, dal} eine cinheitliche Regelung der
Schuljahrseinteilung im Reiche im Sinne der allen
bayerischen durchgefiihrt wird. Falls das nicht in Bilde
zu erreichen ist, ersucht sie um Wiedereintiithrung der
alten Schuljahrseinteilung in Bayern.

EntschlieBung betr. Rontgenbilder.

Vielfach besilzen Kranke Rontgenbilder ihrer Leiden.
Dies fithrt zu MiBstanden. Der I\ralme betrachfet immer
wieder das Bild, zeigt es herum und festigt so die Ueber-
zeugung von seiner Krankheit. Dadurch wird dem Arzte
erschwert, den Kranken aufzurichten und ihm zuzu-
sprechen.

Bei Unfillen hindert dies die Wiederherstellung
der Arbeitsfihigkeit; bei inneren Leiden wie Magenver-
anderungen und dergleichen hemmt es die Heilung; bei
als todlich bekannten Leiden wie Tuberkulose, Krebs
wirkt es verzweifelnd.

Oft ist auch der Laie gar nicht in der Lage, dad
Abnorme am Rontgenbild zu erkennen, hilt irgendeine
nebensichliche Abweichung fir das Wesentliche und
setzt sich dies in den Kopf.

r

Das immer bewihrte,
glinzend begutachtete

== Spilmittel

Contrafluol

m Stiddeutschen Verordnungsbuch aufgenommen!
n der IV, Bay. negat. Liste nicht aufgefiihrt!

Bei allen Kassen!l : F | u U r

Dr. . THILHORN & Co.,. WIESBADEN-BIEBRICH a. Rhein.

jeglicher Aetiologie
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Sehr wirtschaftlich, weil wirksam
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Der Kranke kann ebensowenig wie auf ein mikro-
skopisches Priiparal Angpruch auf das Rontgenbild er-
heben, Er kann gegebenenfalls ein Zeugnis verlangen
tber den Befund der Rontgenuntersuchung, wie ein
anderes Attest, welches seinem Inhall nach entsprechend
gelfallt werden kann.

Die Landesdarzieckammer emplicehllt daher,
dafh Aerzte die Hinausgabe von Réntgenbil-
dern an den Kranken ablehnen

Sie ersuchl auch die Kranken- und Heil-
anstalten, davon abzusehen; dagegen den vor-
und nachbehandelnden -Aerzlen Einsicht-
nahme von der Aufnahme zu ermoglichen.

Berichtigung

zu S. 404, Nr. 38: Schuljahrsbeginn und Ferienordnung.

Nicht im Jahre 1927, sondern 1899 erklirte sich auf
der Deulschen Nalurforscher- und Aerzleversammlung
in Muanchen cine gemeinsame Enlschliefung der Ab-
teilungen tGr mathemalischen und naturwissenschatt-
lichen Unlerricht, ftr Kinderheilkunde, Hygiene, Neuro-
logie, Physiologie und Psychialrie fiir Beginn des Schul-
jahres nach den grobien Sommerferien. Doernberger.

Bekanntmachung.

Der Zulassungsausschufy im Bezirke des Stadlischen
und Staatlichen Versicherungsamtes Nurnberg hat
in seciner Sitzung vom 19. Seplember 1930 beschlossen,
den praklischen Arzt Dr. Haverkamp, Nurnberg,
Pillenreutherstrafie 55, innerhalb der Normalzahl zur
Kassenpraxis zuzulassen.

Die Gesuche der anderen um Zulassung zur Kassen-
praxis in Nirnberg-sich bewerbenden und in das Arzt-
register eingetragenen Aerzte muliten, obwohl die all-
gemeinen fir die Zulassung geltenden Vorausselzungein
erfillt waren, abgelehnt werden, da nur eine Slelle zu
besetzen und Herr Dr. Haverkamp nach den fir die
Auswahl der zuzulassenden Aerzte gemiall § 51 der Zu-
lassungsordnung vom 24 April 1929 geltenden Beslim-
mungen aus der Zahl der vorhandenen Bewerber zu-
nichsl zuzulassen war,

Gemafh § 37 der Zulassungsordnung wird dies mil
dem Bemerken bekanutgemacht, dall den beteiliglen
Krankenkassen und den hiernach nicht zugelassenen
Aerzlen gegen diesen Beschlull das Recht der Berufung
zam Schicdsamt zusteht. Die Berufung der nicht zu-
gelassenen Acrzle kann sich jedoch mnicht gegen die
Zulassung des Herrn Dr. Haverkamp, sondern nur
gegen die eigene Nichlzulassung wenden; aufschiebende
Wirkung hinsichtlich der Ausiibung der Kassenpraxis
durch die. zugelassenen Aerzte komunt der Berufung
nur dann zu, wenn auch seitens der beleiligten Kran-
kenkassen Berufung zum Schiedsamt ecingelegt wird.

(Vgl. Entscheidungen des Reichsschiedsamtes Nr. 27
vom 19. November 1926, Amtliche Nachrichten S, 501,
Entscheidung des Bayer. Landesschiedsamtes Nr, II
11/26 vom 17. Februar 1927.)

Eine etwaige Berufung ist in vierfacher Auslerligung
gemalh § 368m Abs. 2 RVO. binnen ciner Woehe schrifi-
lich oder miindlich beim Schiedsamt beim Bayer. Ober-
versicherungsamt Nirnberg, Weinfraubengasse 1, ein-
zulegen.

Die Berufungsfrist beginnt gemiB § 37 der Zulas-

sungsordnung cine Woche nach dem Tage der Ausgabe
dieser Nummer der Bayerischen Aerzlezeitung,
Nirnberg, den 24. September 1930.

Der Vorsitzende des Zulassungsausschusses im Bezirke
des Stidtischen und Staatlichen Versicherungsamtes
Niirnberg.

Berghofer.

.

Vereinsmitteilungen.
Mitteilung des Kassendrztlichen Vereins Niirnberg e. V.

In upserem Rundschreiben vom 26. Seplember
haben wir daran erinnerl, dall nunmehr bei der Allge-
meinen Ortskrankenkasse und bei allen  Betricbs- und
Innungskassen die Niirnberger Limilicrungsbestlimmun-
gen gelallen sind. Wir teilen nachiriiglich mil, dall auch
bei Behandlung der Fiursorgeberechliglten (Wohllahris-
amt) die Nirnberger Limitierungsbestimmungen vom
1. Oklober d. J. ab keine Giltigkeit mehr haben.

Steinheimer.

Mitteilungen des MiinchenerAserztevereins fiir freisArztwahl.

1. Die Allgemeine Ortskrankenkasse Min-
chen (Stadt) teilte am 29. September mit, dafl die Be-"
stimmung beziiglich des gebtihrenpllichtigen Kranken-
scheines auf Grund der Nolverordnung vom 26. Juli d. J.
ab 1. Oktober auch bei ihr in Kraft tritt: '

~Der. Krankenschein (Behandlungssehein) ist
wie bisher von den im Arbeitsverhilinis stehenden Ver-
sicherten beim Arbeitgeber,

von den freiwillig Versicherten, Familiecnangehori-
gen und zugeteilten Kriegsdienstbeschitdigien bei der
Kasse,

von den in Arbeitslosenunterstiilzung stehenden Ar-
beitslosen beim Arbeitsamt anzufordern.

Die Entrichtung der Gebihr erfolgt bei unserer
Kasse mil Wirkung ab 1. Oktober 1930 mitlels Wert-
marke in folgender Weise:

Jeder anspruchsberechtigte Versicherte, Fa-
milicnangehorige, Arbeitslose und Kriegs-
dienstbeschéadigte, der nach dem 30. September
1930 erkrank(, hat sich vor Inanspruchnahme des Arz-
tes, Zahnarzles, Dentisten oder Baders wie schon bisher
einen Krankenschein -(Behandlungsschein) zu beschat-
fen, auberdem aber noch eine Gebithrenmarke
von 50 Reichspflfennigen zu erwerben und
diese aul dem Krankenschein oben links
neben dem Worle .Bestitigung® aulfzukleben.

Die Gebithrenmarke selbst ist sowohl im Kas-
sengehdude, Maistralie 43/1, Schalter 24, als auch
bei siimtlichen Postanstalten im Stadlbezirk
Minchen sowic in den nédchstgelegenen Vor-
orten gegen Erlag von 50 Reichspfennigen erhililicl.

Damit haben auch die Herren Avbeitgeber die
Moglichkeit, den Versicherten und der Kasse bei Durch-
Itthrung obiger geseizlicher Yorschrift dadurch behili-
lich zu sein, dal} siec bei vorgenannien Ausgabestellen
Gebthrenmarken in nétiger Anzaht aul Vorrat kaufen
und ibren bei der Kasse versicherten Beschiilliglen im
Erkrankungsfalle mit dem ausgefertiglen Krankenschein
sofort auch eine Marke gegen Einzug der Gebiihr von
50 Reichspfennigen aushindigen.

2. Kassenmitglieder, die bereits vor dem Tage der
Einfiihrung der Krankenscheingebiihr in Behandlong
waren, diirfen so lange aul Kassenkosten weilerbehandelt
werden, wie dieser Versicherungsfall vorliegi, so daf
kein neuer Krankenschein gekaull' zu werden braucht,
auch wenn der Fall in ein neues Vierleljahr iibergeht.

3. Zur Aufnahme in den Verein als auBerordent-
liches Mitglied hat sich gemeldet:

Herr Dr. Ludwig Violet, Facharzt fir Augenkrank-
heiten, Kolberger Strafie 11/11.

Fiir die Redaktion verantwortlich: Ur. H. Scnoll, Miinchen.
Fiir dic Inserate: Hans Engerer, Minchen.

Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage der heutigen Ausgabe liegt ein Prospekt
der Firma I. G. Farbenindustrie A.-G., Leverkusen a.Rh., {iber
»Somatose«, und ¢in Prospekt der Firma Ernst Leitz, Berlin
NW 6, iiber »Mikroskope und Laboratoriumsbedarf« bei. Wir
empfehlen diese Beilagen der besonderen Beachtung unserer Leser.



Die Ausgaben 1930 Nr. 41 ist leider
nicht verfugbar!
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Einladungen zu Versammlungen.

- Aerztlicher Kreisverband Obérfranken.

Am Sonntag, dem 2. November, 121, Uhr, findet in
Kulmbach die diesjahrige Herbsttagung der oberfrinki-
schen Aerzte in den Sauermannschen Gaststitten (in
Kulmbach) statt. Etwaige Vortrige bitte ich mir wegen
der Kiirze der Zeit sofort anzumelden. Auf verschiedene
Anregungen hin am letzten Aerztetag in Wirsberg soll
cine Aussprache iiber Tetanusschutzimpfung staltfinden.
Auch Dbitte ich, noch ausstehende Kreisbeilrige auf mein
Postscheckkonto, Niirnberg Nr. 12011, gefilligst iiber-
weisen zu wollen. Tagesordnung in der nichsten
Nummer. Dr. Krohl

Aerztlicher Bezirksverein u. Wirtschaftsverband Ostalgiu.

Einladung zu der am Sonntag, dem 25. Oktober,
im Nebenzimmer des Hotel Hirsch in Fiissen uwm 1 Uhr
beginnenden ordentlichen Versammlung. Programm: Be-
richt iiber den diesjihrigen Bayerischen Aerzletag (Re-
ferent: San-R. Dr. Lorenz); Tages- und Wirtschafts-
fragen. IS AGIIETE AV B e

Aecrztlicher Bezirksversin Nordschwaben — Aerztlich-
wirtschaftlicher Verein Nordschwahen.

Mitgliederversammlung in Donauwérth (fTotel zur
Rose) am Samstag, dem 25. Oktober, nachm. 144 Uhr.

Tagesordnung I: 1. Einlauf und Protokoll, 2. Kreis-
kammerbericht, 3. Bericht iiber den Bayer. Acrzietag,
1. Antriage und Wiinsche.

Tagesordnung I1: 1. Einlauf und Protokoll, 2. Kreis-
kammerbericht, 3. Bericht @iber die Hauplversammlung
des Bayer. Aerzieverbandes in Reichenhall, 1. Kassen-
drztliches, 5. Antrige und Wiinsche,

San.-Rat Dr. Mayr, Harburg, Schw.

Niirnberger Medizinische Gesellschaft und Poliklinik e. V.

Wissenschaftliche Silzung am  Donnerstag, dem
23. Oktober, abends 8 Uhr, im Gesellschallshause (Ma-
rienlormauer 1). Tagesordnung: 1. Herr Wehner: De-
mounslrationen. 2. Frl. Dr. Vol (I. Med. Klinik des
Stadt. Krankenhauses): Zur Pathogenese des Asziles.

7\ g (@ Paled i

Wirtschaftslage des drztlichen Standes, insbesondere
die Krankenversicherung.
Von Sanitéatsrat Dr. Scholl, Minchen.

(12. Bayerischer Aecrzletag in Reichenhall)

Die Arzifrage in der Krankenversicherung ist dic
Schicksalsfrage des deutschen Aerziestandes. An
ihr kann-er zugrunde gehen, wenn diese Sphynxirage
nicht -gelost wird. Bisher ist siec psychologisch
falsch angefaBlt worden. Man versuchie sie nur mit
Zwang gegen die Aerzte zu losen, in der Nolver-
ordnung vom 26, Juli 1930 sogar mil offenen Droliun-
gen, wie man sie sonst in der Geselzgebung von Kul-
turstaaten nicht kennl. Man verstindigl sich an dem
modernen Gedanken der Seclbslverwaltung, durch den
man allein die Menschen an eine Sache, an ein Werk
ketten kann, indem man ihnen die Verantworiung
dafiir ibertrigt, die allein neben dem Ehrgeiz die beste
Triebfeder ist far das Gedeihen einer Sache.

Die Notverordnung ist ein typisches Beispiel i die
Zerfahrenheil und Nervositit unserer Zeit. Noch immer
gab es ein Ungliick, wenn nicht diec Vernunft Fih-
rerin war bei wichtigen Entscheidungen, sondern wenn
die Angst, die Furcht vor kommenden Ereignissen tiber-
stiirzte Gesetze schuf. Man hat die allen bewihrten
Wege der reinen Versicherungsidee verlassen und mit
einem gemischien System begonnen, das fiir eine soziale
Geselzgebung nicht paBt. Der bisherige Grundsalz der
kostenlrcien Versorgung der Versicherten mit #rztlicher
Hilfe und Heilmitteln, die alte, gute Tradition der sozia-
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len Geselzgebung des Deutschen Reiches wurde aufge-
geben und damit die Krankenversicherung entwertet.

Gewill zwingt die finanzielle Lage des Reiches zu
SparmaBnahmen auf allen Gebieten. GewiB ist die
Frage ernstlich zu priifen, ob der deulsche Fuarsorge-

staat finanziell noch méglich ist, und auch, ob er in,

seinem gewaltigen AusmaBe slaatspolitisch iiberhaupt
zweckmiibig ist, namentlich im Hinblick auf unsere
Konkurrenzfihigkeit mit den tibrigen Slaaten der Welt.
In der Notverordnung scheint mir aber das »Sparen auf
jeden Fall® ein Sparen am falschen Ort zu sein. s
wurden in der Krankenversicherung riicksichtslose
SparmaBnahmen gelrotfen, dic vor allem auf Kosten der
Acrzle gehen.

Die deutsche Aerzteschaft hat sich immer wicder —
zuletzt noch auf dem lelzten Deulschen Aerztetag —
bereit erklirt, Opfer zu bringen; sie hat ein Spar-
programm vorgelegt, das man leider nicht beach-
tet hat,

Lis scheint mir ein schwer wieder gulzumachender
Fehler zu sein, da man, um Unhaltbares zu retten, an
der Krankenversicherung ecinen AderlaB vornimmt{, an
dem sie sich verbluien kann. Um die Arbeilslosenyer-
sicherung, das ,DanaidenfafB* der sozialen Fuarsorge,
zu crhallen, zerstort man dic Fundamente des besten
Teiles der deutschen sozialen Gesetzgebung. Iis sind
Irrwege, die beschritten werden, ein Fehlschlag,
der sich richen wird.

Schon versucht Herr Okras in der ,»,Deulschen
Krankenkasse“ mit dem Rechenstift zu erforschen, ob
die beabsichtigten Einsparungen von 200 Millionen durch
die Notverordnung erreicht werden. Er berechuet den
ungefihren Einnahmenzuwachs der Krankenkassen und
die Ausgabensenkung und kommt zu dem Resultal, daB
die Einsparung von 200 Millionen, die der Herr Reichs-
arbeilsminister ausgerechnet hat, durch die unmittel-
baren Ersparnisse, die sich aus ‘den Vorschriften der
Verordnung ergeben, bei weilem nicht erreicht werden.
Lir ist auch der Meinung, daB die augenblickliche Wir-
kung eine sUcberraschungswirkung® der neuen Vor-
schriflen- darslellt, aus der man keine Schliisse fir dic
Zukunft schlieBen durfe.

Interessant ist seine Bemerkung, ,,daB dabei aller-
dings nichl beriicksichtigt ist, welche Wirkung die Ver-
ordnung durch die Vorschrifien zeitigen wird, die sich
auf den kassenirztlichen Dienst beziehen; hier dirften
in der Tat noch Ersparnisse von erheblichem Umfang
herauskommen, wahrscheinlich héhere als durch alle
tibrigen Vorschriften zusammengenommen®.

Und um sich als Sozialpolitiker und Kassenvertreter
zu salvieren, meinte er: , Eine ganz andere Irage ist es,
ob die mogliche Beitragssenkung von zirka 10 Proz. eine
entsprechende volkswirtschaftliche Ersparnis darstellt,
oder ob nicht die hier eingesparten Mittel entweder an
anderer Slelle fir denselben Zweck ausgegeben werden,
oder ob wir diese Ersparnis nicht mit einer.Verschlech-
terung der Volksgesundheit, d. h. mit cinem volks-
wirtschaltlichen Substanzverlust, bezahlen.®

Wir kénnen als Aerzte nur der Beftirchtung Aus-
druck geben, daB die Volksgesundheit schweren Scha-
den crleiden wird, der schlieBlich teurer zu stehen
kommt als die gewiinschten Einsparungen von 200 Mil-
lionen Mark.

Es scheint ja auch den Viitern dieser Notverordnung
schon zu dimmern, daf sie durch ihr Motto »Mcide den
Arzt“ eine Dummbheit ‘begangen haben. Der Kalzenjam-
mer ist schon da. Durch amtliche Verlautharungen —
z. B. in der Irage der K rankenscheingebithr — wird
schon der Riickzug angetreten. :

Am schwerslen schidigt und belastet die Notverord-
nung die Aerzte, nichl nur tinanziell, sondern auch in
ilirer rechtlichen Stellung, so daB man wieder von einer

Ausnahmeverordnung gegen die Acrzle spre-
chen kann. Es ist die unsachliche und nicht gerade
mulige Polilik des geringsten Widerstandes, da man auf
die Aerzte politisch keine Ricksicht zu nehmen braucht,
Man scheut auch nicht davor zuriick, den drztlichen
Nachwuchs verhungern zu lassen — eine ganz kurzsich-
lige Politik, die sich bei irgendeiner Katastrophe, dic
cintreten kann, bitter richen wird. Schlimmer als dic
wirlschaltlichen Opfer, die die Aerzle bringen miissen,
ist ihre Entrechtung. Man hat voéllig vergessen, dal
die Aerzte wihrend der Inflation die Krankenversiche-
rung gerettel haben. Trolz des groBen Unrechis, das
man den Aerzien immer wieder angetan hat, haben sie
im Interesse der Sache ihre Mitarbeit an der Kranken-
versicherung nicht versagt. Es gibt Grenzen des Un-
rechts! Wer Hal sit, wird Sturm ernten! Wir rufen
dem Geselzgeber zu: Bis hierher und nicht weiter!

Zur Einleitung der Notverordnung ist ein wahres
Trommelfeuer von demagogischer Hetze gegen
die Acrzte eroffnet worden. Die offentliche Meinung
wurde durch angebliche Rieseneinkommen der
Kassenirzte irregefiihrt. Berichligungen von arztlicher
Seite, die ein unanfechtbares Zahlenmaterial enthielten,
hat- man totgeschwiegen. Ich erinnere nur an die Ar-
tikel im ,Freien Gewerkschafter” tiber die Miinche-
ner kassenirztlichen Verhilinisse. Nachdem die Baye-
rische Landesdrztekammer genaues Zahlenmaterial in
einer Denkschrift an das Ministerium des Innern ver-
offentlicht hat, will ich darauf nicht weiler eingehen.
Nicht nur, dal man damit den Aerzten unrecht getan
hat, ist cin schwerer Schaden angerichtet worden, indem
man das fir die Heilung des Kranken so nolwendige
Verlrauen zum Arzt zerstorte, nur weil eine solche
Helze in den politischen Kram paBte. Es wurde eine
Atmosphire des MiBlrauens gegen dic Aerzte
geschatfen, die schwer wieder zu beseitigen sein wird.
Wie ein roter Faden zieht sich durch die ganze Notver-
ordnung der Vorwurf der Aerzieschaft gegeniiber, daB
sie an den MiBbriuchen in der Krankenversicherung
schuld sei. Die Aerzieschaft wird zum Priigelknaben
gemacht. Dadurch wird die freudige Mitarbeit der
Aerzte, die fir das Gedeihen der sozialen Versicherung
unentbehrlich ist, in Frage gestellt. Ein verbitterter und
verargerter Aerziestand kann kein guter Helfer fir die
Kranken sein, namentlich in seelischer Beziehung. Wie
ein Damoklesschwert schweben die neuen Bestim-
mmungen in § 370 und 372 tiber dem Haupte der Aerzie.
Insbesondere die Beslimmung betr. Aufhebung der
freien érzilichen Hilfe und Ersatz durch Barleistungen
wirkt als stindige Drohung gegen die Aerzte. Die Kran-
kenkassen sollen damit die Aerzie zu jedem Vertrag
zwingen konnen. Ich wiederhole, was ich an anderer
Stelle schon ausgefiithrt habe, daB diese Auffassung auch
im Auslande besteht. In Nr. 31 der ,Schweizerischen
Acrztezeitung® vom 1. August 1930 steht in cinem Ar-
tikel ,Umschau — Deutschland® iber dic Notverord-
nung Iolgendes: ,Die kautschukartig gefaBten Formu-
licrungen tber den kassendirztlichen Dienst wiirden mit
cinem Federstrich alle édrztlichen Errungenschaften der
letzten Jahre zunichic machen, und ihre Inkraftsetzung
kiime ciner Katastrophe fir die Aerzteschaft gleich, der
alle Pllichten von Beamten auferlegt wiirden, ohne daB
ihr deren Rechte oder Sicherungen zukimen. Der aus-
lindische Beobachter kann sich des Eindrucks nicht
erwehren, dafl unter dem Deckmantel von Sparmab-
nahmen die rechtliche Stellung der politisch bedeu-
tungslosen Kassenirzte grundlegend verschlechtert
werden soll.¢

Man hitle eigentlich erwarten konnen, daB auch dic
fihrenden Kassenvertreter mit den Veriretern der
Aerzle gegen die Verschlechterung der Krankenversiche-
rung ankimpfen wiirden, denn auch die Krankenkassen
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sind Lmdtraﬁen de der Notverordnung, da ihr Selbst-
verwaltunﬁsrcchl in vielen Punkten wcscnthch cinge-
schrinkt \vu‘d Leider kann man aber beobachten, (1(11%
manche Kassenvertreter cine gewisse Schadenfreude
nicht verhehlen konnen. Man lobt den Reichsarbeits-
minister, weil er ,mutig das heiBe Eisen der Arztfrage
dnoelafst habe®. Vielleicht werden diese Herren zu spil
erkennen dal} ihre besten Bundesgenossen in dieser Be-
zichung dle Aerzte sind.

N()ch in jangster Zcit hatle man sogar rihmend
hervorgehoben, daB ,diec Aerzte sich sachlich und tak-
tisch der Krankenversicherung gegentiber anders cin-
gestellt bzw. umgestellt habcn“ Man hat zugegeben, daB
die Arztfrage durch die Zusammenarbeil im Reichs-
ausschuB fiir Aerzte und Krankenkassen in ein Iried-
liches Stadium gelreten ist. Man hat sich zusammen an
den Tisch UeSCt/[ und Gber die wichtigsten Fragen be-
ralen, wic die Kontrolle der Arbmtsunfdlu(r1\01t Be-
I\ampfuntT des Kassenldwenltums, Pldnwl1‘tschaflsl‘1"1(fo
usw. Man war auch auf dem besten Wege, zu einer
vernunftigen Verstindigung zu Gclan(fcn Sogar
die Vertl‘eter des Relchsarbeltsmm1ster1ums ha])cn 110(,11
im November bei der Beratung tiber den Referentenent-
wurf erklart, daB} die Arztf rage nicht aulgerollt wer-
den soll. Trotz alledem halt man die /\er/lo durch die
Notverordnung tiberrumpelt und den Gedanken der Ar-
beilsgemeinschaft zerstort. Die politischen Draht-
zieher wollen eine biirokratische Regelung, die herr-
schenden Wirtschaftskreise diktieren rick-
sichtslos. !

Den groBten Schaden werden die Versicherten
und die Volksgesundheit erleiden! Die Bek dmpfung
der Volksseuchen wird gefdhrdet. Die neue Besllmmund
der Gebiihr von 50 Pfrr far den Krankenschein \vu‘l\t
wie eine le‘allkumtcllel' Eine soleche Steuer fur
Menschen, die das bittere Los der Krankheit gelroffen
hat, mufl als Hohn empfunden werden und die Ent-
1‘ustunff nicht nur bei den Belroffenen, sondern bei
allen lnltfuhlenden Volksgenossen ausloscn Die Kran-
kenscheingebithr = soll dlo sogenannlen ,Bagatell-
falle” ausschalten In Wort und Schrift wurde von
sciten der Aerzteschaft vor dieser sinnlosen Hemmung
bei der Inanspruchnahme drztlicher Hilfe gewarnt. Es
ist dem Arzte geldufig, dall aus ciner scheinbar harm-
losen I‘rlxlankunrf cine schwere Krankheit sich ent-
wickeln kann, dercn Verlauf durch sofortiges friihzeiti-
ges IS Il]‘TI'CIfeII abgekiurzt oder gebessert wcrdcn kann.
’\I'tn hat auch hler wieder der Aerzteschaf[ die gegen
diese Hemmung ankiampfte, selbstische ) Motive unier-
stellt, weil sie furchtc zirka 20 Proz. ihrer Einnahmen
unzubuBen Es liegt auch cin ungeheurer innerer Wi-
derspruch darm daB durch dic grofic Aufkliarungs-
propaganda der let/ten Jahre in ﬁesundhellhchen Tra~
gen, durch Ausstellungen, Filme, Radio, Gesundheifs-

wochen durch F ursor(feslellen usw. das Volk geflissent- -

lich d‘lzu erzogen \vurde dngstlich auf jede Sl(n‘un(r der
Gesundheit zu achten, wahrend nunmehr durch eine
gesctzliche MaBnahme die Nutzanwendung, das rechi-
zeitige Aufsuchen des Arztes illusorisch ﬁemacht wird,
eine schlimme Zickzackpolitik in I“raﬂen der Vollxs-
gesundheit! Bisher war Deutschland £ h rend auf dem
Gcblete der sozialen Versicherung und der Volkshygiene
Ich fiirchte, daB es auch auf diesem Gebiele seine fith-
rende Stellunrf verliert, daB auch hier wieder die Poli-
tiker verderben was die Sachverstindigen in dieser
HIIlSlCh[ die Aerzte errungen haben. Noch bis zuletzt
hat man unbestrllteu die SaChICIStIIII‘TGII innerhalb der
Kmnkenvermcherung d. h. die freie arztliche Tlilfe,
mit Fug und Recht als das Kernstiick bezeichnet.
Man hat den Aerzten — wenn sic das Kamplmilttel des
vertragslosen Zustandes beniitzt haben, den schweren
Vorwurf gemacht, dal sie die Voll\sﬁesundhelt schadi-

gen. Jetzt will man diese Waflfe von Amls wegen gegen-
tiber den Aerzlen gebrauchen, um sie geliigig zu m: 1(‘11011
Jetzt ist auf einmal die \()H\S”(‘Mlll(lll(‘ll weniger ge-
fahrdet, wenn Behorden cinen ,Streit auf dem Hu( ken
der Versicherten ausfechien®, Sulcllo Sinnlosigkei-
ten muassen doch die Auloritit des Staates unter graben.

Man mul} deshalb im Interesse de Bl‘mlwcd ankens
witnschen, dal der neue Reichstag diese \()l\'vrm'(lmnw
aufhebt und eine sachliche Rclorm der l\r.m]\vn-
versiclierung vornimmit.

Wir fiarchten aber, daB, wenn auch cinige Beslim-
mungen aufgehoben werden, die drziefeindlichen
bestehen bleiben, weil die Atmosphiire durch die un-
veranlworlliche Helze noch zu schr vergiftel ist. Wir
konnen nur hoffen. dal durch die Rlcllllmlon. die der
ReichsausschuB noch ausarbeiten soll. dic schlimmsten
Beslimmungen gemildert werden, wenn endlich eine
bessere Linsicht auch in den Kreisen der Kassenverlre-
ter und der Regierung einzicht.

Iech will nicht unerwihnt lassen, daB dic Nolver-
ordnung auch Beslimmungen enthilf, die einen Fort-
schritt bedeuten. So z B. die Illlfll]ll‘llnﬂ' der obliga-
torischen Familienversicherung und Bobllmmungcn, die
zweekmiBig sind, ciner \usnut/unﬂ enlgegenzuwirken,
wie z. B. die Einschirinkung der ]\1‘111]\(‘nﬂcldﬂ(‘ ahrung,
wenn der Versichertle Arl)(llsonttwll (*1'11&1[ (lw Einfih-
rung ciner Wartezeit von drei Werkt fagen fir den Kran-
]\(‘IlU(‘ldl)O/lI" die Eindimmung der 11‘(\1\\'1111g0n Weiter-
versmhorun(r USW.

Wir I\()mmen nun zu den einzelnen Punkten, die
uns Acrzte besonders interessieren.

Krankenscheingehiihr.,

Ueber die Einftthrung einer Gebithr von 50 Plg.
fiir den Krankenschein vor Inanspruchnahme des Ar/tcs
sind die Aerzle am meisten er regl, ebenso die Versicher-
len, fir die diese Hemmung omrrc])aut wurde zusammen
mit einem Ar/nml\oslenantml von 50 Plg. Diese Barrie-
ren sind viel zu rigoros; ihre H: luiunrr widerspricht
vollig dem (mdanl\cn einer Versicherung. Dadurch wer-
den (lle Versicherten zu ecinem Teile zu Privalkranken
gemacht. Die Versicherung wird durchléchert; es be-
ginnt eine teilweise Loslésung von der Vcrmclwrun(T
DIC ausgesprochenc Absicht des g‘(‘bllhl‘(‘]lplll(‘hh”(‘l]
Krankenscheines ist, dic sogenannten , Bagatelllille”
auszuschalten. Teh brauche hier nichl weiter auszulih-
ren, welel’ grofier Schaden dadurch fiir die Prophy-
laxe cintritt. Gerade die vorbeugende Wirkung der
Krankenversicherung war bisher l)cqondcrs hoch anzu-
schlagen. Geradezu katastrophal kann sich diese
Bo&lnnmung auswirken bei Seuchen usw.; sie wider-
spricht auch dem Gesetze zur B(‘l\dlll])flll]” der Ge-
schlechiskrankheiten. Man ist erstaunt, dah das Reichs-
arbeitsministerium, das in den letzlen Jahren immer
wieder den Grundsaltz predigte, dall Schaden ver-
hitten Desser sei als Schaden verg glten, diesen
Grundsatz mit cinem Male verliBt. Horr Reichsarbeits-
minister Stegerwald fihrte in seiner Begr undung im
Reichstag daLu folgendes aus: ,.Es wird chlghch die
unsonale A\usnuwunrr der Krankenkassen sowohl durch
den Arzt wie durch don Versicherten zuriickgedringt.
Und in der Begrimndung zur Notverordnung heiBt es:
»In der Ixranl\euvermcherunﬁ drohen aus dom mog-
lichen Eigennulz und \IlBl)rauch schwere Gelahren. DIC
\I'l[’mahmen der. Verordnung wenden sich gleichmibig
an die Versicherten und (110 Kassendirzte, die Kassen-
verwallungen und die Aufsichtsbehorden. Es wird sich
zeigen, dall diese MaBnahmen nicht nur héchst un-
sonal und schadlich sind, sondern auch ihire Wirkung
in dem gewiinschien Sinne verfehlen werden. Sie \V]rd
den unl)emlttdlcn Versicherten — vor allem die Fa-
milien — hart treffen und diejenigen nicht abhalten, die
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die Krankenversicherung ausniitzen wollen, Es wurde
schon von verschiedenen Seiten daraul hingewiesen, dafi
Mittel und Wege getunden werden, diese Vorschrift zu
umgehen. — In der Presse hal auch diese MaBnahme
eine lebhalte Lrdovlerung hervorgerufen. Aus Berlin
wurde ein Fall milgeteilt. der ein ,Opfer des Kranken-
scheines geworden sein soll. Bereils wird auch schon
von amtlicher Seite der Riickzug angetrelen. In den neu

erschienenen Erliulerungen der Notverordnung der
\nn.\l\m‘\](h(‘runﬂ von Grieser und Sauerborn wird

dngstlich ausgululu i Vorschriften uber die
Krankenscheingebithr und die [Heilmiltelkoslenbeteili-
gung keine Vorausselzung fir die Gewihrung der
Krankenhilfe begrianden. Sie enllmllen nur eine Auflage,
mit welcher der Anspruch auf Krankenhilfe beschwert
ist; damit ist z. B. die nachitrigliche Enlrichtung der
Krankenscheingebithr vercinbar, insbesondere in den
dringenden Fallen. Die Krankenscheingebiithr und die
Heilmittelkostenbeteiligung haben die rechtliche Natur
von Sonderbeitrigen neben dem allgemeinen Bei-
trag. Entrichtel z. B. der Arbeitgeber fiir den Versicher-
ten die Krankenscheingebiihr, so kann er bei der Lohn-
zahlung den Belrag vom Barlohn abzichen. Auch kann
die Krankenkasse ecine rickstiindige Krankenschein-

dafy ..die

gebithr durch Anrechnung auf das Krankengeld ein-
zichen.” Und weiter heift es: ,Der Worllaut der Vor-
schrilt gibt der Kasse weilgehende Méaglichkeilen der

praktischen Handhabung zur Vermeidung sozialer Hér-
ten, gestaliet eine Abstufung nach den Einkommensver-
hiiltnissen und {riagt familienpolitischen Nolwendigkei-
ten Rechnung.* D uml wird zugegeben, daB bei bCll(‘lll‘l"
lischer ”dl](“hl])ll]l“ der \'()l‘schrlft ("C‘fd hrliche Wir-
kungen entsiehen konnen.
ausdriicklich aufgefordert, die Vorschrift milde zu hand-
haben. Es konnen die Krankenkassen ja auch den Kran-
kenschein zundchst ohne Gebiihr ausstellen und diese
spiterhin durch Abzug vom Krankengeld oder mit der
nichsten Beitragseinziechung vom Versicherten erheben.

Es wird notwendig sein, dah die Aerzie einwand-

freie Fille und Schidigungen durch -die neue
Bestimmung sammeln und urkundlich festhalten. Wir

Aerzie wollen im Interesse. der Versicherten und der
Volksgesundheit einen Feldzug eroftnen gegen diese un-
sinnigen und schadlichen MaBnahmen; als Hiter der
Volksgesundheitspflege sind wir dazu verpflichtet.
In einem neuen ErlaB des Reichsarbeilsminislers
vom 18. September wird ein weiterer Riickzug ange-
treten und daraul hingewiesen, dafy der Reichsarbeits-
minister den Krankenkassen ,.ein-bewegliches Ver-
fahren empfohlen und sie inshesondere erméchtigt hat,
in Illen echter Nol den Sonderbeitrag zu stunden
und bei Uneinbringlichkeit niederzuschlagen®. Da
braueht es nur noch einen kleinen Schritt zur Auf-
hebung dieser verfehlten Verordnung. Hoffentlich wird
der neue Reichslag diesen Schritt machen. Es ist ja
auch wohl anzunehmen, dafl — wenn eine Aenderung
der Notverordnung eintritt — in erster Linie diese
MaBnahme aufgehoben wird, weil dagegen am allermei-
sten Sturm gelaufen wird von allen Seiten:
Verstindige Krankenkassen versuchen im Einver-
stiindnis mit den Aerzten die Schwierigkeiten in dieser
Beziehung moglichst aus dem Wege zu riaumen. Auch
beziiglich der Bezahlung von Fillen, bei denen ein ge-
biihrenpflichtiger Krankenschein nieht beigebracht wird.
So hat z. B. die Ortskrankenkasse \Imnbcr(f cine Ver-
cinbarung getroffen, dal jede crste Ixonsult'mon auch
ohne Krankenscheingebithr bezahlt wird. Auf diese und
dhnliche Weise lassen sich doch bei einigem guten Wil-
len der Krankenkassen die Schwierigkeiten tiberwinden.
Es entbehrt nichl ganz der Komll\, dafi .die Allge-
meine Orls]\ranl\cnl\'lssc Miinchen-Stadt den Munchcner
Aerzteverein fir freie Arztwahl ersucht hat, dic Ein-

Die I\ranl\enl\assen werden'

zichung der 50-Pfennig-Gebithr far den Behandlungs-
schein durch die Aerzte vornehmen zu lassen. Selbstver-
stindlich hat der Verein dieses Danacrgeschenk
dankend abgelehntl. Es ist doch nicht Sache der Ateribier
das Odium dieser unsinnigen Bestimmung auf sich 711
nehmen und sich mit den I’atlenten in der Sp1 echstunde
um die Eintrittsgebtuhr herumzuraufen. Es ist doch
klar, dall die Versicherten trotz Abrede der Meinung
sein wiirden,, dafy diese Gebiithr der Arzt fir sich be-
hilt. Der Arzi lehnt es ab, sich zum Steuererheber
fir die Kassen machen zu lassen. Es ist Sache der Kas-
sen, dafiir Sorge zu tragen, daf} sie zu diesen Sonder-
beitragen kommen. 5

In der ,Krankenversicherung®, der Zeitschrift des
GesamtkrankLnl\a.s.sen\'cx bandes Deutschlands, wird in -
Nr. 15 die Einziehung der Krankenscheingebithr durch
den behandelnden Arzt ausdriicklich nicht emplohlen,
weil _ hierdurch der eigentliche Zweck der MaBnahme
zweilellos nicht erreicht wird“. Das ist ein- sehr ver-
ninftiger Standpunkt.

Selbstverstidndlich werden die Aerzte sich hiiten,
die Verordnung zu sabotieren. Wir sind der Meinung,
dal} sich die-Notverordnung von selbst tollaufen wird.

Mit Rechl hat deshalb auch der Hartmannbund und
der Aerzievereinsbund den Beschlub gefaBt, daf ,es mit
den Pflichten eines Mitglicdes des: Hartmanu])undes tn-
vereinbar ist, dal der Kassenarzt dem Versicherten die
Krankenscheingebiihr bezalhlt  oder ihm ersetzt. Das
gleiche gilt beziiglich des Arzneikostenanteils®. Dieser
Standpunkt muf} gegeniiber den Einwendungen, die auch
von drzilicher Seite kommen, festgehalten werden. Ein
solches Verhalten wiirde gegen das Gesectz verstoBen
und einen unlauteren Wettbewerb bedeuten. Es
muB verhiitet werden, daf} diese Bestimmung die Aerzie
auch noch demoralisiert. Das fehlte gerade noch!

Fir uns Aerzte ist wichtig, daran festzuhalten, daB
die Krankenkassen gesetzlich verpflichlet
sind, fir die arztliche Behandlung aufzu-
kommen. Notfille oder dringende Falle sind auch
ohne giiltigen Krankenschein in Behandlung zu nehmen.
Ob ein Fall dringend ist, kann nur nach #rztlicher
Untersuchung entschieden werden. Demnach sind alle
Fille, die erstmalig den Arzt in Anspruch nchmen, fir
diese erste Untersuchung als dringlich zu betrachten.
Solange der betreffende Fall dringlich ist, ist die arzt-
liche Behandlung fortzusetzen und die Kasse zur Zah-
lung verpflichtet. Wir hoffen, daB auch die Kranken-
kassen sich auf diesen Standpunl\t stellen. Den Begriff
»Notfall“ zu definieren, ist nicht Sache der Ixranken-
kassen. Im allgemeinen durfte folgende Definierung zu-
treffen: ,Ein Notfall im medizinischen Sinne liegt dann
VOr, wenn soforlige drztliche Hilfe zur Verhiitung einer
Kranhhmtsverschllmmerung, zur Abwehr unertraﬁhcher
Schmerzzustinde oder zur Abwendung von Lebens-
gefahr natig ist Der Arzt ist in diesen Fillen zur Hilfe-
leistung gesetzlich verpflichtet.”

Arzneikostenanteil.

Auch beziiglich des Arzneikostenanteils wird die
erwartete Wirkung der [Herabsetzung der Arznei-
kosten bezweifelt. Man ist vielmehr der Meinung, dafB
die Versicherten — damit die Gebithr von 50 Plennig
sich rentiert — teuere Arzneien und mehrere Ver-
ordnungen auf einem Rezept verlangen werden. Auch
diese MaBnahme ist psychologisch falsch. Wenn
man eine Kostenbeteiligung wiinscht, um den Arznei-
hungeér zu bekimpfen, kann nur cine prozentuale
Beteiligung in Betracht kommen, da nur dann der Pa-
tient ein Interesse an einem hilligen Rezept hat.

Fir uns ist es selbstvérstiindlich, dafl die Aerzte-
schait an eciner wirtschaftlichen Verordnungs-
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weise festhilt im eigenen wohlverstandenen Inieresse.
Dies bitte ich drmgen(l zu beachten!

Es ist zu verstehen, daB sich auch dic Apotheker
den Kopf tber die Arzneigebiihr zerbrechen und ver-
suchen, auch diese Verordnung zu mildern. Aber sie
sollten sich vor Irrwegen hiten. Die ,,Pharmazeuti-
sche Zeitung*“ hat eine Anregung besprochen, die nach
Ansicht der ..Deutschen Landkrankenkasse® nichl mehr
und nicht weniger bezweckl, als den Apolhekern den
Weg frei zu machen zu einer gewissen Ausitbung der
Heilkunde. Sie schreibt worllich: ,Der einzige Aus-
weg-aus den Schwierigkeilen, der sich uns zu biclen
scheint, witrde darin bestehen, daB die Medizinalbehor-
den der Einzelstaaten das den Apothekern auferlegie

Verbot der Ausiibung «der Heilkunde zumindest den
Krankenkassenmitgliedern gegentiber aufheben, damit

diese in die Lage versetzt werden, in allen sogenannlen
Bagatellfillen, in denen sie nach Ansichlt des Geselz-
gebers die Krankenkasse nicht in Anspruch nchmen
sollen, sich in der Apotheke sachverstindigen Rat tiber
die fur sie geeignetsten Arzneimittel und deren Anwen-

dung zu holen und gleichzeitig diese Miltel zu be-
schaffen.
Die ,,Deutsche Landkrankenkasse® bemerkt dazu:

»Man sieht, dafi dic Herren Apotheker eifrigst bemiiht
sind, ihr eigenes Stippchen zu kochen an dem Feuer
der neuen Notverordnung. Wir glauben allerdings, daR
sich die Herren Aerzie zunichst noch
Herren Apothekern tber diese Arl der Auslegung der
Notverordnung unterhalten werden.“

Die Aerzteorganisation wird allerdings zu diesem
cigentitmlichen Verhalten der ,Pharmazeutischen Zei-
tung® Stellung nehmen miissen. “Wir bezweifeln vorliu-
fig, daB3 die Herren Apotheker selbst sich' diese Auflas-
sung zu ecigen machen und danach handeln. Immerhin
wird es notwendig sein, dall jeder einzelne Arzt darauf
achtet, ob und wwelche praktischen Wirkungen diese
SAnregung® zur Kurpfuscherei in den Apotheken zeiti-
gen wird.

Inzwischen ist ¢ine Vereinbarung zwischen
den Spitzenverbinden der Krankenkassen
und dem Deutschen Apothekerverein erfolgt.
Der 1. Absalz lautet: .Die Apotheker verpllichten sich,
den Beilrag nach § 182a RVO. cinzuziechen. Ist der
Beitrag von dem Versicherten nicht zu erlangen, so wird

die Ixasso den vollen Kostenbeitrag der Verordnund be- -

zahlen, wenn es sich um nachts ausgestellte Vcrordnun—

gen handelt, oder wenn aus der Verordnung unzwei-
deutig zu erkennen ist, daB die Nichtanwendung des
verordneten Mittels das Leben des Kranken ernstlich be-
droht oder wenn die Zahlung nach gewissenhalter Prii-
fung durch den Apotheker im Augenblick und auch bei
kurziristiger Stundung iiber die Krifte des Versicherten
hinausgeht. Diese Fille sind bei der Krankenkasse in
der Regel wochentlich mitzuleilen. Unter diesen Voraus-
selzungen erkennt der Deutsche Apolhekerverein * die
Abschlagspflicht des rabaltpflichtigen Teiles der Ge-
samtarzneirechnung an. Die Vereinbarung zeigt. dab
die Krankenkassen in diesem TFalle bestrebt sind, die
Hérten moglichst zu vermeiden. Wir kénnen nur hoffen,
daB3 dies auch bei der Krankenscheingebiithr der Fall
sein wird. (Schluf3 Tolgt.)

Kollegen
gedenkt der ,,Dr. Alfons Stauder Stlftung“'

Beitrige sind emznbezahlen auf das Postscheckkonto Niirn-
berg Nr. 15376 des Bayerischen Aerzteverbandes oder auf das
Depotkonto Nr. 82926 bei der Bayerischen Staatsbank Niirnberg
mit der Bezeichnung: ,,Fiir die Stauder-Stiftang.‘¢

elwas mlt den

12. Bayerischer Aerztetag

am 26. und 27. September 1930 in. Bad Reichenhall.

Von Geheimrat Dr. Herd, Bamberg.
Hochragende Berge, ernste, dunkle Wilder, Berg-
_wind und \\ olkenzug — das gab den richligen Rdhmon

fiar die diesjahrige Tagung der l)d\crnschvn Aerzle.
Ernst, disler, teilweise iasl [)l‘SSill]lhllsCh, das war die
Stimmung, die unsere Zusammenkuntl beherrschie; aber

‘nicht mutlos, sondern voll fester Entschlossenheit kehr-

len wir zuriick. Der Aerztestand wird nichit zugrunde
gchen; er wird auch die jelzige sehlimme L.lgu tiber-

winden. Denn wahres Arztlum ist ewig.
 Die Bayerischen Aerzlelage haben im
Jahre eine ganz besondere B(*(lvulunu
ten wir do(.h unserem IFiithrer,
legenheit, ein zweiles Mal im
Kundgebung zu erlassen.
Aerzte beim Deutschen

Laufe der
gewonnen. Bie-
unserem Stauder, Ge-
Jahre programmaltische
und das, was diec deutschen
Aerztetage [festgelegl und be-
schlossen hatlten, nochmals nachdriicklichst zu unter-
streichen. Und wenn, wie diesmal, zwischen der Mitt-
sommerlagung der deulschen Aerzte und der Herbst-
tagung der bayerischen Aerzle Erecignisse liegen, wie die
Notverordnung mit ihrer Entrechtung und Enleignung
der Aerzle, so tritt die Tagung weit iiber den Rahmen
einer beschriinkten, ortlichen Kundgebung hinaus.

Zahlreicher als sonst waren diesmal die Aerzle
dem Rufe ‘des Vorstandes gefolgl, 122 Abgeordnete, die
130 Vereine mit 5298 Stimmen vertreten. Nur I Vereine
waren nicht verireten. Aber auBer den Abgeordneten
waren viele Aerzle mil ihren Damen als Gisle herbei-
geeill. Und es war nicht nur der Zauber der bayerischen
Berge, der sie aus ganz Bayern zusammenfiihrie, son-
dern das Bewubtsein vom Ernst der Stunde, das uns
einen und aufrichien sollie.

Hochbedeutsam, wic immer, war dic Rede, mit der
Stauder im groBen Saale des Kurhauses (h(‘ Vierte

01‘(1011t11che Sitzung der lLandesirziekam-
mer am 26. September, 9 Uhr vormillags, erofinete.

Nach einleitenden \\’orlen tiber Werl und Bedeutsam-
keit der drztlichen Orﬁmnsallon gab er cinen kurzen
Ueberblick {ber die Fr agen, die von Wichtigkeit [ir
die bayerischen Aerzle sind: Ausgestallung des Ober-
medizinalausschusses, Fiirsorgewesen, édrztliche Fortbil-
dung, Gewerbesteuer, Aerzleversorgung. Er kam dann
aul dic vorliegende Tagesordnung zu sprechen, um
schlieflich auf die Frage iberzugehen, welche die deul-
schen Acrzte gerade jelzl am hefligsten bewegt, auf die
wu‘lschatlhche Lage und die ,,\()tvel ordnung*. In scharf
umrissencn \Vorton gab er einen Ueberblick aul die
Entwicklung seit 1923. Nicht durch Dikiat des Geéselz-
gebers kann eine befriedigende Regelung herbeigefiihrt
werden, sondern durch Iriedliche und schiedliche Eini-
gung. Der jetzige L.osungsversuch ist als cine Tragik fir
unser Volk zu betrachten. Es ist zu befiirchlen, dal er
scheitern wird. Die Politik hatl sich hier eines Gebicles
bemiichtigt, das nur ciner endgilligen Losung durch
S'lchverstandwe zuginglich ist. Dm /ahlon die zur Ge-
sol7osbcgrun(1un(f angetithrt wurden, sind unrichtig und
irrefiihrend. Durch die Vorschriften der Nolverordnung
ist die Volksgesundheit nach mancher Richtung hin
gefihrdet. Mit Ernst und mit Einsicht, aber auch mit
der Entschlossenheit, Unmdégliches von uns abzuwehren,
miissen wir an die notwendige und schwere Arbeit der
Tagung gehen. (Die Rede ist im Wortlaut in Nr. 40 und
41 dieser Zeitung verdffentlicht.) Mit rauschendem Bei-
fall nahm die Versammlung die Rede-entgegen.

Der Vorsitzende widmele dann dem verstorbenen
Kollegen Dr. Christoph Miiller (Minchen) warme
Worte der Erinnerung und begriifte die auch diesmal
wieder zahlreich erschienenen Ehrengiste, an deren
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Spitze die Herren Vertreter des Ministeriums des In-
nern, des Ministeriums fir Wissenschaft, Kunst und
Volksbildung und des Ministeriums fir Landwirtschalt
und Arbeit, die Medizinalreferenten siamilicher Kreis-
regierungen, die leitenden Beamten der Versicherungs-
kammern, Biirgermeister, Stadtvertretung, Badeverwal-

lung, Verireter der medizinischen Fakultiten, Reichs-
tagsabgeordneten Kollegen Geheimrat Dr. Bayersdorfer,

Vertreler des Aerzievereinsbundes und Hartmannbun-
des, der benachbarten Landesverbinde.

Herr Ministerialral Dr. Gebhardt iiberbrachte die-

GriiBe der vertretenen Ministerien und Staatsbehorden.
Als langjihriger praklischer Arzt kenne er Wesen und
Bedeutung der Titigkeit der Aerzte genau. Trotz
allen Wohlwollens seien die Miltel heutzutage leider
nur sehr beschriinkt, Die Aerzte seien zunichst haupt-
siichlich aul Selbsthilfe angewiesen. Ob die Notverord-
nung aufrechterhalien werden kénne, sei fraglich. Der
Redner warl dann noch einige Streiflichter auf die Ge-
sundheitsverhiilinisse des Jahres 1929.

Herr Bargermeisler Weif begriBite uns herzlichst
im Namen der Stadtverwaltung und Badeverwaltung.

Herr Vollmann (fir Aerztevereinsbund, Hart-
mannbund und benachbarte Landesverbiande und Zahn-
irzte) betonte die Bedeutung Stauders als Fihrer
der deutschen und bayerischen Aerzte, kam auf die Be-
deutungen der Direkiiven der Deutschen und Bayeri-
schen Aerztetage zu sprechen. Gerade durch die Per-
son Stauders ist den Bayerischen Aerzietagen Ge-
legenheit gegeben, nachdriicklichst und bedeutsam zu
den jeweiligen Zeitercignissen Stellung zu nehmen.

Worte herzlichsten Willkomms widmete uns der
Vorsitzende des Bezirksvereins Reichenhall, Herr Kol-
lege Reisinger.

Der Vorsitzende gab noch Handschreiben bekannt,
die scitens des Ministerprisidenten Dr. Held, des Mi-
nisters des Innern, Dr. Stiitzel, und des Regierungs-
prasidenten Dr. Wirschinger eingelaufen waren.

Hierauf wurde in die Tagesordnung eingetreten. ISs
ist besonders zu betonen, daB im Mittelpunkt der heu-
{igen Tagesordnung nicht etwa Fragen des éirztlichen
Standes, sondern zwei Fragen von allgemeiner Bedeu-
tung standen. Das zeigt, daB wir Aerzte nicht einseitige
Interessen- und Reichtumspolitik treiben wollen, son-
dern daB wir uns als die berufenen Triger der offent-
lichen Gesundheitspflege fithlen, und daf wir deshalb
an unserem Teile mithelfen und mitberaten wollen an
dem, was unserem Volke in gesundheitlicher, aber auch
in sittlicher Beziehung frommt. '

Das Hauptthema lautete ,Familie und Volks-
gesundheit®. Als erster Berichterstatter war hierfir
gewonnen Herr Geh. Med-Rat Dr. Abderhalden in
Halle, der bewiihrte Vorkdmpfer far Volkselhik und
drztliche Ethik, der Rufer im Streit far Sitte und Kul-
tur. In freier Rede, formvollendet, mit nachdriicklich-
stem Ernst, aber auch mit geistreichem Humor zwang
er uns durch eindringliche Ausfithrungen in seinen
Bann. :

Man hat sich gefragt, ob woll die gentigenden Nah-
rungsmittel fir eine weitere Bevolkerungszunahme in
der ganzen Welt fiir immer ausreichen werden, und ob

deshalb mnicht eine Beschrinkung der Bevélkerungs-

zunahme notwendig wire. Man hatie geglaubt, der Man-
gel an gebundenem Stickstoff kénne bedenklich werden.

Das Problem ist jetzt gelosl. Durch die chemische In- -

dustric konnen Alkaloide in unbegrenzter Menge her-
gestellt werden. Dadurch werden weite Landstrecken
fir landwirtschaftliche Erzeugung herangezogen wer-
den konnen. Aber die gewaltige Not, Mangel an Wohn-
stitten, Arbeitslosigkeit haben den Ruf nach ,,Geburten-
regelung® méchtig geférdert. Verhiitung der Schwanger-
schaft, Freigabe der Unterbrechung der Schwanger-

L schaft wird immer offener verlangt. Die deulsche IFa-
#milie, das Decutschtum ist
Jiwerden. In der Tat hat die Familie ihren Sinn und ihre

in Gefahr, vernichiet zu

“Aufgabe verloren, wenn auf Nachkommenschalt ver-
zichtet wird. Der Geschlechlstrich wird geférdert, aber
dic Folgen sollen ausgetilgt werden — schreckliches Ex-
periment der Sowjetrepublik: die Kinder werden mog-
lichst frithzeilig der Familie enlzogen. Das Gehirn wird
unentwickelt geboren, entwickelt sich erst allmihlich.
Darum das Verfahren der Sowjets, damit die Kinder
nichts von geschichtlicher Vergangenheit, von Religion
erfahren. Fir die Bedeutung der Familie spricht auch -
die Tatsache, daB die in Siuglingsheimen und Waisen-
hiusern erzogenen Kinder an Infelligenz gegen Fami-
lienkinder zuriickbleiben. Diec Familie wird niemals er-
setzt werden konnen. Die Natur bringt eine ungeheure
Mannigfaltigkeit in allen Arten hervor. Der Mensch will
aber alle Menschen gleichmachen. Das palt am wenig-
sten fiir das deutsche Volk. Die Jugend ist anders ge-
worden. Selbst durch den Sport wird die Jugend ,ent-
seelt®, trotz der korperlichen. Ertiichtigung. In die Ju-
gend muB das BewuBtsein verpflanzt werden, dafi auf
ihr dic Verantwortung fiir die Zukunft ruht. Kostbarstes
Erbgut ist durch den Krieg verlorengegangen. Wir mis-
sen verhiiten, daB der Bestand des deutschen Volkes
durch die Geburtenverminderung gefihrdet wird. Eine
Kinderzahl von 37 fiir die Familie ist notwendig, um
die Bevolkerungszahl zu erhalten. Aber wie sieht es da-
mit bei uns aus? Selbst in unseren Kreisen wird cs als
,Dummbheit* bezeichnel, sich schwiichen zu lassen.
Durch die Schwangerschafl wird der gesamle Organis-
mus der Frau weitgehend verindert. Die plotzliche
Schwangerschaftsunterbrechung bedeutet daher eine er-
hebliche Stérung eines natiirlichen Vorganges, die nicht
ohne Folgen bieiben kann.

Heutzutage werden Forderung iiber FForderung ge-
stellt, ,sich auszuleben“. Die Kameradschaftsche soll
eingefithrt werden. Die Ehescheidung soll erleichiert
werden. Es fehlt am groBen Gut der Treue. Die Familie
mufl die Grundfeste des Staates bleiben. Nur sie gibt
Gewithr fir eine harmonische Entwicklung an Geist,
Gemiit und Koérper. Nur sie vermag die Jugend in ihrer
sexuellen Entwicklung so zu leiten, daB Schaden fern-
gehalten wird. Nicht der ist frei, der Sklave seiner
Triebe ist, sondern derjenige, der sie beherrscht.

Dic Aerzteschaft ist berufen, in dieser wahrhalt
nationalen Frage in ersler Linie mitzusprechen. Das
Pathologische triumphiert heute. IThm gilt unser Kampf,
wissen wir doch, daB die Zukunft jedes einzelnen Vol-
kes in dem Werle seiner Jugend begriindet ist. Wir miis-
sen das Gesunde stiilzen. Der Arzt kimpft seit Jahrtau-
senden ‘fur das Gesunde. Er muB Optimist bleiben.
Trotz allen Kampfes gegen dic,Schulmedizin® haben
wir immer noch das Ohr des Volkes. Das Schlagwort
,nicht Quantitit, sondern Qualitiat® ist falsch. Wer dic
Qualitil haben will, muf far die Quantitit sorgen. Ge-
rade die groBlen Denker und Dichter, die bedeutendsten
Staatsminner und Erfinder waren 7. und 8. Kinder.

Der Arzt ist verpflichtet und gewohnt, an das zu-
kiinftige Schicksal seiner Kranken zu denken. Deshalb
ist der Arzt besonders gecignel, in diesen Iragen seine
warnende Stimme zu erheben. Das deutsche Volk in
seiner hervorragenden seelischen, ausgezeichneten
Struktur muB crhalten bleiben. Aber es mufl sich selbst
erhalten. Es kann durch fremde Vélkerschallen nicht
assimiliert werden. Das deutsche Volk ist in seinem
Kern noch gesund. Die heranwachsende Jugend bhiumt
sich zum Teil selbst gegen den Versuch auf, ihre Zu-
kunft zu untergraben. Helfen wir ihr! Beugen wir uns
nicht der jetzigen Not. Kampfen wir vielmehr unter
Verzicht auf Luxus und entbehrliche GenuBmittel gegen
siec an, um die soziale Anzeige fiir Geburtenverhitung
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zuriickzudimmen. Zeigen wir durch die Tat, daB es
uns ernst ist mit unserem Kampl fir ecin freies deut-
sches Voli. (Rauschender Beitall!)

Ebenfalls von hohem sittlichen Ernste geiragen
raren die Ausliuhrungen des zweiten Bonchlmslattm‘
Goh. Sanitilsrat Dr. Hoeber (Augsburg). Er hatte in
mithsamer, ungemein fleiliger Arbeit reichliches Ma-
terial zur Beleuchiung der Fr age beigebrachl. Er Dbe-
trachlele die Irage mclu' VoI SLm(lpun]\t des einzelnen.
Die IFamilie der Gegenwarl ist kleiner geworden. IHeule
gilt eine Familic mil 4 Kindern schon als kinderreich.
Zu Zeiten unserer GroBviter mubten hierzu zehn Kin-
der vorhanden sein. Wirtschattliche und W ohnungsnot
spielt eine grofie Rolle. Anspriiche ‘an die I. ohcmhdllun"
sind gesteigert; was frither als Luxus gall, mul heute
als Lcdurlnl l)etr achtet werden. IFrither erreichten von
cinem Dutzend Kinder nur wenige das [Srwachsenen-
aller. Gegenwiirlig reichi die Bev olkcrunﬂ fir den be-
schrink{en R'ulm unseres Yolkes noch aus. Deulschland
kann noch nicht als ,sterbendes Volk® belrachiel wer-
den. Mit Hebung d"r wir{schaltlichen T.age wird sich
auch die (xehurtenﬂtlu* wieder heben. s nehmen jelzt
die EheschlieBungen wicder zu. Bei gleicher Heiralszif-
fer \'Clschledener curopiischer Voll\or steiit Deutsch-
land durch den Geburteniiberschuff immer noch an
mittlerer Stelle. An Qualitit steht das deutsche Volk
noch immer an hervorragender Stelle. Ilitlen wir mehr
Einwohner, so hétlen wir auch mehr Arbeilslose. Wir
sind tiberaltert geworden. Uebherfullung aller Berufe
wiirde die Not noch vermehren. Die H(‘ll‘alSlll0011(,11]\011
ist in Deutschland auch durch den I‘raummbcrschuﬁ

eingeschrinkt.

Sexuelle Moral! Ist die Enthaltsamkeit gesundheits-
schidlich? Der biologische Trieb sollle nach Ansicht
vieler befriedigt werden. Der Mensch hat aber eine
Seele; dadurch miissen die Triebe reguliert werden. Der
'mgch(‘nnnto Geschlechtstrich mul eingeschrinkt wer-
den. Die ideale Aulfassung der Ehegemeinschaflt und
thre Bedeutung fiir Volk und 7ukunft mub wieder-
hergestellt werdcn.

Bis 25 Jahre kann sicher ohne Schaden Enthalt-
samkeit gelibt werden. Geregelter Geschlechtstrieh tri Agl
sicher zur Erhaltung der soehscheu und l\orporhchcn
Gesundheit bei. Dlesem Naturtrieb enlsprichl es aber
nicht, daB bloB das Vergniigen genossen wird, daB aber
der Lweck dieser Vermnmun«r luntanﬁehdlton werden
soll. Die Vernunft muB den Geschlochtslrwh regeln. Die
Jahre vom 21. bis 25. sind in’ geschlechtlicher Benohun(f
die gefihrlichsten. Hier muB der Arzt warnen vor dor
(r(‘f‘llll‘dl]]l”‘ der cinzelnen durch die »reie Liebe®. Ge-
%chlechtsl\ranl\helten' Uebertreibung des Sinnengenus-
ses! Angst und Sorge vor den Folﬂcn' Gefahren dcr Ab-
ll‘(’lbullﬂ”' Diese Getahren des unde/uﬂollen Geschleehts-
Uenusses tiberwiegen weit die andohhchcn Gefahren der
Enthaltsamkeil. Dcr Grund der tiefen Zerriltung der
sexuellen ‘Moral, das Schwinden von Sitle und Scn‘un
ist mannigfach (Entartung an Geselligkeil, Kino, Thea-
ler, l\aclxltan/e Anprelsungen des Buchhandels Klei-
duno) ;

Freie Weltanschauung mit der Diesseitsbejahung,
Streben, das Dasein genuBl eicher zu geslalien. Materia-
llstlsche Lebensauffassung! So ist es ]\om Wunder, daB
diec Sinnlichkeit wiéchst, daB aber cin Kind nicht mehr
als ein Geschenk Gottcs gewertet wird. und dal man
wiinscht, das entstchondc zu beseitigen oder zu ver-
hiiten, daB eines komm!. Die Fluberatunrfssle]len wer-
den v1cliach als Ber atundsstellcn Zur Geburlcnverlnndo-
rung betrachtet. Der geg gchene Eheberater ist der Haus-
aul der die hiuslichen und wirtschaftlichen Verhili-
nlsse kennt, Er wird auch am besten beurleilen konnen,
oh eine weitere Sch\vandcrsclmﬂ vertragen und verant-
wortet werden kann. Man kann drei Gruppcn von Ifa-

milien unterscheiden: Die wohlhabenden Volkskreise.
Sie sollten mil gutem Beispiel vorangehen:; aber bei
ihnen ist die l\ll](l(‘lldlll leider meist gering. — Kine
mittlere Schicht, die zwar an sich JllS]\()llll]]]l( h und sitt-
lich einwandirei leben kénnie, die es aber den Wohl-
habenden in der Lebensfithrung und im- Lebensgenuf
gleichtun mochte und deshalb licher auf l\llld(‘l‘(‘l‘l( -
gung verzichtet. — Dann die Unbemiilelten. Hier bedart
dic mit Geburten tberlastete rau oflmals eines Schut-
zes. Hier kann der Arzt beratend einwirken.

Des Arztes Aufgabe ist es, den Leidenden zu helfen,
auch da, wo Ursache und Krankheit nicht zu beseiti-
gen ist. Zu fordern sind far die Familie mindeslens vier
Kinder. Weilgehende Berticksichtigung der kinderrei-
chen Familien. Geburlenregelung bei Ueberzahl von
Kindern durch (‘Il]])ldn‘fl]lﬁ\(‘l hiitende Mittel. Freilich
liegt darin cine Gefahr in der Ehe, dall dadurch die
Kinderz all zu weit herabgedriickt wird, bei 1. edigen, daly
damit dic Lust ohne Lasl gelordert wird mil ihren Ge-
faliren und mit der me('lmllunﬁ dieser empfingnisver-
hiilenden Anwendungen in der sp.llcu‘n 2 Ihi; \ll(‘.s was
zum vorzeitigen (xosvhl(ghlm erkehr der Jugend anreizt,

ist zu bol\ampf(‘n Arbeit mull Freude sein, wieder
Selbslzweck. Dic Arbeitslosigkeit hat nicht nur wirl-

schaftlichen Schaden, sondern auch den, die Unlust zur
Arbeil zu fordern und moralischen Schaden anzurichlen.

Die gegenwiirtige Geburtenmiidigkeil hat zwei Ur-
sachen: wirtschaftliche Not und GenuBsucht, s ist zu
hoffen. dafl in einer besseren wirlschaftlichen Zukunfl
mit gefestigleren Grundlagen des lebens der Zeitgeist
sich aus seiner nerf(‘nwm‘tmvn Yerirrung befreit und die
Freude an H(‘II]] und IFamilie, die S(‘hnsucht nach dem
Kinde, der Wille zur Steigerung und Foriselzung des
personlichen Lebens im I\m(lo neuen Auftrieh erhélt.
Dazu mufy die Aerzleschaft beitragen. (Lebhalter Bei-
falll)

Aussprache.

Herr GraBl (Kemplen) gibt in seiner humoristi-
schen, vielfach sarkastischen Weise der Freude Aus-
druck, daB die l)e\(")ll\erunrrsp()lilischcn Gedanken, [lir
die er seit Jahrzehnten in Wort und Schrift gekampft
hat, endlich sich zur Durchselzung durchringen. Das
Gommnschafls%tuhl muld gestarkt werden. I)or Indi-
vidualismus hat uns ])1()10(T1€c11 geschwiicht und die
Kindererzeugung herabgesetzt. Nicht die Her absctzung
der l\lndersl01‘1)11(:]1]\01t wird uns in die Hohe ])1‘111"(‘11
(ein gewisser Prozentsalz wird immer sterben miissen),
sondern die Vermehrung der Kindererzeugung.

Herr Vollmann (Berlin): Der Pr 1\’011[1\'\'01‘!{01’11‘
kann kaum unier allen Umstianden verworfen werden.
Schwerer wirtschaftlicher Notstand, schwere Schwii-
chung der Gesundheitsverhiltnisse der Frau wird im-
mer eine Indikation hierzu bilden kénnen. Es ist zu be-
griffen, daB zum erstenmal in einer drzilichen Ver-
sammlun«f offentlich Stellung hierzu genommen wurde.

Herr v. HeuB (\Iunchen) als Vorqland des Vereins
zum Schuize der Kinderreichen: Schuiz der Familie ist
auch Schulz des Valerlandes. Hundertlausende polni-
sche “Arbeiler miussen fir die Landwirlschalt heran-
gezogen werden, wihrend Millionen Arbeitslose vorhan-
dcn smd wclche die Arbeit nicht mehr leisten konnen,
weil sie die Erziehung zur Arbeit durch die F amilie
enthehren mubBten. Auch das Land bringt leider jetzt
viel weniger Kinder hervor. Die seelische L1 haltung des
\vordcndcn Kindes ist ecine der erhabensten Aulg_,al)(*n
des Arzles. Das vornehmste Stadion ist nicht das, wel-
ches hunderttausend Menschen faBt, sondern cine ge-
sunde Wohnung. die es den Kindern ermdoglicht, in
Gesundheit, in Ilchl und Lufi heran/u\vachsen

Herr Schmitz (Abbach): In Proletarierfamilien,
wo Not und Elend herrseht. wird durch Kinderreichtum
erst recht die Idee der Familie zerstort.
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Herr DreviuB (Ludwigshafen): Durch Verminde-
rung der Quantitit kann die Qualitil kaum gehoben
werden, weil die Auswahl fehlt.

Herr Grab (Gralenau): Soziale Indikation far
Schwangerschaftsunterbrechung darf nie Platz greifen.

In seinem Sehlufiwort verwahrt sich Herr Abder-
halden energisch dagegen, daB er heule von ciner so-
zialen Indikation zur Schwangerschaltsunterbrechung
gesprochen hitte. Er lege Wert daraul, fesizustellen,
daf er in all seinen Worlen und Schriften dies immer
grundsiitzlich abgelehnt hatte. Man diirfe ihm niemals
vorwerfen konnen, er sei seinen Grundsilzen unireu ge-
worden. Die Vergreisung des Volkes bedeutet ecine
groBe Gefahr. Die Arbeitslosigkeit berubt zum Teil auf
dem Umstand, dal 600000 junge Leute nicht mehr durch
Militardienst beschifligt sind, zum Teil darin, daB zwei
Millionen Frauen in der Industrie titig sind. s ist irr-
wegig zu behaupten, hervorragend intelligente Personen
seien weniger zeugungsfihig.

Herr Hoeber in seinem SchluBwort: Der Mann
soll arbeilen, die Frau soll sich moglichst der Familie
widmen. Die heulige Aussprache moge ein Ansporn
sein zur weileren Behandlung. ;

Ueber die von den Berichterstattern vorgeleglen
Leitsilze (,Bayer. Aerzlezeitung® Nr. 40, S. 426) findet
eine ILiinzelabstimmung nicht statt. Die Versammlung
erklirt sich im ganzen mil ibhnen einverstanden,

Ueber den zweiten Hauplgegenstand ,Schuljahrs-
beginn und Ferienordnung® erstatlet Herr Geh.
Medizinalral Dr. Kerschensteiner in lichtvoller und
iiberzeugender Weise Bericht: Zu den mannigfachen
unilarischen Neuerungen. die in Bayern wenig FFreude
hervorrufen, gehort die Aenderung der alten, bewiihr-
ten Schuljahrseinteilung mit dem Schlufy des Schuljahrs
im Juli und den langen Sommerferien.: Nachdem ein
ReichsschutausschuBl im Oktober 1920 sich gegen die
Stimmen der bayverischen Vertreter fiir den Frithjahrs-
beginn ausgesprochen haite, wurde 1921 durch Ver-
cinbarung aller deutschen Unlerrichisverwaltungen der
einheilliclie Schuljahrsbeginn auf den Irihling fest-
geselzt. RSl

s handelt sich zwar nicht um eine rein pidagogi-
sche Irage, sondern Ferienordnung und Schuljahrs-
cinteilung isl ein wichliger Teil der Schulhygiene.
\'limmo unnd Urteil der Aerzte sind wohl von Wert. Die

Pidagogen warten auf unsere Stellungnahme. Es ist zu-
zugeben, dall dureh die Neuordnung ]\cme kataslropha-
len gesundheitlichen Schiden hervorgerufen worden
sind; aber von Zunahme der Nervositit und Leistungs-
ritckgang ist in Péidagogenkreisen vielfach die Rede.
Sache der Aerzle ist es, zu beurteilen, wclche Eintei-
lung hygienisch die bessere ist.

1998 flammte die Bewegung fiir den Herbstbeginn
neuerdings aul, und zwar zuerst in Norddeutschland.
Es wurden darauf vom preullischen Unterrichtsmini-
ster und vom Reichsminister des Innern LErhebungen
veranlafdl. IMerr Ministerialrat Dr. Bauerschmidt,
der Referent fur das Mittelschulwesen im bayerischen
Kultusministerium. hat in einer Verdtfentlichung rein-
gehend tber die LErhebungen in Bayern berichtet. Die
weitaus grobte Mehrzahl der befragten Korperschaften
hat sich Tir das alte bayerische Schul]ahr ausgespro-
chen. Gegen den H 01‘l)stl)erfmn hat sich nur der Verband
der Landgcmcmdcn ausgesprochcn, cin Teil der Land-
lehrer und cin Teil der Landwirtschaft. Ueber Zeitpunkt
und Linge der Ferien bestehen im allgemeinen keine
bedeutenden Anschauungsunterschiede.

Das wichtigste ist die IFrage des Schuljahrsbeginns,
und hierfitr handelt es sich nach Ansicht des Herrn
Ministerialral Dr. Bauerschmidt einzig und allein um
das Wohl der Kinder. Und hier haben neben den Pid-
agogen in erster Linie die Aerzle das Wort. Die Morbidi-

tilsstatistik zeigt, wie jeder Arzt weiB, daB} die hochste
13 rkranl\un(rsuitu' in die W 1ntc~rmonale besonders Ie-
bruar und ;\Luz, filll, die niedrigste in den Irihling
und Frahsommer. Es ist sicher falsch‘ die enlschel(len—
den Schulzeiten mil den Priifungen in die Monate der
hochsten Krankheitsanfilligkeit zu verlegen. Die psycho-
phvsische Kurve der Energieverhilinisse hat ihr Maxi-
mum im Fribhherbst bis Dcmmber dann sinkt die kor-

perliche und geistige Entwicklung alif cinen Tiefpunkl
im Februar und Marz. Die beste Arbeitszeit ist IHerbsl

und Frithwinter. Der Sommer eignet sich mehr fir
Muskel- als fiir Hirnarbeit. Das alte Schuljahr entspricht
dem natirlichen Rhythmus.

Der schlimmste Fehler der Neuordnung ist, daB die
langen Sommerferien nicht mehr den Abschiufl des
Schuljahres bilden, sondern das Schuljahr unterbrechen.
Es gibl dadurch keine Entspannung mehr, das richlige -
Feriengefuhl stellt sich nicht ein. Was padagogisch
falsch ist, ist auch hygienisch schlecht. Sehr ungiinstig
ist auch, daB die Ost(,rferlen in Lange und Beginn ab-
hingig Smd von dem schwankenden Datum (les Oster-
icsles :

Bei Abwéagung aller Umstinde komml der Berlcht—
erstatter zu dem SchluB, daB es gewill cinige Gesichts-
punkte gibt, welche fiir den Schulbeginn im Friithjahr
sprechen, daB aber das Schwergewicht in die Waag-
schale fiir den Herbstbeginn fallt. Unhygienisch ist es,
die Anspannung des Jahresschlusses in die Monale mit
groBter Krankheitsanfalligkeil zu legen, unhygienisch
das Zusammenfallen des zweiten Trimesters mit der
Periode der hochslen Leistungstihigkeit und der Be-
ginn cines neuen Schulabschnittes nach ungeniigender
Erholung, unhygicnisch die Zerreissung des Schuljahrs
durch die groBen Sommerferien und unhygienisch .die
kurzen Ferien nach Schulschlu} in ungtinstiger Jah-
reszeit.

Herr FFirst (Minchen) spricht. sich namens der
Vereinigung der bayerischen Kommunaladrzte vom prak-
tischen Standpunkte des Schuljahrs ebenfalls tir den
Herbstbeginn aus. Er bringt interessante physiologische
Beobachtungen iitber das Wachstum in Schulen.

In Glanzenden Ausfithrungen und beredten Worlen
sprach 51ch Herr Mlmsterlalmt Dr. Bauerschmidl
ebenfalls fiir das alte Schuljahr aus. Der Einwurl, dal}
die Vorbercitungen auf die Examina in die Zeit der
groBten Hitze fallen, ist nicht stichhaltig. Die groBere
Tageslinge ist von viel wichtigerer Bedeutung. Die
bayerischen Erfahrungen von frither und von jetzl
sprechen eindringlich fiir die alle Einrichtung. Die
schulischen Leistungen sind zuriickgegangen. Der Schii-

Jder hat neun Jahre lang keinen ,schulluftleeren Raum®.

,Hinter dem Christbaum steht das Gespenst der Ver-
setzung.“ Jedes Jahr gibt es cine Reihe von Schiilern,
welche die Relfeprufunﬁ nicht mitmachen koénnen. Das
kam friiher nicht vor.

Herr Universitatsprofessor Fleischer (Erlangen):
Der letzte Teil der Entschliebung sollle weglallen. Die
Einheitlichkeit des Systems in ganz Decutschland ist fir
das Universititsstudium dringend erforderlich.

Herr Winkler von Mohrenfels (Egloffstein):
Die Regelung mul} cinheitlich sein. Verschiedenheit des
Schulbeginns in Stadt und Land muB wegfallen. :

In seinem SchluBwort emptahl Herr Kerschen-
steiner dic Annahme der vorgelegten Entschliefung
(.Bayer. Aerztezeitung® Nr. 40, S. 427). Die Entschlie-
Bung wurde gegen wenige Stimmen angenommen.

Emc vou Herrn Hoeber vorgelegte Entschlieffung
betr. Herausgabe von Rontgenbildern an Kranke (,, Bavc-
rische Aer/,l(meltung“ Nr. 4(), S. 427) wurde ohne Aus-
sprache einstimmig angenommen.

(SchluB folgt.)



Nr. 42. 1930.

BAYERISCHE AERZTEZEITUNG.

SEITE 447,

Folgen der Krankenscheingebiihr.

Vor zwei Wochen wurde ich zu der zehnjihrigen
Tochter eines Bahnarbeilers gerufen, die bereits séit
drei Tagen an schweren Schluckbeschwerden erkrankt
war. Diagnose: schwerste Diphtherie. Sofortige Ein-
weisung ins Kinderspital. Trotzdem todlicher Ausgang.
Auf meine Frage, warum sie den Arzt so spil gerufen
hilten, erwiderten die Eltern, sie hitten gerne die Mark
fiir Krankenschein und Arzneimittelanteil sparen wollen.

Ein weiterer Fall: Der Ehemann eciner seit langer
Zeit tuberkuldsen Frau will die gewohnle wochentliche
Arznei fir seine Gatlin abholen. Aufmerksam gemacht,
dal er M. —50 fiir den Krankenschein und M. —.83
Arzneimittelanleil zu bezahlen hitle, verzichlete er auf
die Arznei und erschien scit dieser Zeit nicht wieder.
Tagesverdiensl der beiden Arbeiter M. 3.80. Der erste
hat drei, der zweite vier Kinder. Dr. H. in P,

Unerwartete Folgen des Ueherflusses an Aerzten.

Bisher versprach man sich in der Krankenver-

sicherung von ciner durch -die Versicherlen bei In-
anspruchnahme von Arzthilfe zu bezahlenden Behand-
lungsgebiihr einen Konsumdruck. Um so stiirker miiBle
dieser Druck dort sein, wo die Krankenversicherungs-
lrager keine drztlichen Kolleklivvertrige haben und
ihre Mitglieder genotigt sind, Privatirzie heranzuziehen
und nach Privaltarif ‘zu bezahlen, und von der Ver-
sicherungsanstall einen Kostenanteil in der Héhe ihres
Aerzletarifes erhalten.

Die &sterreichische Krankenversicherungsanstalt der
Bundesangestellten hat nur in einigen Bundeslindern

Arztvertrige; in Oberoésterreich, Tirol, Salzburg und .

in den Stidten der Steiermark nicht. In diesen Bundes-
lindern werden die Versicherten von den von ihnen
gewiéhlten Aerzten (Wahlarzt) nach Privatiarif behan-
delt. Die Versicherungsanstalt vergiitet ihnen die Be-
trage, die sie in den Lindern mil Arzivertrigen zahlen

mufite, abziglich der Behandlungsgebithr, die in diesen

Léandern die Versicherlen bei Inanspruchnahme von
Arzthilfe bezahlen miissen.

Wihrend. nach dem Obengesaglen niedrigere Fre-
quenzzitfern in Oberéslerreich, Tirol, Salzburg und
Steiermark zu erwarten gewesen wiren, trifft dies nur
in Oberdsterreich und Salzburg zu, withrend Steier-
mark und Tirol die hochsten Ziffern aufweisen. Der
Grund ist folgender: -

Die Erfahrung hat ergeben, daB der durch die Ver-
tragslosigkeil bedingle Konsumdruck nur dann besteht,
wenn seitens der Aerzte bei wahlirztlicher Behandlung
wenigstens nennenswert héhere Honorare gefordert wer-
den, als scitens des Versicherungstriigers vergiitel wer-

den. Die ganz auBierordentliche Zunahme der Zahl der
Aerzte, welche in Oesterreich bereits zu ciner gelahr-
drohenden Ueberfiillung des Aerzlestandes gefiihrt hat,
bedingt jedoch einen derart starken Konkurrenzkampf,
dal} cin GroBleil der Aerzle, insbesondere die neu in die

- Praxis eintretenden jungen Acrzte, derart bescheidene

Honorarforderungen stellen, daB sie nur ganz unbe-
deutend die Vergiitungssilze der Versicherungstriiger
tibersleigen und dadurch die Kostenbeteiligung des Ver-
sicherlen geringer ist als bei Entrichtung der in den
Vertragslindern vorgeschenen Behandlungsgebithren.
Diese Tatsache zeigl sich insbesondere in Steiermark
und Tirol, da dort Hochschulen bestehen, aus welchen
alljibrlich ecine grofie Zahl von Aerzten in die Praxis
cintreten, ohne -dall fir sie ein ausreichendes Betili-
gungsfeld vorhanden wiire. Im Interesse der Sicherung
ciner entsprechenden Praxis lehnen sich diese Aerzle
in ihren Honoraren an die Tarife der Versicherungs-
trager an, um deren Milglieder als Patienten zu er-
halten, und diese Erstellung ihrer Honorarforderungen
zwingl auch die tbrigen praktisch titigen Aerzle zur
Verminderung ihrer Honorare, welche Entwicklung sich
beispielsweise in Tirol dahin ausgewirkt hat, daly die
Aerzie fast ausnahmslos die Versicherten zu den von
der Anstalt bezahlten Vergiilungssiilzen ohne Aufzah-
lung behandeln und nicht die Aerzte, sondern die Ver-
sicherlen gegen den AbschluB ecines Vertrages Slellung
nehmen, weil sic bei vertraglicher Beislellung der Arzi-
hilfe die Behandlungsgebithr zu bezahlen hélten.

Es besteht demnach gegenwiirlig ecine Verkehrung
der Sachlage, indem durch die besonders niedrigen
Forderungen der Aerzte in den vertragslosen Landern,
welche geringer sind als die sonst geltenden Verl rags-
tarife, die Frequenzen der Arzthilfe wesentlich héher
sind als in Vertragslindern. Dali aber nur dic Zu-
nahme der Zahl der Aerzte und die dadurch bedingte
Senkung der Honorare ‘diese Entwicklung bewirkt hat,
zeigt sich bei der Betrachtung der Frequenzen in allen
vertragslosen Lindern, da’ in Oberdsterreich und Salz-
burg, demnach in den vertragslosen Lindern ohne
Hochschulen, die Irequenzen miBig sind, insbesondere
in Oberdsterreich mit wenig dichter Siedlung der Aerzte
stark hinter den Durchschnitlsfrequenzen zuriickbleiben
und die wesentlich hoheren Frequenzen nur in den bei-
den Lindern mit Universititen festzustellen sind.

(Internationale Zeitschrift fiir Sozialversicherun
Heft 8.)
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Bemerkenswerte Angaben liber den érztlichen Nachwuchs

macht der bekannte medizinische Statistiker Sanitéitsrat
Dr. Prinzing (Ulm) in der ,,Deutschen Medizinischen
Wochenschrift” vom 15. August 1930. Prinzing veroffent-
licht folgende Tabelle: :

Bestandene Vorpriifungen Erteilte Approbationen

Prq:;:gs‘ m.’inn-!vweih» zu- &davon minn- | weib o4 idaven

% lich | lich samm.i;:li]ii lich lich |samm Iar:llir?d
1921—22 12096 | 338 |2434(2216| 2040 | 286 |2326|2248
1922—23 | 1558 | 303 | 1861|1506 | 2715 | 347 | 3062 | 2981
1923—24 {1170 213 11383 | 1046 [ 2265 | 3561 |2616 | 2409
1924—25 | 1117 242 | 1359| 909 |2115] 315 {2430 | 2226
1925—26 | 1147 | 254 14011085 |1778| 255 2033|1833
1926—27 | 1461 | 284 | 1745|1543 1259 | 229 | 1488|1327
1927—28 | 1807 | 324 2131|1927 977| 181 {1158 1030
1928—29 | 1688 | 364 | 2052 1838i 797 188 | 985 802

|

Hiernach ist zwar die Zahl der erleilten Approba-
tionen seit 1925 zuriickgegangen, dagegen nimmt die Zahl
der d@rztlichen Vorprufungen seil dieser Zeit auBerordent-
lich slark zu. Der Abgang an Aerzlen ist gering. Nach
dem Reichs-Medizinal-Kalender fiir 1927 und 1928 ster-
ben jihrlich 564 Aerzie. Man darf ferner annehmen, dal
wegen Invaliditdl und aus anderen Griinden weitere
200 Aerzte jihrlich ausscheiden. Prinzing erwartet auBer-
dem far die nichslen Jahre noch eine Zunahme der Be-
volkerung, fir die er einen Mehrbedarf von 300 bis 400
Aerzien in Rechnung setzt. Der jihrliche Zugang von
jungen Aerzten diirfe also die Zahl von 1100 bis 1200
nicht uberschreilen, wenn die schon jetzt bestehende
Ueberfiillung nicht einen bedrohlichen Charakter an-
nchmen soll. Wir sind allerdings der Auffassung, daf
auch die - jetzl bestehende Ueberftllung schon einen be-
drohlichen Charakter hat. Wir miissen also wm so mehr
befiirchten, daf} die groBe Zahl der jetzt Studierenden in
den niichsten Jahren sich sehr ungiinstig auswirken wird.

Ein interessantes Dokument.

Die Luilpold-Drogerie Alois Auerbach in Neuburg
an der Donau verteilt folgende Reklamezettel:

Sehr wichtig! In ernsten Fillen gehort jeder
Kranke seclbstverstindlich sofort in Arztliche Behand-
lung oder in ein Krankenhaus!

Wenn aber nach Inkrafttreten der Reichs-Notverord-
nung vom 26. Juli 1930 Krankenkassenmitglie-
der die friher gewohnle und gewihrte Hilfe auch fir
Kleinigkeiten ab 1. September 1930 weiterhin in An-
spruch nchmen, so ist folgende Aufklidrung des
groBen Publikums iber die jetzt in Krankheitsfillen
aufzuwendenden Geldmiltel ein dringendes Erfor-
dernis. :

Allein schon 50 Reichspfennig fur einen
Krankenschein zahlt nunmehr jedes Mitglied einer
Krankenkasse vor Inanspruchnahme ecines Arztes! —
Weitere 25 Rpt. fir das Rezeptformular miissen an die
abgebende Stelle entrichtet werden, wenn z. B. 200 g
essigsaure Tonerde oder dic gleiche Menge Wasser-
stoffsuperoxyd verordnel wurden; und mindestens
50 Reichspfennig fir cin Rezeptformular bei
Arzneimitteln hoherer Preislagen.

AuBer den laufenden Mitgliederbeitrigen
mul also der Kassenpatient fiir jedes der chen genann-
len Mittel 75 Rpl. bezahlen, die in meiner Drogerie frei-
ziigig ohne Rezept fir nur je 20 Rpf. kiuflich sind.
Selbstverstindlich sind diese wohlfeilen, vorziiglich wir-
kenden Mittel aus meiner Drogerie hochwertige, ein- |
wandfreie Arzneibuchware! '

Sie vermeiden durch einen Einkauf bei mir:

. Krankenscheingebithr — Rezeplbeitrag — zeitraubendes

Warten.
Sie sparen also viel Geld; in obigen Fillen allein ~
je 55 Rpf. 4 St
Dieses Beispiel, das durch andere Artikel mit
leilweise noch groBeren Preisdifferenzen beliebig erwei-
tert werden kann, itberzeugt wohl jeden schla-

Aerztliche Rundschau Heft 19

3ubalt: pr. LEO SCHINDEL, Freiburg i. Br.

Dr. med. G. ZICKGRAF, Bremerhaven
Dr. C. JOHNSEN, Sao Paulo
Dr. W. RINK, Berlin

Dr. ENGELEN, Diisseldorf Mieteorismus.

Ergebnijfe moderner Radbitisforfchung.

Ueber Derjuche mit Jodeiern und Jodwmilch. :
CErjolge der Silber=SalzfauresTherapie beim Magengefchwiir,
Junere Driifen, Haavwudhs und Tholefterinftoffwech]el.

Budyerfhau. — Litevarifche Aunslandsrundfchan. — Tagesuenigkeiten.

Die Tuberkulose Heft 10 —=——————— e . =
Festschrift fiir Herrn Dr. med. Georg Schréder

3nbalt: E. BAEUCHLEN, Carolagriin
Dr. HEINZ BRAMESFELD, Donaustauf

Bur Afylierung Schwerlungenkranker in der Dolksbheilltitte.

Bebandlungsverfuche mit einer avivulenten TuberkelbasilfensDaksine nach) Schrsder bei
Lungentuberkuldfen.

Devgleichende Unterjuchungen zum Radhweis von Tuberkelbagilfen mittels Hobnkultur
und Tievexperiment. : :

Daueverfolge bei TuberkulinzBehandlung.

Ueber das Ergebnis der Heilftdttenbehandlung von Havernentrigern.
lleber Myositis ossificans.

Die Junktionspriifung dev Atemleiftung bei kiinftlihem Pnenmothorax.
Fiirforge und Tuberkulofe im Schulkindesalter.

Lleber [ymptomlofen Spontanpneumotborax.

Lungenkurven und Heilftatten.

Cinflup der Phrenikusexbaivele auf das Hevz.

Dorficht mit Wattetedgern bei der Thorako[kopie.

Pactielle paradoxe Fwerdhfellbewegung im Réntgenbilde.

Blutbild und Blutfenkung in der Hand des praktifchen RAvgtes bei devr Diagnoftik und
Progno[tik dev Lungentuberkulofe.

Dr. R. BRINKMANN, Schémberg

Dr. BRUHL, Schonbuch bei Boblingen

H. DEIST, Uberruh

Dr. RUDOLF GEINITZ, Stettin

Dr. E. HAGER, Wehrawald

Dr. JAHN, Osterholz-Scharmbeck bei Bremen
Dr. F. JUNKER, Cottbus

Dr. med. FR. W. MASSUR, Berlin

Dr. M. MECKLENBURG, Schomberg bei Wildbad
Dr. W. NAEGELSBACH, Allenstein

Dr. RODENBECK,® Schimberg bei Wildbad
Dr. med. H. WASSMUND, Niendorf

VERLAG DER ARZTLIGEN RUNDS®AU OTTO GMELIN MUNGEN 2 NW, ARCISSTRASSE 4.
= /°



Nr. 42, 1930,

BAYERISCHE AERZTEZEITUNG.

SEITE 449,

gend, daB Dbei solchen Kleinigkeiten gerade
Fachdrogist als voﬂmlhafim Ll(,iel ant und
Berater in Frage kommt. — Als solcher liefere ich
stets em\vandfrele Ware, ohne mit der Preiskalkulation
an die staatlich festgesetzten Arzneimillelpreise gebun-
den zu sein. — Sie finden in meiner F achdrogerie,
welehe von Zeit zu Zeit eciner unvorbereiteten staat-
lichen Revision unterliegt, sehr viele Artikel die ohne
Emschrankund dem freien Handel in der Drogerie iiber-
lassen sind.

Hiten Sie sich vor Hausierern mit soge-
nannten Heilmitteln; vor beiden kann 111c11t
dringend genug gewalnt werden!

Die beste Gewiihr fir gewissenhafte Bedienung und
Beratung durch die Fachdrogerie liegt in allen Fiillen
in der grimdlichen Berufs-Fachausbildung des Drogisten
auf allen ecinschligigen Gebielen!

Beweis daftr ist das groBe Vertrauen, welches das
Publikum aller Schichten dem heutigen Fachdrogisten
taglich mehr entgegenbringt!

In allen Artikeln fithrender Fachdrogerien biirgt

der gute Ruf meines Geschiftes stets fiir vor-
teilhaften Einkauf.

Luitpold-Drogerie Alois Auerbach,
Neuburg (Donau).

der

Landesschiedsamt beim Bayer. Landesversicherungsamt.

Betreff:
Zusammensetzung des Landesschiedsamts.

Das auf Grund des § 368q RVO. bei dem Bayerischen
Landesversicherungsamt errichtete Bayerische Landes-
schicdsamt (zu vergleichen die MinBek. vom 6. Februar

1924 Nr. 1118b 30 — Bayer. Staalsanzeiger Nr. 33 und die
EntschlieBung des Bayerischen Landusvcrsi(‘.herungsmnls
vom 8. Mai 1925 Nr. 701 — Bayer. Staatsanzeiger Nr. 115)
selzt sich nach Berticksichtigung der infolge von Neu-
wahilen gemil § 368n RVO. blbll(‘l cingetr etenen Verinde-
rungen zusammul wie folgl: .

Il

L. Unparteiisches Mitglied, zugleich Vor-
sitzender:
Senatsprisident beim Bayer. Landesversicherungsamt
Julius Scheidemandel in Minchen.

. Stellvertreter:
Senatsprisident beim Bayer. Landesversicherungsamt
Georg Déaschlein in Minchen.

| ]

IL
a) Unparteiische Beisilzer:
1. Oberregierungsrat bei der Regierung von Oberbayern,
Kammer des Innern, Heinrich Freiherr von Frey-
berg in Minchen.

& Obelreglelungsml beim Bayer. Landesversicherungs-
amt Rudolf Ehrlich in Miinchen.

b) Stellveriretende unparteiische Beisilzer:

1. Oberregicrungsral beim Bayer. Landesversicherungs-
amt Clemens Ritter und Edler von Schultes in
Miinchen.

2. Landgerichtsrat beim Landgericht Miinchen I Dr. Emil
Hochstidter in Mimchen.
3. Staatsminister a. D., Oberstlandesgerichilicher Senats-

prisident a. D. Dr. Elnst Muller-Meinin gen in
Miunchen, Beethovenplatz 4/I.
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IT1.
Vertreter der Aerzte:
a) Mitglieder im Ehrenamt:
Iy ‘S(lllll‘l[Sl at Dr. Hermann Scholl in Manchen, Ba\ aria-
ring 35/11.

. Sanititsral Dr. Heinrich Glasser in Brannenburg.
3. Augenarzt Dr. Alfred Kallenberger in Minchen,

Isarlor-Plalz 4/11L

b) Als stellvertretende \[1lg,hed01 AT

Ehrenamt:

Georg Frey in Minchen,

N

i Senpttd Abpd DNk
strafie 10/1 u. IIL

2. Sanititsrat Dr. Alfred Neger in
waldsenstraBie 5/11.

3. Sanititsrat Dr. Oskar Wille in Kaufbeuren.

4. Sanititsrat Dr. Ludwig Steinheimer in Nurnberg,
Klaragasse 5.

5. Geheimer Sanitéitsrat Dr.
.Regensburg, KonigstraBe 2/1

6. Geheimer banllalslal Hofrat Dr. Richard Hober in
Augsburg, Wertachstrafie 2.

7. Prakl. Arzt Dr. Franz Sch mitz in Bad Abbach bei
Regensburg.

Miunchen, Thor-

I riédi‘iCh Kohler in

10
Vertreter der Krankenkassen:
a) Mitglieder im Ehrenamt:

1, Landesversicherungsrat, Verwaltungsdirektor d. Bayer.
Krankenkassenver bandes Franz Forster in Miinchen,
Schellingstrafie 88/0.

4 (xosclmttsluln er  des Landesverbandes Bayern des
Hauptverbandes deutscher Krankenkassen -Wilhelm
Knoblauch in Nirnberg, Mariensirae 16/1.-

3. Syndikus des Verbandes Bayer. Betriebskrankenkassen

Dr. Karl Romeis in Miinchen, KaulbachstraBe 95/1.

b) Als stellvertretende Mltdlleder im
8N Gl aiis:

1. Rechtsanwalt und Vorsitzender des Landesverbandes
Bayer. Krankenkassen e. V.. Dr. Niirnberger in
\uml)er(r Konigstralie 42.

2 I{Lchtsanw'ﬂl meucndel der Betriebskrankenkasse
der Bad. Anlhn- und Sodafabrik Ludwigshafen Dr.
Weil in Heidelberg, Moltkestralie 21.

3. Verwallungsdirektor, Direktor der Allgemeinen Orts-
krankenkasse \Iunchcn—Sladl Bartholomaus Reill in
Miinchen, Maistraie 43/47.

4, Verwallungsdirektor der Landkrankenkasse Pfaffen-
hofen a. d. Ilm und Geschiftsfithrer des Landesver-
bandes Bayer. Landkrankenkassen Martin Tretten-
bach in Pfaffenhofen a. d. Ilm (Landkrankenkasse).

5. Verwalter der Allgemeinen Oriskrankenkasse Ingol-
stadt-Land Karl KrauB in Ingolstadt.

6. Stellv. Vorstandsvorsitzender der Allgemeinen Orls-

o

krankenkasse Miuinchen- @ladt Gustav- Schiefer in .

Miinchen, MaistraBie 43/47.

Anmerkung: Die Amtszeit simllicher Milglieder
endel nach der VO vom 31. August 1929 — RGBI I
Seile 145 — mit dem Schlusse des Jahres 1932, auch ‘wenn
die fimfjihrige Amisdauer noch nicht abgelaufen ist.

Mumchen, den 17. September 1930.

LLandesschiedsamt
gez. Scheidemandel, Senatsprisident.

Sonnen-

"Punkt de1 Tagesordnung, ,Acrztehaus®

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht der Bayerischen Aerztezeitung.)

Miinchener Aerzteverein fiir freie Arztwahl.
(Mitgliederversammlung vom . 10. Oktober 1930.)

Vorsilzender: Herr Hertel

Herr Reischle erslallet das Referat tiber dle Ta-
gung des Bayer. Aerzteverbandes in Reichen-
hall / unichst auf die Bedeutung des Acrzletages hin-
weisend und sich Tber die b(:(hohhche Lage unseres
Volkes und besonders auch der Aerzle verbreitend, 146t
er die markanten Darlegungen Stauders und d‘IS VOr-
zugliche IReferat Scholl% sowie dic AcuBerungen der
RCUI(‘I'HDUS- und Kassenverireter Revue passieren und
Glbt so in gedringter Kurze alles Wesentliche hervor-
hebend ein tberaus lichtvolles Bild von den Verhand-
lungen. Neben dem Beifall der Versammlung wurde
ihm hierfiic besonderer Dank seilens deq Vorsitzenden
zuleil.

Der Kassen- und GCSChdflSl)el icht (19‘)9) er-
folgl durch Herrn Scholl. ‘Dic Kassenplufunff wurde
von den beiden gewihlien Revisoren sowie von der
Sitdddeutschen Treuhandgesellschaft vorgenommen und
hat keinerlei Beanstandund ergeben. DlC Einnahmen
und Ausgaben bewegen s1ch in normalen Bahnen. Die
Zahl del ordenthchen Mitglieder ist gegeniiber dem
Vorjahre von 778 auf 772 detallen die dc1 auBel ordent-
lichen DMilglieder von 169 auf 176 gestiegen. Die Zahl
der Versicherten belief sich auf 303()0() “Referent geht
dann noch des niheren auf die Wukunﬂ des Kranken-
scheines ein. Er erwarlet von dem neuen Reichslag,
daB die Schiden, die die Notverordnung zur Folge
hatte, wieder beseltldt wiirden, und empﬁehll zu diesem
7wec1\e cnge Fuhlundnahme mit den Parteien. — In
der Aussprache bemdndell Herr Engelbrecht dic
Zahlung von /g Proz. Pl ovision an die Iypotheken-
und Wechsclbank unter Hinweis auf dic Vorteile, die
der Bank durch die Einzahlung von 9 \Illllonen Cer-
wachsen. Herr Neustadtl halt diescn Satz fiir notwen-
dig, damit die Bank nicht geschiidigt werde, wihrend
der Vorsitzende bemelkt daly bereits das Angebol
einer GroBbank vorliede mit Verzicht auf jede PlO-
vision. Nachdem noch H(‘I‘l Scholl hervorgehoben, dal
der Verirag mit der Bank noch laufe, und Herr Dr.
Fischer dem Wunsche Ausdruck Gegeben dal auch
unsere iibergeordnelen Organisationen zu grofiter Spar-
samkeit andehallen werden mochten, Wlld den Ge-
schaf[sfuhrern Entlastung erteilt und Dank fir ihre
Tatigkeil erstatlet.

IIer1 Scholl berichtet in Kiwrze iiber das nach Be-
schluB der Spitzenorganisation nach Leipzig abzufih-
rende Notopfer und dessen Bestimmung. Dem Antrage
der Vorstandschaft, den Betrag in zwei Raten zu ent-
richten, wird zugestimmt. Nach einem vom Referenten
aufgestclltcn VOI anschlag fir das Jahr 1930 kann in-
folge der Belastung dur ch das Notopfer die beantragte

. Herabselzung der Ab/utre vorerst nicht erfolgen.

lelzte
, in Anspruch.
Beuchlmstatler Herr Neger gibt cine umfassende
Uebersicht {iber die VOI“TCSCthhtC des Hauskaufs und
sucht dann an der Hand von teilweise ulkundhchen

Den ‘TIOBtCn Raum des. Abends nahm dCI

LECINWERK DR. ERNST LAVES HANNOVER

TRONT. PHENYLCHINOLINCARBONIC.)
.06 g M.1.30 7 30 TABL. M.2.60
bei

Rheumer u. Gich¥

gut bekdmmlich - schmerzstillend
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Unterlagen nachzuweisen, dall der Kauf als ein
stiger, dic Renlabilitil als eine verhiltnismiBig gule
zu erachlen sei und in Zukunft durch Anbauten usw.
gesteigert werden konne. Er enlkriiftet auch die zahl-
reich umlaufenden, auf den Hauskaul beziiglichen Ge-
riichte und macht am Schlusse die \Illtexlund dafy das
Yerlangen der Lokalbaukommission, der \ercm solle
aus kiinstlerischen Grunden fir die mit groBen Kosten
verbundene Lrhaltung der Fassade sorgen, auf ecine
Beschwerde hin seitens der Slaatsregicrung zuritickge-
wiesen wurde. ;

Angesichts der zu erwartenden lebhaften Aussprache
bittet der Vorsitzende, rein sachlich zu bleiben,
alles Personliche zu vermeiden. Die Diskussion dehnte
sich dann auch bis Mitternacht aus und nahm oft recht
lebhafte Formen an. Herr Wanmner tritt durch einen
Vergleich mit einem in der Nihe gelegenen, ihm selbst
gehorenden Anwesen und auf Grund von Erfahrungen
den optimistischen Ausfiithrungen des Referenten ent-
gegen. Er héalt den Kaufpreis von 420000 M. fir weit-
aus zu hoch. Mit noch groBerem Nachdruck verlrilt

giin-

Herr Drey seine Gegnerschaft gegen den Hauskauf.

Die ganze Sache sei tibereilt worden, der Einbau des
Aufzuges nicht notwendig gewesen, die Verwaltung sei
zu leuer u. a. m. Er verweist auch auf das uncingeloste
Versprechen des Verlreters des Herausgeberkollegiums
der Medizinischen Wochenschrift. Er stellt schlicBlich
den Antrag, daB die Finanz- und Hauskommis-
sion fernerhin aufler aus drei Vorstandsmit-
gliedern aus drei von dem Plenum zu wihlen-
den Herren zusammengesetzt werde’ Herr
Neustadt beweist auf Grund sachverstindiger Berech-
nung, dall der Kaufpreis das Zwdolffache statt des nor-
malen Zehnfachen des Mictertrages darstelle. Er begreitt
nicht, dafy der Fithrer der Kommission, der als sachver-
standW in Immobilienangelegenheiten bekannt sei, einen
SO hohen Preis bcw1lhdcn konnle. Herr Relschle
geht auf die mgenarllgen Vorginge in der Mitglieder-
versammliung und der Hauskaufskommission niher ein.
<r erblickt die Hauptschuld an dem unglinstigen Haus-
kauf, ja an dem Hauskauf tberhaupt darin, daB zur
Reltung der Bibliothek des Aerztlichen Vereins die Bei-
steuer von 100000 M. zinslos und unkiindbar verspro-

chen und auch die Zuwendung von zirka 30000 M. aus

dem Pettenkoferhausfond in Aussicht gestellt wurde.
Durch die Schenkung des Brackl- Hauses an die Fakul-
tat habe spiter die Bibliothekfrage bekannilich eine
andere Wendung genommen. Er bedauert dali die da-
mahgen Versprechen mnicht schriftlich mederdeledt Wor-
den seien. Auch die Redaktion der Munchcner Medlzun-
schen Wochenschrift sollte damals in das Acrztehaus
gegen eine Dbetrichtliche Miete verlegt werden. Herr
Bacharach crachtlet als Wurzel des Uebels die Thesau-

rierungspolitik des Vereins. Stalt der Kapitalansamm-
lung sollien die Abziige herabgesetzt werden. Herr Frdr,
Fis (,hcr fahrt als Milglied der IHauskaufskommission
Klage dartiber, daf} er tber diec Vorginge nichl genti-
gend informiert wurde, Er habe auch den Verlrag nicht
durch Unlerzeichnung genchmigt, sondern nur darauf
bemerkt, daB} er I\umlms dd\Oll genommen habe. Lr
begriiit den Antrag Drey. Herr K berma ver, ebenfalls
Milglied der Kommission, berichtet auf Grund von Aul-
zeichnungen tber die Entwicklung der Angelegenheit.
Auch er fiihrt Beschwerde tber ungenfigende Informa-
tion seitens des Fithrers der Komimission, die auch aus-
blieb (rotz seiner Bitle darum, als er zu einer wichtigen
Silzung keine Einladung erhalten halle. Es sei cin
T‘ehlcr gewesen, daf} du‘ Gedanke an dic Reltung der
Blbllothek in der Mitgliederversammlung mit dem Haus-
kauf” verquickt wurde. Herr Lacemmert erinnert an
seinen in der Milgliederversammlung vertretenen ab-
lehnenden Standpunkt gegeniiber dem Hauskauf. In
Zeilen der Not koénnte das Ixapllal dessen Ansammlung
er wiinsche, eine viel bessere Verwendung finden. Dom
Aerzilichen Verein hétle man auf andere Weise zu Hilfe

‘kommen konnen. Herr Engelbrechl beklagl lebhaft,

daB die Mitglieder so schlechl informiert wurden. So
habe man hecute nach so langer Zeit erst den genauen
Kaufpreis erfahren. Herr Pellenkofer bemerkt, dab,
wenn die Zusage von dem IHerausgeberkolleginm der
Miinch. Med. \Vochenschrlfl ﬁehallul worden wire, der
Vercin sich heufe weit gunstlger stellen wiirde. Ilerr
Reischle regt an, mit den Herren weiter zu verhan-
deln, da der Verlrag noch nichl vollzogen sei. Der Vor-
sitzende duBert sich hierzu dahin, dal} er mit seiner
Unterschrift unter den Vertrag noch zuriickgehalten
habe. Er miisse tibrigens feststellen, daff er’ bei den der-
zeitigen Verhandlungen bereils einiges Entgegenkommen
gefunden habe. Nachdem noch der Referent in sei-
nem SchluBwort in mehreren Punkten seinen Stand-
punkt verteidigt und besonders hervorgehoben hat, dall
die Kosten fir die Verwaltung nicht zu hoch seien in
Riicksicht darauf, dall durch sie bei Beschaffung des
Inventars usw. erhebliche Einsparungen erfolgten, be-
zeichnet der Vorsitzende als Niederschlag der Diskus-
sion den Antrag Drey, der von der Versammlung
einstimmig gebilligt wird. e

Aerztlicher Bezirksverein Bayreuth.
(Mitgliederversammlung vom 9. Oklober 1930.)

Anwesend: 36 Milglieder.

1. In den Verein werden aufgenommen: Dr. Hilf,
Berneck; Assistenzarzt Marr, Stidl. Krankenhaus; Dr.
Reuther, Versorgungsamt; Assistenzarzt Vagl, Heil- und
Pflegeanstalt.

S
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2. Es referieren die Herren Dr. von Ebner tiber den
Deutschen Aerztetag und Dr. Ielldorfer aber die Sit-
zung der Bayerischen Landesirziekammer.

Aerztlich-wirtschaftlicher Verecin.

(Mitgliederversammlung vom 9. Oklober 1930.)

Anwesend: 33 Milglieder.

1. Referat tiber die allgemeine Lage und tber die
Notverordnung durch Dyr. Angerer, tiber den Bayeri-
schen Aerztetag durch Dr. Helldorfer und Sanitatsrat
Holzinger.

2. Die Ortskrankenkasse Berneck hat unter Bezug-
nahme auf die Notverordnung den Vertrag gekiindigt.

3. Dic Wahl cines Priifungsausschiusses im Sinne
der allen Richtlinien fir Priilungsausschiisse ergibt;
Sanitdatsrat Weil, Dr. Steinberger und Dr. Hering; als
Stellvertreter: Dr. Richter, Dr. Sack und Dr. Kaler.

Dieser Ausschuly hal siunlliche Rechnungen, die vom
Vertrauvensarzt vorgepriift sind, nachzupriifen, aul An-
trag des Versorgungsamles auch die Zugeteillen-Rech-
nungen. :

Die Ortskrankenkassen werden um Zuslimmung zu
dicser Verlragsinderung angegangen. :

4. Bei der Sanititskasse, bei den kaulminnischen
und sonstigen IKassen Uberprift der aufgestellte Ver-
tranensarzt die Rechnungen. Im Falle einer Beschwerde
gegen die MaBnahmen des Verlrauensarzies oder bei
einer Beschwerde einer Kasse (ritt der obengenannte
Priifungsausschull als Beschwerdeausschull auf.

In genannter Weise werden die bisherigen verlrag-
lichen Bestimmungen belreffs Rechnungskontrolle bei
der Sanitilskasse do(mdor

HeDieitZ dhlllll‘f des Sonderbeilrages von 10() Mark

soll in vier Raten vor sich gehen.

6. Aul die Einhaltung der vorliufigen Richtlinien,
die in der Bayer. Aerzlezcitung erschienen sind, wird
verpllichtet, insbesondere auf die Ziffern 16 und 17.

Betretfs Zitfer 17 (Wegegebithren) wird auf Nr. 41
der Aerzllichen Mitteilungen Séile 870 verwiesen.

7. Alle Kollegen werden ersucht, Fille eingehend
zu schildern und an die ortliche ()rrf'uns ation zu mel-
den, in welchen schwere Komphl\ahoneu dadurch ent-
standen sind, daf durch dic Auswirkung der neuen Be-
siimmungen érztliche Hilfe zu spat geholt wurde.

8. Aus Anlal} eines besonderen Falles wird auf die *

Bestimmung der Slandesordnung hingewiesen, wonach
es unstatthalt ist, Kranken gewohnheitsmilig an be-
stimmle Apotheken zu weisen. Dr.Angerer.

Vereinsmitteilungen.
Sterhekasse Oherfrankischer Aerzte.

Am 14. September ist die Gattin des Herrn Bezirks-
arzt Dr. Winterstein (Bamberg) verstorben. Die Ver-
cine werden gebeten, die Fillige Umlage von 3 RM. pro
Vercinsmilglied an das Postscheckkonto Nr. 13972, Post-
scheckamt Nurnberg, der Sterbekasse oberfrinkischer
Acrzle zu uberweisen. Roth.

Mitteilungen des MiinchenerAerztevereinsfiir freieArztwahl.

1. Die Allg. Ortskrankenkasse Miinchen
(Stadt) bittet, die Umschlige fir die Zusendung der
Behandlungsscheine an die Ortskrankenkasse mit den

~—In Betracht kommen nur Aerzte (Aerztinnen) mit

entsprechenden Freimarken zu versehen, damit nicht
von der Ortskrankenkasse, wie es in letzler Zeit wieder-
holt vorgekommen ist, Strafporto wegen ungenugender
Frankierung bezahll werden mulb.

2. Die Geschiflsstelle des Miunchener Aerzte-
vereins [t freic Arziwahl, Arcisstrafie 4/11, Aerziehaus,
ist werktags geoffnet von 8—6 Uhr, Samsiags
S—2 Uhr.

Nach Beschlull der Vorstandschalt sind die &rzt-
lichen Geschéftsfiihrer werklags personlieb
und telefonisch zu sprechen nur von 11—12 Uhr
und von 4—5 Ulr, Samstags von 11—12 Uhr.

Mitteilung des Aerztlichen Bezirksvereins Niirnberg.

Der Fortbildungsvortrag des Herrn Geh. Rat. Prof.
Dr. Straub tber .. Hormone®, welcher am Sonntag, dem
19. Oktober, statifinden sollte, findel nicht stall. Der
spélere Termin wird noch bekannigegeben.

Dr. Steinheimer.

-

Fiir die Redaktion verantwortlich: Dr H. Scbholl, Miinchen.
Fiir die Inserate: Hans Engerer, Miinchen.

Allgemeines.

Beobachtungen iiber das Auitreten von Amdébentriigern unter
der eingeborenen Dienerschaft von MHaiti. Von William und
Thomas. (United States Naval Med. Bull. 1930, Nr. 1, S. 74)
Unler den 108 untersuchten Eingeborenen wurden 54 Traﬁer von
Entomoeha-histolytica-Zysten, z. “T. auch vegetativer I*ounen fest-
gestellt. 34 von ihnen Konnten einer bis zu Ende durchgefithrten
Kur unterzogen werden. Sie bekamen zunichst C.henopodlum- und
Rizinussl, um sie von den vorhandenen Nematoden zu befreien,
dann erhielten sie dreimal téiglich 031 g Yatren.- Nach 5 Tagen
beherbergten noch 6 von ihnen Zysten, aber erheblich weniger
Nach weiteren 5 Yatrentagen waren 5 zystcnfrel der ecine bekam
nun Spirozid, Bi subnitricum und tigliche Yatreneinliufe. Nach
2 Tagen waren die Histolytikazysten versch\\unden aber Massen
Entomoeba-coli- Zysten nachweisbar, die indessen am 3. Tage auch
alle verschwanden; auch in den drei folgenden Tagen waren die
Unlelsuchungsmgebmsse negativ. Nach zwei Monalen fand sich
unter den zuvor mit Yatren ‘Behandelten wieder ein Zystentriger,
ebenso war einer der zuvor negativ Belundenen nun posmv Beide
wurden durch Yatren wieder zysten[rel )

Auf 1. Januar 1931 ist die Stelle eines

Hilfsarztes (Arztin)

an der Tuberkulosefiirsorgestelle beim Gesund-
heitsamt der Stadt Stuttgart (Vorstand Prof. Dr.
Gastpar) zu besetzen. Anstellung privatrechtlich.

Fachvorbildung. Bewerbungen mit Ang. der Ge-
haltsanspriiche, Zeugnisabschrift., selbstgeschrie-
benem Lebenslauf und Lichtbild erbeten an

StadtschultheiBenamt Stuttgart.

Pmme
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Einladungen zu Versammlungen.
./ Oberfrankischer Aerztetag in Kulmbach

am Sonntag, dem 2. November, mittags 121> Uhr, in
den Sauermannschen Gastslitten. Tagesordnung: I. Wis-
senschaftlicher Teil: 1. Prof. Dr. Lobenhoffer (Bam-
berg): . Der jelzige Stand der Chirurgic des Mastdarm-
krebses®. 2. Aussprache tuber Telanusschulzimpfung.
[I. Wirtschaftlicher Teil. Weilere Vortrige erwiinscht.
4 Uhr nachmittags gemeinschaftliches Essen. Anmeldun-
gen crbilte ich direkt an die Rufnummer 6213, Sauer-
mannsche Gaststitte. (AR KR ofhile

B

des Aerztlichen Bezirksvereins Miinchen-Stadt.

In cinem Munchener Wocelienblatl sind gegen Miin-
chener Aerzte gehissige Artikel erschienen. Die Vor-
standschaft. des Aerztlichen Bezirksvereins Minchen-
Stadt lehnt es ab, auf diese Angrifte zu erwidern.

_ Jeder anstindig Gesinnte kann eine solche Kampfes-
weise nur mit Verachtung strafen.

Zur Kliarung des letzten Anwurtes hal der Belrof-
fene ein berufsgerichtliches Verfahren in Gang geselzt;
gegen das Blatl wurde Strafanlrag gestellt.

Der Vorsitzende: Herlel.

/" Erkldrung der Vorstandschaft

" Mitteilung des Bayerischen Aerzteverbandes.

In Nr. 9 der ,Amllichen Nachrichten fiir Reichsver-
sicherung® werden seilens des Reichsarbeitsminislers
Mustersatzungen fir reichsgesetzliche Krankenkassen
verdffentlicht. In diesen Mustersatzungen ist ausdriick-
lich feslgeleglt, dafi der Versicherte fiir Wege-
gebitheen den'satyungsmaligen Hundertbeil
der vereinbarien Sitze der Kasse zu erstat-
len hal. Damit steht fest, dall das Reichsversicherungs-

amt und das Reichsarbeitsministerium unsever Ansicht
sind, daB die Wegegebithren den Kassenirzlen
von den Krankenkassen unter allen Umsliin-
den voll zu erselzen sind, und dall es Sache der
Krankenkasse isl, selbsl den salzungsmiiBigen Anteil
vom Versicherten einzuzichen.

Uecberall dorl, wo Krankenkassen sich weigern, dem-
entsprechend zu verfahren, billen wir, unverziglich die
Schiedsinstanzen anzurufen unler IHinweis auf die vom
Reichsarbeitsministerium entworfenen und vom Reichs-
versicherungsamt veréftentlicliten Muslersatzungen fir
Krankenkassen. IE, A3 e, JE @t

12. Bayerischer Aerztetag
am 26. und 27. September 1930 in Bad Reichenhall.
Von Geheimrat Dr. Herd, Bamberg.
(SchluB.)

Es wird hicraul in die Besprechung des Jahres-
berichts cingelreten. Der Bericht liegt gedruckt vor
und wurde vor vier Wochen allen Abgeordnelen {iber-
sandl. -

Bei der Abteilung Berufsgerichte beschwert
sich Iferr Schuster (Bamberg) im Aultrage des Aerzl-
lichen Bezirksvereins Bamberg tiber die langsame und
schleppende Taligkeit des Berulsgerichts [tar Ober-
franken.

Der Landessekretéir. Herr Riedel, bestiligl, daly im
Berichisjahr in Oberfranken noch kein Fall zur [Erledi-
gung gekommen ist.

Herr Stauder weist daraul hin, daBl bei Gerichis-
verhandlungen in vielen Fillen schon die Enlscheidun-
gen der Berufsgerichte zugrunde gelegt wurden.

Zur Ableilung Aecrzteversorgung macht Herr
Stauder einige ergianzende Bemerkungen: Wir haben
jetzL 41 Renlenemplinger aber 70 Jahre, diese haben
insgesamt cinbezahlt: 117000 M. Beilrige:; ihr Ruhe-
gehalt betrigl aber far das Jahr 90000 M., also weit

mehr als die Halfte der insgesamt einbezahlten Beitrige.

£
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Die Aerzleversorgung ist keine Wohltatigkeitsanstall,
sondern eine nach versicherungstechnischen Grund-
silzen gebildete Versicherung mit Rechtsanspruch.

Das I)urchsclmillsn]lv.r der neu zugegangenen Ruhe-
geldemplinger im Halbjalir 1930 ist das 62. Lebens-
jahr; das I)111‘0115(,]11111[»11[(1‘ der im 1. Halbjahr 1930
verslorbenen Mitglieder ist das 54. Lebensjahr; das
Durchschnittsalter ihrer Witwen ist das 45. Lebensjahr.
s kann damit gerechnel werden, dafy die Wilwen das
Wilwengeld 25 Jahre lang bezichen.

Zum Kassenbericht macht der Landessckretir,
Herr Riedel, einige ecrginzende Bemerkungen. DBe-
dauerlich ist, dali cine Reihe von Vereinen nut ihren
Beitriigen aus dem Vorjahre noch im Riickstand sind.
Auf Verlangen der VLI‘SJInllllllll" wurden die betr. Ver-
cine n‘\mcnlluh genannt.

Herr Herd berichiel dber das Irgebnis der I\asscn-
pruhmn Die Geschaftsfiihrung wurd(‘ als in jeder Ilin-
sicht cinwandfrei und musterhaft befunden. Es wird An-
trag auf Enllastung gestellt. Auch der Kassenprifungs-
ausschuf muf mit Bedauern die Zahlungssaumsal eini-
ger Vereine feststellen. Eine Herabselzung der Beilrige
ist nictit moglich. Die Beitrige sind an und fir sich
niedriger als bei anderen Aerziekammern.

IHerr Stauder zur Frage der Invalidenunter-
slittzung, die nunmehr von der Landesidrzlckammer
verwallet werde: Es besteht noch viel Not und Elend,
besonders unter den Wilwen. Es soll ermitielt worden
ob nicht ecine Erhohung der Witwenunterstilzung mog-
lich ist.

Dem Landessekretir wird ecinstimmig Enllastung
erteilt und ihm und seinen Milarbeiterinnen der Dank
der Landesirztekammer ausgesprochen.

Der Voranschlag fir das Geschillsjahr
1930/31 wird genehmigt, ebenso werden die Beitrige
fiir 1930/31 in der vorgeschlagenen Hoéhe genehmigt.

Erginzungsw ahl Durch Zuruf wcrdcn in den
weileren Vorstand an Stelle des verstorbenen IHerrn
Christoph Miiller Herr Hertel (Minchen) und an
Stelle des durch Wegzug ausgeschiedenen Assistenten-
vertreters, llerrn Diemer, Herr Prof. Pratje (Lr-
langen) gewihli.

Es liegt noch ein Auntrag Hof vor, es mochten nur
alle 2 Jahre Wandertagungen, dazwischen aber immer
eine Arbeilstagung der Bayerischen Landesirziekammer
stattfinden. Wirtschaftliche und politische Verhélinisse
sprichen gegen prunkvolle Festveranstialtungen.

Herr Stauder weist daraut hin, daB er auf die Ge-
legenheit, ein zweiles Mal im Jahr programmalische
Kundgebungen an die Oeffentlichkeit zu erlassen, ver-
zichien kdnne.

Der Antrag wird gegen einige Stimmen abgelehnt.
Um 6 Uhr konale der Vorsitzende den arbeits-
reichen Tag schlielien. -

e it

Am 27. September, 8%» Uhr vormillags, trat der
Weilere Vorstand der Landesirzickammer zusammen,
um cine Neuwahl zum Ingeren Vorstand fir den ver-
storbenen IHerrn Christoph Muller zu wiihlen. Durch
Zuruf wurde Herr Hertel (Manchen) gewéhlt.

Am 27. September, 9 Uhr vormllta(rs eroffnete der
Vorsilzende die

4, ordentliche Hauptversammlung des
Bayerischen Aerzteverbandes

und begriiite die Ehrengisle, vor allem den Verireter
des Ministeriums fir mndwutsclnfl und Arbeif, Herrn
Regierungsral 1. KL Eichelsbacher, Herrn Direk-
tor Jiger vom Stidt. Ver smherunﬂsamt Minchen und
die Vex treter der Kassenverbinde, Herrn Dr. Nirn-
berger und Herrn Dr. Romeis.

e

Herr Sceholl begann hieraul mit seinem Bericht:
,Die Wirlschaftslage des Standes, insbesondere die
Krankenversicherung.

Als einer der l)ml(‘n I\(‘nnu‘ aul dem Gebiete der
Krankenversicherung 16ste der Redner in meisterhafter
Weise scine \llf"'lbb Schart umrissen, mit Enischieden-
heit und luntschlossenlwlt. in formvollendeter Weise gab
er ein Bild der durch die Notverordnung hervor-
gerufenen Lage.

Die Ar/lh age in der Krankenversicherung ist die
Schicksalsfrage des deutschen Aecrziestandes. Bisher ist
sie ps_xchologmch falsch, durch Zwang, zu losen ver-
sucht worden. Die Nolverordnung ist ein typisches Bei-
spiel fiir die Zerfahrenheit und Nervositil unserer Zeit.
Man hat die bisherigen Wege der VYersicherung ver-
lassen, die gute alte Tradition aufgegeben und damil die
Krankenversicherung entwertet. Ireilich mull gespart
werden. Aber das Vorhonondc ist ein Sparen am fal-
schen Orl. Die A_or/tesclnlt hat sich bereit crklirt,
Opfu‘ zu bringen, und cin Sparprogramm vorgelegt. Man
hat sie nicht ﬁehort Um das Danaidenfald der Arbeits-
losenv crslchcrunﬂ zu fillen, hat man den besten Teil
der Solmloesctmcbung die Krankenversicherung, ent-
wertel. Auch in den Veroffentlichungen von Kassenseile
wird berechnet, dall die S]_)armaBanuncn bei weitem
nicht die’ vorgeschenen Summen erzielen werden. Die
\Y oll\wesundhelt wird viel schwereren Schaden erleiden,
als die vorgeschenen 300 Millionen bedeuten. Den Vilern
der Notverordnung diammert es schon, es wird teil-
weise schon ‘der Riickzug angetreten. Am meisten sind
durch die Notverordnung die Aerzte geschidigt, einmal
durch ihre Entrechtung, dann durch den Ausschlufl der
Jugend und die Verschlechterunﬁ der wirtschaltlichen
Lagc. Vergessen ist, dah wir in der Inflationszeil die
Kranl\cnvermcherund gereltet haben. Aber es gibt Gren-
zen des Unrechis. \Ver HaB sat, wird Sturm ernten.
Die offentliche Meinung wurde durch [alsche Zahlen
irregefithrt. Eine politische Hetze wurde gelrieben. Die
Aerzleschall wird zum Prigelknaben gemacht. Die freu-
dige Mitarbeit wird in I’raﬁe gestlellt. \Vle ein Damokles-
schwert schweben die L nu‘cchtunﬁspararrraphcn ither
uns. Auch das Ausland denkt so wie wir. Man hétte er-
warten konnen, daB die Kassen gemeinsam mit uns
gegen das Gesct/ vorgegangen wiren. Aber bei ihnen ist
eine Schadenfreude festlustollcn Noch im November
1929 hat der Regierungsvertreter erklirt, die Arziirage
werde nicht ﬁesot/hch behandclt hierzu sei der Reichs-
ausschub fur Aerzte und Kr 1111\011]\355011 vorhanden.

Die -ankenscheingebilir mufy als , Krankheils-
steuer l)etmchtel werden. Sinnlos ist es, immer von
Bagatellfillen” zu reden. Aus scheinbar unbedeulenden
I 1‘sc1101nuncen kann sich schwere Krankheil entwickeln.
Jahrelang hat man die Bevolkerung aufgefordert, mog-
lichst frithzeilig arziliche Hilfe aufzusuchen. Bisher war
Deulschland auf diesem Gebiete fihrend. Damit ist es
jetzt vorbei! Solche Sinnlosigkeiten miissen die Autori-
tit des Staates bedrohen. Wenn auch die Bestimmungen
gegen die Kranken aufgehoben werden sollien, die Ent-
rechtung der Aerzte wird bleiben.

Die Krankenschein- und Arzneigebiihr bedeuten ein
Abgehen von dem Gedanken einer Versicherung. Man
ist erstfumt dafy der Reichsarbeitsminister den Grund-
satz auigcweben hat ,.Schaden verhiiten ist leichler als
Schaden beheben®. Die Gebihr wird die Unbemittelten
hart treffen, aber nicht den, welcher die Kasse: ausniit-
zen will. Verwaltungsdirektor Forster hat ein Rund-
schreiben hinausgegeben mit Bestimmungen, die tuber
das Geselz noch hinausgehen.

Wir miissen einwandlreie FFille von Schidigungen
durch das Geseiz sammeln und feststellen. Verstindige
Kassen suchen Vercinbarungen mil Aerzten zu treffen
zur Milderung der schlimmsten Hirten.
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Die Organisation hat verboten, dafi die Kranken-
scheingebihr vom Arzt bezahlt wu‘d Die erste Unter-
suchung ist immer als dringlich zu bezeichnen. Notlall
licgt dann vor, wenn die sofortige Hille notwendig ist
gegen Verschlimmerung, zur Behebung von augenblick-
lichen Schmerzen oder zur Lebensrellung.

Die Arzneigebithr kann auch nur prozentual er-
hoben werden, weil nur dann der Kranke ein Interessu
an okonomischer Verordnungsweise hat.

Eine Vercinbarung zwischen Apothekern und IKas-
sen ist getroffen, die zeigt, da dic Kassen bereit sind,
die Héirlen maglichst zu mildern.

Vertrauensarzt! Es wira hier ein neuer Amlsarzi
eingeschaltet. Er wird von den Kassen als Fremdkorper
im Hause angeschen werden. Sollten die Vertrauens-
irzte die Befugnis erhalten, in den IHeilplan einzugrei-
fen, wird es zu schweren Konflikten kommen. Solche
Macht hatten unter dem allen Regime nicmals die vor-
geselzlen Aerzie beim Militér. ;

Der Hartmannbund hat vorsorglich verboten, sich
ohne Einwilligung des Harimannbundes um Verlrauens-
arzlstellen zu bewerben. Durch Rundschreiben des
Reichsarbeitsministers ist cine scheinbare Milderung an-
geordnet worden. Wir wollen hoffen, dall die mit vielen
Schwierigkeiten zustande gekommene Vereinbarung in
Bayern (KLB.) nicht wieder aufgehoben wird. Es kennt
sich sonst kein Mensch mehr aus:

§ 570 ist eine Ungeheuerlichkeil. Liegt es im Inler-
esse des Sta‘tlsmdankens wenn der Staat als IHelfer
gegen dic um 1hre Lmstenz ringenden Aecrzte aullritt.
\Venn die freie arztliche Hilfe auigehoben werden sollte,
bedeutel das ecine Katastrophe fir die Aerzte, aber auch
fir die Volksgesundfieit. Die gesetzliche Verpflichtung,
dal die Aerzte bei cinem vertragslosen Zustand die
Kranken zu den Mindestséitzen der GO. weiterbehandeln
miissen, ist ein gesetzgeberischer und staalsrechilicher
Unsinn. Wir miissen hicrgegen lebhaft prolestieren.

Wir wollen eine verstindnisvolle Zusammenarbeit
zwischen Kassen und Aerzien. Bedauerlich ist, daB in
der Kassenpresse scharfgemacht wird.

§ 368 Abs. 1. Die Behandlung mufl individuell blei-
ben. Der Mensch ist keine Maschine, die schematisch
behandelt werden kann. Zur Bekidmpfung tiberméalbiger
Verordnungen bestehen Abmachungen und Mittel in
Flle. Die Ordamsatlon ist imstande, ihre Mitglieder zu
qualifizieren. Der Kern des Acrztestandes ist gesund.
Die Schidlinge sind nur Ausnahmen.

Ganz besonders hart ist der arztliche- Nachwuchs
gelroffen. Es ist eine fixe Idee, dall mit dem Anwachsen
der Aerziezahl die Ausgaben der Kassen wachsen miis-
sen. Die Zahl 1:1000 beruht aul einem Zufall. Statisti-
sche Berechnungen sind nicht vorhanden. Der Staat
braucht eine groBle Zahl gut ausgebildeter Aerzte fur
diec Zeit duberer und innerer Katastrophen.

Die Stellung des Hauptausschusses ist unklar. Merk-
wiirdig ist die Bedeutung, die der ,arztlichen Gruppe
im Z ulassungsausschu[.’)“ beigelegt wird.

~ Das Vertrauen zum Arzt hingt von der personlichen
und beruflichen Ireiheit des Arzies ab. Die Stellung des
Arztes in der Versicherung mul} wieder eine freiere wer-
den. Der ewige Kampl gegen die Aerzie hat ctwas Da-
monisches an sich.

Jetzt gilt es, ruhiges Blut zu behalten! Die Kranken-
versicherung ist die Amfortaswunde des deulschen
Acrztestandes.

Der Gedanke der Selbstverwaltung mufl mit aller
Kraft propagiert werden. Die Reichsirzieckammer mull
eingefithrt werden. Die deutsche Aerzteschaft mul} zei-
gen, dab sie sich selbst regieren kann.

Das Arzitum ist ewig wie das Leid der Menschheil.
Dem Staat darf die Slcllung des Arzles nicht gleichgiil-

>

tig bleiben. Soll der Arzt Lust und Liebe zu seinem Be-
rut haben, mul} er frei sein.

Im Baune einer hoheren Pilicht dient er den Gesun-
den und den Kranken, und in groben FFragen darf die
AMenschiheit ihn allezeit zu ihren Fihrern zihlen.

Mit gespanntester Aufmerksamkeit folgle die Ver-
sammlung den mit rhetorischem Schwung vorgetrage-
nen Ausfihrungen Scholls und dankte ihm am Sehlul3
mit rauschendem Beifall.

Herr Regierungsrat 1. Kl. Dr. Eichelsbacher
als Verlreier des Ministeriums fir Landwirtschalt und
Arbeil tiberbringl die Griie des Herrn Ministerialdirek-
tors Ziegler, des Vorstandes der Abteilung fiir Arbeit,
der beim Deutschen Stidtetag in Dresden weilt. s wiire
nicht verwunderlich, wenn die MiBlstimmung der Aerzle
sich auch gegen dic Vertreter der Regiecrung richiele.
Es handell sich um ecine MabBnahme, die aus bitlerstier
Not geboren ist. Es fehlen noch alle Erfahrungen tiber
die Auswirkung der Noiverordnung. Ein blithender Ver-
sicherungszweig mufy beschnitten werden, um einen an-
deren Teil zu sanieren. Hat die bisherige kassendrzt-
liche Selbstverwaliung wirklich den Anslieg der Aus-
gaben hintangehalten? LEine Losung der Arzifrage ist
durch dié Nolverordnung nicht gegeben. Das laktische
Vorgehen des Geselzgebers hat viel dazu beigelragen,
daB in allen Kreisen Verstimmung cingelrelen ist. Is
ist Hals uiber Kopf gearbeilet worden. Bedauerlich ist
auch jetzl die Zurickhallung des Geselzgebers, das I'eh-
len der Erlduterungen. Die Kundgebung der drztlichen
Spitzenverbiande und auch die heule \'or‘rcloﬂtv Ent-
schlieBung sind in wirdigster Form abgef bl l)aﬂ die
Arzlschemgebuhr nicht auf 1 Mark, sondern auf 50 Plg.
festgesetzt wurde, ist wesentlich das Verdienst der baye-
rischen Regierung. Wir hoffen auf verstindige Zusam-
menarbeit zwischen Kassen und Aerzten. (Beilall.)

Herr Dr. Nirnberger, Vorsitzender des Bayeri-
schen Ortskrankenkassenverbandes: Wir schlieien uns
diesem Wunsche an. Wir wollen die Organisation der
Aerzie stirken, damit sie gegen ihre unbolméibBigen Kol-
legen vorgehen kann. Wenn mit einer Maliregel alle da-
von Betroffenen unzufrieden sind, kénnle man ecigent-
lich annehmen, daBl die Mafiregel richtig ist. Zur I‘rage
des Vertrauensarzies: Es ist von malBgebender drzilicher
Seite mehrmals betont worden, die Arbeitsunfihigkeit
sollle nicht vom behandelnden, sondern vom Ver-
trauensarzt festgestellt werden. Die I'rage der ,,Begehr-
lichkeit® der Kassenmitglieder ist von drzilicher Seite
immer wieder in Presse und Verhandlungen hervor-
gehoben worden.

Herr Stauder: Wir haben bisher einen schwachen
Geselzgeber gehabt, der sich die uferlosen Ueberbietun-
gen aller Parteien im Reichstag gefallen liel, und der
nicht versland, der geradezu katastrophalen Steigerung
der Anforderungen Einhalt zu tun. Man hat sich in jeder ,
Reichstagsperiode gewundert, dall der Geselzgeber im-
mer wieder neue Anirige zur Sozialversicherung wider-
spruchslos entgegengenommen hat. So ist statt ruhiger
Entwicklung neue Lebu stirzung eingerissen. Jahr um
Jahr ist Neues hinzugeflickt worden. Nun kommt die
Stunde, wo die Inflation der Geselzgebung zusammen-
bricht. In diesem Augenblick stirzt das Kartenhaus par-
teipolitischer Pliane, deren Triger leider auch dic
Reichsregicrung geworden isl, jih zusammen.

Wir Aerzte haben immer vor der uferlosen Aus-

- dehnung der Sozialversicherung gewarnl, die kein Slaat

sich lelsten kann. Und nun soll all das, was im Uecber-
mafl aulfgebaut ist, bleibén; aber es soll weniger koslen.
Es ist falsch, an Stcll(, parititischer Instan/,cn die Be-
horde hier einzubauen.

Den Vorwurl, es habe hier die Selbstverwallung ver-
sagt, missen wir zurickweisen. Wenn man der Selbst-
verwaltung Unmdogliches zumulet, so wird sic versagen
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miissen, sowohl bei den Krankenkassen wic beti den
Aerzlen. Das ist es ja, wogegen wir so erbitlerl ankimp-
fen, dall man in das vertr aucnsvo]lo Verhiltnis zwischen

beiden, dessen Pflege mir ein Herzensbediirfnis war,
plotzlich rasch om«fnll mil biwrokratischen Verfugungen.
Wir danken (101‘ bayerischen Regierung fir ihre

Bemithungen um die Herabsetzung der Krankenschein-
gebiihr. \\11 glauben aber auch unscrcrselts cin dut Teil
hwr/u l)onmlldtwn zu haben.

Brauwn(lvr Beifall folgte den Worten Staudcr‘

Scholl (SchiuBwort): Die bayerische Regierung hat
stets Verstiindnis fir die Lage der Aerzte gehabt. Sinn-
los ist es, Sparmaliregeln mil der Lnuochlung cines
Standes zu \'01'({11191\011 der die Ausfithrung der Kran-
kenversicherung in der Hand hat. DaB IIerr Niirn-
berger in unsere Hand (lmgoschla(ren hat, dafiir danke
ich. \\ ir freuen uns, daB gerade in Bayern die Zusam-
menarbeil L\\'lschon _l\assen und Acrzlen weiter ge-
pilegt werden soll.

Dic von S(‘h()ll vorgelegle Lntschlw[’)unﬁ zur Not-
verordnung (,,Bayer. \er7te701lun<f Nr. * 40, Seltc 424)
wurde mnql]mmw angenomien. Sle kann swh den Ent-
schlicBungen des (xcs(,lmltsausschusses des Acrzlever-
cinsbundes und des Hartmannbundes wiirdig anrcihen.

Der Vorsilzende dankl nochmals den Ehrengisten,
der Sladt Reichenhall und der Kurverwaltung, den Rei-
chenhaller Kollegen und ihren Frauen und der Presse
und schlieBt um 11y, Uhr die 6ffentliche Sitzung.

”
% &

In der folgenden geschlossenen Sitzung nahm zu-
nichst Herr Geheimrat Schieck (\Vur/burﬂ) das Wort,
um im Namen simtlicher deuischer medizinischen IFa-
kultiilen zu versichern, daB sie geschlossen wie ein
Mann hinter den Aerzten stehen. Alles, was die Aerzte-
schafl trifft, trifft auch die Fakultiten bis ins Mark. Wir
wenden uns vor allem gegen zwei Punkte: die Aus-
schliefung der Jugend. I)1e Volksgesundheit ist schon
gefihrdet, wenn man den L\ewten nicht Gelegenheit

bietet, sich durch Ausiibung ihrer Tatigkeit \VOltCl‘?u-
bilden. Zweitens die l\unitlgc Stellung der Vertrauens-
arzte. Die warmherzigen Worte des Redner der sich

stets als [reudiger Mitarbeiter zum Wohle des Standes
und als treuer Freund der praktischen Aecrzte erwiesen
hat, sind in Nr. 41 der ,Bayer. Aerztezeitung®, S. 432,

im Wortlaut verdffentlicht.

Ucber die Verhandlungen iiber die Notverordnung
in der geschlossenen Slt/unr7 kann hier nicht berichtet
werden. Eine groBe Anzahl von Kollegen beteiligte sich
an der Aussplache Oertliche Boschwerden. allﬂemm-
nere, weilergreifende Ausfiilhrungen wechselten mitein-
ander ab. Die. ganze \ussprachc aber zeigte die liefe
Empoérung der r\CI‘/l(‘SC]ldlt iber die Lnlrechtung und
Enteignung durch die Notverordnung. Besonderen Bei-
fall 1‘101011 die Ausfiithrungen des Herrn Bayersdor-
fer in seiner Iulgenschaft als Mitglied des chchslags
itber seine Titigkeit in der ganzen Frage und iiber die
moglichen Aussmhten im ]\unflmen Relchstag hervor.
l)lo Aussprache schlof3 Herr Staudcr mit wuchtigen,
von tiefem Ernst und tiefer Besorgnis fir die /ul\unft
unseres Standes und unseres Ve 1terlandcs durchdrunge-
nen Worlen. Die Worte losten tiefe Ergriffenheil aus.

Herr Scholl hatle mit einem kleinen Ausschuld
Riclitlinien fiar die Durchfiihrung der Not-,
verordnung entworfen. Die Richtlinien wurden ein-
slimmig angenommen (s. ,Bayer. Aerztezeilung Nr. 40,
Seite 424).

Wahl der Vorstandschaft.
Herr Stauder teilt mit, daB Herr Gilmer sich

freiwillig entschlossen hat, auf alle Ehrenstellen zu ver-
zichten, auch auf die Stelle des II. Vorsiizenden des

Aerzteverbandes. Er widmet dem ausscheidenden Kol-
legen warme Worte des Dankes (im Worllaul veroffeni-
licht in Nr. 40, S. 426 der ,Bayer. Acrztezeilung®).

Herr Stauder I)osland anfangs auf der Wahl des
I. Versilzenden durch gllll]lll/t‘ll()l gab aber schliel3-
lich dem stiirmischen Wunsch der Versammlung nach
und erklirte sich mit der Wahl durch Zuruf cinver-
slanden. Selbstverstindlich erfolgte seine Wiederwahl
unter lebhaften Ovationen.

~ Die Wahl des II. Vorsitzenden erfolgte durch Stimm-

zellel: Helr Glasser erhiell 79 Stlmmcn, Herr Hoeber
63. Herr Glasser ist somil gewihlt: Als Beisilzer wur- -
den durch Zuruf gewihlt die Herren Hoeber und
Scholl. ' 4

Zur Verstirkung der engeren Vorstandschaft und
zur Erleichierung der Geschéfisfithrung sollen stindig
zwel weitere B01s1uer zu den Silzungen beigezogen’ wer-
den, cin Stadtarzt und ein Landarzt.

‘Gewilhlt wurden durch Zuruf Herr Hertel (Miin-
chen), durch Stimmzeltel Herr Schomig (Rotlendorl)
mit 76 Stimmen (71 Stimmen entfielen aul Herrn
Schmitz (Abbach).

Als Mitglieder des Gesamtvorstandes des Hartmann-
bundes werdul gewithlt die Herren Steinheimer
(Niirnberg) und Hertel (Miinchen).

Kassenbericht: Herr Riedel gibt hierzu einige
Erlduterungen. Auf Antrag Herd wird ihm unter leb-
haftem Dank Entlastung erteilt.

Voranschlag und Mitgliederbeilrage wer-
den genehmigt.

Der Jahresberichl liegt gedruckt vor und isi
schon vor vier Wochen den em/olnen Abgeordneten zu-
gestelll worden. Zu den ecinzelnen Punlxlcn wurde das
\Vort nicht erbeten. Nur iiber diec Errichtung einer Un-
fallstation der Brauerei- und l\Idl/Cl‘ClbOlulSUCnOSS(‘ll—
schaft in.Miinchen entspann sich eine Ausspr ache Das
Vorgehen der Berufsgenossenschalt wurde allseitig ver-
urleilt. IEs wird als ecin weiteres Glied in der lxettc der
erlchtung von berufsgenossenschaftiichen Krankenhiu-
sein in ganz Dcutschland belrachtet. Die Berufsgenos-
sensclnilen gehen dazu iber, ihre simtlichen anll\ er-
lelzlen nur vcrelnzelten Ixranlxenh(mscrn zul tiberweisen.
Die anderen Krankenhiuser werden ausgeschallel, auch
die Universitilskliniken. Die chirurgische Ausbildung
der kiinftigen Aerzte ist dadurch auls schwersie ge-
schadigl.

Herr Simon (Ludwigshafen) beklagt es, daf die
Gutachten der behandelnden Aerzte lelder lefach marn-
gelhaft sind. Es sollten Fortbildungskurse tber Verlet-
zungen und deren Begutachlung emﬁcfuhrt werden.

Herr Riedel tult noch nnt daB die Postbeamlen-
krankenkasse den bestehenden Vertrag gekiindigt hat.

Der Vorsitzende schlieft um 5t Uhr die Sitzung.
Herr Glasser spricht ihm in warmen Worlen den
Dank aus far alles, was er in diesen beiden Tagen an
Arbeit geleistet hat aber auch fir seine umtassc,nd(,
cnergische Tatml\elt zum Wohle der deutschen Aerzte
in den letzten \Ionaten

& =
Als integrierender Bestandteil der Aerzlelage haben

von jeher auch die geselligen Ver anstaltungen <reﬁoltcn
Sie tragen dazu bel, die Ixol]crfen cinander néiherzu-

bringen. Hier kénnen wir unsere Erfahrungen besser
auslauschen, als es in den Sitzungen moglich ist. Sie

bicten also auch Gelegenheit, unsere schoéne bayerische
Heimat in all ihren Teilen kennenzulernen. Auch in Bad
Reichenhall hatten die Kollegen, an ihrer Spitze der un-
ermiidliche Vorstand, Herr Reisinger, und seine I'rau

Gemabhlin, Stadlverwalluno und Badeverwallunﬁ alles
aufgeboten, um uns deu Aulenthalt anyonehm ALl
machen.
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Am 26. September fand im groBen Saale des Kur-
hauses ein BegriitBungsabend stall, gegeben von der
Ud(l(“-\'ﬂl‘\\'dllllllg und der Stadtverwaltung. Herr Burger-
meister Weill hie uns nochmals herzlichsl willkom-
men und gab einen kurzen Ueberblick iiber die lausend-
jihrige Geschichte Reichenhalls und seiner Quellen. Der
Herr Badedirektor sprach tber die Bedeulung Rei-
chenhalls als Kurort und als Kurbad. In geislreicher
Rede sprach Herr Kerschensteiner den Dank des
Acrztelages aus. Den musikalischen Teil des Abends
bestritl die treffliche Stadtkapelle. Eine ,.kleine Reichen-
haller Revue® sorgle fir den nétigen Humor. Lebhalten
Jcifall fanden die Trachlentinze, ausgefiihrt von Mit-
gliedern des GcbngsLrachtonerhallunﬁsvel cins All-Rei-
chenhall.

Am 27. Seplember vereinte uns alle, Ehrengiiste und
Aerzle mit unseren Damen, ein gemeinsames Mahl, eben-
falls im Kurhause.

Unser Vorsitzender Stau der griff uns wieder mit
einer groBangelegien, von hohem I?rnsl und tiefer Sorge
gelragenen Valerlandsrede ans Herz. Herr Minislerialrat
Martius, der juristische Referent fir Gesundheits-
fragen, widmele dem Aerztestande warme, lichenswiir-
dige Worte. Herr Glasser, als Damenredner lingst be-
kannt, huldigte auch hier in launigen, humorvollen Wor-
ten den Damen.

Unsere Damen hatten am Nachmiltag Gelegenheit
gehabt, durch IFahrt aul den Prediglstuhl einen tiefen
Einblick in-die wundervolle Bergwell zu tun.

Am Morgen des 28. September wurde uns Gelegen-
heil gebelen, unter sachkundiger Fihrung die Anlagen
der Saline und der Kurmitlelhiiuser mit ihren muster-
glltigen Einrichtungen zu besichtigen. Besondere Be-
achlung fanden die Linrichtungen des vor wenigen
Jahren erbauten Staatlichen und Slddlischen Kurmittel-
hauses.

Um 11 Uhr trugen uns cine Reihe von Postkraft-
wagen durch schweigende Wilder, an rauschenden
Wiissern vorbei in die Hochlandspracht des Berchtes-
gadener Landes. In strahlendem Sonnenschein griiBBten
uns seine Berge mit ihren schneebedeckien Gipleln, vor
allem der gewallige Waltzmann. Nach kurzer Rast am
Ufer lrugen uns Motorboote hinaus auf die griinblau
schimmernden IFluten des Konigssees, den wohl schén-
sten Gebirgssee Deutschlands. Von himmelanragenden
Felswiinden umrahmt, liegt er in erhabener Lmsaml\mt
Wenige Minulen, nachdem wir das Uler verlassen, bictet
sich uns in einer stillen Bucht das welthek annte Bild
des Sees in seiner ganzen GroBartigkeit. An steilen Fels-
witnden, an stillen Mulden voriiber, fahren wir zum
schonsten und eindrucksvollsten Punkl, zum Obersee.
Auf der Ruckfahrt genieBen wir noch den Blick auf die
gewaltige, fast 2000 Meter tber den See hinaufragende,
nahezu senkrechie Ostwand des Walzmanns.

Wir fahren zuriick nach Berchtesgaden. In der ehe-
maligen koniglichen Villa, die jetzt als Kurkaflfechaus
dient, kamen wir nochmals zusammen. Kollegenschafl,
Marktgemeinde und Badevy erwaltung von Berchtesrfaden
l)cpruﬁlen uns in herzlichster Wlec. Wir sogen noch-
mals tiel in uns ein das wundervolle Bild der Berchles-
gadener Berge, das gerade von der Kgl. Villa aus am
schonsten und umfassendsten genossen werden kann.
Herr Stauder sprach den heifesten Dank an unsere
Gastgeber aus. Lir sang begeistert das Lob unserer
schonen bayerischen Heimat und entlie uns dann mit
dem Wunsche: . Auf Wiedersehen im nichsten Jahre
in der alten, (@irmereichen Bischofsstadt Bamberg!“

° EMPFEHLET
DIE

fMerfb!dtter fiir Berufsberatung

'

Wirtschaftslage des &rztlichen Standes, inshesondere
die Krankenversicherung.
Scholl,
(12 Bayerischer Acrztelag in Reichenhall))
(Schluf3.)

Von Sanitatsrat Dr. Miinchen.

Vertrauensiirzle.

Die Vertrauensérzte der Krankenkassen sollen
kinflig ein behordliches Organ des Reichsversicherungs-
amles werden, unabhingig von den Krankenkassen und
der Acrzleschafl. Es wird also in der Krankenversiche-
rung der Amtsarzt eingeschallel, eine neue Kalegorie
von Aerzien geschaffen. Ob diese Art von Vertrauens-
drzlen auch den Krankenkassen genchm isl, ist [raglich;
sie werden von den Krankenkassen wahrscheinlich als
cine Art Fremdkorper in ihrem Haus angeschen
werden. Gegen die Unabhingigkeit der Vertrauensirzte
ist an sich nichts einzuwenden; es kommi nur auf ihre
Belugnisse an. In der Notverordnung heiBt es: ,.Die
Kassen sind ferner verpflichtet, die B(‘schmmﬂuu" des
behandelnden Avzies iiber die Arbeitsuntéa lllgl\exl
und seine Verordnungen, inshesondere soweil sie
drziliche Sachleistungen betreffen, in den erforderlichen
“illen durch einen anderen Arzt (Vertrauensarzl) recht-
zeilig nachpriifen zu lassen. Die Nachprifung auf Ar-
h(‘llqunidlntf}\ell und die Nachprifung édrztlicher Sach-
leistungen h‘lb(‘.ll bisher schon vielfach Vertrauensirzie
gemacht, ohne mit den behandelnden Aerzien in Kon-
flikt zu geraten. Es kommt im wesentlichen daraul an,
was man unter ,Verordnungen des behandelnden Arz-
les versteht. Bisher hat man darunter die Arznei-*und
Heilmittelverordnungen verstanden. Auch diese Nach-
prifungen haben vielfach Vertrauensirzte ausgefihrt.
Sollten die Vertrauensirzte dic Befugnis (\1‘11‘11[011 in den
Heilplan der behandelnden Au‘[le 01117uff1'011(‘n und
ihre Tétigkeit auf die Behandlungsbed ux‘ftwl\ml
uberhaupt auszudehnen, wiirde es zu schweren Kon-
flikten mit den Aerzten kommen miissen. Eine solche
Bevormundung wire uniraghar. Es wiirde ja damit
auch die Verantwortung fir den Erfolg der Behand-
lung dem Vertrauensarzt zufallen. Kurz es wirde
ein neues, aber ganz unmogliches Behandlungs-
system kommen. Eine 6ffentliche Erklirung dcr
Aerztekammer fiir Berlin besagt: ,,Solche Macht hatten
niemals die Vorgesclzten der Aerzte beim Militir.¢ Wir

dirfen tberzeugt sein, daB sich wenig Aerzte finden
werden, dic eine solch unwiirdige und unkolle-

giale Bevormundung ihrer Kollegen tibernehmen
wiirden. Der Harlmannlnuld hat emslwellen bis die
Richtlinien fir die Befugnisse der Vertr: mcnsarzlc im
Reichsausschuf  fir L\eute und Krankenkassen fest-
gelegt sind, vorsorglich bis aul weiteres verbolen, ,.sich
ohne Emwﬂhﬂund des Hartmannbundes um Verll'ducns—
arzistellen zu bewerben, iber solche Stellen zu ver-
handeln oder siec anzunehmen. Dieses Verbot gilt ent-
sprechend auch fiar den Fall,. daB cine Kasse Aerzle
sucht zur Bildung ecines Priifungsausschusses im Sinne
der Notv erordnung,“ Da die necuen Bestimmungen tiber
die Vertrauensirzte groBe Aufregung unter der Aerzte-
schaft hervo werufcn haben, hat das Reichsarbeilsmini-
sterium in eciner DurchfuhrunGsanwel%unﬂ vom 2. August
d. J. folgendes hestimmt: I'ur das thd]lnm des Vor
lraucnsar/les zum behandelnden Arzt und zur I\assa gill
im wesentlichen das Folgende:

»Lin Arzt kann 111ch[ fiir denselben IFall l)ehundeln—
der Arzt und zugleich Vertrauensarzt sein; diese Figen-
schaflen schlieffen sich gegenseilig aus. Der Ver-
trauvensarzl kann daher auch nicht Verord-
nungen des behandelnden Arzies cinsehriin-
ken, erweitern oder aufheben.
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Der Vertrauensarzt hatl aber der Kasse das von ihr
geforderte Gutachten zu erstatten, z. B. uber Beginn
und Ende der Arbeitsunfihigkeit, tber die Wirtschaft-
lichkeit der Verordnungen des behandelnden Arzles,
insbesondere soweil diese Verordnungen érztliche Sach-
leistungen betreffen. : ;

Bei Meinungsverschiedenheilen wird der Vertrauens-
arzt eine Verstindigung mit dem behandelnden Arzte
suchen und in der Regel auch errcichen. Zum Austrag
von Meinungsverschiedenheiten kann auch ein Prifungs-
ausschub gebildel werden. Auf Grund der Gulachten, sei
es des behandelnden Arztes, sei es des Verlrauensarzies

oder des Priifungsausschusses, triffit die Kasse ihre Ent-_

scheidung {iber das, was sie jedem Versicherten zu
leisten hat. Fithlt sich der Versicherte durch die Ent-
scheidung der Kasse beschwert, -so kann er das Ver-
sicherungsamt anrufen, das im Spruchverfahren die
Leistungspflicht der Kasse feststellt.

Fiir die Durchfithrung der Vorschriften stellt der
Reichsausschufy fiir Aerzte und Krankenkassen Richt-
linien auf; er-kann dabei bestimmen, daB} vor der Be-
slellung des Prifungsausschusses die beteiligte drztliche
Vereinigung gehért wird. Eine dhnliche Bestimmung
kann auch das Reichsversicherungsamt fiir die Auswahl
der Vertrauensirzte treffen.

Wir wollen hoffen, daB diesec beruhigende Lrkli-
rung auch ernst gemeint ist, und daB im Reichsaus-
schuf nicht versucht wird, fir die Aerzteschall unan-
nehmbare Bestimmungen wieder hineinzuschmuggeln.
Der Hartmannbund hat bereits dem Reichsausschulb
Vorschlige unterbreilel, die vor allem im Interesse einer
gedeihlichen Zusammenarbeit gelegen sind.

Wichtig ist, daB auch fir die Aerzte eine parilili-
sche Berufungsinstanz cingeschallet bleibt. Wir
konnen in Bayern nur winschen, dall die ncucn
Richtlinien fiir dic Titigkeit der Priifungsausschiisse
im KL B, dic eine schwere Geburt waren, aufrecht-
erhalten bleiben. Iis geht doch nicht an, dafi eine
Aenderung die andere jagt. Dadurch kommt man aus
der Unruhe nicht heraus und zu keiner erspriefllichen
Arbeit. Dieses Hin und Her ist ein grober Unfug!

§ 379 Barleistungszusland.

Statt der freien #rztlichen Behandlung kann unter
gewissen, nach § 370 Absatz I RVO. beslimmten Vor-
aussetzungen dic Barleistung treten. Bisher kannte
man einen vertragslosen Zustand nur als Kampfmal-
nahme der Aerzte. Als solcher wurde er von den
Krankenkassen und von den Behorden auls schirlste
verurteilt, weil dic Versicherten und die Volksgesund-
lieit darunter schwer zu leiden hétten. Jetzt beniitzt die
Regierung diese Waffe und kehrt sic gegen dic Aerzte,
um auf sie cinen Druck auszuiben, um sie gefigig zu
machen Tir ginslige Vertrige im Sinne der
Krankenkassen. Dadurch wird ecine Rechts-
unsicherheit fiir die kassenirztlichen Veririge ge-
schaffen, die nicht im Interesse der Sache liegt. Der
Grundsatz der Paritit, der bisher bei allen Vertrigen
herrschte, wird zu ungunsien der Aerzte verletzt. Der
verlragslose Zustand kann kinftighin auf Antrag einer
Kasse von ciner Behdrde verfigt werden. Eine solche
MaBnahme ist ein Hohn auf jegliches Rechlsemplin-
den; das sind Ungehecuerlichkeiten, die man in
einem Rechisstaale nichl verstchen kann.

Es ist noch eine Streitfrage, ob der Vertrag mit
den Aerzten und das Zulassungsverfahren wieder auf-
lebt, wenn der vertragslose Zustand voriiber ist. Oder
will man den Krankenkassen die Gelegenheit geben,
fixierte Aerzie anzuslellen, also von Staats wegen gegen
die um ihre Existenz kimpfende Aerzteschalt Stellung
nehmen? Licgl dies im Interesse des Staalsgedankens?
Sollte nicht vielmehr der Staal wie bisher der neu-

trale Vermittler zwischen Krankenkassen und Aerz-
ten sein? Bei den Vorverhandlungen war sogar be-
antragt, den Krankenkassen es allein zu tiberlassen, of
sic den § 370 — also den Barleistungszustand — anwen-
den wollen. Jetzt hat man wenigstens dic Enlscheidung
einer Behorde tibergeben und eine Schonfrist fir die
Aerzle bei Kiindigung der Veririge eingeschallet. — Es
kann also wieder wie frither zu erbitterten lokalen
Kéampfen kommen.

Diese neue Bestimmung in § 370 scheint ein
Sprungbreltt zu sein zum sogenannlen Zuschulikas-
sensystem, wie es bei den Mittelslandsversicherungen
der Fall ist. Der bekannte Fithrer der christlichen Ge-
werkschaften, Herr Becker (Arnsberg), hat schon frither
dicses System auch fir die reichsgesetzlichen Kranken-
kassen empfohlen. Damit wirde dic soziale Versiche-
rung des Reiches aber erledigt sein. — Es gibt Aerzie,
welche diesen ,Weg ins Freie“ wiinschen. Ob er aber
fiir die Aerzte und die Versicherten wiinschenswert er-
scheint, ist zu bezweifeln. Die Krankenversicherung
hat* den Konsum an drztlicher Hilfe nalarlicher-
weise gesteigert und dadurch mehr Aerzteexisienzen
geschatfen, als ohme eine solche Versicherung notig
gewesen wiren. Wenn die freie rztliche Hille plélzlich
aufgehoben wiirde, wiirde dies eine wirtsch aftliche
Kalastrophe fir die Aerzte bedeuten, aber auch eine
Katastrophe fir die Volksgesundheit. Die Auf-
hebung der freien Arztlichen Hilfe wiirde eine Abkehr
von dem Grundgedanken der Krankenversicherung be-
deuten. Eine Umfrage, die im ,Aerztl. Vereinsblatt 1929
veranstaltet wurde, ergab, worauf IHerr Kollege Voll-
mann hinweist, ,,daB simtliche angefragten Sozialhygic-
niker und Sozialpolitiker vor ecinem solchen Schrill
warnten, weil eben die Gewihrung der drztlichen Be-
handlung als Sachleistung einer der Hauptpfeiler
der Krankenversicherung ist. Ueberlegung und Erfah-
rung sprechen dafiir, dai die Barleistung nur bei einem
Bruchteil der Versicherten zweckentsprechend, ndmlich
zur eigentlichen Krankenpflege, verwendet wiirde. Auch
in dem Kommissionsbericht zum 1. Krankenversiche-
rungsgesetz heiBt es: .dab die Gewithrung freier drzt-
licher Behandlung und Arznei in allen Féllen nicht nur
cine Forderung der Billigkeit sei, sondern auch im
cigentlichen Interesse der Krankenkassen liege®. Und
nun verleugnet man den urspringlichen Gedanken der
sozialen Versicherung!

Sehr merkwiirdig ist auch die Bestimmung, dal die
Aerzle bei cinem solchen behordlich verfiigten vertrags-
losen Zustand gesetzlich verpflichtet sind, die
Mitglieder der Krankenkassen nach den Mindest-
sitzen der Gebithrenordnung zu behandeln. Das ist
cine einseitige Bindung und ein vertragsrechiliches und
staatsbiirgerliches Unikum, eine wirtschaftliche Wehr-
losmachung cines akademischen Berufsstandes!

DaB die Aerzte sich bei einem ihnen aufgezwunge-
nen verlragslosen Zustand zur Wehr setzen werden,
dirrfte niemand wundern. Der Hartmannbund wiirde
alle seine Mittel, dic ihm zur Verfagung stehen,
cinselzen, um dagegen anzukimpfen. Hoffen wir im
Interesse der Versicherten, daB es zu solchen Kéampfen
nicht kommt. Diesmal wiirde ja der Staat sclbst die
Veranlwortung iragen. — Auch von Krankenkassenseite
aus wurde belont, daB man zu diesem duBersten Mitlel
nicht greifen wolle. Auf dem Dresdener Krankenkassen-
lage fiel das Wort: ,,Derjenige wird diesen Kampl ver-
lieren, der den ersten Schufl macht.

Erfreulich ist, daB die bayerische Regierung
in einer EntschlicBung vom 31. Juli d. J. belr. Voll-
zug des Titels .,Krankenversicherung® der Verordnung
vom 26. Juli 1930 zu einer gewissen ,Zuriickhaltung
rit, zumal ja auch der Reichstag dic Verordnung noch
zu bestitigen habe, und dab sie die Kassen darauf hin-
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weist, daB vorherige Verhandlungen mil den weiter
Betellmton — also lner den Aerztbn und Apolhekern
- notwendw waren*

Wer es mit den Versicherten wirklich ﬂut meint,
mub zu der Ueberzeugung kommen, dall es Plh(,ht der
Krankenkassen und L\crzle ist, dic Hirten dieser
Notverordnung zu mildern, bis hoftentlich
bald — die unhaltbaren Bestimmungen wieder in der
Versenkung verschwinden. Ich rede deshalb ciner
verstindnisvollen Zusammenarbeit mit den
Krankenkassen im Interesse der Versicher-
ten, der Kassen und der Aerzte das Wort!

Bedauerlich ist nur, daB in der Kassenpresse
scharfgemacht wird. In der Zeitschrift ,,Dic Be-
trichskrankenkasse® Nr. 15, behandelt Herr Dr. Gustav
Heinemann, der Sohn des bekannten IFihrers der
Betriehskrankenkassen, das neue Kassenarzirecht. ILr
feiert geradezu Orgien in der Auslegungskunst der Be-
stimmungen der Notverordnung, die sich gegen die
\erzte richten. Er ist der Meinung, .,dal} die Verordnung
in die bisherigen kassenirztlichen Rechisbeziehungen
sehr weitgehend ecingreift, kurz, den Krankenkassen
alles Rcch[ gibt. Ja er Geht sog ar so weil, dah er den
l{cwhs'lusschuls und das Relchsscluedsamt angrelft Zum
SchluB meint er frohlockend: ,,In einer kaum erhofften
Weise hat die Notverordnung zahlreiche Wiinsche der
Kassen erfilllt und ihnen gegentiber den Aerzien eine
Bewegungsireiheil 7ur1’ickgedeben dic noch vor kurzem
kaum erreichbar erschien.“ s klingt wie Hohn, wenn
r am Schlufy die Krankenkassen ermahnt, ,,dlc neuen
Rechte und Machimittel weise zu niufzen und es in
cecinem Augenblick an Selbstbeherrschung fehlen
zu lassen®. Man weil nicht, was man dazu sagen soll.

Leider ist auch in der ,Krankenversicherung®, Zeit-
schrift des Gesamtverbandes der Krankenkassen Deutsch-
fands, Nr. 17, ein Arlikel enthalten: ,,KKassenarzirecht
und Notverordnung® von Dr. rer. pol. Papst, stellvertr.
Geschaftsfithrer des Krankenkassenverbandes Aachen,
der dhnliche Gedankengiinge enthalt wie der Aufsalz des
Herrn Dr. Heinemann. Offenbar haben Herrn Dr. Papst
die aufsehencrregenden Ausfiihrungen des Herrn Dr.
Heinemann nicht schlafen lassen.

§ 368 Absatz I.

Die Forderung in § 368 Abs. I: ,Der Vertrag mul}
Bestimmungen gegen eine thermiaBige Ausdeh-
nung des kassenédrztlichen Dienstes bei
cinem Arzt enthalten. Die Beslimmungen konnen
wch die Vergiitung dieser Aerzle betreffen —¢ ist fiir
’inen freien Beruf eine schr eigenttunliche MaBnahme.
Gemeint ist das sogenannte ,Kassenlowentum® Wie
ich auf dem letzten Bayerischen Aerztetag ausgefiihrt
habe gegeniiber den Winschen des Herrn Lehmann,
halte ich Schema-F-Bestimmungen in dieser
Beziehung far vollig verkehrt. Der Mensch ist keine
Maschine und keine Ware, die gleichméiBig behan-
delt werden kann. Die Folge wiirde sein eine Nivel-
lierung, die fir den drzilichen Beruf zum Fluche fiir
den Kranken werden konnte. Die érztlichen Spitzenver-
biande haben in verschiedenen Denkschriften wirksame
MafBnahmen vorgeschlagen und sich damit einverstan-
den erklirt, daL’) Prufunﬁsemrlchtungcn gesetzlich
festgelegl Wcrdcn sollen. Die schematlsche Einfiihrung
von H ochstverdlonorgren en und einer Héchst-
behandlungszahl ist nicht nur unsinnig, sondern
auch u ndurchfu hrbar. Auch in dieser Beziehung
hat der Hartmannbund necuerdings wieder Vorschlﬁge
ausgearbeilet. Es darf bei diesem Kapitel an das Urteil
des Reichsgerichtes in Sachen Ratibor erinnert
werden, das besagt:

»Der érztliche Beruf ist nach jelzigem Rechtszu-
stand ein freier Beruf; wer Llichtig, gewandt und

pflichteifrig isl, kann sich eine entsprechend grobere
Einnahme erwerben.

Es kann nicht anerkannt werden, dal} das allge-
meine Standesinteresse einc Kiirzung solcher LEinnah-
men erfordere. Zur Bekdmpfung unlauteren Ver-
haltens cinzelner Aerzte haben die Vercine und die
Kassen.andere Mittel. Nach den Richtlinien des Reichs-
ausschusses sind zur Ueberwachung der kassenirzl-
lichen Titigkeit Prifungsausschiisse einzuselzen.

Die Titigkeit solcher Stellen darf nicht durch Mal-
nahmen allgemeiner Art ersetzt werden, durch die auch
Aerzte mil einwandfreier Geschiftsfihrung benachlei-
ligt werden.“

Die Aufstellung von Hocehstverdienergrenzen und
Héchstpatientenzahlen wiirde zu den merkwirdigsten
Dingen fithren. Es kiime zu dhnlichen Zustinden — sagl
Herr Kollege Reichert mit Recht —, wie wenn vor
einer Theaterkasse eine Menge Schlange steht und alle
paar Minuten das Wort ,ausverkauft® aufflammt. Wie
soll die Kontrolle tiber die Aerzte gefiihrt werden, dafl
sic die Patienlen auch latsiichlich abgewiesen haben,
wenn ihre Fallbegrenzungszahl erveichl war. Drin-
gende Fille mull man doch immer ausnchmen. Soll
ein Patient, der zwei bis drei Stunden lang oder noch
linger gewartet hat, abgewicsen werden usw. s lassen
sich da Fille konstruieren, dic an das Lacherliche gren-
zen. So geht es nicht! Wohl aber wird es maoglich
sein, auf Grund der auf dem Kolberger Acrzlelag ange-
nommenen Entschliefung zur Frage der Beﬂrvn/un«f
der Inanspruchnahme der Kassenirzte das ,.I\assen—
lowentum® zu bekimpfen. Ich erinnere nur an die Ein-
fithrung von Staffeltarifen und dahnlichen Mal3-
nahmen, die die Polypragmasie cinzelner Aerzie un-
rentabel machen. Es ist Pflicht der kassendirzl-
lichen Organisationen, hier nach dem Rechten zu sehen
und die Schadlinge energisch zu bekiampflen.
Sie haben viel Schuld an der gegnerischen Einstellung
gegeniitber der Aerzleschalt. Wir miissen auch hier Aus-
lese treiben.

Leider hat man den kassenirztlichen Organisationen
die Disziplinarbefugnisse gegeniiber ihren Mit-
gliedern auf das duBerste cingeschrankt und Inslanzen

iibertragen, dic beim besten Willen nicht imstande
sind, die Tiligkeit der einzelnen IKassenirzte richtig zu

beurteilen, zumal die Herren Juristen nur den einzelnen
Fall beurteilen und nicht die Persénlichkeit, das ge-
samte Verhalten des einzelnen Kassenarztes. Die drzi-
liche Organisation allein ist imstande, ihre Mit-
glieder auf Grund langjihriger Erfahrungen zu quali-
fizieren und zu beurteilen, ob der ecinzelne Arzl
,merkantil® eingestellt ist und seine Standespflichien
verletzt. In dieser Bezichung kann es nur besser werden,
wenn man die Autoritat der drztlichen Organi-
sationen stirkt und ilinen weitgehende Disziplinar-
befugnisse verleiht.

Im allgemeinen aber darf ich auch heule wieder
fesistellen, dall der Kern des Aerztestandes ge-
sund ist, und dab es gliicklicherweise nur Ausnahmen
sind, die die Krankenversicherung ausbeuten. Selbst
Herr Lehmann hat in Dresden auf der Krankenkassen-
tagung zugegeben, daB ,es ein gefihrliches Beginnen isl,
wenn Einzelerscheinungen so verallgemeinert wer-
den, daBl man seelenruhig von einem Milbrauch der
Krankenversicherung spricht®. Er sagle weiter, ,,dal} die
Steigerung des Aufwandes der Krankenversicherung in
erster Linie bedingt sei durch den Ausbau der Lei-
stungen, den die Selbstverwaltung scit der Vorkriegs-
zeit durchgefiihrt hat. Die erhebliche Ausgestallung der
Krankenpflege der Angehorigen, die Verbesse-
rung der Behandlungsmethoden war nolwendigerweise
vcrknupf[ mil einem erheblichen Steigen dLS Aul-
wandes. Diesen Aulwand drosseln heil3t die Kranken-
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pllege wieder aul den Stand der Vorkriegszeil zuriick-
fihren, bedeulet, dafy alles das, was in emsiger Aufbau-
arbeil in den letzten 15 Jahren geschaffen worden ist,
niedergenriss e nawird.©

Aerzllicher Nachwuchs.

Ganz besonders hart trifft die Nolverordnung den

drzllichen Nachwuchs. Man will die Zahl der
Kassendrzie verringern in der irrigen Annahme, daB

dadurch die Finanzen der Krankenkassen geretlet wiir-
den. Der Arzizahl wird cine tbeririebene Bedeutung
beigemessen. Die Denkschrift der &rzllichen Spitzen-
organisalionen fuhrt ganz 1‘1chl1q aus, ,,dall mil der Zu-
lassung der -\nspruch aul eine Entschiadigung durch die
Kasse nicht verkniipft ist“. Dal Arztzahl und Arzt-
system keinen tberwicgenden EinfluB auf die
Gesamtausgaben haben konnen, zeigen die Beobachtun-
gen in der knappschaftlichen Krankenversicherung. Die
Aulwendungen hierfiir sind sogar in der Reichsknapp-
schalt stirker angesticgen als bei den t(ibrigen reichs-
geselzlichen Krankenkassen. Lis ist eine fixe Idee, wenn
immer wieder hehauplet wird, daB mit der Zahl der zu-
gelassenen Aerzie die Ausgaben der Krankenkassen
wachsen miassen. Ein zahlenméBiger Beweis da-
fiir ist noch nie gefiihirt worden. Wohl aber wissen
wir bestimmt, dal nicht das Arztsystem auf die
Finanzen der Krankenkassen so sehr einwirkt avie
wirtschaftliche Krisen, Arbeilslosigkeil usw. Der
saromeler der Kassen ist niehl das Arzlhonorar, son-
dern das Krankengeld. — Eine ebenso fixe Idee ist die
sogenannle Normalzahl von 1:1000, d. h. das Dogma,
nach welchem 1 Arzt tir 1000 Kassenmitglieder als ,,aus-
reichend” angesehen wird. Herr Kollege Badt (Frank-
furt) fihrte in seinem letzten Artikel: ., Das widernaliir-
liche »Natiirlich«® in Nr. 38 der ,Aerztl. Mitleilungen®
mit Recht aus, dal} .diese Zahl die in cinem deutschen
teichsgeselz verankerte Schicksalszahl des Aerzte-
slandes sei, der Strick, mit dem der Zustrom neuen -Blu-
les in die deutsche Kassenirzieschaft unterbunden und
dem drzitlichen Nachwuchs von Gesetzes wegen der
Hals zugeschniirl werden soll. Dabei verdankt diese
Normalzahl ihre Entstehung einem Zufall. Sie beruht
gar nichl aul eciner Berechnun g oder Erfahrung.
Wir miissen gegenitber den grausamen Bestimmun-
gen, die den darztlichen \dchwuchs ausschalten wollen,
immer wieder verlangen, daB der von uns pr()pamerle
Gedanke der Planwirtschaft durchgeliihrt wird.
Wir diirfen uns nicht damit begniigen, dal} der Grund-
salz gill, dall, wer zugelassen ist, audl zugelassen bleibt.
Wir miissen versuchen, das L.os der Iu ngiarzte zu
erfeichtern durch F rcmmchung von Kassenarztstellen
sogenannter Scheinkassendrzle, durch Verlrelungen,
lwmhaltun«f von sonstigen dL‘?lllCll(‘Il Ir\vcrbsadogen—

heiten, Inlcrslul/un{fcn usw. Dazu soll ja auch der
Notfonds dienen. Die Ausschallung des érztlichen

Nachwuchses auf viele Jahre hinaus bedeutet nicht nur
ein grofies Unrechl gegeniiber der Jugend, die ihr Wis-
sen und Konnen, das sie sich durch das teuersie und
tingste Studium auf Grund staatlicher Approbation
erworben hat. nichlt verwerten kann, sondern auch cine
grobe Gefahr fiir den Staat, der ecine gul ausgebildele
und sich auf der Hohe haltende Reserve von Aerzten
brauchl fir Zeiten innerer und duBerer Katasirophen
und bei LEpidemien.

Zum Schlusse will ich noch zwei Punkte streifen.
Der eine Punkl belrifft die Einselzung des sogenannten
Hauplausschusses. in dem auch die Aerzte ver-
treten sind. Merkwiirdigerweise hat man auch den Ver-
trelern der .sozialen Medizin® eine Verlretung zugebil-
ligt. Wahrse hcmhch um ein gewisses’ aulllches GC‘TCH-
gewicht zu haben. Dieser Ilaupt ausschuld wird in Ixom-
pelenzstreitigkeiten mit dem Reichsausschul3 fiir

Aerzie und Krankenkassen kommen miissen. s wer-
den sich vielfach die Belugnisse tiberschneiden.
Vielleicht ist beabsichtigt, den Reichsausschuly zuriiek-
zudringen, obgleich er nach der Nolverordnung die
Arztfrage behandeln soll.

Der zweile -Punkl belriffl das Einschalten der
Jirztlichen Gruppe im Zulassungsausschul3
die das Rechi hat, Beschwerde an das Reichsversiche-
rungsamt cinzulegen bei Anwendung von § 370 uud in
/ulassun(rsiraﬁoll Mir scheint dies eine schiefe und
wmthcrﬂellolto Konstruktion zu sein, nur um
die \'crhdl’)tc drztliche Organisation auszuschallen.

Es ist auf das tietste zu bedauern, daly die ruhige
Entwicklung der Arzifrage, die sich durch dic
fruchtbare Zusammenarbeit im ReichsausschuBl ange-
bahnt halte, jah unterbrochen wurde. Die Nolver-
ordnung ist wirklich ein . Versuch mit untaug-
lichen Mitteln am untauglichen Objekl® Sic
wird durch ihre drztefeindlichen Bestimmungen verbit-
ternd wirken und geeignel sein, die Aerzie zu radika-
lisieren. Es isl ja geradezu ftragikomisch, dal} eine
biirgerliche Regierung die Schrittmacherin der Soziali-
sicrung des Heilwesens ist.

Im Grunde genommen gehen alle diese Beslimmun-
gen darauf aus, den Kassenarzt in eine immer
grofBBere Abhingigkeit zu zwingen. Iis wird aber
nichl im Interesse der Oeffentlichkeit und der Kranken
liegen, den Arzt in ein Beamienverhialtnis zu (iber-
fiihren. Das Vertrauen zum Arzt — ein nicht zu unler-
schiitzender Heilfaktor — mull zur Voraussetzung
haben dic vollige Unabhingigkeit des Arzies. Eine
iuBere oder innere Abhiingigkeil verstoBt gegen das
urecigenste Wesen wahren Arzitums.

Wir wollen auch nicht eine Loslosun gvonder
Krankenversicherun ¢ in dem Sinne der Zuschuli-
krankenversicherung, sondern eine Erhaltung der

Kassenpraxis im urspringlichen Sinne. Nur muf
die Stellung des Arztes innerhalb der Kranken-

versicherung cine freiere und wurdigere werden.
Vielleicht kommt eine solche Loslésung zwangsléiu-
fig, wenn die Finanzen des Reiches noch weiler er-
schiittert werden und das Reich die soziale Geselz-
gebung nicht mehr aufrechterhalten kann.

Der ewige Kampf der Aerzte um ihre Stellung
innerhalb der Krankenversicherung hat elwas Damo-
nisches an sich; cin Fatum, an dcm sich offenbar ilire
Kraft erproben soll

Jetzl gilt es, diese Krise zu
ruhiger Besonnenheit und geschlossener
Einigkeit! Wir missen vor der Geschlchle des
Acrziestandes bestehen. Die Krankenversicherung isl
dic Amfortaswunde des deutschen Aerzlestandes,
die sich ersi schlieffien kann, wenn die Aerzieschafl her-
auskommt aus den tausend Abhéingigkeiten, die sic
in der Krankenversicherung umstricken. — Unser Ziel
mul} sein, frei und unabhéingig von den Kassenver-
wallungen zu werden als gleichberechtigter Fak-
lor der sozialen Gesetzgebung. Die Aerzleschalt mul
alle arzllichen Fragen selbst in die Hand nehmen und
verwalten. Der (xodanl\e der Reichsfirzlekammer,
der alle Aerzle untersichen, der Reichséirzleord-
nung, die alle arnllchen Fragen regelt, und der
Gedanke der Selbstverwaltung der Acrzte auch
gegeniiber der sozialen Vcrs1chcrung mub jelzt mit
aller Kraft propagiert und in konkrele Vorschlige
zusammengefalit werden. Der Staal konnle jahrlich einen
gewissen Etatl aufstellen fir die Hcmhsawlo] ammer in
S'lchen Sozialversicherung. Die Reichsiirzltekammer ga-
rantiert dafiir den Sozialversicherungstriigern ‘die natige
drziliche Hilfe und Begutachtung. Selbstverstindlich
miiliten auch von der R(‘lCllS:ll?l(‘]\dllllllcl‘ Organe und
Instanzen geschaffen werden, die den dl‘LtliChCIl

iiberwinden in
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Es scheint mir
Aerzteschalt unter

Dienst iiberwachen und regeln.
labei wesenllich zu sein, dafl die

sich selbst Ordnung halt, auch wenn cinzelne
\erzle ihre eigenen Einrichiungen anfeinden werden.

Die Reichsarziekammer und ihire Organe werden ja
canz andere Befugnisse und Auloriléit erhallcn miissen,
als unsere [freiwilligen Organisalionen besilzen. Die
leutseche A(‘I‘/lL chait mull zeigen, dall sie
sich selbst regieren kann.

»Zu neuen Ufern lockt ein ncuer Tag!® :

Der Aerztestand kann wohl zeitweise unter-
dritckt werden, aber er wird bestehen bleiben, weil er
u eapbbrehinluch IS Sliests e wils=avie e asylsei dder
Menschen. j

Die Aerzte kimpfen fir eine gute Sache, nichi nur
iftr ihren Stand, sondern fiir dic Allgemeinheit, die
einent gesunden, gesicherten Aerztestand braucht, der wie
bisher opferwillig wirken kann in ihrem Dlenste Und
dem Staate darf d10 wirtschaftliche und gesellschaltliche
Stellung dieses Standes nicht gluchgulug sein, dem er
so viel verdankt. Lis gibt kaum ein Gebiet des geisti-
agen Lebens, auf dem man die tatige Mitarbeit der
Aerzle enitbehren konnle. Soll aber der Arzt nchen
seinem schweren eigentlichen Berufe zu all diesen Auf-
saben im Dienste der Menschheit Lbust und Kraft
behalten, so muB er von dem unwiirdigen Drucke
einer ungesunden Zwangsordnung befreil sein. Nur
in unabhéangiger, freier, gesellschaltlich hoch-
stehender Aerztestand vermag solche Aulfgaben zu
erfitllen; und ein Volk handelt weisec und ehrt sich
selbst, wenn es seine Aerzle ehrt. Denn nicht nur
Kranke zu heilen, ist des Arztes Beruf. Im DBanne
ciner hhoheren Pflicht dient er den Gesunden und
in dem grofien Ringen um Wahrheit und LErkenntnis
dart ihn dic Menschheit allezeit zu ihren IFithrern
zihlen!

Folgen der Krankenscheingebuhr'.

Friulein IF., erkrankt an Gon. urethrae, meldet sich
am 11. Oktober beim Arzt erstmals., Heute, 15. Oktober,
erscheint sie und entschuldigt sich, daB sie die Verord-
nungen nichl durchftthren konnte; die FFamilie ist bis
auf einen Sohn arbeilslos und auf 20 Mark wochentlich
angewiesen. Zweimal eine halbe Mark sind bisher nicht
aufzubringen gewesen fir Schein und Arznei. Infolge-
dessen ist auch keine Behandlung erfolgl, da das Mid-
chen sich schimte, zum zweiten Male ohne Schein beim
Arzl zu erscheinen; die Arznei konnle es in der Apo-
theke nicht abholen, wo sie noch steht. Die Seuchen-
bekampfung kann bei derartiger Verordnung nur auf
dem Papier stehen. (DTS g [

Stellung der Apotheker zur Notverordnung.

Die Hauptversammlung des Deulschen :\polh(‘k;‘l‘-
vereins in Trier am 22 Scplvm])cr d. J. brachte als
wichtigsten Beratungsgegenstand cine \ussp ache tiber
ttic Stellung der \1)011101\(‘ zur Nolverordnung vom
26. Juli 1930 und iiber ihre Auswirkung aul die Arznei-
versorgung der Versicherten. Nach lingerer Aussprache
gelangte folgende Intschlieung zur \nnahmu.

»Die 56. Hauptversammlung des Deutschen
thekervereins zu Trier erhebl gegen die

Apo-
durch die
Notverordnung vom 26, Juli 1930 in § 182a der Reichs-
versicherungsordnung festgelegle Beleiligung der Ver-
sicherten an den Arzneikoslen enlschiedenen Einspruch.
Diese Einfiihrung des Arzneikostenanteils von 50 1T
fur jedes Verordnungsblall widerspricht dem Geisle. der
Krankenversicherung und schafft soziales Unrecht. Die
versicherten Kre mkcn werden in der rechizeitigen Be-
schaffung notwendiger Arzneien behindert und dadurch
unter Umstanden schwersten Gefahren far Leben und
sesundheit ausgesetzt. Der Apothekerstand lehnl jede

Veranlwortung far derartige IFolgen ab. Der Deutsche
Apothekerverein ist tberzeugl, dal der § 182a der
Reichsversicherungsordnung aul dic Dauer nichl “auf-

rechtzuerhalten ist, und fordert dessen baldige Beseili-
gung. IFur die Dauer sciner Geltung erklirt er sich aus
staatspolilischen Erwiigungen zur Milarbeil an der
Durchfithrung bereit, Ol)sch()n die Apotheken dadurch
aufs schwerste belastet werden. Unfer diesen Voraus-
selzungen stimmt die Hauptversammlung den Vereinba-
rungen, die der Vercinsvorsland mit den Spilzenverbin-
den der Krankenkassen behufs Durchfithrung der Ver-
ordnung getroffen hat, bis auf weileres zu.”

Das Milchproblem in Neuyork.

Amerikanischer Brief vom 23. August 1930.

Oh, ci manca un Mussolini anche qual

Obwohl ich wenig Sympathie fir Autokralen und
Diklaloren habe, so lehren uns doch gewisse Vorkomm-
nisse, daB solche zu manchen Zeilen und unter bestinmin-
ten Verhiltnissen ein Segen sind.

Leilartikel fithrender Neuyorker Blitler, welche die
herrschenden Mifistinde in der dortigen Milchwirtschalt

‘seil Tagen an den Pranger stellen, geben ein Bild, wie es

zur Zeit in Neuyork steht. Vor ungefihr 14 Tagen stieg
der Preis der Milch einen Cent (= 4 Pfennige) pro Liter.
Trockenheit und Fultermangel wurden als Grund an-
gegeben. Nun weifl man aber, dalbb kein Milchmangel be-
steht und das Angebot dic Nachirage reichlich deckt. Iine
Unlersuchung, die sich auch auf andere Molkereiprodukie
und Lebensmitlel erstreckle, brachte sehr unerfreuliche

Bei vielen Kassen!
weil wirtschaftlich.

Ein Wochenguanium
= 150 ccm = 2,75 M.

In Apotheken.

Dr.E. Uhlhorn & Go.

MUTOSAN:

Das bekannte LUNGENHEILMITTEL fiir die beiden ersten Stadien der

TUBERKULOSE

Im Haupiverordnungsbuch

aufge-

und
nommen!

Siidd. Verordnungsbuch
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Dinge zulage. Die Geschichte greift schon lingere Zeit
zurick, und lieBen es die Schieber — denn es handelt sich
um ecine Konspiration von Schiebern — an Sabotage und
Drohungen nicht fehlen. Wurde eine ihrer Kombinationen
gefahndel, so nahmen sie die Strafe an, organisierten sich
aufs neue und trieben ihren Unfug mit Hilfe von bestech-
lichen Beamten weiter. So kam auch nicht kontrolierte
Milch in die Stadt. Das sind nun Verhilinisse, wie sie zur
Zeil in Neuyork und Umgebung herrschen.

Erfreulicher klang die Rede von Mr. O. E. Reed, dem
Chetl des Federal Bureaus der Molkereiindustrie, die ich
der Hauptsache nach Ihnen hier wiedergebe. Herr Reed
sagle, daB wenige Nahrungsmitiel dem Publikum so
schnell und reinlich zugetithrt werden als Milch; und
dies zu bezwecken, hat das Federal Bureau fir Mol-
kereiindustrie in Kooperation mit den Staaten und Stéidten
der Union, den verschiedenen Beamten der Molkereiindu-
stric und dem Publikum eine grofie Rolle gespielt. Das
Biro arbeitet bestindig, um die Milch- und Rahmversor-
gung auf eine noch hohere Stufe zu bringen. Der Ver-
‘brauch von Molkerciprodukten konne noch sehr gesteigert
werden, da der Verbrauch von Milch pro Kopf hier nicht
jenen anderer Lander erreicht hitte. Das Biro dienl so-
wolil den 6konomischen Interessen der Molkereiindustrie
als auch jenen der Milchkonsumenten.

Weiters sieht das Biiro auf die Sanitation der Molke-
reien, und ist es stets bestrebt, bessere Methoden zu fin-

den, die zu groBerem Ertrag und Gewinn verhelfen..

Qualititsverbesserung umfaBt die sanitire Behandlung
siamltlicher Molkereigeritschaften, die Kithlung von Milch
und Rahm, die Behandlung dieser Produkte in Transition
zum Konsumenten, die wirksame Durchfiithrung der
*asteurisation und die Sanitation stidtischer Verkaufs-
stellen.

Wenn das Biiro um Rat gefragt wird, so sind wir
gerne bereit, staatlichen und lokalen Autorititen mit Sta-
tuten und Verordnungen zu helfen, um die Milchversor-
gung sicherzuslellen. Dank unserer Nachforschungen ist
es dem Biiro moéglich, Molkereibesitzer, Milchhéndler und
Kontrolleure in Methoden zu unterweisen, diec dem Markt
und den Handelskonditionen Stabilitit und dem Publi-
kum bekémmliche Produkle sichern.

Mr. Reed hob hervor, dafl Vereine von Viehbesitzern,
welche es sich zur Aufgabe machen, den Viehbestand zu
bessern, von groBler Wichtigkeit sind. Verninftige Oeko-
nomie verlangt, daB nur gesunde, ertragsreiche Kithe
unterhalten werden. Assoziationen zur Verbesserung der
Herden zeigen den Viehbesitzern genau, was jede einzelne
seiner Kithe an Mileh gibt und was ihm die Milchproduk-
tion tiber den Fulterkosten an Auslagen verursacht. Dies
befihigt ihn, der gering produzierenden Kiihe los zu wer-
den, den Rest dann im Einklang mit ihrer Ertragsfihig-
keit zu fittern und so zu ziichlen, dafl die Durchschnitts-
produktion erhoht wird. Die Assoziationen haben einen

zweifachen Zweck, das ist die Aufzucht besserer Kiihe -

und die Priifung der Stiere. Zu Beginn des Jahres waren
mehr als 500000 Kithe zur Probe in zirka 1150 dieser
Assoziationen. Der Ertrag an Milch und Butter war un-
gefihr 60 Proz. groBer als die Durchschnittsproduktion
der 22000000 Kithe, die beim letzten Zensus als Milch-
kithe in den U.S.A. gezihlt wurden.

Und nun, Herr Sanitilsrat, habe ich Ihnen beide
Seiten der Medaille gezeiglt. Hoffen wir, dafl das Gute
sicgt! Ihren Bemiithungen von Herzen Erfolg wiinschend
sind wir hier gerne zur Mitarbeit bereit. Zum Wohle der
Kleinen! Sanitétsrat Dr. L.eencn.

Milch!

Kollegen! Verordnet im Interesse der
Volksgesundheit mehr Miich!

Krankenhilfe be.i Geschlechtskranken und Tuberkulgsen.

Die Vorschrift tber die Krankenscheingebiihr be-
griindel, wie ich schon in meinem Rundschreiben vom
2. August 1930 — IIa Nr. 7565/30 (Reichsarbeiisbl. IV
S. 373) — ausgeftithrt habe, keine Voraussetzung fir die
Gewihrung der Krankenhilfe. In dringenden Fillen
kann die Krankenhilfe, insbesondere die érztliche Be-
handlung, ohne Krankenschein begonnen und der Kran-
kenschein nachher geholl werden. Als dringender Fall
kann es gellen, wenn die Beratungsstelle einem Ge-
schlechlskranken bescheinigl, dafl er der Behandlung
bediirfe. Aul Grund solcher Bescheinigung wird also
der vorliufige Beginn der Krankenhilfe und die nach-
tragliche Beibringung des Krankenscheines moglich
sein. Wegen der Zahlung der Gebiihr gelten im iibrigen
die Ausfithrungen in meinem Rundschreiben vom
24. Seplember 1930 — IIa Nr. 9370/30 (Reichsarbeils-
blatt IV S. 416) —. Unberiihrt bleiben die Bestimmungen
in § 34 der Richtlinien tber Gesundheitstiirsorge in der
versicherten Bevolkerung vom 27. Februar 1929.

Bei Erkrankungen an Tuberkulose wird die Be-
handlung nicht immer so dringend secin, daff sie ohmne
Krankenschein beginnen muB. Wenn aber die Flrsorge-
stelle die Dringlichkeit besonders bescheinigl, so kann
auch bei Tuberkulosen die Behandlung begonnen und
der Krankenschein nachtriiglich geholt werden.

I. A.: gez. Dr. Grieser.

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht der Bayerischen Aerztezeitung.)

Aerztlich-wirtschaftlicher Verein Bayreuth.
(Mitgliederversammlung vom 17. Oktober.)

1. In der Frage ,Festbesoldete und Kassenpraxis’
fand lediglich cine Aussprache statt, ein Beschlull wurde
nicht gefafBit.

2. Die Ortskrankenkassen Bayreuth-Stadt und -Land
haben die Einrichtung von Priafungsausschiissen im bis-
herigen Sinne der Richtlinien abgelehnt. Es bleibt beim
bisherigen Gebrauch, daB nur der Vertraueunsarzt dic
Rechnungen pritft und gegen seine MaBnahmen Einspruch
erhoben werden kann innerhalb 14 Tagen, zukiinfiig an
den PriifungsausschuB zu Héanden des Herrn Dr. Stein-
berger (Bayreuth). Dieser wird dann eine gemeinsame
Sitzung mit dem Vertrauensarzt und dem Beschwerde-
fithrer anberaumen.

3. Die OKK. Bayreuth-Land hat die Bestimmung,
daB nur 50 Proz. bei Hohensonnenbestrahlungen be-
zahlt werden, auf unseren Einspruch hin zuriickge-
Jiommen.

4. In der Berechnung der Kilometergebiihren bei der
Familienhilfe hat die Kasse noch keine Enischeidung
getroffen, weil hierzu eine Aenderung der Satzungen
notwendig ist und ihr Ausschufl noch nicht getagt hal.
Es sind daher weilerhin keine anteiligen Wegegebuhren
von Patienten durch den Arzt einzufordern.

5. Beim Versorgungsgericht Bayreuth wird im De-
zember dieses Jahres cine Neuwahl der Gerichisirzie
stattfinden. Sie werden auf 4 Jahre gewihlt. Kollegen,
die sich um diese Stelle bewerben, werden gebeten, dies
dem Vorsitzenden des Aerztlichen Bezirksvereins bis
8. November spitestens schriftlich mitzuteilen.

6. Die verteillen Plakate wollen im Wartezimmer
aufgehingt werden.

7. Die Errichtung einer privaten Verrechnungsstelle
fiir Bayreuth, mit eventueller Ausdehnung auf Ober-
franken, soll Gegenstand der Beralung einer der néich-
sten Sitzungen sein. Dr. Angerer.
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Bekanntmachung des Stddtischen Versicherungsamtes
Augsburg.

Auf Grund des § 37 der Zulassungsordnung vom
24, April 1929 wird folgendes bekannigegeben:

Der gemeinsame Zulassungsausschuly far den Arzt-
registerbezirk des Staatl. und Stadt. Versicherungsamies
Augsburg hat in seiner Sitzung vom 20. Oktober 1930
infolge Praxisverzichts des praktischen und Kinder-
arztes Herrn Dr. med. S. Straull den praktischen Arzt
Dr. med. Max Schiersner in Augsburg, Volkhart-
strafbe 4 wohnhaft, mit Wirksamkeit ab 1. November
1930 gemall §§ 51, 52 der Zulassungsordnung zur Kas-
senpraxis zugelassen.

Die Antrige der nicht als zugelassen bezeichneten

Aerztle sind abgelehnt worden (§ 39 Abs. IT ZO.).

Gegen diesen Beschlufl ist binnen einer ‘Woche Be-
rufung zum Schiedsgericht beim Oberversicherungsamt
Augsburg zuliissig; sie kann jedoch nicht gegen die Zu-
lassung cines anderen Arzles, sondern nur gegen die
eigence Abweisung cingelegt werden.

Die Berufungsfrist beginnt eine Woche nach dem
Tage der Ausgabe dieser Nummer der . Bayver. Aerzie-
zeitung® (§ 37 der Zulassungsordnung).

Augsburg, den 21. Oktober 1930. .

Stadtisches Versicherungsamt.
Der stellv. Vorsitzende: Bock.

Amtliches.

An die Minchener Kassendiarzie!

Der Zulassungsausschuld beim Stiadt. Versicherungs-
amt Miinchenn hatl, wie bereits mit Ausschreiben vom
9. Dezember 1929 (,Bayer. Aerztezeitung” Nr. 50 vom
14. Dezember 1929) bekannlgegeben -wurde, beschlossen,
fir den Neubaublock der Gemeinnitzigen Wohnungs-
fiirsorge A.-G. Minchen in Neu-Ramersdorf zwei Aerzte
zuzulassen. Yon diesen beiden Stellen ist zundéchsl nur
eine beselzt worden. In seiner Sitzung vom 16. Oktiober
d. J. hat der Zulassungsausschufy beschlossen, nunmehr
auch dic zweite Stelle zu besetzen. Zunichst soll jedoch
_den bereits in Minchen zur Kassenpraxis zugelassenen
Aerzten Gelegenheit gegeben werden, sich um diese
Stelle zu bewerben und so durch Verlegung ihrer Praxis
in den ‘Block der Gemeinniatzigen Wohnungstirsorge
A.-G. in Neu-Ramersdorf zu ihrem Teile zu einer plan-
wirtschaftlichen Verleilung der Kassenérzie tiber den
Stadtbezirk beizulragen. Voraussetzung ist jedoch, dal
der in die Neubausiedlung zichende Arzi die allgemeinen
Vorausselzungen fur die Zuweisung einer Wohnung in
den Neubausiedlungen der Wohnungsliirsorge A.-G. er-
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rallt, d. h., daB er dem Wohnungsami Miinchen ecine
abgeschlossene, untermieterfreie Altwohnung vorbehali-
los zur Verliigung stelll oder im Zeilpunkie des Bezugs
der Neubauwohnung seit mindestens einem Jahre beim
Stiadt. Wohnungsamt vorgemerkt ist.

Gemild dem Beéschlusse des Zulassungsausschusses
gebe ich hiervon Kenninis und ersuche solche prak-
tische Acerzte mit Geburtshilfe, welche in Mun-
chen Dbereils zur Kassenpraxis zugelassen sind, die oben
genannien Bedingungen erfillen und bereit wiiren, in
die Neubausiedlung der Gemeinniilzigen Wohmungs!iir-
sorge A.-G. tberzusiedeln, sich bis spitestens Sams-
tag, den 8. November 1930, beim Stidl. Versiche-
rungsamt Miinchen, Ableilung Arzlregister. Munchen,
Thalkirchner StraBe 54, Zimmer {11, IV. Stock, Tel.
Nr. 5794 313, zu melden.

Der Zulassungsausschuly beim
Stddtischen Versicherumngsamt Minchen.
Der Vorsitzende: I. V.o Di. H. Jaegern.

Amtliche Nachrichten.

Dienstesnachrichten.

Dem am 1. November 1930 wegen [Srreichung der
Altersgrenze in den dauernden Ruhestand Lrelenden,
mit dem Tiftel und Rang eines Obermedizinalrales aus-
gestalteten Bezirksarzt Dr. August Schelle in Rosen-
heim wurde die Anerkennung seiner Dienstleistung aus-
gesprochen.

Yom 1. November 1930 an wird der Landgerichls-
arzt Dr. IHeinrich Fiedler in Zweibriicken zum DBe-
zirksarzt der BesGr. A2d fir den Verwaltungsbezirk
Landshut (Stadt und Bezirksamt) in etalméibiger Weise
befordert. 5

Yom 1. Dezember 1930 an wird der geprifte Nah-
rungsmittelchemiker und wissenschaftliche Hilfsarbeiter
an der Untersuchungsanstalt fir Nahrungs- und Ge-
nuBmiftel in Minchen Dr. Max Joseph IFraitzl als
Chemieassessor an der Untersuchungsanstalt fiir Nah-
rungs- und GenuBmittel in Miinchen in nichtelalmébiger
Eigenschaft angestellt. i

Berichtigung.

Zu den Ausfiithrungen des Herrn Geheimrat Schieck
(Wiirzburg) in Nr. 41 ist zu bemerken, dafl sich bei
der Wiedergabe der Rede ecin Irrtum eingeschlichen
hat. Herr Gehecimrat Schieck hat am Schlusse ausge-
fithrt: ,,um eine Reihe von Herren, die bei Versorgungs-
gerichlen usw. titig waren®, nicht bei Versicherungs-
imtern.

Das immer bewihrte,
glinzend begutachtete

fiir 14 Tage =
RMI 3l_

gegen

Sniilmitte

jeglicher Aetiologie

Im Siiddeutschen Verordnungsbuch aufgenommen!
In der IV. Bay. negat. Liste nicht aufgefiihrt!

Bei allen Kassen! FI u U r

Dr. E. UHLHORN & Co., WIESBADEN-BIEBRICEH a. Rhein.

—_—

Sehr wirtschaftlich, weil wirksam
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Tuberkulosekrankenhaus Heidelberg-Rohrbach.

Die Landesversicherungsanstalten Baden und Pfalz, der
Badische Landesverband zur Bekimpfung der ‘Tuberkulose, das
Badische Unterrichtsministerium, Kreis und Stadt [Heidelberg,
dic in Form einer . m. b. [. das Tuberkulosekran-
kenhaus lleidelberg-Rohrbach fithren, teilen mit;

Auf dem Grund und Boden des alten Krankenhauses er-
richtete die Landesversicherungsanstalt Baden Neu- und -Um-
bauten, von denen das Minnerhaus und das Frauenhaus am
1. Oktober 1930 bezugsfertig wurden. Die Neubauten sind mit
allen neuzeitlichen 1111([ hwwmschon Einrichtungen versehen,
enthalten 20 Zimmer zu omcm und 30 Zimmer zu zwei Buu,n
Sie sollen der klinischen und sozialen Versorgung Lungen-
kranker aller Stadien dienen, von den leichiesten bis zu den
schwersten. Auch- Selbstzahler konnen Auinahme finden.

Anmeldungen und Anfragen an das Tuberkulosekranken-
haus Rohrbach oder an den iirztlichen Vorstand: o. H. Prol.

Dr. I‘raenkel.

Vereinsmitteilungen.

Mitteilung des Aerztlichen Bezirksvereins Miinchen-Stadt.

Das ,Handbuch der Mimchener Aerzteschaft™ mit
dem ,,Verzeichnis der in Munchen wohnenden Aerzie®
(nach FFachgruppen geordnet) ist erschienen und kann

aul der Geschillsstelle des Vereins, Minchen, Arcis-
straffe 4/1 (Aerztchaus), gegen Vorweis der Mitglieds-

karte kostenlos it Emplang genommen werden.
Milgliedskarten werden aufl der Geschiflsstelle gegen
Abgs \be eines PaBpholos unentgeltlich ausgestellt.
ILertel

Mitteilungen des MiinchenerAerztevereinsfiir freieArztwahl.

1. Die Geschiftsstelle des Minchener Aerzie-
vereins fir freie Arziwahl, Arcisstrabe 4/1I, Aerziehaus,
ist werktlags ged6ffnet von 8—6 Uhr, Samstags
8= DT '

Nach Beschlufy der Vorstandschali sind die drzt-
lichen Geschiaftsftihrer werklags personlich
und telefonisch zu sprechen nur von 11—12 Ulr
und von 4—5 Uhr, Samstags von 11—12 Uhr.

2 Die "Belriebskranilsenileasseitdensshaes
Staatsbauverwallung ersucht, die ,Milleilung B*
des Behandlungsscheines dem Patienlen solorl bei der
ersten Inanspruchnahime ausgefillt zur Ablieferung an
die’ Kasse milzugeben und den oberen Abschnitl des
Formulares (Einweisung zur Heilbehandlung) der vier-
leljihrlichen Llslcn(ll)rcchnung beizulegen. Lault ein
“all von einem Vierteljahr in das andere, so soll unter
,Bemerkungen® eingeselzl werden: ,a. F. (aller Fall),
Schein im ... Vierteljahr*. y

oy JDkeim Bd\ er. Aerzieverband hat Plakate fir
das Wartezimmer betr. Notverordnung heraus-
gegeben. Die Herren Kollegen konnen diése Plakate bei
\])f_g abe der Monatskarte koslenlos aul der Geschiéifls-
stelle (Listenabgabe mneben Fahrstuhl) in  Empfang
nehmen. L

4. Die Monatskarlen fur Oktober sind am
Montags dem 3= Noviember; s bist spatestens
nachmittags 5 Uhr aul der Geschiftssiclle abzu-
geben,

Dic Auszahlung des Honorars erfolgt ab Mitt-
woch, dem-12. November, auf der Bayer. Hypo-
theken- und Wechselbank.

5. Zur Aulfnahme in den Vercin als auBerordent-
liches Mitglied hat sich gemeldet:

Herr Dr. Karl WindstoBer, prakt. Arzt mil Geburts-
hilte, Schonfeldstralie 30/0.

Aerztlich-wirtschaftlicher Verein Miinchen-Land.

Die Landkrankenkasse Mimchen zahit ab 28. Juli
1930 bei Familienhilfe die volle Kilomelergebiihr, eben-
so die Allgemeine Oriskrankenkasse Munchen Land ab
il So.plcmbcr 1930.

Fiir dic Redaktion verantwortlich: Dr. H. Soholl, Miinchen.
Fiir dic Inserate: Hans Engerer, Miinchen,

- len, die nicht im Krankenhaus zu liegen wiinschen,

Allgemeines.

Philips ., Metalix“-Riéntgenapparat.  Aul dem medizinischen
Markt ist ein neuarliges modernes Rontgengeriit erschienen,
das sich durch auch den Fachmann iiberraschende konstruk-
tive Vorziige sowie besondere Leistungstihigkeil auszeichnet.
Es handell sich um einen (ragbaren Ronlgenapparat, der
trotz der Verwendung von Hochspannung bis 65000 Volt max.
so leicht gehalten ist, dall er bequem von einer Person trans-
porliert werden kann. Da der Apparat an jede Lichlsteck-
dose angeschlossen werden kann, hat der Arzt jelzt dic Mog-
lichkeit, micht transportfihige Palienien oder solche Patien-
in ihrer
Wohnung mit diesem Apparat aufzusuchen und im Bett des
Palienten Rontgenauinahmen und Rontgendurchleuchiungen
zu machen, Da der Apparat Arzt und Palient vollig gegen
ungewollle Rontgensirahlen sowie absolut gegen jede Hodl-

spannungsgelahr S(,hlll/l kann er wihrend (1(,s Belriebes, z. B.

bei Durchleuchlungen. ohne weileres in die Hand genomimen
und mit ihm der Koérper des Patienlen gewissermalien wic
mit ciner ~“Taschenlampe abgeleuchlet werden. Er kann un-
bedenklich am nassen Gipsverband, im eisernen Bellgestell
und am Operationsstuhl belrieben werden.

Der Apparat ist mit der bekannten Miller-Media-,, Meta-
lix‘““Ronlgenrohre ausgeslattet. Der Sirahlengang er [olqt nach
dem bekannten Slrichfokusprinzip von Prof. Gotze, das eine
optimale Bildschirfe selbst bei kleinstem Fokusfilmabstand

gewidhrleistel.

Die Bedienung des Apparates ist infolge Slandardisie-
rung der Aufnahmebedingungen und Wegfalls aller kompli-
zierten Mebinstrumente und Schalter auflerordentlichh verein-
tfacht worden. Sie- beschrinkt sich aut die Einsteliung des
Abstandes der Réhre von der Kassetle und die Einstellung
cines Zeitauslosers, der die Belichtungszeil regell. Der Trans-
formator des Apparates wiegt bei gu‘mgslul Abmessungen
nur 20 kg und ein Handkoffer mil den tbrigen Teilen des
Apparales elwa 15 kg.

Trolz der kompendiosen Ausfihrung des Apparates reicht
er far alle Normalfille der chirurgischen Diagnostik aus.

So werden am normalen Menschen fiir Lungenaufnahmen
bei 65 em Abstand nur 1 Sckunde, bei Hiuftgelenkaufnahmen
nur 5 Sekunden benotigl.

Es sind an fanfjihrigen Kindern Lungenaufnahmen mit
einer Belichiungszeil von 14 Sekunde und Beckenaufnahmen
von 215 Sekunden gemacht worden.

Der Apparat ist daher berufen,. cbenso wie elwa . die
Hohensonne oder der Dialhermicapparal, ein unenlbehrlicher
Bestandteil des Instrumentariums jedes praktischen Arzles
zu werden,

Die Apparale werden verlriecben und sind zu besichtigen
in dem Ausstellungsraum der Philips Réntgen G. m. b. H.,
Berlin W35, Potsdamer StraBe 38.

Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage unserer Ausgabe liegt ein Prospekt der Firmen
E. Merck, C. F. Boehringer & S6hne, Knoll Akt.-Ges. iiber
»MBK Priparate« bei.

Wir empfehlen diese Beilage der besonderen Beachtung unserer
Leser.

i 2. RM : ; rr .50 RM
Eros-pras Keine Nierensehddigung! | Siouireie

{ Krankenhiuser, fir

Sanatorlen, Bei Patienten.

Hydrops!
(Auch bei Asthma cardiale

und Arteriosclerose!)
Das bewadhrte Mittel!

Auch wo.

Digitalis und Theocin versagen
hilft ferner iiberraschend

o eulvhydrops® &

Indikat.: Hydrops cardial et renal, Asthma cnrdlale,
Hypertonie, Herzerweitcrung,
Arteriosclerose, Lebercirrhose.

Seit Jahren in Nauheim und
Altheide verordnet!

En gros: Voit & Co., Miinchen.
Apotheker W. Bohmer, Hameln a. Weser 75.

Literatur gratis!
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