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Aerztlicher Bezirksversin Miinchen-Land.

Milgliederversammlung am Samstag, dem 13. De-
zember, 20 Uhr, im Holel Deulscher Kaiser in Min-
chen, ArnulfstraBe 2 (Konferenzzimmer 1). — Tages-
ordnung: 1. Einlauf und geschiftliche Mitteilung. —
2. Referal Dr. Neuburger (Eglfing): ,,Die modernen An-
schauungen der Pathologen iiber das Krebsproblem.” —

3. Vortrag Prof. Dr. Voliz (Frauenklinik Minchen):

,»Der gegenwirtige Stand der Strahlenbehandlung der
Karzinome.“ — 4. Rechnungslegung fir 1930, Beitrags-
festselzung fiir 1931,

Aerztlicher Bezirksverein und Aerztlich-wirtschaftlicher
Verein Nordschwaben.

Milgliederversammlung am Samstag, dem 13. De-

zember, 16 Uhr, in Donauworth, Gasthof zur Rose. —
Tagesordnung I: 1. Einlauf. 2. Bericht tber Kreiskam-
mersilzung. 3. Interne Vereinsangelegenheit. 4. Wil-
wengabe. 5. Antrige und Wiinsche. — Tagesordnung I1:
1. Einlauf. 2. Bericht tther Aerztl. Kreisverbandssitzung.
3. Sonntagsruhie. 4. Anlrige und Wiinsche.
Tt Br-cif o S e LD eze b e L2 U h palie v Gl t
Herr Geh. Med.-Rat Prof. Dr. Bumke, Dir. d. Psychiatri-
schen und Nervenklinik in Miinchen, im Aerztl. Bezirks-
vercin Augsburg, Hotel Drei Mohren, tber ,Psycho-
analyse®. Hierzu sind als Giste alle Aerzie des Kreises
Schwaben vom Augsburger Bezirksverein freundlichst
cingeladen: San.-Rat Dr. Mayr, Harburg.

Aerztlicher Bezirksverein Gemiinden-Lohr.
Nichste Sitzung am Samstag, dem 13. Dezember,

16 Ulr, in Geminden im Bahnhofhotel. — Tagesord-
nung: 1. Bericht des Ersten Vorsitzenden tiber den
Bayerischen Aerztetag in Reichenhall. — 2. Einlauf. —

3. Wimnsche und Antrige. Schipper.

Niirnberger Medizinische Geselischaft und Poliklinik e. V.

Wissenschaftl, Sitzung am Donnerstag, dem 1f. De-
zember, 20 Uhr, im Gesellschaltshause (Marientiormauer
Nr. 1). — Tagesordnung: 1. Demonslrationen. 2 Herr
iProtesD s RRliaiinicu RN GERS R ilcrsun dRGetahrens hei
der Untersuchung und Behandlung der [Harnorgane.”
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Vaterlandsrede zum Bayerischen Aerzietag
in Bad Reichenhall.
Von Geheimrat Dr. Stauder.

Es ist in der Geschichie unseres Volkes eine Zeit
ernster Not und schwerer Zerselzung gekommen, die
jede Frau und jeden Birger mil-groBler Sorge erfiillen
mub. So darf man die Frage aufwerfen, ob es denn in
ciner solchen Notzeil, da Millionen deulscher Brider
arbeilslos sind und auch an die Tiren der Aerztehiuser
Frau Sorge mil hagerem Finger anklopft, tberhaupl
gestattet ist, daB ein Berufsstand eine Feierstunde be-
geht.

Angesichts des kommenden Winters und der schwe-
ren Erschiitterung des Volksganzen wird diese IFrage
auch in unseren Reihen durchaus verschieden beant-
wortet werden. Dennoch hat sich die [Fihrung ent-
schlossen, in ‘den Rahmen unserer eransten Verhand-
lungen diese Feierstunde cinzulegen, die wir im Kreise
hochwillkommener [hrengiste und liebwerler Aerzte-
frauen gemeinsam begehen wollen. Liegt doch in demr
Wort ,gemeinsam® allein schon cin ecigener Zauber!
Draufien eine Welt voll Hader und Gegensilze, dic bis
an die Fundamente des Staatslebens reichen, auch in
unseren Reihen bei der gefahrvollen Lage und Nol des
Standes, bei der Verkennung, der er in der Oeflenlich-
keit begegnel, bei seiner Ucberfiillung und dem ‘Tricb
der Besorglen nach gesicherler Stellung, bei der Not der
Jugend ecine Falle von Gegensitzen und eine IErregung,
die den Fahrer mit schwerer Sorge erfiillt.

Da tut es not, nach dem geistigen Ringen des Tages
um Ziele und Fortentwicklung eines in seiner IFreiheit
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bedrolilen und sich entrechtel fithlenden Standes zu
ciner IFeier der Gemeinsamkeit zusammenzulrelen, in
der der Kampf des Tages verklingl, die Sorgen der Jah-
resarbeit und der Zukunft zurickirefen und in jedem
einzelnen Berufskollegen das Geléhl fiar das Ge-
meinsame in Schicksal und Pflichtl wieder er-
starkl, der Wert der Zusammengehorigkeit und
Schicksalsverbundenheil erkannl wird.

Moge dieses Gefuhl einer unlésbaren Ver-
bundenheit, die GewiBheil, dah gemeinsames Handeln
nilzt und schilzt, uns die Einheit und Einigkeit
des Standes erhalten, die er gerade in der Jetzlizeit
mil ihren sprunghaften I'nlschm(lunﬁon und Welter-
sliirzen in ganz besonderem Grade l)O(Llr

Dall wir uns in dieser Stunde der Anwesenheit
vieler Ehrengiste erfreuen darfen, gibt uns ein Gefiihl
der Erhobenheil und Freude, dem Ausdruck zu geben
mir besonderes Bedurfnis ist. So begribe ich denn mit
aufrichligem Danke die Anwesenheit der Herren Ver-
lreler der Slaalsministerien, der Kreisregierungen, der
staatlichen Behorden des Reiches und Bayerns, den
Herrn  Biirgermeister von Bad Reichenhall, die Ver-
lreler der Sozialversicherungstriger und alle die Ab-
ordnungen kollegialer und verwandler Verbinde Oester-
reichs, des Reichs, der Nachbarlinder und der eigenen
IMeimal, und heile mit besonderem Dank die Damen
unserer Giste willkommen. I$s tut gul, in Stunden der
Nol und Sorge Freunde um sich zu wissen, zusammen-
zurticken zu einem Kreis von Weg- und Schicksals-

genossen, um so das Gelihl der dennoch vor-
handenen Kralt und Enlschlossenheit zu er-
leben, das Auflrieb und neue Zuversicht gibt. -

In solehen Stunden besinnt sich Ierz und inneres
Empfinden des Gemeinsamen, und hoch und heilig steigt
in der Seele jedes cinzelnen der Stolz und die Gliubig-
keil wieder hoch auf das, was uus in [ritheren Zeiten
cinle und trug. Wehmutsvoll klingt in uns aul das Wort
des Liedes: Wir halten einst ein schoénes Valer-
land. Wie waren wir doch cinst so reich und so glick-
lich und glaubig und stolz aul ein geachteles, machlwo
freies und allseits geschilztes deutsches Vaterland und
in ihm aul unser liebes, frohes, gesundes und arbeils-
tiichliges Bayernland! Lebte doch im Deulschen Reich
in schaffensfrohen Jahrzehnlen ein in der ganzen
Well geachtieler und bewunderter Acrzte-
stand, der zu der wundervollen Entwicklung der medi-
zinischen Wissenschalt so Gewalliges beilragen konnte,
daB das Deulschland der \01‘1\1‘1005/ iL die
‘ahhne voranltrug im Ringen der A(‘r/l(\schaft
dlesWel Eeuniidic \crbcssoruno der -Volksgesundheil,
die Bekimplung der grolien ’\vuchuu und den Ausbau
der groben sanitiren Einrichlungen. Wie schon war cs
chedem, Arzt zu sein, ein Helfer und Diener, ein konig-
licher Geber aus der Fille des Mogliclien und stels zur
Verfugung Stehenden, cin demiiliger und doch stolzer
und dankbarer Triger des Wissensgules,. das lausend-
falligen Segen gab!

s tut nicht gut, von der Hohe eciner solchen Ge-
fuhlswelle, die Vergangenes in frischen Farben uns vor
das geistige Auge slellt, hinabzutauchen in das Wellental
‘einer Kritik unserer derzeitigen Lage mit der bei einem
besieglen, niedergeworfenen Volke so leicht sich einslel-
lenden Klage itber das Verlorene, und es tut ganz ge-
wifl nicht guf, dabei auch die Parallele fiir unseren
Aerztesland selbst zu ziehen.

Wir wollen als Acerzte hinabtauchen in die
Tiefe unserer Erfahrungen an den Kranken-
betten und unser Wissen und Kénnen ein-
selzen, um necue Kraft, Stdrkung und Gene-
sung Tir das in schwerem Siechlum liegende
deulsche Volk zu errveichen Wenn wir an Kran-
kenbetien gerufen werden, wo ein Schwerkranker in

“kimpfl

Fieberphantasien ringt, stohnt, sich aufbiuml und um
sich schligt, dann sind wir schlechte Aerzté, wenn wir
mit den Angehorigen jammern und klagen: Was war
das doch fir ein krifliger und gesunder Mann! So sind
wir denn auch als Aerzte in ciner Zeit der deulschen
und der cigenen Berufsnot nicht dazu da, mit den Ver-
zagien zu Klagen, sondern mit heiller Entschlossenheit
und nie ermidendem Sinn dahin zu streben: Wie kann
es besser werden? Ein Volk stirbt nichf, wenn
es den Willen zum Aufstieg, den Glauben an
sein Berufensein haltl und die Hoffnung auf
bessere Zeiten nicht verliert! Ein Stand wie der
drztliche lebl weiter, auch wenn eine Epoche sciner
Geschichte ihm das Gefthl der Unfreiheil, der Fehlent-
wicklung durch dufiere Einwirkung auferlegt.

Dennoch ist das deutsche Volk in der Well-
geschichte unentbehrlich! Dennoch ist der
deutsche Arzt fir sein Volk und Vaterland
zu hohen Aufgaben und hoher Pllichlerfil-
lung berufen und bestimmt!

Dieses Gefihl des ,,dennoch® mubl uns beseelen, in
solchen Stunden Hand in Hand zu figen und uns gliu-
big machen zu einem Heer der Berufenen und
BT chss diirt s o 615 L es SRl Ittt it
als heilige Aufgabe titben und an ihr erstarken
und aus ihr die Dornenkrone der Ueberwindung des
Falschen und Mangelhaften, des Haders und der Knech-
lung gewinnen. :

Leid darf nicht erniedrigen, Nol und Sorge
nicht entkraften. Leid, Nol und Sorge sind noch
immer die beslen I.ehrer zu neuer Krall, Einigkeit und
Stirke und die Wegebahner zur Hilfe und zum Sieg
gewesen.

Solch ernste Gedanken in festlicher Stunde adeln
cinen Festabend und geben auch dem Wegemiiden und
Sorgebeladenen das Recht auf ecine Stunde des Lagerns
am grimen Wegrain neben der Heeresstrafie, auf der
wir morgen schon wieder in geschlossenen Reihen mar-

schieren und kimpfen missen. Mag die Strabe des
Heereszuges unseres deulschen Volkes und unseres

Aerztestandes ' noch  so
begehen scin,

steil und noch so schwer zu
wen die Gewifheil lragt und die
ZuviersichtSsdiensSempeiicirtaden=Gipiic] denier-
sich Ireiheil und Lebensrecht im taglichen
Ringen um die Notwendigkeiten im Voélker- und Be-
rufsleben, und dessen Auge wird und mull dereinst
die Sohne eines neuen Freiheitstages, eines neu gefun-
denen und befriedigenden Rechtes und einer im slol/en
Bewublsein der neuen Kraft gefundenen Einigkeil er-

leben, von der unser’ Vaterlandslied singl und zeugt,
dafy diese Linigkeil, dieses Recht und diese Freiheit,

welche aus Kampf, Not und Pfllichlerfillung erwichst,
das Unterpfand ecines Volkes, unseres deutschen Valer-
landes und unseres deutschen Aerzteslandes ist und
fiir alle Zeiten bleiben wird.

Darum die Fahnen unserer Herzen und unseres
Stolzes und unserer liel emplundencn Pllicht zur Ge-
schlossenheit hochan und hinecin in die Arbeil eines
kommenden schweren Jahres mil dem inhallsreichen
Rufe: : y

Deutschland in Freiheil: und
Einigkeil,
der deutsche Arzt in Freiheil und Zuversicht
und Einigkeit,
Deulschland und secine Aerzte hoch!

Kraft und

Warnt vor dem Medizinstudium!

Flugblitter erhélt jeder Arzt in beliebiger Anzahl auf
Anfordern kostenlos von der Statistischen Abteilung des
Verbandes der Aerzte Deutschlands (Hartmannbund),
Leipzig, Plagwitzer Strafie 15.
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Familie und Gesundheit.

Bericht in der Landeséiirztekammer
auf dem 12. Bayerischen Aerzletag in Bad Reichenhall
am 26. September 1930, 2

erstaltet von Geheimrat Dr. Hoeber,
(Schluf.)

Die Erfahrung hat gelehrl, dall bei unchelichen
Miltern — Trund 2) Proz. der Mitter entbinden un-
ehelich, davon werden etwa 10 Proz. nachiriglich durch
Heirat legitimiert — die Ablreibungen nicht so héulig
sind als bei den verheirateten.

Die stalistischen Zahlen sind bei der immer noch
geselzlich unzuliassigen Unlerbrechung der Schwanger-
schaft und der heiklen Sachlage nur auf Schitzung an-
gewiesen. Man hat fiir Deutschland jéihrlich eine Million
Aborte berechnet. Jedes Jahr erkranken in Deulschland
mindestens 100000 Frauen und sterben ungefihr 6000
an den Folgen der Abtreibung. In Deutschland werden
tdglich mindestens 2000 Aborle ausgerdumt, erkranken
jeden Tag 300 Frauen und sterben tédglich 15—20 an
den Folgen des Eingriffes.

Und wie viele siechen jahrelang danach dahin, wer-
den hernach von Gewissensbissen gepeinigl, psychisch
und in den Nerven ruiniert?!

- Wir verkennien nicht, daB wirtschaftliche Not weil-
hin besteht. Wo beginnt sie? Bei welchem Einkommen?
Soll die Kinderzahl danach festgesetzt werden? Ilwa
nach Gehaltsstufen und der Lohnstaffel?

Ohne Zweifel wird von dem einzelnen fiir das Leben
mehr verbraucht, nicht blof relativ entsprechend dem
gesunkenen Geldwerte und der Teuerung, sondern auch
absolul. Der Lebensstandard hat sich gehoben. Das ist
zu begriBen, bedeutet kulturellen Aufstieg.

Nach der amtlichen Erhebung von Wirlschafisrech-
nungen deutscher Haushaltungen treffen auf Nahrungs-
und GenuBmittel bei den Angestellten 31,5 Proz. der Ge-
samlausgaben, bei den .Arbeitern 45,3 Proz., auf sonstige
Lebensbudurhnsse bei den Anﬂestellten 6..,_ Proz., bei
den Arbeilern 523 Proz. Mit steigendem Lmlxom.men
vergroffiern sich die Erhfihrungsausgaben zwar absolut,
gehen aber in ihrem Anteil an den Gesamtausgaben
zurick (Engelsches Gesetz). Der Anteil der Wohnungs-
micte an den Gesamtausgaben sinkt mit zunehmendem
Einkommen (Schwabsches Gesetz).

Wir sehen, daf bei den minderbezahlten Bevolke-
rungsschichten, wie den Arbeitern, fir die Nahrung cin
VCl'halllllbllldf)lO‘ hoher Teil des Einkommens aufdcht
und daf} -da fur sonstige Lebensbediirfnisse nicht mclu‘
so viel bleibt wie bei dul besser bezahlten Schichten.
Um den Lebensunterhalt aufzubringen, mul} in Arbeiter-
familien neben dem Manne auch oft die Frau regel-
miBiger Lohnarbeit nachgehen. Was tun da viele Kin-

Augsburg.

der? Man kann sie doch nicht selbst aufziehen, muB} sie

in Krippen unterbringen oder in ganz fremde Pilege
geben und dafiir aus dem kargen Lohne moch bezahlen.
Ueber 40000 Kinder, ohne die in Anstalten befindlichen,
haben wir in Bayern in fremder Pllege, davon rund
10000 im ersten Lebensjahre.

© Begreiflich wird, daBl da der Gedanke verwirklicht
zu werden erstrebt wird, die Kinderzahl einzuddmmen,
und bei der vielfachen Unbeholfenhelt der Vorbcurrund
die Entfernung des Geschehenen verlangt wird.

Damit komme ich zu dem Ergcbms meiner Unter-
suchung tber die sexuelle Moral. Diese ist wesentlich
abhiingig von den jeweils herrschenden Existenzbedin-
gungen, womit auch der Schliissel zur Losung der
IFrage gegeben ist.

In drei Gruppen ist die Menschheit zu teilen: die
erste, wo wirlschaftliche Notlage zweilellos ist, die

zweile, wo diesec nur relativ vorliegt nach der person-

und die dritte, wo von einer
uberhaupt nicht ge-

lichen Lebensauffassung,
wirtschaltlichen Irschwerung
sprochen werden kann.

Die letztere Gruppe ist fiir das moralische Niveau
der Allgemeinheit die wichtigste, weil sie, die sich alles
gonnen kann, das Beispiel fir die anderen gibt, denen
man es nichl verargen kann, wenn sie gleich gul und
gleich behaglich leben wollen. Diese Gruppe hat daher
die hochste Verantworlung lir die gesamte Volksgemein-
schaft. Sie . mufy mit leuchlendem Vorbilde vorangehen,
dafy nicht Sinnenfreude das Hochsle aul Isrden ist

Diese Gruppe als FFithrerschicht des Volkes hal grof-
ten Einflull aul die zweile Gruppe, die zwar an sich
auskommlich existicren und sittlich einwandfrei leben
konnle, aber durch die Beobachtung des Wohllebens
anderer verfahrt wird, es diesen gleichzutun. Diese
Gruppe wird in unserer Zeit immer grofier, weil mit
dem an sich erfreulichen Fortsehritt auf allen Gebicten
und mit der allgemeinen Hebung des Kulturlebens die
Grenze leicht verschoben wird zwischen existenzlicher
Leistungsfihigkeit und personlichem Wohlbehagen.

Die Gruppe der wirtschalllich Bedringten bedarf
allgemeiner Hebung; auch sie dehnt sich durch die all-
gemein mibliche Wirlschaftslage immer mehr aus.

Demenlsprechend gruppieren sich auch die Mall-
nahmen zur Besserung, an deren Moglichkeit ich trotz-
dem nicht verzweifle.

Nicht immer herrscht in den vermégendsten Volks-
kreisen wahres Lebensglick und Gesundheit. Diese, die
immer noch das Hochste ist fiir den Reichen wie fir
den Armen, wird durch Wohlleben hiwfig erschiittert.
In diesen vermogenden Kreisen sollte man in erster
Linie eine grofiere Anzahl von Kindern anlreffen. Diese
Kreise haben auch gegeniiber der Nation die Verpflich-

tung, zu sorgen, (L\I’a auch sie — nicht blof die duarftig-
sten I‘amlhen — sich in ciner entsprechenden l\ach-

kommenschaft fortpflanzen.

Den wirtschaftlich schwichsten Volkskreisen sind
Fehler leichter zu verzeihen. Sie miissen in das Gros
der mittleren Gruppe, der ordentlich Auskémmlichen,
immer mehr uberfithrt werden. Die wirtschaftlich
schwichste Gruppe enthalt die IFamilien, bei denen die
meisten Kinder zu finden sind. Sie sind die wirklich
Bedriinglen, vielleicht gerade deshalb, weil sie so viele
Kinder haben. Sechs und mehr Kinder in der heutligen
Zeil grofizuzichen, noch dazu bei einem kirglichen Ein-
kommen, daB in solchen Iillen der Vater allein ver-
dienen muB, man mubll sich staunen, dall dies iiber-
haupt moglich ist. Was nitzen da cin paar Hemdchen
und Kleidchen von einem Wohltitigkeilsverein, die Zu-
leilung eines Liters Milch auf einige Monate durch die
Firsorgestelle? Ein Tropfen auf den heiflen Stein.

Wer glaubt, dal} hier die Begaltung die hehre Ver-
schmelzung zweier in Liebe schwelgender Menschen
darslellt, als gottliche Aufgabe der Natur, sich selbst
in den Nachkommen fortzupflanzen, wenn dafir schon
eine Reihe SproBlinge die enge Stube fallt?

Ist hier nicht die schon vielgepriifte Mutter ledig-
lich das Opfer fir den Ehemann, der, von Alkohol an-
gefeuert, seinem Triebe in prompler Erfillung ciner
geschiiftsmiBigen Pflicht nachkommt in den Armen
ciner Frau, die dabei statt in edler Verziickung in
Angst liegt, wieder niederkommen zu miissen und die
Not dureh ein neues Kind vermehrt zu schen?

Tausende solche Fille ercignen sich allmonatlich.
Da will ich nur ein drastisches Buspu,l aus den viclen
herausgreifen, das Prof. Dr. Flesch in Hochwaldhausen
in dem ,Aerztlichen Vercinsblatte® in zu Herzen gehen-
der Weise schilderte:

Babette war das voreheliche Ixmd einer Putzfrau;
diese Frau erkrankle plotzlich bei der Arbeit als Lm-
geherin an heftigen Leibschmerzen, wurde sofort in das
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Krankenhaus gebracht, wo sie am selben Tage starb. Es
war eine geplatzte Tubenschwangerschaft. Des nun mut-
terlosen Midchens nahm sich eine Familie an, es kam
in gute Pflege. Im 18. Lebensjahre wurde sie zum ersten
Male schwanger, heiratete dann den Vater des Kindes.
Kaum 25 Jahre all, hatte sie sechs Kinder. Sie frug den
Arzt, ob es nichts gebe, dal sic nicht immer schwanger
werde. Der sagte, dal} sie gesund sei und so viele Kin-
der haben konunle, als eben kommen wollten. Sie war
wieder in anderen Umslinden, fithlte sich unsagbar
krank und auBerstande, alles fiir ihre Kinder zu schaf-
fen. Nach einem halben Jahre starb sie, nachdem sie
zwei Tage vorher einem siebenten Kinde das Leben ge-
schenkt halte. :

Angesichis solcher Fille, die in der Praxis des in
den unteren Volksschichten tatigen Arztes keine Selten-
heiten sind, drangt sich die Frage auf: Bedarf die mit
Geburlen tiberlastete Ehefrau nicht eines Schutzes?

Nicht durch Abtreibung, welche immer, auch &rzt-
lich ausgefthrt, far die Mutter gefidhrlich ist. Kann man
da die Empfehlung empfingnisverhitender Mittel mit
Acht und Bann belegen?

Eine junge Mutter ist ihren sechs Kindern entrissen;
mit dem siebenten werden sie mutterlos aufwachsen
oder dahinsiechen. :

Mag der Vater noch so fleilig sein, dafiir reichen
scine Kraft und das Einkommen nicht aus. Die Ge-
meinde wird einspringen missen; die Mutterpflege wird
fehlen.- Oder der Mann heiratet wieder, es kommt eine
Stiefmutter und das gleiche Spiel beginnl aufs neue.

Sind hier nicht die Aerzte berufen, zur Beseitigung
dieses Zustandes mitzuwirken?

Sollten wir als Aerzte, als gesundheitliche Berater,
deren Ilirsorge auch dem kommenden Geschlechte gilt,
nicht durch rechizeitige Anweisung zu einer verninf-
tigen Geburtenregelung unter Hintanstellung tiberkom-
mener, als sittlich gepriesener Ansichten dazu helfen,
dafi statt einer schlechtgenihrten Massenbevolkerung,
welche der Proletarisierung preisgegeben ist, ein Nach-
wuchs entsteht, der unter miutterlicher Fursorge in Aus-
kommlichkeil aufwéchst?

Das kann nicht unmoralisch sein.

Nun zur wichtigsten Mittelgruppe. Sie bedarf ein-
gehender Aufklirung, an der die drei Erziechungsstinde,

Lehrer, Geistliche und Aerzte, im Vercin mit den maB-

gebenden IFaktoren und Behorden zusammen arbeiten
miissen. ~

Bezeichnend fir den Zeitgeist' ist das Nachgeben
und die Umprigung frither unverriickbarer Grundsitze.
Freilich sind auch Sitte und Anschauungen nicht un-
wandelbare Begriffe. Auch sie unterliegen, als von den
Menschen Dbestitigt, der Entwicklung, eilen manchmal,
zunichst von abgesonderten Zirkeln verfochten, der Zeit
voraus, bis diese reif ist als allgemeine Auffassung,
welche dann dem Volkswohle nicht mehr schadet. Sache
der Verantwortlichen ist es aber, zuriickzuhalten, bis
deren Unschéadlichkeit fiir das Ganze erhirtet ist.

Das konnen wir von einer Reihe bei unseren Be-
trachtungen einschligiger Dinge nicht behaupten.

Die Forderung der Freigabe der Abtreibung.
Ihre Tragweite ist nicht iiberschbar. Rufilands Beispiel
ermutigt nicht. Die Abfreibung ist schéidlich fir die
Existenz einer Naftion. Wir haben nicht wie dort weil-
enllegene Gebiele, von der Stadtkultur unbeleckt, die
doch immer wieder fiur Auffrischung der Generation
sorgen. Die Abtreibung ist, auch drztlich ausgefiihrt,
vielfach schiidlich fir die I‘rau selbst. Immerhin aber
haben sich in dieser Irage bereits zahlreiche Locke-
rungen ergeben. Die drztliche Vornahme bei Krank-
heilszustinden, wobei deren Begriff trolz kommissari-
scher Feststellung doch schon vielfach weitestgehend
gestreckt  wird und wirtschaftliche und eugenische

Griinde nicht immer ganz ausgeschaltet werden. Ich ver-
weise auf die Umfrage der , Minchener Medizinischen
Wochenschrift®, wo sich hervorragende Autoritilien
ganz verschieden #duBerten. Ich greife aus den vielen
Antworten zahlreicher Universililskliniken nur drei
heraus: £

Jena kennt keine obligale medizinische Indikation,
sagl, daB} man niemals mil absoluter Sicherheit voraus-
zusagen vermoge, wie der weitere Verlauf einer Krank-
heit ohne die Unterbrechung der Schwangerschaft ge-
wesen wiére; andererseits kénne ohne gravierende kli-
nische Erscheinungen eine akute, tddlich endigende Ver-
schlimmerung einireten.

Heidelberg hat seit zirka 20 Jahren, bei jahrlich etwa
1200 geburtshilflichen IFéillen, iberhaupt keine kinsi-
liche Unterbrechung der Schwangerschalt nétig gehabt.

Und Leipzig berichtet einen IFall, dall zwei interne
und zwei gynékologische ordentliche Universititspro-
fessoren einer I'rau den dringenden Rat zur Schwanger-
schatisabbrechung wegen [florider Lungentuberkulose
geben zu miissen glaubten. Die Frau wollte aber trotz
dieser autoritativen Enlscheidungen nicht. Sie hat auch
recht behalten. Das Kind wurde ausgetragen, ist préich-
tig gediehen; auch die Mutler ist gesund geworden. Der
Fall ist ein Beweis, dal man sich auch bei der grofiten
Vorsicht und noch so cifrigem Konsultieren mit erfah-
renen Kollegen in der Prognose irren kann.

Auch meine Erfahrungen als Vorsitzender -eines
groflen arztlichen Bezirksvereins, bei dem die nach der
vom Staalsministerium genehmigten Richtlinie der Lan
desarztekammer vom 22. September 1928 vorgeschric
benen arztlichen Gutachten hinterlegt werden, sind dic
dalh diese Gutachten einer strengercn Beurteilung mei
stens nichl standhalten.

Die mildere Beurteilung der Abireibung hat bereits
im Strafrechte und dem Ausmale der Verurteilung Ein-
gang gefunden. Mit dem Problem der Beseitigung des
keimenden Lebens wurde weiter die IFrage der Be-
seitigung unwerten Lebens iberhaupt aufgerolll
wobei man an. Blode, Kretinen und dergleichen dachte
wovon dann der Weg zu sonst Unweltlaufigem nichi
mehr entfernt lige — aufgelegler Mord. '

Die Forderung der Erleichterung der Ehe-
scheidung. :

Gewill mag es hart sein, Paare, die nicht zusammen-
passen oder von denen cine Hélfie versagt, nicht zu
trennen. Aber auch hier kann leichlere Ermoglichung
fir Mann, FFrau und Kinder schweres Unheil bedeuten.
Zahlreich sind die Falle, wo nach abgelehnter Schei-
dung doch wieder ein geordnetes Eheleben eintritt. Eine
allzu weilgehende Lockerung der Ehescheidung ge-
fahrdet sowohl den Staat wie den einzelnen.

Die mildere Beurteilung sittlicher Perversi-
taten, welche von Urningen gefordert wird und die
nach dem neuen Strafgesetzentwurf straffrei sein.sollen,
obwohl es sich dabei weit mehr um eine moralische als
eine psychische Krankheit handelt.

Die Sterilisierung. Bei Verbrechern und Gei-
sleskranken, Wiistlingen und Psychopathen, Epilepti-
kern und dergleichen ist die Frage diskutabel. Ohne
Zweifel wird durch die Fortpflanzung solcher Elemente
groBes Unheil hervorgerufen, indem unter den Nach-
kommen, selbst nach mehreren Generationen, immer
wieder solche Anomalien auftreten und Unheil stiften.

Da liegen rassehygienische Grinde vor, die beacht-
lich sind und zu positiver Regelung fihren koénnen,
wenn cs auch auf freiwilligem Wege lange dauern wird,
bis ein sichtbarer Erfolg ecintritt.

Dabei miiBte bei krankhaftem oder kriminellem
Geschlechtstrieb nicht Sterilisation, sondern Kastration

erfolgen, die aber auch nach den neuesten Feststellungen
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das Erloschen des Geschlechtstriebes nichl immer ver-
biirgl.

Jelzt aber kommt es vor, daB sich Personen sterili-
sieren lassen wollen, um ungehemmt dem Geschlechts-
genusse fronen zu konnen, ohne Schwangerschafl Dbe-
farchten zu missen, ja dafl solche Manner im Kurse ge-
sucht sein sollen.

Die Organisation des Schutzes vor An-
steckung nach dem auBerehelichen Geschlechtsver-
kehr in néchtlichen Reltungsstationen, Duplosanaulo-
malten in offentlichen Bedirfnisanstalten, wodurch die
Jugend zur Ansicht gedringt wird, man konne sich ge-
trost der Lust hingeben, weil man sich ja gleich gegen
Schiidigung feien kénne, Verfahren, welche nicht immer
wirksam sind, aber die Sorglosigkeit, die Gelaste per-
sonlich niederzukiimpfen, mehren.

Die Propagicrung des Priventivverkehrs,
seine Anempfehlung allgemeiner Art in Beratungsstellen,
cinschlagigen Geschiften, Krankenkassen und derglei-
chen. (Der vorjiahrige Krankenkassenlag in Niirnberg
hat die Abgabe von Verhiilungsmitteln, allerdings unter
dem Beisatze ,auf drztliche

Fir gecignele Einzelfalle werlvoll, wie ich schon
ausgefiihrt habe, fordert aber nebenbei den Geschlechis-
verkehr erheblich, da dic hemmende Angst vor den
Folgen wegfalll.

Die Eheberatungsstellen, in ihrem urspring-
lichen Zweck zur Sicherung ecines gesunden Nach-
wuchses bedeutungsvoll, werden zu Empfingnisver-
hitungsstellen umgemodelt.

Das Gesetz zur Bekimplung der Geschlechtskrank-
heiten schaffte das Freudenhaus ab, das in verborgener

Strabie der Gast scheu, nicht gesehen zu werden, unaut-

fallig aufsuchte. Jelzt die Prostitution breitest auf
der Strafie und in Lokalen, die auch den ohne Absicht
Kommenden schlieBlich bestrickt.

Aufklarungen in Schrift und Bild, Ausstel-
lungen tber das Werden des Menschen in Darstellungen
und Moulagen, tber das abschreckende Aussehen der
Geschlechtskrankheiten fiihren vielfach dazu, den Natur-
vorgang selbst zu probieren. _

Die milde Beurteilung des Ehebruchs in vielen Ge-
sellschaftskreisen, die zur Straflosigkeit im neuen Straf-
gesetzbuchentwur! sich verdichten soll, wodurch sich
milt der Zeit, genihrt durch einschligige Romane und
Bihnenstiicke, die Auffassung von der Verwerflichkeit
des Bruches der chelichen Treue noch weiter abschlei-
fen wird; womit auch die Gefahr der Einschleppung
der Gonorrhoe in die Ehe vermehrt wird.

Die Bestimmungen f{iber Verbreitung unzich-
tiger Schriflen und Abbildungen, die, ohnehin
milde gehandhabt, aufgehoben werden sollen. Die Zu-
lassung mancher I“ilme, die mehr Sinnenkitzel sind als
Popularisierung von Wissenschafl und Kenntnissen. -—
Ein Werk wie Van de Velde: ,Die vollkommene Ehe*
hat der unvergeBliche, um die Gesundung der Bevolke-
rungspolitik so heify kdmpfende Max von Gruber mit
Recht als Lehrbuch der Verfihrung bezeichnet, einge-
stellt nur auf Geniisse.

Das fruher immerhin anrachige Verhéltnis, wo
junge Leute auf das Zimmer zusammenkamen oder
doch noch heimlich zusammenwohnten, wird unter dem
Namen Kameradschaftsehe, Probeche, offentlich
crértert mit der Auflage, keine Kinder zu zeugen, aber,
instruiert tber die Empfingnisverhitung, den Ge-
schlechtsverkehr zu tGben und das Zusammenleben zu
probieren, um, tiberdriissig geworden, auscinandergehen
zu kdénnen.

Oder die Ehe aul Zeit, Kindigungsehe, nicht als
Lebensbund zur gemeinsamen Tragung von Ireud und

Anordnung“, empflohlen.) -

Leid, sondern wie ein Verlrag einer G. m. b. ., Wochen-
endche, lauter Begrilfe, die cine Entweihung des Worles
Ehe sind.

Doch genug uber die Zeichen des Verfalles! Sedom
und Gomorra! Gibt es noch cine Reltung aus diesein
Sumpte, in dem die Girungsblasen da und dort an die
Oberfliche steigen und verralen, wie es in der Tiefe
faul ist?

Ich habe mnoch das Verlrauen, dafy das deulsche
Volk sich aufraffen und Verhillnisse schaffen kaun,
welche wieder zu Anstand und  Sitle zurickfihren.
Freilich - gab es frither auch schon Unsiltlichkeilen.
Aber in dieser Ausdchnung war die moralische Zer-
riittung doch nicht. Alle es mit dem Volke Wohlmeinen-
den, alle noch nicht Angekriinkelten missen zusammen-
slehen.

Dazu ist mitherufen der Arzt, der gerade vermoge
seines Berufes tagliglich hineinsichl in diese verbor-
genen Minenginge des Lebens. Der Arzt mull mitrufen

und immer wieder laut sagen, was geschehen mull, um

noch in letzter Stunde Besserung zu schalfen [iir Ge-
sundheit und Leben des einzelnen und damit des ganzen
Staales. Die’ Aerzteschaft darf aber auch nicht den Kopf
in den Sand stecken und die latsiichlichen Verhéltnisse
nicht sehen wollen, weil cingelebte, bislang als sittlich
geltende Anschauungen unantastbar bleiben sollen.

Des Arztes Aufgabe ist, den Leidenden zu helfen
und auch da, wo die Ursache und damit die Krankheit
nichl zu beseitigen ist, wenigstens die Krankheilserschei-
nungen zu lindern, und hiniberzuhelfen iiber die Zeil,
bis die allheilende Naturkraft die Kranklheit tiberwun-
den hat.

Die Ursache des Verfalles der sexuellen Moral, oder
wollen wir sagen: der Umbildung zu neuen Formen,
kann die Aerzteschaft nichl dndern. Diese Aufgabe
kommt ihr gar nicht zu. Man kann aber von den Aerz-
ten verlangen, dafy sic — um. diec Worte Prof. Hell-
pachs zu gebrauchen — in dem Rationalisierungspro-
zelb des Menschendaseins, der auch neue Ordnungs-
formen der Erhaltung der Art verlangt, nicht untilig
beiseite stehen, sondern von ihrem gesundheillichen
Bereiche aus mithelfen, Rat erteilen und den einzelnen
Bedriinglen den Weg zeigen und vor Gefahren warnen.

Was nach Ausgirung dieses Prozesses als sittlich
oder unsittlich allgemein gill, das in richtige Bahnen
zu lenken, ist Aufgabe anderer Stinde.

Ich komme nun zu folgenden SchluBiforderungen:

1. Um die Volkszahl zu erhalten und eine wenn
auch langsame Zunahme sicherzustellen, sollen aus
jeder Ehe mindestens vier Kinder hervorgehen. Zwei
ersetzen spiéler die Eltern, ecines wire Zuwachs, wenn
nicht ein groBer Teil der Bevolkerung ehelos bleiben,
manches Ehepaar tatsiichlich unfruchtbar sein und ein
Teil der Kinder auch bei bester Pllege und Firsorge
slterben wirde. Deshalb ist ¢in viertes Kind im Durch-
schnitt zu fordern.

2. Damit die Freude am Kinde belebl wird, sind
diese Familien, soweit sie nicht zu den allervermog-
lichsten ziihlen, besonders zu beriicksichtigen, und zwar
so erheblich, als die Aufzuch! der Kinder Mchrkosten
machft.

Steuerermibigung, Elternschaftsversicherung, Kin-
derzuschiisse, Wohnungsbeschaffung, Wohnungsverbilli-
gung u. a. m.

Die Kosten sollen die Ledigen und Kinderlosen auf-
bringen. Ob eine Ledigensteuer, die wir ja jetzt haben,
allerdings fiir einen anderen Zweck, nimlich den, die
leere Staatskasse zu fiillen, dahin sich auswirkt, dall
die Junggesellen mehr heiraten und mit der Zahl der
Ehen auch die Bevolkerungsziffer steiglt, crscheinl
fraglich. :
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In Frankreich bhesteht die Ledigensteuer und die
staatliche Pramiierung fir Kinder seil einigen Jahren.
Trotzdem ist dort der Geburtentiberschuf, der im Jahre
1921 noch 72226 belrug, im Jahre 1929 auf 12561 ge-
fallen. ;:

Die Einfithrung der thvrnsclmlls\'(*rslcherunrr durfte
in absehbarer Zeit kaum verwirklicht werden k(")nncn,
angesichts der Schwierigkeiten in der Krankenver-
Sl(']l(‘lllll" der \nspannunn in der Invalidenversiche-
rung un(l der Krisis in der Arbei lsloscll\'crslcllclun(f

3. Eine verninftige Geburtenregelung kann derzeit
aus wirtschaftlichen Griinden als zulissig angeschen
werden. Sie liegt auch im Belange der nationalen Ge-
sundheit. Schrankenloses Wuchern aller unverantwort-
lich und hemmungslos animalischer Lebenstricbe und
unmoralische Lebensformen bedrohen das Volk als sitt-
lich Ganzes durch die biologisch demoralisierte I'amilie,
wie kiirzlich sich Prof. Dr. Hellpach in einem Vorirage
auf der Tagung des Evangelischen Reichselternbundes
ausdriickle. Das Kindergewimmel der groBstidtischen
Mietskasernen ist heule die stirvksle Zerruttungsgefahr
einer Nation. Schuiz der mit Geburten iiberlasteten
Ehefrau!

Auch Max von Gruber erkennt in seiner ,.HV
giene des Geschlechtslebens® schon 1905 die Notwendig-
l\(’ll an, der Erzeugung von Kindern Schranken zu
selzen, da die \ormohrunoslahwl\vlt des Menschen viel
ntcr sei als seine I¥ 1111"1\01l die Unterhaltsmitte! zu
vornwhreu Er schildert ndch Bloch das Sexualleben
unserer Zeit, sehr anschaulich das psychische -und mo-

-alische Elend der Eltern und der Kinder bei zu Gro[’um‘
Zahl der letzteren, weist auch darauf hin, ,daB vom
vierten Kinde einer Muller an die angeborene Kraft und
Gesundheit der Kinder mehr und mehr abnimmt. Gru-
ber stellt den Salz auf: ,,Die Kindererzeugung muf} in
Schranken gehallen werden, wenn sich der Mensch von
dem grausamen Zustande befreien will, der in der un-
\ernunftl(rvn Natur das Gleichgewicht erhalt, Massen-
tod 11(‘})011 Massenerzeugung.

Vollig zu verwerfen ist dafiir die Freigabe der Ab-
(reibung, weil sic fiir die Muller lebens- und gesund-

hellsn(‘iahrhch ist. Eine Einschrinkung der Kinderzahl

ist durch emplangnisverhitende \Ilttel zu erstreben.
Diese darfen aber micht im Massenbetriebe einer

Beralungsstelle abgegeben werden, sondern nur nach

Lage (los Lm/ollal]os bei strenger individueller Prifung.

4. In der Anempfehlung empfingnisverhiitender
Miltel liegt gewiff eine ungeheure Gefahr: in der Ehe,
daf dadurch die Kinderzah! zuweit herabgedriickt, ja
gar keines mehr erzeugt wird; bei Ledigen, weil da-
durch die Lust ohne Last ffcforderl w1rd mit den Ge-
fahren des aulierehelichen Dmgzulgos, der hemmungs-
losen Hiufung und der Beibehaltung dieser befruch-
tungsverhindernden Methoden in einer spéiteren Ehe.

5. Alles, was zum vorzeiligen Geschleclitsverkehr
die Jugend anrcut ist zu bek unpfen Nacktkultur, Al-
lxoholul)ergenu[i iippiges Leben, die Entartung in Lile-

catur, Bithne und Kino usw., wenn sie auch in wissen-
schaftlichem oder kiinstlerischem Gewande sinnenkit-
zelnd auftritt. 4

Dagegen isl zu tordern, was ablenkt, Turnen, Sport,
cdle Kinste, gute Lllcratur ernste \Iusﬂx usw. Freilich
darf nicht (lurch die Nachsitzungen solcher Betéitigungen
die Sinnenlust erregt werden.

6. Arbeit muB Freude sein, Selbstzweck, nicht nur
als nolwendiges Uebel betrachtel werden, weil man
Einnahmen brauchl fir ein behagliches Dasein. Die
Arbeitstreude wird enischieden stark gedriickt durch
die Arbeilslosigkeit, welche nich! blofi wirtschaftliche
Nol bringt, sondern -— was noch schlimmer ist — die
Unlust zur Arbeit fordert und erheblichen moralischen

-

Schaden anrichtet. Deshalb ist auch in diesem Sinne
Arbeitsbeschaffung nationales Erfordernis.

7. Die Milterlichkeit ist dem Weibe als hochsies
Naturzicel zu rithmen. Die Reinheit fir die Ehe, die
Achtung vor sich selbst. Dem Manne die Bezwingung
der (xoluslc die Achlung vor dem Weibe. Selbslbehmr
schung, Ve raulworl]1(‘hkuts<rduhl Charakterstirke und
\\11101151\1‘ aft. Der einzelne ll‘lt nicht sein cigenes DBe
hagen in den Vordergrund zu slellen, sondcrn es cin-
Lll()l‘(hl(‘ll in die 1’111(:11101 gegentiber den Mitmenschen
und dem Staate, der auch auf Imchlolgendc Generationen
angewiesen ist. ; A

8. Die Sexualnol der Jugend darf nicht durch
breite offentliche Erorterung noch vergrobert oder, wo
sie noch gar mnicht unpfund(,n ist, gcweckt werden. Dic
inthaltsamkeit soll das Ideal bleiben, auch wenn es
Ausnahmen gibt, die bereits ins Pathologische hintiber-
wechseln, Sie muB das Ideal sein von der Geschlechls-
reife bis zur Volljihrigkeil.

9. An die Aerzteschafl richte ich speziell den Ap-
pell, auf den fritheren Beschlissen zu beharren, dab

-die kanstliche Unterbrechung der Schwangerschalt nur

dort zulissig ist, wo schwere Gefahren fir die Gesund-
heit und das Leben der Mutter bestehen. Nur érziliche
Griinde, Krankheiten, diirfen maligebend sein. Wo solche
nicht bestehen,.kann der Arzl die Empfingnisverhiitung
empfelrlen, wenn nach Lage des Einzelfalles personliche
Verhaltnisse unter Beriicksichtigung der Pflicht als
Mensch und Staatsbiirger fir Einschrankung der Kin-
derzahl sprechen.

Mecine Damen-und Herren! Ich habe Ihnon ein Bild
gezeichnel von den latsiichlichen Verhiltnissen der Ge-
ffenwart Kultur ist nicht Sinnenkitzel. Wahre Kultur er-

i hebL den Menschen iiber die irdischen Liiste. Die Ueber-

produktion von Kindern, die hauptsichlich in sozial tie-
fer stehenden Schmhtcn sich findet, laBt sich ecinfach
beheben.’ Ihre Schiiden zu beseltlgen, wird bei den Be-
teiliglen kaum auf Widerspruch stofien. Bedeutungs-
voller - ist die Geburtenmudigkeit. Sie ist das Uebel
unserer Zeit. Sie hat zwei Ursachen: wirlschattliche
Not auf der ecinen und Vergniigungssucht in all ihren
Abarten auf der anderen Seite. Es gibt in allen Dingen
eine Ucbersleigerung. Wir kénnen heute doch auch Er-
scheinungen Dbeobachten, die als Anzeichen daftr zu
werten smd daB der Familiensinn wieder erwachi
Und wenn (11e Hoffnung ihre Berechtigung findet, dal
ein wirtschaftlicher \uistmg wieder Lommt so wird
naturgemall auch der Druck erleichtert, der von der
Seite dcr Not her auf den Bevolkerlmffssland sich aus-
wirkt. ' ; i

Mit Propaganda und gesetzlichen MaBnahmen isl
da, wie die Geschichte lehr wenig zu machen. Aber
dic Hoffnung brauchen wir doch nicht zu begraben,
daB in einer viclleicht besseren wirtschaftlichen Zu-
kunft mit gefestigleren Grundlagen des Lebens der Zeit-
geist sich aus seinen gegenwirligen Verwirrungen be-
frclt daB die Freude an Heim und Familie, d1e Sehn-
sucht nach dem Kinde, der Wille zur blelgerunﬁ und
Fortselzung  des personhchen Lebens im Kind neuen
Auflrieb erhilt.

Moge die Acrzteschaft zu diesen Problemen, welche
wohl nie restlos gelost werden konnen, ibren lell bei-
lragen!

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

Beitriige sind einzubezahlen auf das Postscheckkonto Niirn-
berg Nr.15376 des Bayerischen Aerzteverbandes oder auf.das
Depotkonto Nr. 32926 bei der Bayerischen Staatshank Niirnberg
mit der Bezeichnung: ,,Fiir die Staunder-Stiftung.
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Sie hrauchen Entlastung
Herr Doktor!

Wenn Sie ermfidet v. Inren Kranken-
Besuchen ' oder aus anstrengender
Sprechstunde kommen, erwartet Sie
statt der notwendigen Irholung
noeh eine Menge Schreibarbeit, —
Kaufminn., gebild Dame wmit lang-
Jahriger Tatigkeit und ersten Refe-
renzen nimmt Ihnen dle schriftlichen
Arbeitenbe  regelmissiger stunden-
otl, tageweiiser Beschaltigung gegen
missige Vergtitung ab. Thre Gesund-
heit, Herr Doktor, sollte thnen dic
Ausgabe cines kleinen monattichen
Betrages wert sein, Angebote er-
oeten unter E, 1001 an
Ala Haasenstein & Vogler, Munchen

Sanatorium und Kurhaus

l BAD DITZENBACH

an der Bahnlinie Stuttgart—Ulm.

Kohlensaure, stark radiumhalt, Mineralquelle, Innere-, Ner-
venkrankheiten, Erholungsbed. Mod. ausgestattet. ]nhres-
kemeb Prosp. durch die Verwaltg. Leit. Arzt: Dr, F. Jung.
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Plano
Harmoniums

neu und gebraucht
zu besond. glinst.
Bedingungen

Lang

Deutsdilands grofptes
Planohaus
Miinchen
Theatinersir. 46/1
13 eigene Geschifte

in Bayern. J

T i

e e
{ Grosses, fabrlkneues

—

“Forschungs-
Mikroskop !!

erstkl, Wetzl. Fabrikat

grosstes Universalstativ mit
weitem Mikrophototubus und
Dunkelfeldeinrichtung 4fach.
Revolver, Objekt. Nr. 1, 3
4, 7 u. 1/12 Olim. Okulare
Nr.: 1, 3, 5, 6 u. periscop.
Vergrdss., 2625 fach, grosser
Centriertisch, gross. Abbée-
system, komplett im Schrank
ftir nur 320 Mk. verkduflich.
Kostenlose Ansichtsendung,

Angebote unter K. A, 1173 an

ALA Haasenstein & Vogler,
Miinchen.

Habe meine Praxis aufgegeb.
und suche fiir meinen tiich-
tigen, fleissigen

Chauffeur,

sicherer Fahrer (22 ].), eine
Stelle. Versieht auch Garten-
arbeit. Angcbote an San.-Rat
Dr. Miiller, Zell b, Wiirzburg.
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zu Weihnachtsgeschenlien enpfehlen wir:

Von Arzfen und Patfienfen
Lustige und unlustige Plaudereien
Von Dr. med. Friedrich Scholz T

5. Aufl. 1927 herausgegeben von Dr. E. Liek, Danzig. 170 Seiten. 8°.
Preis M. 5.40, gebunden M. 7.—.

Das prachtvolle Buch von Scholz, das wir jedem Avzt in die Hand driicken mdchten,
ist in neuer Auflage mit Anmerkungen von Liek erschienen. Das Buch bietet dem
Lescr nicht nur eine Stunde der Erbauung, sondern gibt auch reichlich AnlaB zur An-
regung und Selbstkritik, Dem Buch ist bei Aerzten und Laien die weiteste Verbreitung
zu wiinschen. P Schweizer Medizin. Wochenschrift.

Die Dokforschule

Von Dr. Max Nassauer, Mincen
180 Seiten Gr.-8". Preis M. 4.50, gebunden M.6.—.

Das Biichlein Nassauers, das schon so manchen Doktorsmann erfreut hat, bald ihn
schmunzeln lieB, bald ihn zu betroffenem Nachdenken idiber sich selbst, seine Kollegen
und allerhand Fragen des Standes anregte, ist in sechster Auflage erschienen. Wer das
Biichlein in die Hand nimmt, wird kaum eine Seite iiberschlagen und am Schlufl dem
Verfasser bestitigen, dal er in-dieser ,Autopsic des Arztes” wirklich ,aus Ernst und
Schalkheit" in kleinen Bildern eine Art drztlicher Schule und auch ein wenig #rztliche
FEthik hat entstehen lassen. Méchten sich recht viele Kollegen daran erbauen!
Acerztliches Vereinsblatt.

1929. 6. Aufl,

Aus dem Leben eines Heilstédffenarzfes

Von Dr. Felix Wolff, Hamburg
(feither Reiboldsgriin)

1926. 141 Seiten. Preis M. 4.—, gebunden M. 5.50.

Das Buch enthilt weit mehr, als der Titel verspricht., Um die Erlebnisse in Gorbers- |

dorf und Reiboldsgriin gruppieren sich Schilderungen, die in jedem erstklassigen Roman
Platz finden konnten. Die Gymnasial- uad Universititszeiten sind mit einer Verve ge-
schrieben, um die ihn mancher berihmte Literat, der auf dem Titelblatt die 98. Aus-
gabe angemerkt hat, beneiden konnte Das ist iiberhaupt eine Eigenschaft dieses lebens-
wahren und humorvollen Buches, uhs von dem ersten, mit virtuoser Jugendlichkeit ge-
schriebenen Kapitel bis zur letzten Zeile zu fesseln. Mir hat dieses Buch tatsichlich
mehr Freude gemacht als manches literarische Erzeugnis, das rcklamehaft seine Verbrei-
tung in 175000 Exemplaren ankiindigt. Pichler in der. Wiener klin. Wochenschrift.

Die Seele der Medizin

Phantasien eines Realisten

Von Dr. med. Gottlieb Pich, Aussig
1928. 124 Seiten. Gr.-8°. Preis M. 4.—, gebunden M. 5.—.

Nur Leute mit ganz eng gestellten Scheuledern kinnen leugnen,  daBl unsere Medizin sich
in einer Periode schwerer Stiirme befindzt. Mit aufmerksamem Blick verfolgt Pick diesen
Umschwung und kommt zu dem SchluB, daB der Weg der zukiinftigen Medizin vom
Mechanischen zum Psychischen, vom Sozialen zum Individuellen, vom Zwangsmibigen
zum Gegenseitigen, vom Komplizierten zum Einfachen, vom Exakten zum Relativen gehe.
Der hohe Ernst der Ausfithrungen sichert dem Buch cinen ehrenvollen Platz in den
Kimpfen unserer Zeit. Buttersack (Géttingen) in der Med. Klinik.

Liebe und Ahnenerbe

Eine psydiologische Studie iiber die Bedeutung der Gattenliebe
fite die Erbanlagen der Hinder und des Stammes
Von Prbf. De. Wilhelm Gemiind, Aaden
1028. 230 Seiten. Gr.-8%. Preis M. 8.—, gebunden M. 10.—,
Ein wundervolles Buch, das sei gleich vorausgesagt. Das Studium

wird von Seite zu Seite zum wachsenden Genul. Mége das Buch die verdiente weiteste
Verbreitung finden! Schweiz. Zeitschrift fiir Gesuadheitspflege.

Taschenbuch der Hrankenpflege
Von Prof. Dr. ]. Fefiler, Miinchen

5. vollig neubearbeitete Aufl. 1925. 141 Abb. im Text. 472 Seiten.
K1.-8°. Preis gebunden M. 7.50. Partiepreis bei 10 Expl. M. 6.—.

Das Taschenbuch ist seit vielen Jahren als eines der besten anerkannt uad eingefithrt,
wic aus der Notwendigkeit immer neuer Auflagen hervorgeht.

.

Die Idylle vom Landarzt

oder
Der Geist der Medizin ist leicht zu fassen
Wahrheit und Didtung
Von Dr. med. Walter Huhmwald, Querfurt
1928. 61 Seiten. KI-8% Preis M.2.—, gebunden M.3.—.

Die Tragikomddie des Kassenarztes. ist noch niemals in solch drastischer und humor-
voller Weise geschildert worden, ohne den Ernst als Grundlage jedes echten Humors

vermissen zu lassen. Mitt. d. Mecklbg. Aerzte-Vereinshd., Berlin,

Dennoch Landarzt!

Erfahrungen und _Betrachtungen aus der Praxis

Von Dr. August Heisler, Hénigsfeld
1928. Gr.-8". Preis M. 3.50, gebunden M. 5.—.

Die schonsten Biicher sind die begeisterten Landarztbiicher. Eines von diesen liegt hier
vor, und zwar ein prichtiges. Verfasser fihrt uns durch alle Situationen der Praxis,
und man hért nicht auf zu lesen, bis der Schluf da ist, und hat dann eine iberaus
reiche kasuistische Ausbeute mit feinen Hinweisen, die jeder Arzt gebrauchen kann.

Belehrungen in so kunstvoller Darstellung, dai man den Fall miterlebt, bringt das Buch
wohl an hundert. Jeder Prakiiker lese es. In Lehrbichern findet man so etwas nicht.

Aerztl. Sammelblétter, Berlin,

»

Diagnose der- beginnenden Hnochen-
und Gelenkfuberkulose

Von Dre. P. Pitzen, a. o. Professor
. an der Universitdt Miinchen, Oberarzi der Orthopédisdien 'Hlinih Minchen

Mit Geleitwort von Geh.-Rat Prof. Dr. Lange. Mit 100 Rontgenbild.
IX, 207 Seiten. Gr.-8'. Preis M. 10.—, gebunden M. 12.—.

Die Bedeutung der Frithdiagnose der Knochen- und Gelenktuberkulose wird in einem
kurzen Vorwort von F. Lange betont. Das fir den praktischen Arzt bestimmte Buch
griindet sich auf eine sorgfiiltize Verwertung der Literatur und auf ausgicbige eigene Er.
fahrungen. Im allgemeinen Teil werden Infektionsweg, pathologische Anatomie, aligemeine
und spezifische Diagnostik kritisch besprochen. Der spezielle Teil bringt eine Dar-
stellung der Frihsymptome an Knochen und Gelenken und zugleich der differential-
diagnostisch in Betracht kommenden Erkrankungen. Das letzte Kapitel befaBt sich mit
der aligemeinen Differentialdiagnose. Den Schlufy bilden vorziiglich ausgewihite und
wiedergegebene Rantgenbilder mit erliuterndem Text. Hier treten die Schwierigkeiten
frithzeitiger richtiger Diagnosenstellung geradezu plastisch hervor. Und gerade diese
Schwierigkeiten miissen dem praktischen Arzt das wertvolle Buch in die Hand driicken.

Deutsche Medizinische Wochenschrift.

Des Hindes Werdegang
Beitrdge zur hérperlichen u. geistigen BErziehung unserer Hinder
Mit vier Kinderbildnissen als Kunstdruckbeilagen.

Von Dr. B. Schwenn, Chemnif
1927. 66 Seiten. 8% Preis M.‘3.—, in Leinen gebunden M. 4.50.

In ungemein ansprechender, allgemein verstindlicher Art gibt das Biichlein in Form von
lose aneinandergereihten Aufsitzen sehr wertvolle Beitriige zu dem Thema ,Pflege und
Erziehung des Kindes". Als praktisch titiger Kinderarzt hat Dr, Schwenn in dem Biich.
leid seine Erfahrungen weiteren Kreisen zuginglich gemacht, Es spricht aus seinen
Zeilen so viel Liebe zum Kinde und Einfithlen in dessen kleine Welt, dab es allen
Mittern und Erzieherinnen wirmstens empfohlen werden kann.

Das Leben im Sonderkindergarten

Von Sanitdtseat Dr. Jul. Mainzer
Psychiater des Jugendamtes Niirnberg, und

Lotie Geppert

Leiterin des Sonderkindergariens in Niirnberg
Mit vielen Abbildungen. 1929. Preis M. 4.80, gebunden M. 6.—.

Ausgezeichnet fiir Aecrzte, insbesondere Kinderiirzte, Psychologen, Kindergirine-
rinnen, Arzifrauen, Miitter, alle, welche die Eigenart, die Entwicklung, und Er-
ziehung von Kindern kennenlernen und vertiefen wollen.

Aerztliche Sammelbldtter, Berlin.

Verlag der Aerzilihen Rundschau Otto Gmelin Mincen 2 NW, Arcisste. 4.
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BAYERISCHE AERZTEZEITUNG.

STHEREESHRE

Bayerische Aerzteversorgung.
Von Sanilitsrat Dr. W. Miller, Nurnberg.

Aus der Nr. 45 der Bayer. Aerztezeitung vom 8. No-
vember erfahren wir von wichtigen Aenderungen der
Bayerischen Aerzteversorgung. Es ist recht bedauerlich,
dafy den Milgliedern nicht geniigend Gelegenheil ge-
geben wurde, zu diesen Satzungsinderungen vor ihrem
Inkrafttreten Stellung zu nechmen. Jedenfalls mul} es
einem Milgliede erlaubl sein, wenigstens nachtriglich
noch die zum Teil einschneidenden neuen Bestimmun-
gen ciner Kritik zu unlerzichen.

Die wichtigste Aenderung ist der Wegfall der Al-
tersrente. Sie hat Ruckwirkung auf den 1. April 1930.
Hierdurch wird einerseits dic Pensionsversicherung ent-
lastet, andererseits aber auch die Mehrzahl der alten
Aerzte empfindlich geschiidigt, und wenn ein Arzt unter
den fritheren Satzungen auch nach dem 65. Lebensjahr
scine Einzahlung in die Pensionsversicherung in gleicher
Hohe fortgesetzt und aufierdem mnoch die Alfersrente
cbenfalls der Versicherung tberlassen hiélle, so geht
diese Schiidigung in die Tausende von Mark. Nehmen
wir z. B. an, cin Arzt habe bis zum 65. Lebensjahr
7000 M. ecingezahll und leiste noch weiterhin jihrlich
einen Beitrag von 1000 M. Dann betrigt sein Pen-
sionsversicherungskapital nach vollendetem 66. Jahr

7000 +- 1600 —I—% = 8500, nach vollendetem 70. Le-

bensjahr schon 15650 M. Nach den neuen Satzungen
betrigt die Summe des einbezahlten Kapitals 7000 -4- 5000
= 12000 M. Es ergibt sich also die schr erhebliche
Ditferenz von 3650 M. = 525 M. Pensionsunterschied.
Als Ausgleich fir den Wegfall der Altersrente soll die
“Aufhebung der Milgliedsbeitragspflicht vom 65. Lebens-
jahr ab freten. Dieser Ausgleich hat fir die meisten
alten Aerzte kaum cinen Wert und erlangt erst seine
Bedeutung fiir die jiingere Aerztegeneration. Denn der
alte, meist vermogenslose Arzt ist gezwungen, um nur
zu einer ganz bescheidenen Pension zu kommen, seine
Einzahlung auch nach dem 65. Lebensjahr fortzuselzen.
Tut er es aber nicht, so bekommt er nach einer wei-
leren Reihe von Arbeitsjahren schlieBlich nur dieselbe
Summe als Pension, welche ihm schon viel frither mit
dem vollendelen 65. Lebensjahre zugestanden wire.
Jeder praklische Arzt, welcher heute fast ausschlieBlich
auf Kassenpraxis angewiesen ist und tagaus tagein viel
Treppen steigen muld, hitte an und far sich das Recht,
sich mit 65 Jahren fir nicht mehr hinreichend arbeits-
fahig zu halten. Die jingeren Aerzte, welche wieder
ein Privatvermogen erwerben kénnen und daneben auch
eine leidliche Pension zu erwarten haben, werden ge-
will zum groBen Teil schon mit dem 65. Lebensjahr in
die Pension eintrelen konnen.

Die Aufhebung der Beitragspilicht konnle nur dann
als teilweiser Ausgleich fir den Wegfall der Allersvente
gelten, wenn man mit dem letzteren noch 5--10 Jahre
gewarlet oder wenigstens den alten Acrzlen den Mitl-
gliedsmindestbeitrag fir die néichsten Jahre gulgeschrie-
ben hitte. (Die Belastung der Versicherungsanstalt
wire dann nichl so bedeutend gewesen und wire ein
Uebergang geschaffen.) So, wie die Dinge jelzt liegen,
bedeulet der Wegftall der Altersrente eine Entrechlung
der allen Aerzle.

Im Gegensalz zu dem Ausgefiihrten haben die Sat-
zungsinderungen den beamtleten Aerzten gewisse Vor-
teile gebracht. Ls isl gewill zu begriiBBen, dall die be-
amteten Aerzie den vollen Grundbelrag (= 1610 M.) als
Ruhegeld beziehen sollen und damit den tibrigen Aerz-
ten gleichgestellt sind. Iss ist aber nichl einzusehen,
warum der beamlete Arzt in der [Hohe des Milglieds-
beitrages ein Vorrechlt haben soll. Der praktisclic Arzt
mul} den 7. Teil aus den gesamicn Linnahmen aus be-
ruflicher Tialigkeil nach Abzug der Berufsunkosien an
die Anslalt abfithren, der beamtete Arzt braucht aber
nur den Mindestbeitrag (zur Zeit 80 M.) zu leisten, mag
sein Diensteinkommen so hoch sein, wie es will, und er
brauchl auch keinen hoberen Beitrag zu zahlen, wenn
er aus nebenberuflicher Taligkeil dazu noch ein Rein-
einkommen bis 4600 M. beziehl. Nach dem Gutachlen
des Herrn Prof. Bohm bedeuten alle Milglicder, welehe,
wie z. B. der grobite Teil der einkommensarmen Tier-
arzte, nur den_ Mindestheilrag leisten, eine Belastiung
fiir die Versicherungsanstalt. Dieses Wort muf} seit Ein-
fithrung der neuen Salzungen auch fiir die beamlelen
Aerzie gelten. Denn von ihnen werden nur wenige iber
den Mindestbeitrag hinauszugehen brauchen.

Anmerkung der Schriftieitung. Danmit schlichen wir
vorliufig die Aussprache tiber die Bayer. Acrzteversor-
gung.

Bayerisches Aerztegesetz.
Aus dem Verfassungsausschuss des Bayerischen Landtages.

(Nach ecinem Bericht der ,Bayer. Staalszeitung® vom
28. November 1930.)

In der Eingabe eines Munchener Arzies wird um
die Bescitigung des Bayerischen Acrzlegeselzes ersuchi.
Die Veranlassung zu der Eingabe bildete die Mal-
regelung eines Arztes aus der Aerzteschalt wegen stan-
desunwiirdigen Verhaltens.

Der Regierungsverireter verwies darauf, daB die
Standesordnung keineswegs von den Behdrden, sondern
von der Aerzteschaft selbst aufgestellt sei. Die Aerzte-
schaft habe durch das Aerztegesetz das Recht der Seclbst-
verwaltung erhalten. In die Rechlssprechung des Aerzi-
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Anerkannt als wirtschafiliche
Form derRheumabekémpfung
fir die Sozialversicherung

Kasseniblich
| Nur auf arztliche Verordnung

Ausfiihrliche Literaturv.Muster
stehen den Herren Arzten
kostenlos zur Verfigung

RAN S K U TA N—Theropie |

und Rheumabekampfung

sldeale Oberfldchen-Reiztherapi

zur Behandlung rheumatischer Erkrankungen? |v. Pap in dem
Zimmerschen Sammelwerk Uber die Behandlung rheumat. Krankheiten)

Bisher Gber 50 wissenschaftliche Verdffentlichungen in der in- und ausléindischen Fachliteratur

Transkutan-Ges. m.b.H., Berlin SO 36, Kottbusser Ufer 44a

TRANSKUTAN-BAD I UND 1f, SULFO-
.eTRANSKUTAN-BAD, TRANSKUTAN-SALBE

HEILANZEIGEN: Muskelrheuma jeder Art, Polyarthritis
u. Arthritis, auch Arthritis deformans, akute und chronische
Neuralgien und Nevritiden vor allem frische und veraltete
Ischias, alle typischen und atypischen Formen der Gicht
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lichen Berufungsgerichies kénne das Staatsminislerium
des Innern, das nur cin formelles Aufsichtsrecht be-
silze, nicht eingreifen. Der in Frage kommende Arzt
wurde deshalb gemaBregelt, weil er sich mil einem
Laicn verbunden und das von diesem belricbene Be-
strahlungsinstitut nach aufien mit seinem Namen ge-
deckt hat.

In der Aussprache iiber diesen Fall duBerte Abg
Schitffer (B.Vp.) als Berichlerstatter schwere Beden-
ken, ob nicht die Beslimmungen der Standesvorschrif-
len, wonach die Anpreisung 1)09011(101‘01' Heilverfahren
unlcrsagt wird, dazu beniitzt werden konnten, um ein
Heilverfahren, das der Aerzteschaft. michl buhape Zu
unterdriicken. Ohne fir oder gegen die Zeileis-Methode

Stellung nehmen zu wollen, bat dor Redner die Regie- .

rung, dw ‘ntwicklung der Dinge aufmerksam zu beob—

achlen. Er gab lcrnu‘ die hu(wuncr daBl bei der Be-

ralung des LElats des Innern ..Ixapltol Gesundheitsver-
11[11110 dic Urteile der Aerztekammmer einmal nach
(lor lhchluntf hin niher untersucht werden sollen, ob
die Bolurchlun(wn wie sie auch in manchen At,r/tc—
kreisen (fmu[’wrt werden, berechligt seien. Vorsitzender
Abg. Dr. “Wollmuth (B.V p.) schlof smh diesem Wunsche

an. — Die vorliegende Eingabe wurde als erledigt er-
kléart.
Anmerkung der Schriftleitung: Wir werden dazu

spiter Stellung nehmen.

Weniger Kranke in den Krankenhausern.

In der AZ. am
ist folgendes zu lesen

JWihrend sonst wm diese Jahreszeit die Zahl der
dalienten in den Krankenhdusern stark im  Steigen
begriffen war, kann man in diesem Jahre die umge-
lxehrtc Bowoﬁunn konstatieren. Die Statistik der stadtl-
schen Kr ‘ml\vuh iuser beweisl diese Tendenz ganz deut-
lich: Die Zahl der Kranken ist von Ende Juli bis Ende
September (bei einer Gesamtbelegschait von zirka 3000
Patienten) um 300 gefallen. In dcrsell)eu Zeit des Vor-
jahres stieg die /ahl um ecinige Hundert. Aber auch die
( osamt/dhl der Kranken ist gegen 1929 nach dem Stand
vom 31. Oklober um anndhernd 400 “geringer.

Diese auf den ersten Blick erfreulichen Tatsachen
haben aber ihre tieferen Griinde durchaus nicht in
dem gulen Gesundheitszustand der Bevolkerung. Denn
selbst durch die Anwendung modernster amlarer Mab-
nahmen diirfte cine derartig augentillige Verbesserung
vorl einem Jahr auf das andere kaum zu erreichen sein.
s ist vielmehr anzunchmen, daB die Zahl der Kran-
ken nieht gesunken ist, dall sich aber der einzelne in-
folge der dll(fcmomcn Wirtschaftskrise viel schwerer
dazu cnlschhof.’)l die mit erheblichen Unkosten verbun-
dene Kr anl\ouhauspllcg(, aulzusuchen.

Ein weiterer Grund, und zwar der hauptsichlichste
wohl, ist das Auftreten der \Tolverordnund zum 1. Sep-
lcmber. Denn sie hat cine. vollige 1eureoelunﬂ des
Krankengeldes gebracht, dergestalt, daly der I\r‘uﬂ\e
nicht mehr das ganze Krankengeld, sondern nur noch
ein Viertel ausbezahlt bekommt, Auch das hat natir-
lich dazu gefthrt, dab die Krankenhausfrequenz ge-
sunken ist.

Es ist natiirlich heute noch nicht abzusehen, welche
Folgen diese geringere Inanspruchnahme drztlicher
Hilfe haben wird., Vorliaufig handelt es sich fir alle
Botmlmlcn noch uwm ein flll'lll/lCllCS Problem. Sollte
aber, was durchaus moglich ist, eine Schidigung der
AY OlleO'CSllIldh(‘IL Zu bctur(,htcn sein, dann muBLul funn—
zielle (xem(‘hlspunklc zuricktreten.

Deutsche, kauft deutsche. Waren'

Monlag Berlin vom 24. November

zugewandt werden.

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht der Bayerischen Aerztezeitung.)

Aerztlicher Bezirksverein Weilheim-Landsherg-Schongau.
(Silzung vom 26. November in Weilheim.)

Vorsilz: San.-Rat Dr. Stoberl (Pahl).

Nach Eroffnung der Versammlung ocdcnld der Vor-
silzende des verstorbenen Mitgliedes Dr. Hauck (Bern-
ried).

Ferner sind aus dem Verecin ausgeschieden: Dr.
Brunner (Wessobrunn) und Dr. Riederer (Schlehdort)
durch Verinderung des Wolmnsilzes.

Neu aufgenommen wurden: Dr. Vogt (Bernbeuren),
Dr. Glogger (Dielen), Dr. Csutor (P(‘n/berﬁ) Dr. Grimn-
hofer (Schongau), Dr. Georgi (Weilheim), Dr. Fiedler
(Pahl); Dr. Daxenberger (Dw[.’)en).

Es folgt die Verlesung des Protokolls der
Sitzung.

Herr Dr. Unger (Hohenpeibenberg) hilt einen Vor-
trag tber das Thema ,Neucre Neurosenlchre und
Psychotherapie®. Die Zuhorer danken dem Vorlragen-
den durch reichen Beifall far das Gehorte.

San.-Rat Dr. Stéberl gibt cinen kurzen Ueberblick
iiber den Bayer. Aerztetag in Reichenhall.

Als Weihnachtsgabe fiir arme Arztwitwen in Bayern
werden 100 Mark bewilligt.

Nach Moglichkeit soll eine der nichslen Sitzungen
im Bezirk Landsberg abgehalien werden.

Dr. El

letzten

lgen.

Aerztlicher Bezirksverein Hof.
(Jahreshauptversammlung vom 22 November.)

Im Mittelpunkt der Tagung stand die Abschieds-
kundgebung fiir den blshorlgen Vorsitzenden des Ver-
cins, Herrn Kollegen Dr. Klitzsch, der von Hof nach
RLO‘IS Breitingen ])e1 Leipzig verzogen ist. Zweiter Vor-
sltzender Dr Ueberall wirdigte in langeren Ausfih-
rungen das groli¢ Verdienst, das sich der scheidende,
allscits belieble Kollege um den Verein in zehnjahriger
Téligkeit erworben hat. Er tberreicht ihm eine Ehren-
urkunde und ein kleines Geschenk. Mit seinem Dank
gibt Dr. Klitzsch zugleich einen Ueberblick tber die
I< niwicklung des Vorcms in."den letzten zehn Jahren.
~ Bei der anschlicBenden Wahl des kunftigen Erslen
Vorsilzenden fallen von den 27 flbgegebenen Stimmen
93 auf Herrn San.-Rat Dr. Frank (Wunsiedel), der
diec Wahl annimmt. .

Kassier Dr. Kunstmann erstatiet den Kassenbericht.
Nach dessen Prifing wird Entlastung erleilt.

Der . ahrosbcllr‘w betrigt 20 Mark wie bisher.

Weihnachtsgabe Iur Aulwllwou ‘)O Mark pro Mit-
glied.

. Auch im kommenden Vereinsjahr soll der Abhaltung
von Fortbildungsvortrigen besondere Autmerksamlkeil
Dr. Seiffert.

Bekanntmachung.
A

.I. Der Zulassungsausschul fir den Bezirk
des Stadt. Versicherungsamtes Minchen hat
in seiner Sitzung vom 27. November 1930 beschlossen,
dic Acrzie ;

Dr; med. Max Gulmayr, Facharzt fir Haut- und Ge-
schiechtskrankheilen, Ainmillerstrafic 2/1;

Dr. med. Karl Hannemann, I[Facharzt fir innerc
Krankheilen, insbesondere fir Nervenleiden, Rich.-
Wagner- Strabe 5/11;

Dr. med Max Levinge 1‘, prakt. Arzt mit Geburtshilie,
Rosental 2/11;
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Dr. med. Karl Loichinger, Facharzt fir Ronlgeno-
logie, Brienner Stralie 1-/o;

Dr. med. Otto Mu!ler, Facharzt far Augenkrankheiten, .

MaximilianstraBe 21/1,
mil Wirkung ab 1. Januar 1931 zur Kassenpraxis bei
den Krankenkassen des Bezirkes des Stadt. Versiche-
rungsamles Minchen zuzulassen. Die Gesuche der tibri-
gen in das Arziregisler cingetragenen Bewerber muliten
trotz Vorliegens der allgemeinen fiir die Zulassung gel-
lenden Vorausselzungen zur Zeil abgelehnl werden, da
nach den fir die Auswahl der zuzalassenden Aerzie ge-
miB §§ 51 und 52 der Zulassungsordnung vom 214 April
1929 (St.Anz. Nr. 114) geltenden besonderen Bestinunun-
gen aus der groBen Zahl der hier vorliegenden Anlrige
die vorgenannlen Acrzie zundchst zuzulassen waren.

II. Der Zulassungsausschul hat ferner das Gesuch
des zur Kassenpraxis bereils zugelassenen [Facharzies
fiir innere Medizin und Nervenkrankheiten San.-Ral Dr.
med. Huogo Dreschfeld auf Uménderung seiner Ein-
tragung im Arztregister und sciner Zulassung zur Kas-
senpraxis von . Ifacharzlt fir innere Medizin und Ner-
venkrankheiten in ,Allgemeine Praxis ohne Geburts-
hilfe” genehmigt.

B.

Dies wird gemil § 37 Abs. 1 der Zulassungsordnung
bekannt gemacht. Gegen dicsen Beschlull steht gemél
§ 37 Abs. 1 der Zulassungsordnung und § 368 m Abs. 2
der Reichsversicherungsordnung den beteiligten Kran-
kenkassen und jedem nicht zugelassenen Arzte das
Recht der Berufung zum Schiedsamt beim Bayer. Ober-
versicherungsamt Miinchen zu. Die Berufung cines nichi
zugelassenen Arzles kann sich jedoch nur daraul slil-
zen, daB nach Ansicht des Berufungskligers bei der
Auswahl der zuzulassenden Acrzte gemifh §§ 51 und 52

der Zulassungsordnung secine Person zu Unrecht iiber-

gangen worden ist (vgl. Entscheidung des Reichsschicds-
amies Nr. 35 vom 10. Februar 1927 in Amtl. Nachr. d.
RVA. 1927, S. 276). Aufschiebende Wirkung hinsichtlich
der Ausiitbung der Kassenpraxis durch die zugelassenen
Aerzle komml der Berufung nur dann zu, wenn auch

seitens der beteiliglen Krankenkassen Berufung zum
Schiedsamt eingelegl wird (vgl. Entscheidungen des

Reichsschiedsamtes Nr. 27 vom 19. November 1926 u.
Nr. 35 vom 10. Februar 1927 in Amltl. Nachr, des RVA.
1926, S. 501, u. 1927, S. 276, sowie Enlscheidung des
Bayer. Landesschiedsamtes Nr. I1/26 vom 17. Februar
1927 in Mitteilungen des LVA. 1927, S, 31).

Eine etwaige Berufung ist gemili § 368 m Abs. 2
Salz 2 RVYO. innerhalb ciner Woche schriftlich oder
miindlich beim Schiedsamt beim Bayer. Oberversiche-
rungsamt Minchen, Ludwigstrale 14/l, einzurcichen.
Die Berufungsirist beginnl gemdafs § 37 Abs. 1 Salz 3 der

Zulassungsordnung: cine Woche nach dem Tage der
Ausgabe der diese Bekanntmachung enthaltenden Num-
mer der Bayer. Aerzlezeilung.

Miuanchen, den 27. November 1930.

Der Zulassungsausschuld bei dem Versicherungsamt
der Landeshauptstadt Miinchen.
Der Vorsilzende:
[ERNVACAID ki Gl v

Amtliche Nachricht.

Dienstesnachricht.

Vom 1. April 1931 an wird der milt dem Titel und
Rang cines Medizinalrates 1. Kl ausgeslaltele staatliche
Farsorgearzt Dr. Wilhelm Veith in Waollershol zum
Bezirksarzt der Besoldungsgruppe A 2f in cltalmifbiger
Eigenschaft ernannl und aul die Stelle des Bezirksarztes
far den Verwallungsbezirk Kulmbach Stadt und Be-
zirksaml berufen.

Vereinsmitteilungen.
Aerztlicher Bezirksverein Fiirth.

Aus dem Nachlal des verstorbenen Herrn Dr. Rahn
ist eine groBere Anzahl von drztlichen [nstrumenten zu
verkaufen. Naheres bei Frau Dr. Rahn. Schwabacher
Strafie 22.

Mitteilungen des MiinchenerAerztevereinsfiirfreieArztwahl.

IS ey B hfansc sl s iclfe i iwnrde s aut = ein-
stimmigen BeschluBy der Vorstandschafl des Leipziger
Verbandes aus dem Hartmannbunde ausgeschlos-
sen, weil er ecine gesperrie Stelle (Unfallstation der
Brauerei- und Milzerei-Berufsgenossenschaft in  Min-
chen) angenommen hat.

2. Die Herren Kollegen werden gebeten, Unlille,
dic ihrer Behandlung entzogen und in der Unfallstation
der Brauerci-Berufsgenossenschaft durch Herrn Dr. LEr-
hardt Fischer weiterbehandelt werden, schriftlich
mil Namensangabe der Geschiftsstelle des Vercins mit-
teilen zu wollen.

Bayerischer Landesverband zur Erforschung und
Bekdampfung der Krebskrankheit.

Der Verband erinnert an die Vortragskislen mil
Vortrag, der dem Redner zu ecigen bleibt, und Diaposi-
liven. Es wird angestrebt, die Kenntnis der Anfangs-
erscheinungen der bosartigen Geschwiilste zu verbrei-
ten, so daBl die Kranken rechlzeitig ihren Arzl befragen

D. R. W. Z. Nr. 358440
Neues, glinzend bewihrtes Spiilmittel bei

jiedem Fluor Albus

ez, RSARTN KRN NS SSRSEeRnE=7 8 U o Nek]sia | sisiein.

Heilwirkung beruht auf dem Prinzip heilender Glykoside auf die Vaginal-Schleimhaut und verhindert die eitrige Absonderung.

Literatur: Deutsche Medizinische Wochenschrift 42 und 49, 1925, — Mitteldeutsches Arzteblatt 23, 1925. — Zentralblatt fitr Gyniikologie, Heft 9, 1927,
Zusammensetzung: Eine Komposition 3 verschiedener Saponine aus Saponaria und Quillaya nebst einem gering dosierten stickstofffreien Activator.,
Rp.; Contrafluol I FL (= 200,0). Reicht 14 Tage = M. 3.—. Tropenpackung: Tabletten.

Proben und Literatur in Apotheken und

Dr. E. THILHORN & CO., BIEBRICH AM RHEIN

Contrafiuo

K& nlc Entiéiuschung!_— vielen
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und moglichst frihzeitig Hilfe geleistel werden kann.
Von Behandlungsarten usw. soll grandsitzlich nichl ge-
sprochen werden, da sie von Fall zu IFall erfahrungs-
gemif ganz verschieden sind. Es darf nicht durch die
Verbreitung der Kenntnis fir- Laien unverstindlicher
Verfahren und Indikationen der Grund zu folgenschwe-
ren Meinungsverschiedenheiten zwischen den Kranken
und ihren Aerzten gelegl werden. Kollegen in Stadt und
Land, die sich einen Projeklionsapparat verschaifen
konnen, werden hiermit gebelen, sich in den Dienst der
Sache zu stellen, éffenilich oder in Veranslaliungen von
Vercinen Vorlrige zu halten. Das Material wird ihnen
koslenlos tbermillelt; zu weileren Kosten kann beige-
tragen werden. Niheres durch die Geschilftsstelle des
Verbandes, Miinchen, Frauenlobsirafie 9. Frihzeitige
Anforderung nolig. '

Bayer. Landesérztekammer, Abt. Unterstiitzungswesen.
Weihnachtsgabe.

9. Gabenverzeichnis, zugleich Quittung.

Vom 25. November bis 1. Dezember 1930 eingelaufene Gaben:
Uebertrag 595 M. Dr. Enslin-Fiirth 55 M.; Obermedizinalrat Dr.
Schmid-Miinchen 30 M.; Dr. Férg-Nirnberg (abgel. Hon.) 250 M-
Geheimrat Dr. Krecke-Miinchen (abgel. Hon.) 89 M.; Dr. Bei gleiter-
Eichstiitt (abgel. Hon.) 75 M.; Geheimrat Dr. Krecke-Miinchen
(abgel. Hon.) 25 M.; Dr. Drexl-Rosenheim 20 M.; Prof. Dr. Ilzhofer-
Miinchen 20 M ; Sanititsrat Dr. Rosenberger-Wiirzburg 20 M.;
Obermedizinalrat Dr. Buller-Augsburg 10 M.; Dr. Dittmar-Bayreuth
5 M.;-Dr. Gundlach-Miinchen 160 M.; Dr. Wahl-Miinchen 10 M.;
Dr. Schumacher-Ntirnberg 10 M.; Aerztlich wirtschaftlicher Verein
Wiirzburg-Land 100 M.; Dr. Krimer-Landsberg 10 M.; Dr Hasel-
meyer-Mengkofen 20 M.; Sanititsrat Dr. Glauning-Miinchen 20 M.;
Dr. Oster-Ludwigshafen 10 M.; Dr. Galland-Miinchen 10 M ; Dr.
1. Hofmann-Miinchen 20 M.; Sanititsrat Dr. Schmidt-Biaumler-
Augsburg 20 M.; Aerztlicher Bezirksverein Unterfranken-Nord
100 M.; Dr. Betz-Niirnberg .10 M.; Dr. Gastreich-Fiirth 20 M | Dr.
Christmeier Staffelbach 10 M.: Sanititsrat Dr. Schild-Niirnberg
95 M.; Bezirksarzt Dr. Miiller-Dingolfing 10 M ; Aerztlich-wirt-
schaftlicher Verein Miinchen-Land 50 M.; Geheimrat Professor
Dr. Kerschensteiner-Miinchen 80 M.; Sanitdtsrat Dr. Scholl-Miin-
chen 90 M.; Sanititsrat Dr. Baron-Miinchen 30 M ; Dr. Max
Echerer-Miinchen 7 10 M. Sanitiitsrat Dr. Heckel-Windsbach 10 M. ;
Dr. Reichel-Bad Tolz 25 M.; Dr. Koschminsky-Breitenberg 10 M.;
Dr, Kraus-Reisbach a. Vils 10 M., Dr. Aumer-Obing 10 M.; Dr.
Riedel Rosenheim 10 M.; Dr. Kleinschmidt- Minchen 20 M
Aerztlich-wirtschaftlicher Verein Ostallgidu 20 M.; Sanititsrat Dr.
Maier-Augsburg 20 M.; Dr. Scheel Uebersee 10 M.; Frl. Dr, Barth-
Ruhpolding 10 M.; Dr. Hiittenbach-Miinchen 20 M.; Dr. Hengge-
Miinchen 20 M.; Dr. Stamm Landshut 10 M.; Dr. Hummel Niirn-
berg 20 M.; Dr. Hofer-Schwabach 10 M.; Dr. Kronheimer-Niirn-
berg 10 M.; Aerztlicher Bezirksverein Niirnberg, 2 Rate: Sanitéits-
rat Dr. Fr. Bauer I 10 M., Sanitdtsrat Dr. Gugenheim 10 M., Dr.
Fr. Bauer II 5 M., Dr. Gessner 10 M., Sanitiitsrat Dr. Max Strauss
10 M., Sanititsrat Dr. Fiirnrohr 10 M.. Dr. Hemmer 10 M., Dr.
Gundersheimer 10 M., Dr. Goldenberg 10 M., Dr. Drossbach 10 M.,
Dr. Schauwecker 15 M, Dr. Falk 5 M., Dr. Neumann 10 M, Dr.
Mandelbaum 15 M, Dr. Weinschenk 20 M., Dr. von Schuh 20 M.,
Dr. Mosbacher 10 M, Dr. Pichtner 20 M., Dr. Zahn 20 M., Dr.

10 M,, Dr. Schiffner 10 M., Dr. Griinspecht 10 M, Dr. Vogel 20 M.,
Dr. Willberg 10 M.. Dr. Fahr 10 M., Dr. Paul 10 M., Dr. Fr. Heller

5 M.; zusammen 2434 M.

~ Allen edlen Spendern innigsten Dankl
Um weitere Gaben bittet herzlichst
Die Bayerische Landesidrztekammer,
Abteilung Unterstiitzungswesen,
Postscheckkonto Nr. 6080 Niirnberg.

Bucherschau.ﬂ

LAerztenummer der Jugend.® " ;
Der G. Iirth-Verlag A-G., Minchen, teilt mit, dalh eine
Sondernummer der ,Jugend® Nr. 46 als ,Aerztenummer® er

schienen ist. Die befr. Sondernummer wird den Aerzten emp
fohlen.

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

© ="°TEVS Mertbldtter fiie Berufsberatung

Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage der heutigen Ausgabe liegt ein Prospek:
der Firma Dr. Sachs & Co., Berlin SW 11, iiber »Tussipect-
Priparate« und ein Prospekt von L. Staackmann Verlag
Leipzig, bei. Wir empfehlen diese Beilagen der besonderen Beacli-
tung unserer Leser.

e b T
3.50 KM

Detali-Preis
fir

Patienten,

2.— RM
Engros-Prels
firHaus-Apoth.,

nsehddigung !
Bei

Hydrops!
(Auch bei Asthma cardiale!) §

Das bewihrte Universalmittel !

Auch wo

Digitalis und Theocin versagen
hilft ferner {iberraschend

o PUlvhydrops® 5%

Indikat.: Hydrops ecardial et renal, Asthma cardisale,
Hypertonie, Herzerweiterung,
Arteriosclerose, Lebercirrhose.

Seit Jahren in Nauheim und
Altheide verordnet!?
En gros: Voit & Co., Miinchen.
Apotheker W. Bohmer, Hameln a. Weser 75.

Literatur gratis!

Keine Niere

Krankenhduser,
Sanatarien,

o g

Bei vielen Kassen!
weil wirtschafilich.

Ein Wochenquanium
= 150 ccm = 2,75 M.

In Apotheken.

Hintner 5 M., Dr. Stocker 20 M., Dr. Ballbach 10 M., Dr. Brandeis
Dr.E. Uhlhor & Go.

UTOSAN::
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Das bekannte LUNGENHEILMITTEL fiir die beiden ersten Stadien der

_ TUBERKULOSE
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Herausgegeben von Geh. Medizinalrat Prof. Dr. H. Kerschensteiner, Miinchen, Geh. Sanitatsrat Dr. A. Stauder, Niirnberyg,
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Amtliches Blatt der Bayerischen Landesirztekammer und des Bayerischen Aerzteverbandes (Geschiiftsstelle Niirnberg,
Karolinenstrasse 1/I1, Telephon 23045, Postscheck-Konto Niirnberg Nr, 15376, Bankkonto Bayerische Staatsbank Niirnberg
Offenes Depot 32926).

Schriftleiter San.-Rat Dr. H. Scholl, Miinchen, Arcisstrasse 4/Il. Tel. 58 588 und 58589. :
Verlag der Aerztiichen Rundschau Otto Gmelin Minchen 2 NW, Arcisstr. 4, Gartenhaus IT Stock. Tel. 596483, Postscheckkonto1161 Miinchen.

Die )Bayerisghe Aerztezeitung« erscheint jeden Samstag. Bezugspreis vierteljihrlich 4 Mark. — Anzeigen kosten fir die G gespaltene Millimeterzeile
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Miinchen, 13. Dezember 1930.
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Inhalt: Kundgebung der Vertretungen des deutschen Aerztestandes in Berlin, — Entschliessung der Deutschen Aerzte
schaft zu den Notverordnungen der Reichsregierung. — Bar- oder Sachleistungen in der Sozialversicherung, — Folgen
der Notverordnung, — Praktische Aerzte in der Selbstverwaltung. — Leitsitze der Deutschen Orthopiddischen Gesell-
schaft iiber Behandlung der Fusserkrankungen. — Neue Moglichkeiten fiir die deutsche Milchwirtschaft. — Notverordnung
vom 1. Dez. 1930: Krankenversicherung; Krankenfiirsorge. — Notverordnung vom 1. Dez. 1930 betr, Gewerbesteuer, —
Mittelstandsversicherungen, — Krankenhausirzte. — Aerztliches Berufsgericht fiir Oberbayern. — Mitteilung der Bayer,
Landesirztekammer und des Bayer. Aerzteverbandes. — Ausziige aus Briefen an die Aerztliche Verrechnungsstelle e. V.
Gauting-Miinchen. — Vereinsnachrichten: Memmingen, — Vereinsmitteilungen; Miinchen-Stadt; Miinchener Aerzteverein fiir
freie Arztwahl; Bayreuth. — Bayer. Landesirztekammer, Abt. Unterstiitzungswesen ; Weihnachtsgabe, — Aufruf. — Biicherschau,

Der Verlag behdlt sich das Recht des alleinigen Abdrucks aller Original- 1930 brachie den Erlall der von der Aerzleschall cinheit-
beitrdge vor, ebenso das Recht jeden Nachdrucks von Sonderabziigen.  lich bekidmpflen Beslimmungen. In den Verhandlungen
— des Haushaliungsausschusses des neugewihllen Reichs-
tags wurden die #drztlicherseils erncut vorgebrachten An-
{rage und Anregungen cbenfalls nichl beriicksichtigt.

So steht dic deutsche Aerzteschafl vor der Tatsache,
daB auch die neue Notverordnung dic Bestimmungen
ttber die RechtssteHung des Arzies als Kassenarzl, iber
die Art sciner Berufspllichten, der Nachprilung scines
beruflichen Schaffens, {iber die Beseiligung des geschlos-
senen Vertrags und tiber die Beschrinkung der Arzizahl
Gesetz wurden trotz-leidenschaitlichen und einheitlichen
Widerspruchs der gesamten deutschen Acrzteschafl und
trolz ihrer monatelangen Bemithungen, diese LEntwick-
lung zu vermeiden. Die Polilik bemiichligle sich eines Ge-
biels, das nur durch ruhige Behandlung am Verhand-
lungstisch zwischen den Parteien mit Belriedigung fir
alle Parteien geordnel werden konnte. Iline Lrregung
grofiten Ausmafies hat unter den Aerzlen Platz gegrilien,
deren Einspruch und Widerstand man hoéheren Orts als
unbeachtlich bezeichnete, wihrend man dem Druck
mafgebender politischer Parteien und ihren Bestrebun-
gen, nach parteipolitischen Anschauungen das schwierige

Einladungen zu Versammlungen.

: Aerztlicher Verein Niirnberg E. V.

Donnerstag, den 18. Dezember, 2014 Uhr, Sitzung im
grofien Saale des Luitpoldhauses, — Tagesordnung: 1. De-
monsltrationen. — 2. Herr Kaspar: ,,Organische und
funktionelle Kramplzustinde im Siuglings- und Klein-
kindesalter. Fir die Vorstandschaft: E. Kreuter.

Kundgebung

der Vertretungen des deutschen Aerztestandes in Berlin
am 9. Dezember 1930.

Eroffnungsansprache des Geh. Sanitdtsrat Dr. med.
Dr. rer. pol. h. c. Stauder, Nirnberg.

Seit den Friihjahrswochen dieses Jahres, in denen
die Plane des Reichsarbeitsministeriums tiber die Ge-

stalfung der Novelle zur Krankenversicherung und die
Stellung des Kassenarzies in ihr bekannt wurden, hat ein
ununierbrochenes Mithen und Ringen der deutschien
Aerzte eingeselzl, diejenigen Rechtsbestimmungen zu-ver-
hiiten, die nach Wissen und, Erfahrung der deutsclien
Aerzte cine unmdégliche und unertragliche Aenderung der
Verantworltlichkeil, der Berufsfreudigkeit, der Rechis-
sicherheit und der Moglichkeit der Berufsibung mit sich
brachten.

Unsere Bemiithungen aller Art, inshesondere mit den
Ministerialstellen, den politischen Parteien, dem Sozial-
politischen Ausschufl des vergangenen Reichslags, die
neuen Bestimmungen der RVO. zu vermeiden, waren im
wesentlichen erfolglos. Die Nolverordnung vom 26. Juli

Problem der Einfiigung des chemals freien Aerzlestandes
in die Gliederung des Kassenarzirechles zu losen,
nachgab.

Die Aerzteschaft empfindet diese Neuordnung der
Verhiltnisse, die gegen ihren Willen und Einspruch ge-
schaffen wurde, als eine unertrigltiche Bedrik-
kung. Mulite das so kommen? Es ist mir vollig unfalibar,
dafl man bei der geselzlichen FFestiegung unter ginzlicher
Aufierachtlassung psychologischer Grundsilze vorzu-
gchen, sich berechtigt glaubte. Glaubt man wirklich, ohne

“die Berufsfreudigkeit und gegen den inneren Widerstand

der Aerzte eine soziale Gesetzgebung mit Aussichi. aul
Erfolg und Dauer machen zu kénnen? Gibt es nicht un-
witghbare Fakloren, die ein Geselz erfolgreich und gul ge-
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stalten und die ein Gesetzgeber nicht vernachlissigen
darf? Gehort unter diese nicht der Grundsatz: Der ist
der beste Diener und Vollbringer schwerster
ARG A S Sl e TRl l‘(‘ll(ll“l\Cll und Stolz die

ihm ll])(‘l‘[l‘d“(,llb Ver J.ntworlung meistert
weil man seine Tiichtigkeit anerkennt, seine
Unentbehrlichkeit achtet und Wert

aufl seci-
nen Rat legl? :

s muld leider é6ffentlich belont werden, dalli man
solche Grundsiilze der Aerzteschaft gegentiber bei Schal-
fung der neuen Bestimmungen in der Notverordnung,
welche die Krankenversicherung regeln, vernachlissigte.
Darum die so grofie Erregung in der deutschien Aerzte-
schaft, darum das in ihr autlodernde Gefthl der Be-
driickung und der Entrechtung! Druck mufl Gegendruck
erzeugen, Millachtung, Erbitterung schaffen! Man zwingt
dic Aerzte in eine Opposition, die gendhrt ist von der
Ueberzeugung, daB diese Gosct7hche Losung [falsch ist,
daly sie das Beste im A1'7lo seine freudige Hlngftbe an
die Kranken und IIIllesuchcnden, ertolet, seine. Berufs-
freudigkeit, ohne die er sein schweres Amt nicht meistern
kann, erstickt.

Die deutsche Not braucht den hingebungsvollen, un-

ermiidlich Tag und Nacht wirkenden Du,nst einer freu-
dig und gcschlossun der Volksgesundheit dienenden
Aerzteschatt, die man nicht durch politische Machtent-
scheidung unmndern und -formen darf, ohne in ihr das
wahre \ultum zu ersticken.

Trolz gefailener Enischeidung, die nach Ucberzeu-
gung der Aerzteschaft nur eine Losung von kurzer Dauer
sein kann und darf, sollen nicht durch sie grofie Werte
vernichlet werden, wolien wir deutschen Aerzte heute in
der Reichshauptstadt nochmals einmiutig und ecindring-
lich Einspruch einlegen gegen dicse neue Geselzgebung.
Wir wollen nichl ruhen, bis uns eine Form der gesetz-
lichen Losung wird, die der érztliche Stand billigt, die
ihn gesund und leistungsfihig erhidlt und seine fort-
schreitende hohe Entwicklung sichert, seine Berufsfrei-
heit nicht in ein unertrigliches Zwangsbett legt und
ihn auf den Gebieten, die er nach secinem Wissen be-
herrscht, zum
arbeiler des Sl'mlcs und seiner ()l‘t,anc erhebt.

Ohne diese verantwortungsireudige und gleichbe-
rechtigte Mitarbeit der Aerzteschaft in allen Fragen
der Volksgesundheit und somil in denen, die durch das
Gesetz der Krankenversicherung gelost werden sollen,
gibt es keine befriedigende Losung der Arzifrage. Die
jetzige Losung bedeutet meines Erachtens nur eine- Ver-
mehrung und Vertiefung bestehender Konflikte und Ge-
gensitze in einer Zeit, da das Geflige der deutschen
Sozialversicherung ernstlich bedroht ist, ihre Funda-
menle wanken und dic I'ehler des Systems in aller
Oeffentlichkeil besprochen werden. Man hiite sich, die
deutsche Aerzteschaft zu Gegnern des bestehenden Sy-
stems zu machen, das auf ihren Schultern ruht und
nur durch ihre Mitarbeit lebensfihig bleibt.

Mit diesem ernsten und eindringlichen Hinweis auf
die grobe Spannung und LErregung, die zur Zeit die
deutsche Aecrzteschaft beherrscht, eroffne ich die heu-
tige Demonstrationsversammlung, zu der sich die Vor-
stinde der beiden groflen Spitzenverbinde der deut-
schen Aerzieschall, der Geschiftsausschull des Deut-
schen Aerztevereinsbundes und der Gesamtvorstand des
Verbandes der Aerzte Deutsehlands (Hartmannbund),
ferner die Verlreter simtlicher deulschen Aerztekam-
mern, der medizinischen IFakultiten der deutschen
Hochschulen und der édrztlichen Jugend, die durch das
neue Geselz besonders bedroht ist, zusammengefunden
haben. Ich begrifie mit aufrichtigem Dank die an-
wesenden Vertreter der Behorden des Reichs und Preu-
Bens, der politischen Parteien und die Herren Reichs-

ges mht(,ton und gleichberechtigten Mit-

tagsabgeordneten, mit ganz besonderem Dank die an-
wesenden Herren der Tagespresse, deren Mitarbeit zur
Verstindigung der Oeffentlichkeit so tiberaus wichlig ist.

EntschlieBung der Deutschen Aerzteschaft zu den
Notverordnungen der Reichsregierung.

Berlin, den 9. Dezember 1930.

Der 49. Deutsche Aerztetag in Kolberg hat bereils
als einstimmige Willenskundgebung der deuischen
Aerzle Reichsregierung und Reichstag auf die Uner-
triglichkeit der damals in eciner Novelle zur Kran-
kenversicherung niedergelegten- Bestimmungen ftiber
die Stellung des Kassenarztes mnachdriicklich
hingewiesen. Sowohl die am ‘26. Juli als auch die am
1. Dezember 1930 erlassene Notverordnung ist tiber dic
Bedenken und Wiinsche der Aerzteschaft hinwegge-
gangen.

Bisher war der Arzt in seiner Behandlungstiligkeit
im wesentlichen dem Kranken und sich selbst verant-
wortlich und unterstand in erster Linie der Aufsichi
seiner kassenérztlichen Organisation. Kiinftig soll de:
Kassenarzt der Kontrolle durch eine neugeschaffenc
Kategorie von beamfeten Aerzien, nimlich der Ver-
trauensirzle der Krankenkassen, unterworfen werden.
Wird der Arzt aber dadurch in seinen Entscheidungen
unfrei und gehemmt, so mufl er das Verirauen seiner
Kranken und seine Berufs- und Verantwortungsfreudig-
keil verlieren.

Die vor gesetzlichen Instanzen und Schiedsstellen
unter Mitwirkung der Versicherungsbehorden zwischen
Aerzten und Krankenkassen geschlossenen Verlrige
konnen durch Eingriffe der gleichen Behoérden gegen
den Willen der érztlichen Verlragspartei auBer I\l’lfl
gesetzt werden. Dadurch wird den Aerzten der jedem
anderen Staatsbiirger gewilhrleistete Rechtsschutz ab-
geschlossener Vertrige entzogen.

Durch weilere Eingriffe der Behoérden in die ver-
traglichen Beziehungen kann der arztliche Nachwuchs
fiir unabsehbare Zeit von der kasseniirztlichen Tiligkeit
ferngehalten und zur Erwerbslosigkeit verurteilt wer-
den. Das Wissensgut der #rztlichen Jugend wird da-
durch unniitz vergeudet und ihre berufliche Leistungs-
fahigkeit muB} verkiimmern.

Fir die Bemessung der Zahl der Kasseniirzte sieht
die Gesetzgebung eine Regelung vor, die fiir die Ver-
sorgung der Versicherten unzulinglich ist und tber-
dies die Bedirfnisse der fibrigen Bevoélkerung vollig
auller acht 146t

Die heute in Berlin versammelten Vertretungen der
arztlichen Spifzenverbinde, der Deutschen Aerztekam-
mern, der Medizinischen Fakultiten und der Jung-
arzteschaft erklaren ecinmiuitig und eindringli ch
Trotz schwerster Opfer namentlich in der Zeit der In-
flation, trotz Nichtbeachtung der immer wieder von
ihy betonten Bedenken gegen die Gestaltung der kassen-
darztlichen Rechtsverhiltnisse und trotz Nichtberiick-
sichtigung der der Reichsregierung seit Jahren unter-
breiteten eigenen Vorschlige zur Losung der Kassen-
arztfrage hat die deutsche Aerzteschaft der Kranken-
versicherung auch unter dem bisherigen System freu

.gedient. Sie hat ihre berufliche Handlungsfreiheit dabei

im Interesse der Sozialversicherung und der Gesund-
erhaltung des deutschen Volkes weitgehend preisgeben
miissen.

Voll Empoérung iber die Zuriickweisung ihrer in
den Lebensrechten des Berufsstandes begrimmdeten Lo-
sungsversuche erklirt aber heute die deutsche Aerzte-
schaft die durch die Notverordnungen herbeigefiihrte
weitere Einschrinkung der érztlichen Berufs-, Vertrags-
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und Wirtschaftsfreiheit fiir unannchmbar. Bleiben die
Verordnungen bestehen, so zwingen sie die deulsche
Aerzteschaft zur Opposition gegen das heulige System
der Krankenversicherung, dessen Aenderung der Stand
mit allen zulissigen Mitteln erkimpfen wird.

Bar- oder Sachleistungen in der Sozialversicherung.

Von Dr. H. Jaeger, Dircktor des Stidlischen .
Versicherungsamts Miinchen.

In der Debatte iiber die MaBnahmen, welche zur
Gesundung unserer Sozialversicherungen schon seit einer
Anzahl von Jahren gefiihrt wird, und welche durch die
MaBnahmen der Reichsregierung in der Reichsnotverord-
nung vom 17. Juli 1930 neue Nahrung erhallen hat, spielt
in manchen Kreisen auch die Frage eine Rolle, ob die
Sozialversicherung in stirkerem Mafie auf Barleistungen
abgestellt werden soll, bei deren Gewihrung der Emp-
finger dann fir die Beschaffung der notwendigen Sach-
leistungen selbst Sorge zu iragen hétte. Der hiermil auf-
geworfene Fragenkomplex isl an sich nicht neu. Der Ge-
selzgeber hat ihn bisher aber immer nur in dem Sinne
gelost, daB er dic Leistungen der Sozialversicherung in
mehr oder weniger grofem Umfange in der Form -eines
kombinierten Systems von Sach- und Barleistungen ge-
wihrte. Erst als mit der Inflation die Kosten der Sach-
leistungen zum Teil phantastische Zilfern erreichten,
wurde der Gedanke erwogen, zur Abddmmung ungerecht-
fertigler Inanspruchnahme der Leistungen der Sozialver-
sicherung einen bestimmlen Barbetrag zu gewihren und
es dem Versicherlen zu iiberlassen, nun selbst fir die not-
wendigen Sachleistungen Sorge zu tragen. Der Gedanke
einer solchen Ablosung der Sachleistungen gewinnt am
meisten Bedeulung auf dem Gebicle der Krankenver-
sicherung. Er findet hier auch gewisse Parallelen in der
privalen Krankenversicherung, die des ofteren in weit-
gehendem MafBe eine Beleiligung der Versicherten an den
erwachsenden Kosten vorsieht.

Es dart angenommen werden, daf} sich auch in Zu-
kunft Befirworter einer derartigen Neuregelung der so-
zialen Versicherung finden werden. Es soll daher in Kiirze
einmal untersucht werden, ob die derzeitige Regelung der
Leistungen der sozialen Versicherung in Deutschland
mehr oder weniger starke Fehlerquellen in der genann-
ten Richtung aufweist, dic eine Aenderung wiinschens-
wert und zweckmibig erscheinen lassen.

Betrachtet man zunichst die Krankenversicherung,
so zeigt sich, daB bei ihr in der Reihenfolge der von ihr
zu entschadigenden Versicherungsfille der Krankheit,
des Wochenbettes und des Todes die lLinlschidigung
durch Sachleistungen abnimmt. Als die Sachleistung der
Krankenversicherung steht obenan die. Krankenpflege,
d. i. dic Gewihrung freier drztlicher Behandlung und
Versorgung mit Arznei, Brillen, Bruchbindern und an-
deren kleineren Heilmitteln; ihre Abgeltung in der Form
von Krankenhauspflege, d. h. der Uebernahme auch der
vollen. Verptlegskosten, ist zulissig. Der Kasse gegeniiber
hat der Versicherte fiir sich selbst immer Anspruch auf
die volle Krankenpflege, wihrend im Wege der Fami-
lienhilfe seine Angehérigen nur die freie irziliche Be-
handlung ungeschmiilert erhalten. von den Kosten fir
Arznei und kleinere Heilmittel aber die Halfte bis zu
30 Proz. zu tragen und Hilfsmittel, Stirkungs- und andere
als kleinere Heilmittel in gewissem Umfange selbst aufzu-
bringen haben. Dieses System sichert dem Erkrankten
dic notwendige arztliche Hilfe in vollem Umfange. Ls
enthall allerdings auch die Moglichkeil einer weitgehen-
den Ausniitzung der Versicherungseinrichlung, sei es
durch unnétiges Zum-Arzte-Gehen, sci es durch dic Be-
tiatigung zu vieler drztlicher Leistungen. Es erscheint schr
zweifelhaft, ob eine Umwandlung .der derzeitigen Form

,&V G % |
der bedingungslosen Gewithrung der Sachleis ti,?ng S
Barleistung hier cine wesentliche Aenderungs mit sich
bringen wird. Soll die Gewiihrung der BaygiStungos
nicht zu einer unnoligen Verschwendung vo
geldern fithren, so kann sie doch nur in Frage
wenn der Arzt bereits in Anspruch genommen isl.
cine Zahlung, um den Arzt in Anspruch nehmen zu
k6nnen, erscheint allzu bedenklich, ganz abgeschen da-
von, dal doch auch die Notwendigkeit der Inanspruch-
nahme der jeweils betitiglen édrztlichen Behandlung er-
bracht sein muB. Eine weitere Irage ist, ob die Kasse
dann auf die noch unbezahlte Rechnung hin leisten mul
oder die Vorlage einer bereits bezahllen Rechnung zu
verlangen hat. Dies fithrt zu der weileren Frage, ob denn
im ersleren Falle der in Anspruch genommene Lielerant
der Sachleistung auch ohne weiteres zu ihrer Beliligung
bereit ist, oder ob im lelzteren IFalle der Versicherte auch
immer die erforderlichen Mitlel aufzubringen vermag.
Zeigen diese IFragen, dall, schon vom Standpunkie
des Vollzugs geschen, die verschiedenslen Schwierig-
keiten auftauchen, so vermehren sich die Bedenken, wenn
die allgemeine Wirkung der Umwandlung der Sach- in
eine Barleistung betrachtet wird. Das heulige System
bictet fir den Lieferanten wie fiir den Versicherten die
cinfachste Form der Abwicklung, aber auch die ausrei-
chendste, weil gesichertste Form der Hilfe. Schon jetzl
erheben sich mit Recht erhebliche Bedenken gegen dic
Hemmungen, dic in der Form der Krankenscheingebiihr
und der Beteiligung an den Kosten der Arznei usw. die
Inanspruchnahme drztlicher Hilfe auf dic Fille wirk-
licher Nolwendigkeit zu beschrinken suchen. In noch
viel stirkerem MaBe mubB dies der Fall sein, wenn die
Form der Barzahlung gewihlt wird, die ja, soll der Ver-
sicherungsgedanke bestehen bleiben, niemals eine volle
Kostendeckung herbeitithren wird, sondern siets in ciner
Richtung sich bewegen darfte, die der gegenwirligen
Regelung der Abfindung der Sachleistungen durch Bar-
leistungen in den TFillen des § 370 RYO. cinigermalien
entsprichl. Wiirde aber gar die Barleistung lediglich an
den Tatbestand des cingetretenen Versicherungsfalles ge-
knipft und von der tatsichlichen Inanspruchnahme des
Arztes unabhingig gemacht werden, so wirde sich wohl
mit Sicherheit eine Verschleuderung der Mitlel der Ver-
sicherungstriger ergeben; denn unter den heuligen Lohn-
und Gehaltsverhiltnissen besteht die erhebliche Gefahr,
daB der emplangenc Geldbetrag nur zum Teil oder gar
nicht dem Zwecke der Wiederherstellung der Gesund-
heit zugefithrt wird, wenn er nicht iiberhaupt in gesund-
heitswidriger Weise Verwendung findet. Die Kranken-
pflege wird daher, bevolkerungspolilisch  gesehen, am

Dbesten nur in einer Form gegeben, die ihren Zweck mog-

lichst sicherstellt. Dies erfordert aber, den Versicherten
mit der Deckung der erwachsenen Kosten mdglichst nicht
zu belasten und die MaBnahmen gegen eine ungerechtfer-
tigte Inanspruchnahme oder cine Ueberarzlung in einer
Form zu (reffen, die eine finanzielle Belastung des Ver-
sicherlen ausschlie3t.

Diese Erwiigungen gelten noch mehr [ir die Um-
wandlung der ibrigen heute auf dem Gebiele der Kran-
kenversicherung méglichen Sachleistungen der aus-
pflege, die Gewihrung von Krankenkost und der Genesen-
denfiirsorge in Barleistungen. s erscheint ausgeschlos-
sen, daf der Versicherte sich diese Leistungen aus den
ihm behindigten baren'Mitteln beschalfen kann, ja iber-
haupt beschafft. Je weiter sich namlich der Zxweck einer
Leistung von dem Ziele der Wiederherstellung der Ge-
sundheit entfernt, je mehr er also vorbeugenden Charak-
ter annimmt, desto mehr bestehen gegen die Umwand-
lung der Sachleistung in Barleistungen die oben erwihn-
ten Bedenken. Die genannten Leistungen sind heute noch
Mehrleistungen, deren Umwandlung in Pflichtleistungen
in der Richtung eines weileren Ausbaues der Kranken-
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versicherung fage. Ein solcher Ausbau erscheint ausge-
schlossen, wenn diese Leistungen nicht unmittelbar in
Natur von dem Versicherungslriger gegeben werden.
Vollig unméglich ist aber bei einem Verzicht auf die
Sachleistung die weitere Durchtithrung der MaBnahmen
ausschlicBlich vorbeugender Natur, welche die Kranken-
kassen nach § 187 Ziffer 4 und § 363 RVO. zur Ver-
hiittung von Erkrankungen der einzelnen Kassenmilglie-
der und fur Zwecke der allgemeinen oder besonderen
Krankheilsverhiilung treffen konnen.

Wice wenig der Gedanke der Gewidhrung ausschlief3-
licher Barleistung in der Richlung einer zielbewuBt
durchgeltiihrlen Gesundheitspolitik liegt, ergibt sich aus
den LErfabrungen, welche mil der Gewihrung der gegen-
wirtigen Barleistungen des Krankengeldes, des Hausgel-
des und des Taschengeldes bisher gemachl wurden. IThr
Zweek ist an sich nur der Ersatz des ausfallenden Ar-
beilsverdienstes. Frst die Reichsnotverordnung hat die-
sen Gedanken schirfer herausgestelll und die Gewih-
rung des Krankengeldes in den [Fillen des Fortbezugs des
Iinlgelts untersagt. Auch die Bestimmung, dal Kranken-
geld in den ersten drei Tagen der Arbeilsunféhigkeit
nicht mehr gewihrt wird, und dal} seine Zahlung unter-
bleibl, wenn die Arbeitsunfihigkeit nicht innerhalb einer
Woche nach ihrem Eintritt gemeldet wird, weist ersicht-
lich auf MiBstinde hin, die sich bei der bisherigen Form
der geselzlichen Regelung immer sliarker entwickelt
haben. : '

Auf dem Gebiete der Wochenhilfe besteht die Sach-
leistung heute nur in der Gewihrung der erforderlichen
drztlichen Behandlung und in der freien Hebammenbhilfe.
Als Barleislungen finden wir den eimmaligen Beitrag zu
den Koslen der Entbindung, das Wochengeld und das
Stillgeld. Angesichls des Vorteils, welcher nach den be-
reits  gemachien Ausfithrungen der Gewédhrung aus-
schlieflicher Sachleistungen zukomml, wird sehr zu pri-
fen sein,-ob nicht, gesehen von der Zweckbestimmung
der einzelnen Leistungen aus, dic Umwandlung der vor-
gesehenen Barleistungen in Sachleistungen am Platze
wire, wie dies auf dem Gebiete der Wochenlfiirsorge ge-
miB § 12 der Reichsgrundsiize fiber Voraussetzung, Art
und MabB der Firsorge bereils méglich ist. Dies gilt in
ersler Linie von dem Entbindungskostenbeitrag und von
dem Wochengeld. Der Enthindungskostenbeitrag soll ein
Zuschul) zu den Kosten der Aufwendungen sein, welche
cine Entbindung nolwendigerweise mit sich bringt. Auch
dem Wochengelde wohnt neben seinem Charakter der
Entschildigung etwa ausfallenden Arbeilsverdienstes eine
dhnliche Zweckbestimmung inne. Diese Zweckbestim-
mung ist meines Erachtens sogar die tberwicgende, da

erfahrungsgemil} die Zahl der verheirateten Wochnerin-.

nen, die in der Mehrzahl doch nicht mehr in der Arbeit
zu stehen pfllegen, dicjenigen der ledigen Woéchnerinnen
iibersteigt. Es erscheint daher durchaus wiinschenswert,
die bendtigten Gegenstinde in Naluralien zu geben oder
ihre Kosten in der Form zu decken, daf dic Bargeldzah-
lungen nur gegen Nachweis der Beschaffung von in Ent-
bindungsfillen notwendigen Bedarfsgegenstinden erfolgt.
Auch bei der Gewihrung des Stillgeldes liegt die Um-
wandlung in eine Sachleistung, vor allem in diejenige der
unentbehrlichen Gewiihrung eines bestimmten téglichen
Quantums Milch nahe. Da das Stillgeld aber den ausge-
sprochenen Charakter ciner Priamie hat und einen Anreiz
zum Selbststillen geben soll. halte ich hier doch die Ge-
withrung der Barleistung fir zweckméiBiger, um der
Wachnerin Ireie Verfiigung in der Verwendung des er-
hallenen Betrages zu lassen.

Wohl die wenigsten Bedenken gegen die Beibehal-
tung der Barleistung bestehen beim Sterbegelde. Denn
bei der gegenwirligen geselzlichen Regelung ist es cigent-
lich schon cine Sachleistung, da nur der nach Deckung
der Bestallungskosten verbleibende Ueberschufl an die

Hinferbliebenen ausgezahll wird. Es fragl sich allerdings,
ob hierfar cine Notwendigkeit besteht. Denn der Zweck
des Sterbegeldes isl die Deckung der Koslen, die fir die
Bestattung erwachsen. Diese Koslen allein werden ja
auch noch fiar den Versicherten aufgewendel. Aller wei-
terer Bedarf ist ein Bedarf der Hinterbliebenen, seinc
Befriedigung also nur zu ihrem Nutzen. IIs sollte daher
bei einer Auszahlung des die Bestaltungskosten tiberstei-
genden Betrages des Sterbegeldes an die Hinterbliebenen
zum mindesten der Nachweis geforderl werden, dafj
ihnen aus Anlaf} des Todes des Versicherlen notwendige,
mit der Bestatlung zusammenhéingende Auslagen erwach-
sen sind. ‘

Wie sehr sich der Gedanke der Bevorzugung der
Sachleistungen gegeniiber den Barleistungen im Laule
des Bestchens der sozialen Versicherung in Deutschland
Bahn gebrochen hat, zeigt dic Entwicklung der Unfallver-
sicherung. Sie hat sich aus einer ausschliefflichen Renten-
versicherung in immer stirkerem Male in der Richlung
einer vorbecugenden und einer wiederherslellenden Ver
sicherung entwickelt. Dies fithrle zu der slarken Be-
lonung, welche in den gesetzlichen Beslimmungen die
Krankenbehandlung und die Berufshirsorge erfahren
haben. Bei beiden Leistungen handelt es sich um ausge-
sprochene Sachleistungen. Soweil mit ihnen Barleistun-
gen an den Verletzten oder seine Angehorigen verbun-
den sind, sollte auch bei ihnen mehr zum Ausdruck kom-
men, dal ihre Leistung nur erfolgt, wenn sie cinen tat-
sichlich ausfallenden Verdienst zu ersetzen haben.

Die Rentengewéihrung, also die Barleistung, kommt
erst nach Erschopfung aller auf die Beseitigung des Scha-
dens und der Wiederherstellung der Arbeitsfihigkeil ge-
richleten MaBnahmen in Betracht. Sic sollte aber stirker,
als dies heute der IFall ist, den Ausgleich der tatsdchlich
eingetretenen Minderung der Erwerbstihigkeit betonen.
Die heutige Regelung hal nur allzuschr den Charakfer
des Schmerzensgeldes oder der Intschidigung fir cinen
vorhandenen korperlichen Schaden. Die angenommene
Erwerbsbeschrinkung ist in vielen Féllen gar nicht vor-
handen; denn tatsichlich wird trotz des Unfalles der
volle Lohn verdient, den auch der unbeschiadigte Arbeiter
erhéll. Eine stirkere Anpassung an den tatsiichlich ent-
fallenden Arbeitsverdienst erschiene durchaus zweck-
mibig. Vielleicht liefe sich eine Kombinalion finden, bei
welcher die Rente zu ruhen hitte, solange sich dic vor-
handene Schidigung des korperlichen Zustandes nicht
effektiv in geminderten Lohnverhilinissen ausdriickt, um
sie dann bei Eintritt ciner solchen Minderung, aber auch
bei Arbeitslosigkeit oder bei Arbeitsunfihigkeit infolge
Alters oder eingetretener Invaliditit ungekiirzt als Zu-
schuB} zu den in diesen Versicherungsflillen zu gewéihren-
den, zumeist doch unzurcichenden Leistungen wieder
aufleben zu lassen.

Die Entschidigung der Hinlerbliebenen durch Bar-
leistung erscheint gerechtfertigt, da hier ja immer ein
Verlust an Einnahmen durch den Tod des Ernédhrers dge-
geben sein wird. Zu erwiigen wire nur, ob nicht die Wai-
senrenten in verstiarkiem MaBe durch Sachleistungen in
Form von Berufs- und Ausbildungsfirsorge erselzt wer-
den koénnten, und ob nicht bei Aszendentenrcnten die
Sachleistung, z. B. die Unferstiitzung mit notwendigen
Bedarfsgegenstinden oder die Uebernahme der ganzen
oder teilweisen Kosten der Unlerbringung in einem Al-
tersheime, vorzusehen wiire.

Invaliden- und Angestelltenversicherung sind ausge-
sprochene Renienversicherungen. Sie kennen also im all-
gemeinen nur Barleistungen. Die ecinzige [reiwillige Sach-
leistung, das Heilverfahren, tritt gegentiber der Ren-
lengewidhrung zurtick. Immerhin liegl es auf der Hand,
daB} sein Ausbau tunlichst zu f6rdern ist, wie dies ja auch
durch die Riehtlinien far Gesundheitsfiirsorge hinsicht-
lich der Geschlechiskrankheiten und der Tuberkulose be-
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reits geschehen ist. Auch die Aufnahme in ein Invaliden-
oder Waisenhaus oder in eine dhnliche Austalt, die heute
noch cine freiwillige Leistung der Versicherungsanstalten
ist, konnte wohl mehr ausgebaut werden. Allerdings
milte sie stels nur mit Einwilligung des Beteiligten er-
folgen. Man konnte aber auch Malnahmen trellen, durch
welche die Vorteile der Aufnahme in eine solche Anstall
den Rentenempfingern klargemacht und der bei ihnen
noch stark beslehende Widerwillen hiergegen beseiligl
wird. Entsprechend den Vorschligen aul dem Gebiele
der Unfallversicherung konnte auch in der Invaliden-
und Angestelllenversicherung bei der Waisenversorgung
starkeres Gewicht auf die Vermittlung der Berufstarsorge
selegl werden.

Fabt man das Ergebnis dieses Ueberblickes zusam-
men, und ziecht man hieraus die SchluBfolgerung auf die
eingangs gestellle Frage, so wird man nur zu ciner un-
bedingten Verneinung der Forderung jeglicher Bestre-
bungen auf Ablosung der Sachleistungen der Sozialver-
sicherung durch Barleistlungen kommen. Man wird viel-
mehr den Gedanken vertreten miissen, die Sachleistungen
soweit als moglich auszubauen, daneben aber die Bar-
leistung beizubehalten. Denn wie bisher, so kann auch
weiterhin nur das kombinierte System der Sach- und
Barleistungen den Zweckgedanken der sozialen Versiche-
rungseinrichtungen am besten critillen. 7

(,Deutsche Landkrankenkasse® 1930, Nr. 23.)

/ Folgen der Notverordnung.

Das Dicenstmédcehen W. M. erscheint bei mir mit
einer frischen Gonorrhoe, bringt den mit Marke. ver-
sehenen Krankenschein und 50 Pfennig fir das Rezept
mit. Erscheint aber nicht wieder. Als ich sie auf der
StraBe treffe und frage, warum sic denn nicht mehr
komme, erklirt sie mir, ihr Vater sei arbeitslos, be-
komme aber keine Arbeitslosenunterstiitzung, zwei Brii-
der scien ebenfalls arbeitslos, konnten sich aber kaum
allein mit ihrer Unlerstilzung durchschlagen. Sie
schicke die Hiilfte ihres Lohnes an ihren Valer und
habe nun kein Geld, fiir jedes neue Rezept 50 Plennig
zu bezahlen, obwohl sie einsithe, dafd weilere Behand-
hung notwendig sei. Jetzt soll ich sie nach § 9 des Ge-
setzes zur Bekidmplung der Geschlechtskrankheilen zur
Forlsetzung der Behandlung auffordern. Tue ich das,
so wird erstens das Midchen seine Stelle los und kann
seine Eltern nicht mehr unterstiitzen, und zweitens be-
kommt sie durch die Aufforderung die Rezeptkosten
auch nicht. Ich selbst darf, wie ich wohl machte, die
Kosten nicht leisten. Ich habe also nichts getan und
die Verantwortung dem Herrn Reichskanzler Briining
iiberlassen. Denn die Folgen werden sein: Die Kranke
wird nicht geheilt, sondern chronisch krank mit allen
iiblen Folgen, und weitere Infcktionen werden erfolgen.
Fiat justitia, percat mundus! J0ke, sAv w18

Deutsche, kauft deutsche Waren!

Praktische Aerzte in der Selbstverwaltung.

D.K.G.S. Erfreulicherweise stellen Gemeinden und
Gemeindeverbiinde Aerzie zur Leilung des Gesundheits-
dienstes im Gemeindegebiet an. Die Gesundheitsverwal-
tung der Selbstverwaltungskérper kommt damit unter
fachméinnische Leitung, Damil ist aber noch nicht genug
getan. Der beamlele Arzt wird trotz allen gulen Willens
stets die gesamten Gesundheitsverhilinisse vorwicegend
von seinem Schreiblisch aus verfolgen und befrcuen
miissen. Er bedarf bei seiner Tiligkeit als nolwendigsler
Erginzung der Lrfahrungen und Beobachtungen der
Aerzte, die in freier Praxis in stindiger Berithrung mit
der Bevolkerung sind und die Gesundheitsnote und
-sorgen der ecinzelnen immer wieder kennenlernen. Dar-
um mufl mehr als bisher auf die ehrenamtliche
Mitwirkung frei praklizierender Aerzte in allen Teiten-
kommunaler Gesundheitspflege Wert gelegl werden. In
allen Gesundheitsdepulalionen und -ausschiissen miuissein
deshalb auch neben den Kommunal- und Krankenhaus-
drzlen auch frei praklizierende Aerzie mit vollem Stimm-
recht mitwirken. Es ist Aufgabe aller Parleién ohne
Unterschied der politischen Richlung, aul die nach-
driicklichste Erfiillung dieser Forderung hinzuwirken.

Leitséitze der Deutschen Orthopidischen Gesellschaft
liber Behandlung der FuBerkrankungen.

1. Unler den Ursachen der Arbeitsunfiihigkeit
machen die FuBerkrankungen einen hohen Prozentsalz
aus. Es ist darum von groBler sozialer und volkswirt-
schaftlicher Bedeutung, durch eine moglichst hoch-
stehende fachirztliche Behandlung der Fufikranken ihre
Arbeilsunfihigkeit zu verhiiten oder zu beseitigen. Eine
solche Behandlung bedeulel daher auch eine ganz er-
hebliche Ersparung von Kosten far die Krankenkassen.
Die orthopidischen Fachiirzte sind sich der Notwendig-
keit der SparmalBnahmen durchaus bewufit und sind
bereil, nach Kriften mitzuwirken, ohne dall dadurch
eine Verschlechterung der érztlichen Fuarsorge fir die
Fubkranken eintritt.

2. Die Diagnose und Behandlung der IFuBkranken
ist grundsilzlich eine drztliche Angelegenheit. Zur Be-
handlung dient auler den in gewissen [Fillen notwen-
digen physikalischen MaBnahmen, Verbinden, Ban-
dagen oder operativen Eingriffen, diec Beschaffung ciner
den erkrankten IFufl entsprechend stitizenden bzw. ent-
lastenden orthopidischen Einlage.

3. Ob im Einzelfalle von FFull- bzw. Beinbeschwer-
den eine Einlagenbehandlung am Platze ist, kann nur
der Arzt entscheiden. Deshalb ist die Beschaffung von
Einlagen ‘durch Kassenbeamte, Bandagisten, Schuh-
warengeschiifte unter Ausschaltung des Arzies zu ver-
werfen: sie bedeutet in sehr vielen Fallen nur Koslen-
vergeudung, erzeugt Unzufriedenheitl bei den Patienten
und schidigt sie nicht selten direkl, indem die vorhan-
denen Beschwerden gesteigert oder sogar crnstere

—

FERDINAND SANDER, FRANKFURT a. M., KAISERSTRASSE 31

Tochterfirma des ehemaligen Darmstadter Hofbankhauses Ferdinand Sander / Gegriindet 18'6
stellt in den Dienst einer vollig unabhdingigen Kundenberatung und -betrenung seine iiber hundertjdhrigen speziellen Erfahrungen
auf dem Gebiete des Anlagegeschiftes und der Vermdgensverwaltung und befasst sich nur mit diesem Zweige des Bankfaches.
Stets reizvolle Auswahl an hochverzinslichen deutschen und besten Auslandswerten.
Ausfiihrliche individuelle Vorschldge bereitwilligst und kostenfrei; ebenso personlicher Besuch auf Wunsch gerne und ohne Jegliche
Verpflichtung; auch nach auswdrts.

Eintreibungen von Honorarforderungen in besonders concilianter Form,
unter absoluter Vermeidung der dem sonst tiblichen Rechtsweg anhaftenden Schérfe,

Nihere Einzelheiten auf gefillige Anfrage spesenfrei und unverbindlich.

e
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Krankheitsprozesse
werden.

4. In den meisten Fillen von FuBerkrankungen ist
die Beschaffung ciner besonders angefertigten Einlage
— Individualeinlage — unbedingt gebolen, genau so, wie
ctwa jeder Augenkranke sein besonderes Glas braucht.
Die Beschaffung dieser Individualeinlage aber gehért
in die Hande des orthopéidischen IFacharztes, und der

ibersehen und  vernachléissigt

Wirlschaftsausschufy der Deutschen Orthopédischen Ge-.

sellschaft ersucht daher den Geschiftsausschufl des
Deulschen Aerztevereinsbundes, nachdem von demsel-
ben aus die Aecrzteschaft bereits aufgefordert ist, Pa-
tienten zur Brillenbestimmung nicht zum Optiker, son-
dern zum IFacharzt zu schicken, eine Aufforderung in
gleichem Sinne auch beziiglich der Einlagenbeschalfung
an die Allgemeinirzteschaft ergehen zu lassen. Eine
Iir die Masse der IFuBleidenden geeignete sogenannte
»Normaleinlage“ gibt es wegen der groBen individuellen
Verschiedenheiten der FuBformen und der FuBleiden
nicht.

5. Die Anmessung der
Gipsabgull oder eines anderen wissenschaftlichen Ver-
fahrens ist eine fachirztliche Angelegenheit, mufl vom
Facharzt personlich ausgefithrt oder zum mindesten
dirckt tberwacht und als drztliche Leistung gebithren-
ordnungsmiBig honoriert werden. Desgleichen ist dic
Anpassung der vom Bandagisten hergestellten Einlage
durchaus cin¢ fachirztliche Angelegenheit und mub
cbenflalls vom IFacharzt ausgefihrt werden. Sie ist eine
oft recht schwierige, mithsame
beit, die eine groBe LErfahrung des FFacharztes verlangt.

6. I\dssenlellun%n und Alloome111'11'ztesch'1ft sind
iiber dic - x\oLwendwlxmt und A\Voclulmlhrrl\elt des vor-
stehend gosclnldcrlcn Verfahrens bei  der Einlagen-
beschaffung gerade auch unter Hinweis auf dic da-
durch zu errcichende Kostenersparnis durch Vermei-
dung unnoétiger Ausgaben fir die fortwihrend wech-
selnden, siamtlich mehr oder weniger minderwertigen
Fertigiabrikate durch Vortrige und praktische Demon-
strationen eingehend aufzuklaren.

Neue Maglichkeiten fur die deutsche Milchwirtschaft.

Allgenmein bekannt sind die in der Presse wiederhoit
behandelten Schwierigkeiten der deulschen Milchwirt-
schaft.

Nun ist es dem schweizerischen Milchwirlschaftler
Axelrod, der schon vor dem Kriege durch seinen
Yoghurt Beriithmtheit erlangte, nach jahrelangen Ver-
suchen gelungen, eine neue Art der Kisecherstellung
zu finden.

Die Methode ermdoglicht es, alle Bestandteile der
Vollmileh, wie dic loslichen EiweiBstoffe, mineralischen
Niahrsalze, Phosphale, sowie einen Teil der Vitamine,
die bisher bei der Kisecerzeugung in der Molke zuriick-
geblieben sind, mitzuverwerten.

Der Kise wird dadurch gehaltvoller, leichter ver-
daulich und gewinnt an Schmackhaftigkeit.

LEs ist zu erwarten, daB diese neue Art der Kise-
herstellung fir die Landwirtschaft cine bessere Ver-
V(,rtun«smo“lmhkut der Milch mit sich bringt, da bis-
her 40 Proz. der Milchbestandteile bei der Kasefabrlka-
tion fiir die menschliche Ernidhrung verlorengegangen
sind. :

Durch diese Erfindung erfahrt die winterliche Er-
nihrung, der es an Vitaminen und mineralischen Néihr-

salzen fehlt, cine ungeahnte und unerwartete Bereiche-
rung. :

EMPFEHLET

TaET

Individualeinlage miltels

und zeitraubende Ar-

oic SMeckblatter fiir becufébemtungf

Notverordnung vom 1. Dezember 1930.
Artikel 2
Krankenversicherung.

Die Rmchsversmhorunrfsordnund
andert:

1. Hinter dem § 182a werden folgende Vorschriften
cingefiigt:

wird dahin ge-

§ 182h.

Dauert die mit der Krankheit verbundene Ar-
beitsunfihigkeit linger als 10 Tage, so ist fir dic
Arznei- und Heilmittel, die nach dem Ablauf der
10 Tage wihrend der Arbeltsunfahlglxelt noch not-
wendig werden, der Beitrag (§ 182a Abs. 1) nicht zu
enlrichten

Von der Verpflichtung, den Beitrag zu entrichten,
sind befreil: .

1. Arbeitslose, die Hauptunterstiitzung aus der Ar-
beitslosenversicherung oder Krisenunterstiitzung
oder als Ausgesteuerte Leistungen der offentlichen
Fiirsorge erhalten;

Personen, die aus der Invaliden- oder Angestellten-
versicherung Invalidenrente oder Ruhegeld oder
aus der Unfallversicherung oder nach der Reichs-
versorgung Rente als Schwerverletzte (§ 559b)
oder als Sechwerbeschiidiglte beziehen;

3. solche Tuberkulése oder Geschlechtskranke, dic
von ihrer Firsorge- oder Beratungsstelle eine Be-
scheinigung iiber ihre Bedtirftigkeit beibringen.

Die Befreiung ist auf dem Verordnungsblatte
zu vermerken.
2. Hinter dem § 187b werden folgende Vorschriften
eingefiigt:

o

§ 187c.

In dringenden Fillen kann der Krankenschein
nachher geholt werden, insbesondere bei Unfillen,
oder wenn wegen der mit der Abholung des Scheines
verbundenen Umstinde der Arzt nicht mehr recht-
zeitig helfen kénnte.

Von der Verpflichlung, die Gebithr zu entrichten,
sind dic im § 182b Abs. 2 bezeichneten Personen
befreit.

3. a) Im § 189 Abs. 1 Wird Satz 2 durch folgende Vor-
schrift ersetzt:

Fir solche Versicherte hat die Satzung die
Beitrage entsprechend zu kiirzen; sie kann zu-
gleich das Krankengeld (§ 182 Abs. 1 Nr. 2) nach
Wegfall des Arbeitsentgelts auf 60 vom Hundert
des Grundlohnes erhdhen.

b) Absatz 3 wird als Satz 2 dem Absatz 2 angefiigt.

4. Tm § 194 werden bei Nr. 1 zwischen die Worle ,,H{aus-
geld” und ,fir“ folgende Worte cingeschaltet: ,all-
gemein auf zwei Drittel des Krankengeldes und®.

5 a) Im § 205 Abs. 1 werden die Worte ,den Ehe-
gatten und die unterhaltungsberechtigten Kinder*
ersetzt durch die Worte ,,den unterhaltsberechlig-
ten Ehegatten und die unterhaltsberechiigten Kin-
der*.

b) Im § 205 Abs. 3 wird der letzte Satz durch folgende

_Vorschriften ersetzt:

Die Satzung kann ferner Krankenhauspflege
oder an ihrer Stelle cinen ZuschufBl hierfir zu-
billigen; der Zuschull kann ummitielbar an das
Krankenhaus gezahlt werden. Die Satzung kann
den Versicherten eine Beteiligung an den Wege-
gebithren auferlegen.

c¢) Dem § 205 wird folgender Absatz 5 angeliigt:

Der Aufenthalt in den auslindischen Grenz-
gebieten, welche die Satzung bestimmt, steht dem
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Aufenthalt im Inland im Sinne der Abs. 1, 3
gleich. '

6. Dem § 413 Abs. 2 wird folgender Salz angefiigt:

Die Vorschrift des § 312 Abs. 2 findet entspre-
chende Anwendung.

7. Im § 507 Abs. 1 Salz 2 wird hinler ,,182a cingefiigt

o ISIh vndehinfer 85187 187

8. Im § 508 wird folgender Salz 2 eingefugl:

Fir den Beginn des Kranken- und Hausgeldes
und seine Hohe sind die fir die Krankenkassen gel-
tenden Vorschriften maligebend.

Der bisherige Satz 2 wird Salz 3.

9. Tm § 1800 Abs. 1 Satz 2 werden die Worle ,,27¢" und
,,370% ersetzt durch die Worle ,,27¢, 312, 370, 373, 388
und 414,

Artikel 3:
Krankenfiirsorge.

Die reichsgesetzlichen Vorschriften tber Kranken-
firsorge werden dahin gedndert: -
1. Dem Abs. 3 des § 8 des Reichsversorgungsgeselzes
wird der folgende Satz angefigt:
Beschidigle, die neben ihrer Renle (§ 27) eine
. Zusalzrente (§§ 88—95) bezichen, sind von der Ver-
pflichtung, den Belrag fiir das Verordnungsblalt und
die- Gebithr fir den Krankenschein (§§ 182a und
187b der Reichsversicherungsordnung) zu entrichten,
befreit. N
Dem § 63 Abs. 1 des Handelsgesetzbuches wird fol-
gende Vorschrift angefugt:
Der Anspruch kann nicht durch Vertrag aus-
geschlossen -oder beschrinkt werden.
3. Dem § 133c Abs. 2 der Gewerbeordnung wird fol-
gende Vorschrift angefugt:
Der Anspruch -kann nicht durch Verlrag aus-
geschlossen oder beschrinkt werden.
4. Dem § 616 des Birgerlichen Gesetzbuches wird fol-
gende Vorschrift angefigt:
Der Anspruch. kann nicht durch Vertrag aus-
geschlossen oder beschrinkt werden.

)

Notverordnung vom 1. Dez. 1930 betr. Gewerbesteuer.
§ 3 \

(1) Als Gewerbe im Sinne dieser Vorschriften gelten
auch:
2 die freie und dhnliche selbstindige Berufstéitig-
keit einschlieBlich der Titigkeit der Notare, so-
fern sie nieht als Beamte bhesoldet werden.

S

2. die Ausitbung.eines der reinen Kunst oder der
reinen Wissenschaft gewidmeten freien Berufes
oder Nebenberufes, Als der reinen Kunst oder
der reinen Wissenschaft gewidniet ist ein kinst-
lerischer oder wissenschaftlicher Beruf dann an-
zuschen, wenn er sich auf schopferische oder for-
schende Tatigkeit, Lehr-, Vortrags- und Prifungs-
Litigkeil sowie auf schriftstellerische Tiligkeil
beschrinkt. Durceh eine im geringen Umfang
nebenher ausgeiibte Gutachtertitigkeit als Sach-
verslindiger wird die Zurechnung zu einem der
reinen Kunst oder der reinen Wissenschafl ge-
widmeten freien Berufe nicht ausgeschlossen.

(2) Als Gewerbe gelten unbeschadet des § 4 nicht:

Mittelstandsversicherungen.

Es wird wiederholl darauf hingewicsen, dal} es
nicht angiingig ist, bei Versicherten von Millelstands-
krankenversicherungen (Bayer. Gewerbebund usw.) als
Honorar nur die Ersatzleistungen der Versicherung zu

‘fordern, sondern das in der Privalpraxis ibliche IHo-

norar unler Beriicksichligung der sozialen Lage des
Palienten. Die Miltelstandskrankenversicherungen sind
ZuschubBkassen, die auf dem Grundsaiz beruhen,
nur einen ZuschubB zum drztlichen Honorar zu
leislen.

Ebenso sind Alleste und Zeugnisse, die solche Ver-
sicherte fiir ihre Privatversiclierung brauchen, nur
gegen die in der Privalpraxis ibliche Bezahlung aus-
zustellen.

Krankenhausirzte.

Die Herren Kollegen werden gebeten, an Unterfertig-
ten zu berichien, in welchem MalBe im letzlen Quarlal
des laufenden Jahres die Belegung der Krankenanstalien
durch Mitglieder der RVO.-Kassen zuriickgegangen ist.

IS ASETD W lie

Aerztliches Berufsgericht flr Oberbayern.
Es wird darauf hingewiesen, daB die Adresse des
Aerztlichen Berufsgerichtes fir Oberbayern
lautet: Miinchen, ArcisstraBe 4/II, Aerziehaus.

Mitteilung der Bayerischen Landesdrztekammer und
des Bayerischen Aerzteverbandes.

Die Geschiftsraume des Landessekrelariats wurden
von Gewerbemuseumsplatz 4 nach Niirnberg, Karolinen-
strafie 1/11, verlegt. Die Rufnummer bleibt unverindert:
23045, Nirnberg.

=1 UBERKULOSE

KEUCHHUSTEN - BRONCHIALKATARRH - HUSTEN - GRIPPE usw.

hilft das bekannte — bei den Kassen zugelassene
Im Sidd. Verordnungsbuch
heilmittel MUTOSAN u. im Hauptverordnungsbuch
ISR g ufge nommen!
150 ccm = 2,75 4 = Wochenquantum
Gratismuster und Literatur durch DR.E. UHLHORN & CO., wiEsB.-BIEBRICH a. Rh.
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Ausziige aus Briefen an die Aerztliche Verrechnungs-
stelle e.V. Gauting-Miinchen.

I

"~ ... Hiermit méchle ich mir die hofliche Anfrage
crlauben; ob Sie bereit wiiren, von mir auch noch -einige
alte Fille aus meiner friheren Praxis zu abernchmen,
die dort schon seit Jahren in den Hinden eines Rech-
nungsbitros sind, wo ich aber seit Jahr und Tag nicht
weiterkomme. s gelingl mir kaum, nach vielen Mo-
nalen i{iberhaupt nur ecine Antworl zu erhallen. Es
sind im ganzen wohl 6 oder 7 IFélle; ich habe aber
jelzt die Geschichle -satt, nachdem ich sehe, wie sorg-
faltig doch von Ihnen jeder Fall bet arbeitel wird und
wie Sie aus meinen Fillen, schon von den hoffnungs-
losesten, immer. wieder elwas Geld erhallen haben.*

IL.

wZunichst mochle ich IThnen meiner
dartiiber Ausdruck geben,

Genugluung
dal} der weitaus grobte Teil

der von mir Thnen zur Einzichung tibergebenen Rech--

nungen piinktlich bezahlt worden ist. Ich habe es also
nicht zu bedauern, Mitglied der Aerztlichen Verrech-
nungsstelle geworden zu sein. Bedauerlich ist nur, daf
nicht alle Aerzte Bayerns mitmachen.”

Kollegen
gedenkt der ,,Dr. Alfons Stauder-Stiftung*!

Beifrige sind einzubezahlen auf das Postscheckkonto Niirn-

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht der Bayerischen Aerztezeitung,)

Aerztlicher Bezirksverein Memmingen.

1. Sitzung des Aerzllichen Bezirksvereins Memmin-
gen am 29, November. — Vorsilzender: Dr. Ahr.

Dr. Finsterwalder (Markt Rettenbach) isl mnach
GroBkarolinenfeld verzogen. — Der Vorsitzende berich-
lel austithrlich tiber den Bayer. Aerziletag und weisl auf
die dorl gefaliten EntschlieBungen hin. Es erfolgt all-
gemeine Aussprache tber die Notverordnung und Fol-
gen. — LEs wird demnichst eine ecigene Sitzung des
Acerztl. Bezirksvereing Memmingen stattfinden, in wel-
cher Kurpfuschereifragen ausfiihrlich besprochen wer-
den sollen. Die Herren Kollegen werden gebelen, ge-
naue Unterlagen und wirklich nachweisbare Tatsachen
baldinoglichst an den Bezirksverein ecinzusenden. Die
Kurpfuschereikommission wird das Weilere veranlassen.
— Der Bezirksarzt bittet die Kollegen um rechtzeitige
Anzeige der Scharlachfille. — Alle Facharztfragen dos
Am/tl Bezirksverein's \Ionmnngcn sollen aus prakh—
schen Griinden dem FacharzlausschuB des Aerzil. Be-
zirksvercins Augsburg zur Klarung tibergeben werden.
— Die Herren Kollegen werden gebeten, einzeln sich
das Bayer. Aerztetaschenbuch von Stauder-Wirschinger
(Verlag J. I. Lehmann, Miinchen 1929) zu beschaffen. —
Es wird beschlossen, eine Weihnachisgabe ‘des Aecrztl.
Bezirksvereins Memmingen fiur die Witwen der Abtei-
lung Unterstatzungswesen der Bayer. Landesirztekam-
mer zuzuweisen. . |

2. Silzung des Aerztlich-wirtschaftlichen Vereins
Memmingen, [llerlissen-Babenhausen am 29. November.

— Vorsitzender: Dr. Ahr.
Bis zur endgiiltigen Regelung zieht vorliufig dic
()rlskrankenkasso \Iemmmﬁen Land den Antell der

berg Nr.15376 des Bayerischen Aerzteverbandes oder auf das
Depotkonto Nr. 32926 bei der Bayerischen Staatshbank Niirnberg
mit der Bezeichnung: ,,Fiir die Stander-Stiftang.*

Aerztiiche Rundschau Heft 23

Snba[t: Dr. HANS KRAUSS, Ansbach
Oberarzt Dr. MAX SCHMID, Heilstdtte Ramberg
Dr. med. WILHELM PERLS

1]

" Snnerve Sekretion.
Wann bedingt Lungentuberkulofe Juvaliditit?

RNotverordnung und Bekimpfung dev (Be[cb[ecbtsktank[)elten
Gewerbekvankheiten und Juvaliditdtsbeunvteilung,.

Die Sonderfhan ,Hrvankenbaus® dev Intevnationalen 5ggiene~1—lusfte[[ung in Dresden.
Biicher]chau. ~3e1tchmftem1bet[1cf)t — Litevarifde Rus[andsrund[cf)au ~ Tagesneuigkeiten.

Die Tuberkulose Heft 12

Jubalt: Geh. San-Rat Dr. A. FRANKENBURGER,
Niirnberg

— Unfalleckvankungen,

Dr. SYLLER. Niirnberg

Die Aunfgaben und Mittel dev Tubevkuloebekdmpfung und die Mitarbeit der praktifchen
Avjte an diefen Aufgaben.

Jteue Wege der Tuberkulofebekdmpfung.
Lungeénjypbilis oder Tuberkulo]e?

Wetallfalztherapie und Blutbild.

Erfabrungen mit dem Guttadiapbot an Lungenkranken.
Sekvetvetention bei dev Lungentuberkulo]e.

Referate. =

J. WEISSFEILER, Bad Lippspringe

Dr. med. G. KRIMPAS, Athen

Dr. LUDWIG VAJDA, Debrecen

Assistenzarzt Dr. RUD. SCHELLER, Grabowsee
Dr, med. PAUL SZANTO, Wien

Bestellzettel Vom Verlag der Aerztlichen Rundschau Otto Gmelin Miinchen 2 NW,
Arcisstrasse 4, erbiite ich

.............. Aerztliche Rundschau allein M. 3.—, mit Tuberkulose M. 4.50 viertelj., portofr. é

i da, Tuberkulose allezn (auf stirkerem Papier) M. 4.— werteljahrlzch

vom

‘an.
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Wegegelder bei Familienhilfe selbst ein;: weilere Bestim-
mungen werden ])(‘k‘lnlll“(‘“LbL‘n ‘— Die Kollegen wer-
den Gel)ctcn die fehlendcu \crpfhchtun«fsschcmo die
1hnen in der Zwischenzeit zur” Unterschrift zugesandt
sind, baldigst einzusenden und anzugeben, ob sie 1110 im
Beslll von Sat/unﬁen des Acrztl. BC/lrl\svormns, Acrzil.-
wirtschaftl. Vcrems, Hartmannbundes und der Schwiibi-
schen Sterbekasse sind. 3] den \'er ragsausschiissen
werden als ,,Referenten gewihit: bei der “Oriskranken-
kasse Memmingen-Stadt Dr Ixerlcr und bei der Orls-
krankenkasse \Iunmmrfcn L.and Dr. Schiitte (Ollobeu-

ren). — I&s soll ’uld(,str(,bt werden, daf die Familien-
krankenschcme (OI\K Land) fir dic Landirzte bei
den Zahlstellen zu erhalten siud. — Da die Arbeit der

Rechnungspriifer fir die Ersatzkassen durch schlechte
und ungentgende Aufstellungen der Rechnungen schr
crschwert 1st, werden die Kollcoen hoflichst gebelen,
die Ersatzkassenvertrige UCII‘IHCS[L‘IIS 011171111(111(,11 ks
ist heabsichtigl, Jedcm Ixollcﬂen die Neuausgabe der
Vertrige mit Go])ulncnm dnunﬂ und Aondcrunrrcn Z-
/uscndcn — Der Vertrag mif dem Bezu'lxsfu1‘501‘gev01‘
band Memmingen-Stadt wurde erncuert. Anfrige auf
Sachleistungen smd wie bei den Kassen zu stellen und
auf Bilten des Amtsarztes mogen atle unnétigen Besuche
und unwirtschaftlichen V(‘lordnunben vernneden wer-
den. Auch wird auf die groBe Gefahr der Ueberschrei-
tung der BCO'I‘LHIU.IIGSYIH(‘I‘ beim derzeitigen Stand hin-
gewiesen.

Vereinsmitteilungen.
Aerztlicher Bezirksverein Miinchen-Stadt. _
Zu der in Nr. 13 4. Bl. vom 29. Mérz d. J. gebrach-

len Warnung vor den Katgul- Erzeugnissen der Firma

Herr Dr. Max Eugen Meier, prakl.

Dr. Hans Braun & Dr. Wllhelm Braun (@i b, I A
Hamburg, die im AnschluBl an einen Todesfall und an
ecine Unlersuchunb dieses Katguts durch das Hygieni-
sche Institut der Universitit \Iunchen erfolgt ist, geben
wir bekannt, daB nach einer Mitteilung des Staatsamle%
fiir auswirtige Angelegenheilen in Hamburo der Fabri-
katlonsbetrleb der rronanntcn Firma 1111151cht11ch der
Herstellung von Ixfitout ciner Besichtigung durch das
Hyglemsche btaalsmsutut Hamburg unterzogen worden
ist. Nach dem Gutachten dieser blelle hat 51ch hierbei
nichts ergeben, was hinsichtlich Sauberkeit und Asepsis
Zu beanstanden wiire, und wurde von dort nach diesem
Befund kein AnlaB gefunden, gegen die Hamburger
Fabrik besonders cm?uschrellul dd das Vorkommul
von Sporen in dem schwer zu sterilisierenden Katgut
keine Eigentiimlichkeit dieser Fabrik darstelle, sondern
bei allen Katgut herstellenden I‘n‘men nachzuweisen sei.
Hertel

Mitfeilung des Miinchener Aerztevereins fiir freie Arztwahl.

Zur Aufnahme in den Verein als auBerordentliches
Mitglied hat sich gemeldet:
Arzt mit Geburts-
hilfe, Tengstralic 2.

Aerztlicher Bezirksverein Bayreuth.

Die Sanititskasse weist daraul hin, daf ihre Kran—
kenscheine nur cine Giilligkeit von 3 Monalen habes

Weilerhin bitlet sie, bei Verordnungen auf dem Rezepl
den Yornamen des behandelnden Mitgliedes anzugeben.
Um Ueberweisung von Spenden an die Bayer. Lan-
desiirztekammer ir die Weihnachisgabe wird ersucht.
Bei wem st das diesbeziigliche Umlaulschreiben
licgengeblichen? DA g et

Bayer. Landesédrztekammer, Abt. Unterstiitzungswesen.
Weihnachtsgabe fiir arme Arziwilwen in Bayern.

Liebe Kollegen, werte Gonner!

Der harle, der grausame, der unerbittliche Winler
steht vor der Tir. ])10 Not isl schwerer denn je, am
schwerslen fiir unsere bedauernswerten Arzlwilwen,
unsere arnten Arztwaisen.

Stets haben Sie unsere Bitle erhort; in den letzien
Jahren hat die Gebefreudigkeit leider nachgelassen. Wir
haben die Pflicht, unseren Armen zu helfen, ihnen
wenigslens einige Freudentage zu ver rschalfen, zum
L. lcht— und I,u‘l)oslcsl missen wir ihre Trinen tr ocl\uon
ihnen Hoffnung auf eine bessere Zukunfl bringen.

Tragen Sie alle dazu bei, licbe Kollegenirauen, liche
Ixolleﬂcn werle Gonner! l)onkcn Sie d wan, daly gar
llldllChC der jelzt sehnstichtigst aul cine Wmlumchtsg:\lw
Harrenden noch vor zehn Jahren grobe Gaben despen-
det haben, dal} sie, die einst (n,bcndon durch ecin grau-
sames (xcschlck zu jelzt Bittenden Ucworden smd

Zogern Sie nicht, liebe Kollegen! Senden Sie Dbald-
moﬁhchst Ihre Gdbcn Sie alle, die uns immer so hill-
rc1ch zur Seile standen wir warten dringend aul Ihre
Gaben!

In diesem Jahre sind es gerade zwanzig Jahre, dab
die Witwenkasse mit ihrer Wulmachlsgal)e zum ersten
Male auf den Plan trat. Was wurde seit dieser Zeit
an Trinen getrocknet, an Leiden gelindert, wie dankbar
und frohen Mutes gedenken unsere Armen all der Gon- -
ner, die seit Jahren ihnen und uns hilfreich zur Seiter
slanden!

Wir brauchen fir iiber 300 regelmibig Unterstutzte
und dazu noch fiir mindestens 100 nicht Unlerstutzungs-
berechligle, groBjihrige, meist alle, kranke Waisen
Weihnachtsgaben.

Als g Thass ClRessa UM sl | ahrigen Jubi-
laum der Weihnachtsgabe!

Tragen Sie alle dazu bei, damit zum Doppelfest,
Zum Wmhnachlslcst und zum Jubilium, wir mit Genug-
tuung sagen konnen: ,,Wir haben unser Moﬂhchstcs
getan.*

Senden Sie baldigst Ihre Gaben an die

Bayerische Landesarztekammer,

Abteilung Untcrstﬁtzungswesen.

Postscheckkonto Nr. 6080, Amt Niirnberg.
Dr. Stark. D . Hollerbusch.

Wir quittieren der Ersparnis und Einfachheit halber
in der ,Miinchener medizinischen Wochenschrift und
in der ,,Bayerischen Acrztezeitung®.

LECIN\X/ERK DR. ERNST LAVES HANNOVER

¢S ONT PHENYLCHINOLINCARBONIC)
45 TABL. 0,6 g M.1.30 7 30 TABL. M. 2.60
bej

Rhecume u. Gichl

gut bekdmmlich - schmerzstillend
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Weihnachtsgahe.
3. Gabenverzeichnis, zugleich Quittung.

Vom 2. bis 8. Dezember 1980 eingelaufene Gaben: Uebertrag
2434 M. Dr. Westermayer-Traunstein 10 M.; Professor Dr. Zieler-
Wiirzburg 20 M ; Obermedizinalrat Dr. Dorsch-Nabburg 25 M.;
Dr. Stark-Weiden 20 M.; Sanitédtsrat Dr. Wahle-Bad Kissingen
10 M.; Sanititsrat Dr. Roeschen-Wiirzburg 10 M.; Dr. Morgen-
stern Bayreuth 30 M. (hiervon 10 M. abgel Honorar Dr. Oetter);
Dr. Rupprecht und Dr. Wisbacher Georgensgmiind 50 M.; Dr.
Schmidtlein-Beilngries 20 M.; Sanititsrat Dr, Riedel-Rothenburg
20 M.; Saniritsrat Dr. Becker-Wiesau 20 M ; Dr. Hilpert Frensdorf
10 M.; Dr. Reis Niirnberg 10 M.; Sanititsrat Dr. Ziegler-Miinchen
20 M.; Dr. Schmidt-Landsberg 20 M.; Miinchener Gynikologische
Gesellschaft 100 M.; Dr. Dietmair-Augsburg 10 M.; Obermedizinal-
rat Dr. Fortner-Bad T6lz 20 M.; Dr. Schwaiblmair-Landshut 30 M
Dr. Connemann-Marquartstein 20 M.; Dr. Hoebel-Miinchen 10 M.;
Dr. Obermaier-Traunstein 10 M.; Dr. Dobner-Miesbach 10 M.;
Sanititsrat Dr. Bolzano-Wiirzburg 20 M.; Ungenannt-Miinchen
20 M ; Dr. Schmidt-Eichstitt (abgel. Honorar von Dr. May) 20 M.;
Dr. Réhm-Miinchen 10 M.; Dr. Wiener-Miinchen 20 M ; Sanitiits-
rat Dr. Hummel Spregelau 20 M ; Dr. Sepp-Dietmannsried 20 M ;
Geheimrat Dr. Kohler-Regensburg 30 M.; Dr. Neuhaus-Miinchen
10 M.; Dr. Ebner-Miinchen 5 M ; Sanititsrat Dr. Herrligkoffer-
Ichenhausen 20 M.; Dr. Ehrnthaller-Landshut 10 M.; Dr. Nickles-
Stadtsteinach 10 M.; Dr. Thienger-Niirnberg 20 M.; Aerztlicher
Bezirksverein 6stliche Oberpfalz 150 M.; Dr. Plitt-Niirnberg 20 M.;
Dr. Simon Birk-Niirnberg 10 M.; Sanitdtsrat Dr. Treumann-Niim-
berg 10 M.; Sanititsrat Dr. Uibeleisen-Bad Kissingen 20 M.; Dr.
Forster-Schollnach 5 M. ; Dr. Kellerer-Ostermiinchen 20 M. ; Sanitéts-
rat Dr. Heizer Passau 20 M.; Dr. Willy Hertel-Miinchen 20 M.;
Sanitidtsrat Dr. Kirchgessner-Wiirzburg 20 M.; Generalarzt Dr.
Miller-Gauting 20 M.; Dr. Schuster Weilheim 20 M.; Dr. Schiller-
Berg bei Landshut 15 M.; Sanititsrat Dr. Brand Augsburg 5 M.;
Sanitiitsrat Dr. Magg-Fellheim 20 M.; Dr. Hans Spatz-Miinchen
10 M ; Sanitiitsrat Dr. Neger-Miinchen 20 M.; Kassendrztlicher
Verein Pfaffenhofen 60 M.; Aerztlicher Bezirksverein Hof 830 M.;
Dr. Fuchsberger-Tirschenreuth 20 M.; Dr. Katzenberger-Kissingen
10 M.; Dr. von Dessauer-Miinchen 10 M.; Dr. Hollinder-Laufen
10 M.; Dr. Decker-Miinchen 10 M.; Dr. Go6tz-Pfarrkirchen 10 M.,
Sanititsrat Dr Pallikan-Miinchen 10 M.; Aerztlicher Bezirksverein
Aichach-Friedberg-Schrobenhausen 100 M.; Obermedizinalrat Dr.
Gohring-Rothenburg 20 M.; Sanititsrat Dr. Flossmann-Ebersberg
20 M ; Sanititsrat Dr. Leopolder-Giinzburg 5 M.: Dr. Gschwandler-
Aibling 10 M ; Dr. Laubinger-Miinchen 10 M.; Dr. Franz Brunner-
Miinchen 20 M.; Dr. Reinsch-Endorf 20 M.; Dr. Hammelbacher-
Niirnberg 10 M.; Dr. Stein-Niirnberg 20 M.; Dr. Bliimm Sonthofen
20 M.; Dr. Miiller-Titting 10 M.; Dr. Miihleisen-Rosenheim 10 M.;
Dr. Max Strauss-Wiirzburg 20 M.; Sanitiitsrat Dr. Prechtl-Miinchen
20 M.; Aerztl.-wirtschaftl. Verein ' Neu-Ulm-Giinzburg-Krumbach
50 M.; Aerztlicher Bezirksverein Memmingen 100 M ; Dr. Limmer-
Freyung 10 M.; Dr. Stein-Prien 10 M.; Sanititsrat Dr. R6bl-Miin-
chen 20 M.; Obermedizinalrat Dr. Baumgart Miinchen 10 M.; Dr.
Mayr-Degerndorf 5 M.: Sanititsrat Dr. Wurm-Haag 80 M.: Sanitits-
rat Dr. Noell-Miinchen 20 M. ; Dr. Beger-Miinchen 5 M., Dr. Klunker-
Miinchen 10 M.; Ungenannt-Miinchen 10 M.; Aerztlicher Bezirks-
verein Hersbruck-Lauf 200 M.; Dr. Haussleiter-Zirndorf 20 M.;
Dr. M6ssmer-Landshut 10 M.; Obermedizinalrat Dr. Grassl-Kempten
20M.; Dr. Hatz-Thalmiissing 10 M. ; Sanititsrat Dr. Reichel-Bayreuth
10 M.; Sanititsrat Dr. Mayr-Harburg 5720 M.; Dr. Lorenz-Ober-
giinzburg 10 M.; Dr. Deinlein-Bernau 5 M.; Frau Dr, Kachel Miin-
chen 20 M.: Sanititsrat Dr. Giehrl-Wasserburg 5 M ; Aerztlicher
Bezirksverein Neustadt-Scheinfeld-Uffenheim 160 M.; Dr. Glaser-
Schonstett 20 M.; Dr Otto Fleischl-Locarno 400 Schw. Franken =
323.20 M.; Aerztlicher Bezirksverein Niirnberg, 3 Rate: Dr. Hans
Miiller 5 M., Sanitéitsrat Dr. G6rl 20 M., Sanitdtsrat Dr. Riegel
10 M.: Dr. Winterbauer 10 M., Dr Mohr 10 M., Dr. Leon Sommer
10 M., Dr. Zygowski 5 M., Dr. Hermann Frank 5 M., Dr. Hauber
10 M., Dr. Georg Hopf 10 M., Dr. Engel 10 M, Dr. Hiirzeler 5 M,
Dr. Jungmann 5 M., Dr Bernkopf5 M., Dr. Leisle & M.. Dr. Mich.
Schmidt 10 M., Dr. Nagler 5 M., Dr. Thaler 5 M, Dr. Neuburger
5 M., Dr. May 5 M., Dr. Krakenberger 10 M., Dr. Bauernfeind
5 M., Dr. Willi Straus 20 M, Dr. Briutigam 5 M., Dr. Schweiger

10 M., Dr. Pirner 5 M, Dr. Kraft 5 M., Dr. Schnebel 10 M., Dr.
Egerer 5 M., Dr. Gust. Hofmann 5 M., Dr. Jos. Dessauer 15 M.,
Dr. Warburg 5 M., Dr. Schlesinger 5 M, Dr. Franz Birk 10 M.;
Aerztlich wirtschaftlicher Verein Kissingen 50 M.; zusammen
6334.40 M. ¥

Allen ‘edlen Spendern innigsten Dank]
Um weitere Gaben bittet herzlichst

Die Bayerische Landesidrztekammer,
Abteillung Unterstiitzungswesen,

Postscheckkonto Nr. 6080 Niirnberg.

Aufruf!

Angehorige aller Schichten und Stinde, erinnert Ihr Euch
noch der schweren Zeiten, in welcher die Kohle ein rarer
Artikel war? Denkt zuriick an die Kriegsjahre und besonders
an das Nachkriegsjahr 1919 und an den strengen Winter 1928/29!
Wer hat es Euch damals ermoglicht, trotz Kohlennot eine warme
Stube zu haben, trotz Kohlenmangel alle Fabrikschlote rauchen
zu Jassen und damit die Verdienstmdglichkeit sicherzustellen?

In jenen kritischen Tagen drang Euer Notschrei nach Kohle zu
uns Bergleuten in Hausham, und alle Knappen, ob jung, ob alt,
kamen unverziiglich Euerer Bitte nach, jeder opferte freudig
seine Freizeit, sogar die Sonn- und Feiertage, nur von dem
einen Gedanken beseelt, Euch in bitterster Not zu
helfen! :

Was ist heute? .

Heute sind die Bergleute, die Euch seinerzeit geholten,
selbst in bitterster Notlage, denn ein GroBteil der geférderten
Kohle wandert seit Monaten infolge des Absatzmangels auf die
Halde. Rund 40000 Tonnen der besten Hausbrand- und Industrie-
sorten lagern allein auf unserer Grube in Hausham. Was sind
die nattirlichen Folgen dieses Absatzmangels? Feierschichten
und damit empfindliche Schmilerung unserep
Einktnite. ;

Nun kommt die Reihe an Euch, in Stadt und Land, zu

zeigen, daB Ihr unsere seinerzeitige Bereitwilligkeit und Opfer-

freudigkeit noch nicht vergessen habt!

Magistrate, Gemeinden, Krankenhausverwaltungen, Hotel- und
Gasthausbesitzer, Industrielle, Gewerbetreibende und Hausfrauen,
hort unseren Hilferuf, kauft in Zukunft nur die  von uns ge-
wonnene Kohle, kauft heimatliche Kohle, kauft unsere gute,
preiswerte oberbayerische Pechkohle! Stelit alle Bedenken gegen
die Verwendung dieser Kohle zuriick, denn sie sind unberechtigt.
Die Praxis hat gezeigt, daB die Pechkohle fiir alle Feuerungs-
arten geeignet ist. Helft nun Thr uns, wie wir Euch
damals geholfen, unseres wirmsten Dankes
konnt IThr sicher sein.

In der sicheren Erwartung, dal unser Notschrei nicht
unbeachtet bleibt, zeichnet mit treuem Bergmanns Gliickauf!

Der Betriebsausschufl der Grube Hausham. T

Fiir die Angestellten:
gez. Willy Schneider. — gez. Wolfgang Mehliretter.

Fiir die Arbeiterschaft:
gez. Otto Weber. — gez. Michael Maier. — gez. M. Eckinger.

Biicherschau.

Atmungs- und Haltungsiibungen. Von + Prof. K. E. Ranke u.
Christian Silberhorn. 4. Aufl. 190 S. mit 235 Abb. ' Ver-
lag der Aerzilichen Rundschau Otto Gmelin, Miinchen 1930.
RM. 8.—, gebd. RM. 10.—.

Der langjihrige Leiter eciner vielbesuchten heilgymnasti-
schen Anstalt sieht die gute Haltung, den atemtiichtigen Brust-
korb, die gerade Wirbelsiule, die gute Funktion der unteren
Exiremititen nicht als ein selbstverstindliches und unbestrit-
tenes Krbgut an, sondern als ein Gut, das sich jeder Kultur- -
mensch immer und aufs neue erwerben und erhalten mub.
Man mufl fir seine Erhaltung schon deshalb Sorge tragen,

i
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weil, wie der auch in dieser Aullage gewissermalien als Vor-
wort heriibergenommenc Aufsatz des zu frith von uns geschie-
denen K. E. Ranke eindringlich betont, korperliche Schiden
in dieser Hinsicht fiir die Gesundheit der inneren Organe von
nicht genug zu beachtender Bedeutung sind.

Der Verf. schildert, wie sich die aufrechte Korperhaltung,
Wirbelsiule und Brustkorb von den ersten Lebenstagen an ent-
wickeln. Schon beim Kind muB man unter Umstinden, und auch
in den spiteren Lebensallern kann und mull man vorbeugend
und korrigierend vorgehen. Er gibt an, wie auch ein Laienauge
die Notwendigkeit zu erkennen vermag. Fiir die Bekiimplung
selbst wird ein Uebungsplan in groflen Umrissen iestgelegt und
eingehend die in einer groBen Anzahl von Bildern festgehaltenen
Uebungen beschrieben; auf mdaglichste Einfachheit wird Ge-
wicht gelegt. Verf. hat sie durch eine Reihe von sinnvollen
Vorschligen bereichert.

Man darf sagen, ein Buch wie das vorliegende ist an
seinem Platz. Erstens macht es in sachlicher Weise Iront
gegen Ueberspannungen gewisser iibermoderner Unterrichis-
stitten auf diesem Gebiete. Zweitens {ehit noch den Jungen
unseres Volkes die ausgleichende Korperausbildung der Militdr-

jahre. Dafiir haben jetzt Eliernhaus und Schule einzutreten, -

geleitet von erfahrener Iand.

Gerade wegen der Art der Darstellung, seiner leichten Ver-
stindlichkeit ist das Buch geecignet, Interesse fiir diese wichtige
Sache und fiir eine planmiiBige Durchfithrung des Nolwendigen
zu wecken. | Neger, Miinchen.

Das Genie-Problem. Von Dr. Withelm Lange-Eichbaum.
Eine Einfithrung. 128 S. Verlag von Ernst Reinhardt, Miin-
chen 1931. RM. 2.80, in Leinen RM. 4.50.

Das Genie-Problem ist eines der wichligsten der Kultur-
menschheit; Verehrung von Vergangenheit und Hoffnung auf
Zukunft begegnen sich darin. Bisher galt es als unidsbar, weil
man im Genie stets eine besondere Begabungsabart suchte und
doch nicht kennzeichnen Kkonnie.

Der Verfasser des vielgelesenen, grofien Werkes ,Genie —
Irrsinn und Ruhm® (im gleichen Verlage 1928) bietet in diesem

kleineren Buch eine knappe, leicht verstindliche Uebersicht
iiber das gesamie Gebiet. Das Neuartige der Betrachtungsweise
kommt dadurch zustande, da der Autor alle Theoretiker bei-
seite schiebt und lediglich die Erfahrung sprechen libt: wieso
nimlich in der lebendigen Wirklichkeit jemand als Genie ver-
ehrt oder benannt wird. Nach allen Richtungen hin erdrtert
die Untersuchung, welche Bedeulung dabei der Ruhmbildung,
dem Zeitgeist, den Werlgefithlen und den verschiedenen Be-
gabungsformen. zufillt. So lernt der Leser die Keime der Genie-
Iintstehung im alltiglichen Leben selbst beobachten.

Das Leben eines deuischen Arzies im erwachenden Japan. Von
Dr. Erwin Balz Tagebiicher, Briefe, Berichte. Herausgegeben
von Toku Bilz. 441 Seiten mit 28 Bildern auf Tafeln. Verlag
J. Engelhorns Naehf., Stuligart. Kart. RM. 12.—, Leinen
RM. 16.—, Halbleder RM. 22.—. ;

Eines der interessantesten Biicher itber die Entstehung des
modernen Japan, dessen in der Geschichte einzig dastehende,
mit ungeheurer Energie durchgefiihrte Umwandlung zu ciner
westlich  orientierten Grofmacht der Verfasser aus nichster
Nithe miterleben und zum Teil sogar mitgestalten konnte.

Als Professor der Universitit Tokyo, als Hausarzt des
japanischen Kaiserhofes, als Gatte einer Japanerin, vor allem
aber als ein Mann von Ttiberragenden Vorziigen des Geistes und
Charakters erfreute sich FErwin Bilz wihrend seines lang-
jihrigen Aufenthaltes in Japan des hochsten Ansehens und des
ritckhaltlosen Vertrauens bei den fiihrenden Personlichkeiten

7

Japans und auch bei den Vertretern der auswiirtigen Michie, —

obwohl er in jener Zeit der wachsenden internationalen Ab-
neigung gegen Deutschland sich stets mit Nachdruck als Deut-

sscher zu erkennen gab.

In dieser geislig unabhiingigen Position hat Billz mit dem
scharfen und intuitiven Blick des genialen Avzles die Eniwick-
lung Japans und zugleich jene des Deutschen Reiches wie von
einem Aussichtsturm beobachtet, und es gibt in dieser Ilinsicht
nichts Lehrreicheres und Inferessanleres als seine Aufzeich-
nungen, die nahezu von der Entstehung des Deutschen Reiches
bis zum Welikrieg ‘reichen. Sie sind eine Fundgrube wissen-
schaftlichen Malerials und werlvollster Anregungen nicht nur
fiitr den gebildeten Laien, sondern auch fiir die verschiedensten
Fachgelelirten, hesonders fiir Aerzte, Geographen, Politiker,
Historiker, Militiirs, Wirtschaftler und Pidagogen. Aulierdem
sind sic ein groBartiges menschliches Dokument und ein Bei-
spiel fitr dic unermeBlichen Wirkungsmdglichkeiten des Aus-
landdeutschen im Dienste der ITeimat und der Menschheil.

Gespriichs- und Redeteehnik. Von Paul Wallfisch-Roulin.
(300 Regeln der Kunst, geschiftlich, privat und offentlich wirk-
sam zu sprechen.) Erschienen im Verlag fitr Wirtsehaflt und
Verkehr, Stultgart, Pfizerstrae 20, und Wien I, Helgasse 7.
400 Seiten aufl holzfreiem Papier in mehrfarbigem Ganzleinen-
band. RM, 13.—.

Gleich im voraus sei bemerkt: Mit den iiblichen mehr oder
minder diirftigen Heftchen iiber das Thema ,,Wie werde ich rasch
und sicher Redner?‘ hat diese wichtige Neuerscheinung nichts zu
tun. Eler kann man sie einem der wenigen wertvollen redne-
rischen Fernkurse vergleichen, freilich mit cinem groBien ,Aber:
Fernkurse stelten sellen zu erfiillende Anforderungen an den Geld-
beutel, diese Verdilentlichung von Wallfisch jedoch bictet den Stoll
eines wertvollen FFernkursus in viel, viel billigerer Buchform zu
einem angemessenen, auch einer groberen Lesermenge erschwing-
lichen Preise.

Was in der Praxis und der Literatur (allein in Deutschland,
Frankreich, England und Amerika gibt es iiber 200 Biicher und
Kurse iiber Redekunst!) an wertvollen Erfahrungen iiber Ge-
spriichs- und Redekunst und -technik zerstreut und verborgen war,
hat der fleiBige, geschickic und erfahrene Autor ([frithere weitver-
breitete Biicher von ihm sind: ,,Verhandlungstechnik®, | Menschen-
behandlung®, , Entscheidungstechnik®) in tbersichtlicher Darstel-
lungsarl und frischer, nie ermiidender Sprache zu einem einheil-
lichen Ganzen verarbeitet. Alles das viele Unwesentliche, durch
das man sich sonst selbst mit vieler Mithe hatte durcharbeiten
miissen, hat er weggeworfen’ und nur alles das an Besonderem,
Wichtigem herausgearbeitet, was fiir die Praxis brauchbar und
wichtig ist.

Wie sehr eine gute Gespriichs- und Redetechnik beim pri-
vaten, gesellschaftlichen, polilischen, vor allem aber geschéltlichen
Umgang mit Menschen den Erfolg fordert, brauchen wir unseren
erfahrenen Lesern nicht erst groli auseinanderzuseizen. I.eute, die
iiber anderen stehen wollen, brauchen zwar keine glinzenden
offentlichen Redner zu sein, sie miissen aber die Technik und die
Suggestionen des Gespriichs und der Rede kennen, um andere
mil der treibenden Kraft ihres Wortes zu beeinflussen, sie zu ver-
anlassen, ithrem Willen zu folgen. In diesem Sinne ist eine gute
Gespriichs- und Redetechnik eine der wichtigsten Hilfen, um sich
im Leben zu behaupten. Selbst wenn man, wie ich, mit der grolien
Skepsis alter Erfahrungen an das Buch herangeht, offenbaren sich
dem Leser noch viele werlvolle Erkenntnisse. Dabel ist es ein Ver-

.gniigen, solch lebens- und geschiiftspraktischen Stoff in so lesens-

werter, anschaulicher und fesselnder Form in sich aufzunehmen,
die man leider sonst nur bei Werken der schonen Literatur er-
wartet, leider aber sonst bei [Fachwerken nicht gewohnt ist.

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

Das immer bewihrte,
glinzend begutachtete

= Spilmittel

B S a2 SN B T T T jeglicher Aetiologie
: uur Sehr wirtschaftlich, weil wirksam

Bei allen Kassen!

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

S



SEITE 536. BAYERISCHE AERZTEZEITUNG. Nr. 50. 1930.

‘Indikationen und Methodik der Strahlenbehandlung bei Haut-
krankheiten. Von Dr. EFrich Uhlmann. 130 S. m. 21 Abb.
Verlag von Gg. Stilke, Berlin 1930. Gebd. RM. 6.—. :

Das aus der IHerxheimerschen Klinik hervorgegangene Buch
nimmt sowohl die Belange des Ifacharztes und des I1ionigeno-
logen als auch des praklischen Arztes wahr. DBei dieser be-
quemen und in ihrer Wirkung leicht iibersehbaren Behandlungs-
art ist vor allem Schematisieren zu [arehten, und auch ein vages

Tasten ist bei der heute scharf umrissenen Indikationsstellung

nichi zu verantworten. Von diesen beiden wichtigen Gesichts-

punkten geht dic Darstellung aus. In einem mehr allgemein ge-
haltenen Teile wird die biologische Wirkung der verschiedenen

Strahlenarten, vom natiirlichen Sonnenlicht bis zum Radium —

einschlieBlich der neuen, mehr oberllichlich wirkenden Buky-

schen Grenzstrahlen — | auf die gesunde sowie pathologisch ver-
iinderte Haut und die sich daraus ergebende Auswahl der Be-
strahlungsart und ihre Art der Anw cndunﬂ dargelegt. Im zweilen,
[)LLIC‘”L’I] Teéil werden die verschiedenen Erkrankungen der

Haut und ihrer Anhangsorgane sowie der zuginglichen Schleim-

hiiute in dieser Richtung in leichi iibersehbarer Weise durch-

gearbeitet. In den letzten Jahren hat die indirekte Bestrs ahlung,

d. h. die Wirkung der Bestrahlung besonderer Driiesn auf

manche Hautl\mnl\heiten, erhohtes Interesse gewonnen, auch

dies ist beriicksichtigt. Auch fiir den Praktiker, der nicht selbst
bestrahlt, ist das Buch von Wert; er kann seine ther apeutischen

Mabnahmen auf dem W ege durch Zuweisung erginzen; und

das Studium des Buches wird ihn hierbei den rlchtlgen Zeit-

punkt fiir Strahlenanwendung erkennen lassen. Auch ist auf die
grofere oder geringere Sicherheit des Verfahrens jeweils ver-
wiesen. Neger, Miinchen.

Biicher der Aerztlichen Praxis. Bd. 25, 26, 27. Verlag von
Julius Springer, Wien-Berlin. 1930.

Ditferentialdiagnose der wichtigen Augenerkrankungen und Augen-
verletzungen. Von Prof. V. Hank e, Wien. 103 S. mit 19 Ab-
bildungen und 3 Tafeln. RM. 4.—.

Neurosen und Psychosen der weiblichen Generationsphasen.
Von Prof. M. Pappenheim, Wien. 107 S. RM. 4.—.
Rheumatismus, Gicht, Ischias. Von Prof. Sternb erg, Wien.

90 S. RM. 3.60.

Wie die vorausgegangenen Arbeiten haben auch diese Biicher
sich zum Ziel gesetzt, den Aerzten auf wichtige praktische
Fragen eine die neue Entwicklung der medizinischen Wissen-
schaft beriicksichtigende Auskunit in iibersichtlicher I‘onn zu
geben.

Band 25 will dem praktlschen Arzt — vor allem auch dem
dem Facharzt manchmal riumlich fernen Arzt auf dem Lande —
in schwierigen Fiillen, welche eine mehrfache Deutung zulassen,
den richtigen Weg weisen und die Grenzen ziehen, iiber die
hinaus die Berechtigung des selbstiindigen #rztlichen Handelns
nicht mehr im Einklang steht mit der damit verbundenen Ver-
antwortlichkeit.

Schon den alten Aerzten war es aulfgefallen, daB zur Zeit
der vorbereitenden und aktiven Gene ratxonsvorgange
des Weibes besonders hiinfig psychische Storungen auftreten,
sie sind in ihrer Erscheinung aber nicht charakteristisch fitr be-
stimmte Generationsvorgiinge, sondern stellen uns Krankheits-
bilder dar, wie sie auch in anderen Lebensperioden vorkommen.
Die Generationsvorgiinge geben nur in besonderem Male die
Disposition fiir den Ausdruck solcher nervoser und psychischer
Storungen, diese hiingen weiter mit der gesamten sog. ,,pri-
morbiden? Persi)nli(hl\eil mit der Eigenart des individuellen
Charakters, mit Einfliissen von Milieu und Erziehung zusammen.
Von diesem Gesichtspunkt aus sind die hierher gehorigen Zu-
stinde betrachtet.

Im letzigenannten Ieft” werden die ineinanderspielenden
Krankheitszustinde behandelt. Verf. verzichtet 'auf alle theoreti-

schen Irorterungen, es werden nur die empirischen Talsachen
geschildert, und das gibt ihm Gelegenheit, in recht praktischer
Weise die Dillerentialdiagnose ger ade bei den chronischen Gelenk-
erkrankungen herauszuarbeilen und die sich daraus ergebende
Heilbecinﬂussung 2 erorlern. Verf. mahnt zu kritischer Ver-
werlung des lokalen Rontgenbefundes und zeigt, daB - viele in
ihren Ursachen fernerliegende Zustinde unter dem verschwoin-
menen Bilde des Rheumatismus und Lumbago segeln.

Die Ausfithrungen iiber ‘den planvollen Gang bei der Unler-
suchung auf Ischias machen seine Arbeit besonders wertvoll.
Interessanl isl, was cr iiber die ,Medicina crudelis® der alten
Aerzte bei Rheumatismus schreibt. Neger, Miinchen.

Fiir die Redaktion verantworticn: Dr. ti. Soaoil, Miinchen.
Fiir dic Inserate: Hans Engerer, Miinchen.

Der heutigen Nummer dieser Zeitschrift liegt cin Prospekt
der Chemisclhi-pharmazeutischen Fabrik ,Pharmasal® G. m. b. .,
Hannover, iiber das von ihr hergesiellte Priaventivmittel und .
Vaginaldesinfiziens ,,Confidol* bei. Conlidol ist unter Milarbeit
des bekannten Gynikologen Prof. Dr. Lindig 1, Direktor der
Staatl., Frauenklinik Karlsruhe, aufgebaul. Von Herrn Prof.
Dr. Lindig stammen folgende ,,Spezielle diagnostische Richl-
linien vom Slandpunklte des Gynikologen fir die frztliche Or-
dination des Priventivmitlels (Aonhdol

Prof. Dr. Lindig lich die dalientinnen nach u‘lolﬂlu‘ In-
spektion der Genitalien in der Sprechstunde vor seinen Augen
eine Injeklion mit Confidol vornehmen, um sich zu tberzeu-
gen, dal die Palienlinnen die Llniuhrun«r richtig vornalhmen.
Alsdann untersuchle er mit dem 5pel\ulum ob dic Porlio vagi-
nalis genligend mit Confidolmasse bedeckl war, also gewisser-
mabBen in einen Sce von Confidol eintauchle. Bei normal ge-
_bauten Patmnunncn gentigle zu diesem Zwecke eine umnahﬂc
Injeklion, wiahrend Patientinnen mit abnorm grofer Vaﬂma
\\'OlU\ldﬁ(‘nd(,l‘ Porlio usw. einer zweimaligen Injeklion bedurt
ten, um die vollslindige Bedeckung der Porlio zu erreichen.
Im allgememen muBle nach den Erfahrungen Lindigs die dop-
pelte Injeklion vorgenommen werden, wenn durch haulige
Geburten die Porlio stark zerkliiftel und erweitert worden
war, Bei etwaigen Lageverinderungen miibte dann auch dic
Einttihrung des Injeklors nicht, wie normal, mil dem aufwirls
gebogenen Ende nach oben erfolﬂen sondern hitte je mach
nach dem Situs der Laﬁevu‘underung mit dem aufwirts ge-
bogenen Ende nach links oder rechts oder nach unten gedreht
zu erlolgen.

Es isl daher lir die Praxis unbedingt nétig, die Palientin
mit der Confidolpackung in die Sprechslundc zu Dbeslellen
und nach den vorstechenden Richtlinien zu untersuchen. So ge-
wissenhalt verlfahren, wird Confidol, dessen enorme sperma-
zide Wirkung in vitro ausfiihrlich ermittelt wurde (vgl.
.Fortschritte der Medizin® 1925, 3/4: ,,Biologische Studic tiber
das Verhalten von Spermalomen gegeniiber Protoplasama-
giften), den Prakliker niemals entlauschcn
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"Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage unserer Ausgabe liegt
ein Prospekt der Firma Albert Mendel A.G.,
Berlin, ‘iiber »Tussamag<, und ein Prospekt
der Firma Erich Boehden & Co., Berlin NW 40,
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Bei akuter Bronchitis,

MENT.

Pertussns und Asthma

(Herba Thymi, Fol. Menthae pip. mit Tolubalsamiund Thymol)'

Bewahrtes Expectorans mit sedativer Wirkung
Bei zahlreichen Krankenkassen zugelassen

SICCO A.-G., CHEMISCHE FABRIK BERLIN-JOHANNISTHAL
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Kundgebung
der \/Vertretungen des deutschen Aerztestandes in Berlin
am 9. Dezember 1930.

Redner: Dr. med. Rilter, Berlin, Vorsitzender der
arztlichen Verlragsgemeinschaft: Grof-Berlin.

Dic neue Nolverordunung bringt gegeniber der Not-
verordnung vom Juli nur geringfiigige Abanderungen zu-
gunsien der Versicherlen. Sie dndert aber nichts an den-
jenigen Bestimmungen, die die Stellung des Kassenarzies
und das Kassenarztrecht berithren. Eher ist die Lage Tir
die Aerzteschafl noch verschlimmert.

Es war bereils auf dem bisherigen Aerztetag in Kol-

berg daraul hingewiesen worden, dald bei dem Versuch
der \Tcrnnnderunﬁ sogenannler Bagalelltalle die [rihzei-
tige Erkennung. m‘nslcr Krankheilen mit unbedeulenden
Anfanoser cheinungen und die rechlzeilige wirksame Be-
handluno, namenlhch ansleckender Ixranl\hexlcn, beein-
friachligt werden konnle. Die Erfahrungen haben diese
Warnungen in sehr kurzer Zeit bestétigt.

Die Nolverordnung vom 2. Dezember bringl in der
Frage der Koslenbeleiligung der Versicherten fiir diese
erireulicherweise einige Erleichterungen, die die Gelah-
ren der ersten Noiverordnung teilweise mildern. Vo
Standpunkl der érztlichen Firsorge fir den Kranken ist

_jedoch zu wanschen, dal die abrigen Beschrinkungen
baldigst beseiligt werden, sobald die allgemeine Wirt-
schaflslage es gestatlel. Die Aerzleschalt begrilit auch die
Fl‘lelchtel ung fur die Versicherten durch (110 Iirhoéhung
des H ausge]des bei Krankenhausbehandlung. Die latséich-
lichen LErsparnisse in der Krankenv crs1chorunp werden
dadurch allerdings nicht den anfinglichen Lrwarlungen
entsprechen.

Dice voraussichlliche Verminderung der LErsparnissc
ist gecignet, .die lielgehende Beunruhigung der Aerzle-
schalt wegen derjenigen neucn Beslimmungen, die sich

aul die Kassendrzle und ihre Rechtsstellung bezichen,
noch zu vermehren. Dies sind die Bestimmungen der
88 368, 370, 372 und 373,

Die Einrichtung der Vertrauensirzle, die aul Grund
der Verordnung vom 26. Juli 1930 durch gesetzliche Ver-
pilichtung von sciten der Krankenkassen zu bestellen
sind, ist an sich nichts Neues. Prifungseinrichtungen sol-
cher Arl bestanden schon in vielen Orten und in versclhie-
denen Formen. Nach den Bestimmungen der Notverord-
nung wird der behandelnde Arzt nunmehr der einseiti-
gen Kontrolle der Kasse und damit des Vertrauensarzies
unterstelll, wobei votlig unklar bleibl, wieweil dabei noch
cine Linwirkungsmdéglichkeit der kassenirztlichen Orga-
nisalion auf dic Handhabung des kasseniirztlichen Dien-
stes und auf die Grundsitze sciner Ueberwachung ge-
geben sein wird. Es isl auf Grund der inzwischen von
Kassenscite und anderen diesem Paragraphen gegebene
Auslegung damit zu rechnen, daB} die Krankenkassen das
alleinige Bestimmungs- und Aufsichtsrechl [ar die Durchi-
fihrung des kassendrztlichen Dienstvertrages in An-
spruch nehmen werden. Sollten die Anschaunungen tuber
weilgehende Auslegung des § 368 im Sinne des cinseiligen
Rcchls der Kasse und ilirer \' ertrauensirzte sich durch-
selzen, so wiirde dadurch der Kassenarzl, der vor allem
sich selbst und den Kranken veranlwortlich scin soll,
weil tiber das jelzt schon vorhandene Mafl der Bindun-
gen hinaus in seinen EntschlicBungen unfrei und ge-
hemml( werden. Dies muf} zu einer Schwichung des édrzi-
lichen Veranlwortungsgeftihls, zu einer Verminderung
des Verlrauens der Kranken, zu einer weileren Unter-
grabung der #rzllichen Berufsfreudigkeit und zu ciner
schweren Beeintrichtigung der édrzilichen Wirkungsmog-
lichkeit fiithren. Den Schaden wiirden die Kranken und
die Sozialversicherung haben. :

Unter dem Gesichtspunkt der Wahrung der Wirt-
schaftlichkeit hal die Aerzleschall die Nachpriifung der
Verordnungen des Arzles und seine Bescheinigung iiber
Arbeitsunfihigkeit in den erforderlichen Iillen stels als
berechtigt anerkannt. Die Aerzieschaft mufl es deshalb
aufs lebhafteste beklagen, dafy die Reichsregierung nicht
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cinmal den Versueh gemacht hal, die seil geraumer Zeil
vorliegenden Vor schl dge der Aerzieschall zu beriicksich-
ligen, (hv doch cine wu'l\scun(, Ausgestaltung der Zusam-
menarbeil mit den Krankenkassen zuin /wlv hatten. Statl
dessen hat die Reichsregierung in cinsciliger Slellung-
nahme den Krankenlkassen \’()llmachl gegeben, die diese
als willkommene Stirkung gegentber dun Acrzien ent-
sprechend auszunulzen rrowlllt erscheinen. Die bereits
vor baldigem Abschluly sleheudo Gemeinschallsarbeit ist
durch die Nolver ordnung vom 26. Juli unterbrochen wor-
den, indem sie Zwang an die Stelle der Verstindigung
selzl. Wenn aus dieser Ver ranlassung der Iriede in der
Krankenversicherung aufs necue “(‘Sl()ll wird, trifft die
Schuld daftir einzig und allein (hc schlecht beratene Re-
gicrung.

Wenn die Bestimmungen tiber die Pllichlen des Kas-
senarztes und die Beslellun«f von Verirauensirzten mit
einem gewissen Schein von Rochl mit der Nobwendigkeit
von Ersparnissen in der Krankenversicherung begr unde
wer (lvn konnlen, so fillt diese Moglichkeil fir dcn & 370
und &8 372/3 vollig fort. Diese qu"mraphcn bcdculen
mchl mchl‘ und mcht weniger als eine RL(‘htsmmdu‘unn
der Aerzte. Durch eine )otverordnung vom 30. Oktober
1923 hal die Reichsregierung, indem sie ‘das sogenannte
Berliner Abkommen vom Dezember 1913 mit Geselzes-
kraft ausstatiete, ein besonderes Kassenarzirechl ge-
schaffen. Dadureh sind die Aerzle unler ein Ausnahme-
recht gestellt worden, das sie zu cinem gewissen Teil der
\01luuunu ihrer Arbeitskraft beraubt und sie mittelbar
zwangsweise in den Dienst der Krankenkassen stellt. Eine
Inlorbl‘cchuno der vertraglichen Taligkeil ist danach
ausgeschlossen. Gegeniiber dwscr rcchlhch wolil cinzig
dastehenden Bmdunrr der Aerzle an einen Vertirag ubox
sein Ende hinaus gibt der § 370 den Kassen ](,l7t die
Maoglichkeit, ihrerseits den Verlraﬁ sogar vorzeilig zu
loson und damit das lx‘lssen‘lrzlhchc Dienstverhiltnis zu
beenden. Nach den neuen Bestimmungen besteht sogar
die Moglichkeil der Auslegung dahin, dafd mit der vor-
zeitigen Beendigung des kdsscndrllhchen Dienstverhall-
nisses dieses iiberhaupt beseitigt ist und die Kasse damil
tiir die Gestaltung des neuen Vertrages dabei auch in
der Art der 41‘z(11c11011 Versorgung und des arztlichen
Systems vollkommen freie Hand bchall Durch die neue
Notverordnung von 1930 wird den Aerzien auch der Ver-
fragsschutz enlzogen, cine Rechlsvergewalligung  des
ganzen Standes, die olme Beispiele daslchl solbst wenn
die Bcstlmmunrf des § 370 niemals zur tatsachhchcn An-
wendung 1\0mmcn sollte, Hat dadurch die Zulassung der
alten l\assumutc ihre Sicherung verloren, so sichl es um
die Zulassung des frztlichen Nachwuchses noch schlim-
mer aus. Die Zahl der Kassenirzie war bisher im wesent-
lichen nach dem Stande des 1. April 1921 begrenzt. An
einzelnen Stellen waren verlraglich oder durch Schieds-
spruch Abbaubestimmungen \'Ol'qesehcn Im {brigen er-
folgten Neuzulassungen nach MafBgabe der frei gewor-
denen Stellen oder dal uber hinaus nqch besonderom Be-
durfnis. Die Verordnung vom 26. Juli 1930 selzl fest, daf}
den berechtiglen Antorderundcn der Erkrankten und
W ochnormnen in der Regel rfcnuﬁt ist, wenn auf je 1000
Versicherte ein Arzt h'm Slc m])t den Oberversiche-
rungsimtern die Vollmacht, die /ulasqunu weilerer Kas-
wncu'/te ganz oder tellwexse ZU sperren odcr von der Zu-
stimmung der Kassen abhéngig zu machen, wenn bei
ciner Imssc die Zahl der Acr7le il aullallender Weise
das den nattrlichen Umstinden entsprechende Bediirinis
tiberschreitel. Vorher miissen diec Kassen und die drzt-
liche Grappe im Zulassungsausschufl gehort werden.
Beide haben das Rechl der Berufung an das Reichsver-
sicherungsamt. Wenn man aber weill, welche Ausiegun-
gen dwscn Bestimmungen durch Rcchlsl\undme auf der
I\qsscnscne gegeben werden, so kann man mcht im Zwei-
fel dariiber sein, welche Moﬁllchl\uten zum Kample

gegen die Aerzle unsere Gegner auch in dieseér neuen
Boshmmunrf entwickeln und ausnut/cn werden.

Alles wulerc in der Entwickiung der Bezichungen
der Aerzteschalt zur Krankenversicherung hingl da\ on
ab, wie diese neuen, tief in das Arzirecht eingreifenden
B(‘stlmmunu(,n (fclmndhabl werden, und ob sie ‘dauernder
Bestandleil der RQlChb\ oz‘slcherun%m dnung bleiben. Die
deuische Ixranl\cnvcrswherungsgeselzgcbung hat von An-
fang an die Arztiragen vernachlissigt und es den Kran-
l\(‘ll]\dSS(‘]l ul)erlasscn. sich die vorgeschriebene édrztliche
Versorgung nach eigenem I‘rmosson zu schaffen. Infolge
der uuwurdumn Bomhlund und Behandlung der Kassen
drzte durch die Kassenvorstinde waren jahrelange
Kiampfe die Folge, die den Aerzten als Kampl gegen di
S()LI'II\'L‘]‘SI(,II(‘]‘qu ausgelegt wurden.

Trolzdem hat sich (hc doulschu Aerzlesehaft immer
wieder zur Sozialversicherung bekannt und sie im Wege
der Gemeinschaflsarbeit mit den Versicherungstrigers
zu fordern und ihre Mingel bescitigen zu hellen bemiih
Sie hal aber auch immer wieder vor Ueberspannung des
Versicherungsgedankens ebenso gewarnl wie vor Ueber-
lreibungen dcs Fiirsorgewesens. Nachdem sich in de
letzien L1111'en Kr: ull\cnl\assen und Aerzle wieder nihe:
gekommen waren aul dem Wege zum gemeinsamen Zicl
orrfab es sich, daB durch die Ucbersteigerung der Kran-
l\onversmhorunv und zugleich mit der SlL‘l"Qn(l(‘ll Not de
Wirtschafl die Sozmllasten nicht mehr il‘{l(fl)dl waren
weil die Arbeitslosenversicherung alles verschlang un(
die Invalidenversicherung in kurzer Zeit zum Irlieger
zu kommen drohte. Es mublen die Mitlel der Kranken
versicherungen herhalten, wesentliche I‘)inspm‘untwn Z
erzielen. Dm dusgozmchnele Gelegenheit zu einer neuen,
teils vollig kritiklosen, leils ffcradezu boswilligen etze
gegen die Acrztesclmtt Zuin / weck der \Iaslu(‘runﬂ ganz
mderer politischer Zicle wurde nicht unbenutzt oela sen.
Die Schuld fiir die Steigerung der Ausgaben in (101' Kran-
kenversicherung wurde S0 gul wie ausschlieBlish den
Acrzten zugeschoben, von den zahlreichen Allgemein-
umstinden, die die wirklichen Ursachen darstellten, wa
kaum die Rede. Diese Helze wurde auch benulzt, um in
die Nolverordnung dic erwiihnle Bedriuckung und Enl-
rechtungsbestimmungen hineinzubringen.

Die Aerziteschall ist gezwungen, einslweilen unter
diesem ungerechten (xese’w wellerzudrbeltul aber sie er-
klart in (heser Stunde mit allem Nachdruck, daB sie diese
als Enlwiirdigung cmpfundenen Bestunmunoen als un-
ertriglich ansiehl, sic mit allen zulissigen \Illteln be-
Ik unpion und auf 1111‘c Beseiligung hlnarbcuen wird, und
daB sie, wenn diese Neuor dnunff Bestand haben oder
gar noch verscharlt werden solllc gegen das heutige Sy-
slem der Krankenversicherung in Opposition zu lrLten
gezwungen ist, um ihre chcnsrechle zu verteidigen und
51ch den Weg ins Freie zu erkdmpfen.

Kundgehung
der Vertretungen des deutschen Aerztestandes in Berlin |
am 9. Dezember 1930.

Erklirung der Schutzgemeinschall deulscher Aerzte.
Redner: Assistenzarzt Dr. med. Eckel, Bertin.

Die Erklirung der Schulzgemeinschall wendel sich
gegen die mech‘unsche sachlich nicht zu begriindende
I'ostsctmnd der Zahl der Zur I\dssulpm\ls /U/ulasscnden
Aerzte. Es 5011 auf je 1000 Versicherte ein Arzt enifallen.
Abgesehen davon, daf keine Klarheil dartber besteht, ob
in dle Zahl der (ldnqch zuzulassenden Aerzle auch die
Fachirzte einzurechnen seien oder nicht, hal sich auch
auf einem anderen Gebict der Kassenlétigkeit die mecha-
nische Regelung nach Verhillniszahlen als unmoglich er-
wiesen. s war nimlich entsprechend eine Zeillang ver-
sucht worden, mil nur einem Kassenverwaltungsbeamlen
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auf je 1000 Versicherte auszukommen. 1leute aber gibl es
statt nur etwa 22000 Kassenbeamte rund 35000 oder ein-
schlieBlich der Ersatzkassen 38000. Wenn schon mit Ver-
hiltniszahlen gerechnel wird, dann mull man fir die
Aerzleschalt den gleichen MaBstab gellen tassen, der [fir
dic Kassenbirokratic zur All\\'@lulung konmumt.

Im Gegensatz dazu will die Nolverordnung, daly die
Zahl von 30000 oder 35000 Kassendrzien verringerl wird
auf 22000 mit dem Ergebnis, daly die Herabdrickung der
Arzlzahl nicht nur die Zahl der Kassenlowen zwangs-
liulig vermehrt, sondern der drziliche Nachwuchs min-
destens auch auf ein Jahrzehnt an der Teilnahme an der
Kassenpraxis ausscheidel. Einer von Jahr zu Jahr sich
dauernd tiberalternden Aerzieschaft steht ein Heer von
gul ausgebildeten jungen Aerzien gegentiber, die ihre
mithsam erworbenen Kenntnisse und [Fahigkeiten ver-
lieren, weil sie keine Gelegenheil haben, ihre Kunst zu
erproben.

Die Zahl der Aerzle darf niemals nur nach der Zahl
der Versicherten bemessen werden, sondern hierftar mul
das Bedirtnis der (x(‘saml])e\'oll\erunn mafigebend sein.
Is ist keine ungerechte Forderung, wenn in dor heuligen
Zeit, wo fir die Arbeitslosen Milliarden ausgegeben wer-
den, auch der arztliche Nachwuchs \'orlanﬁl dald ihm
Arbeitsmdglichkeilen geschalfen, und dab ihm nicht, wie
es die Nolverordnung vorschreibt, die Arbeilsmoglich-
keiten verringert wer den. Auch der junge Arzt will die
Not des Vl[el‘ landes mittragen helfen, aber er muf) ver-
langen, dal} der Staal Lxerechtlglxelt {ibt, denn die Gerech-
tigkeit ist auch heute noch das Fundament des Staates.

Wozy brauchen wir drztliche Verrechnungsstellen fiir
| die Privatpraxis?

Von -Obermedizinalrat Dr. ‘Schmitz, Minchen.

Viele Kollegen bedienen sich wohl der von medi-
zinischen Firmen zum Jahreswechsel gespendeten Ab-
reifkalender und lesen gelegentlich die auf den ein-
zelnen Blillern angeltigten Spriiche und Gedichie, die
sich mit arztlichen Angelegenheiten befassen. Alle paar
Tage kommi dabei die drztliche Honorarfrage in den
mannigfachslen Variationen zur Sprache, ernst und hu-
moristisch, von Autoren des klassischen Altertums bis
zur Neuzeit — das ist also ein Punkl, der die Aerzie
seit 2000 und mehr Jahren angelegentlich beschéftigt,
ihnen viel Kopfzerbrechen und Verdrufi bereitet hat,
cine Crux medicorum, unter dem nicht nur cine Un-
zahl unserer Berufsgenossen vergangener Zeilen ge-
stohnt hat, sondern das in erhohtem Mabe den groblen
Teil unserer mitlebenden Kollegen in schier unertrig-
licher Weise driickt. Der Wille zur Bezahlung der den
Aerzten zustehenden Honorare hat in den letzten Jahren

‘Seiten beleuchtet wird.

der schwerslen wirlschaftlichen Depression in erschrek-
kendem Male abgenommen, und auch der stiarkste Opti-
mist wird sich angesichls der Unsicherheit in allen Ge-
schiflslagen und des verschiirften Kampfes ums Dasein
in allen Kreisen nicht der Ilusion hingeben, dafy hierin
in abschbarer Zeil cine Wandlung zum Bossorcn ZiL er-
hoffen sei.

Unter diesen Umstinden sind auch wir Aecrzle,
ebenso wie alle anderen Kreise, die lebenstiichlig bleiben

wollen, gezwungen, uns den neuen Verhilinissen anzu-
passen, indem wir die kaufmiéinnische Seile unseres De-

rufes mehr ins Auge fassen, als dies in der Regel bisher
geschehen ist. Wer so weitermacht, wie es zu (m)[’n alers
Zeiten ublich war, kommt unter die Rider!

Nun ist wohl nur in Ausnahmefillen ein guter Arz
zugleich auch ein guler Kaufmann, und jeder einzelne
kann sich fuglich nicht cine kawlméannische Kraft zur
Erledigung seiner Angelegenheiten engagieren. Dazu
brauchen wir iu‘/,tllc.ho Verrechnuungsstellen
fir die Privatpraxis, dic uns den kaufménnischen
Teil unserer Berufsarbeit abnehmen und ihn in vorbild-
licher Weise erledigen.

Bereits im Jahre 1921 erschien im ,Bayer, Aerzte-
(‘01‘1‘081)011(101171‘)1ull“ cin Artikel aus der Feder von Dr.
Graf (Gauling), in dem der Gedanke, drztliche Verrech-
nungsslellen fiir die Privaipraxis zu schaffen, zuerstl auf-
gegrilfen und die Mdéglichkeit der Ausfiihrung von allen
Im August 1922 hat Dr. Graf
seine Idee verwirklicht und mil einer kleinen Zahl von
Kollegen dic ersie Verrechnungsstelle gegriindel — with-
rend der schlimmstien Inflationszeil, als Tausende von
Unternehmungen wie die Pilze aus dem Boden schossen,
um nach cinem kurzen Scheinleben wieder spurlos zu
verschwinden. Der Gedanke der Verrechnungsstelle da-
gegen hal sich durchgesetzt; das Unternchmen hat in
der verhiltnismabig 1\111/011 Zeitspanne von 8 Jahren
cinen unerhorten Aufschwung genommen. s beslehen
zur Zeit in Deutschland sclion 60—70 Verrechnungs-
stellen fir die Privatpraxis mit vielen tausend Milglie-
dern, die sich zu ciner Arbeitsgemeinschaft zusammen-
geschlossen haben; alljahrlich werden weilere gegrim-
det, und dic bestehenden vergrofern sich durch Zu-
gang von neuen Milgliedern und Vereinen, die in cor-
pore beitreten. Das ist cin unumstofilicher Beweis, dafy
es sich um eine lebensfihige, ja um eine lebensnotwen-
dige Einrichtung handelt, dic in gleicher Weise auch
far Zahnirzte und Tieriirzte arbeitel. Tn  juristischen
und Steuerfragen wurden durch die Arbeitsgemeinschaft
bereils bedeutende Erfolge erzielt.

Bei den gesetzlichen Krankenkassen sind ja durch
die wirfschaftliche Organisation des Harlmannbundes
die Zahlungsverhillnisse geregelt, und wir erhallen
unser, allerdings nicht immer ganz entsprechendes Ent-
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gelt sicher und regelmifig. Anders ist es bei den Privat-
palienten, von denen die Milglieder der verschiedenen
Privatkrankenkassen einen iberwiegenden Teil aus-
machen. Mehrere Millionen dieser Privatpatienlen sind
in Miltelstandsversichierungen organisierl, und es ist
ohne weileres klar, dall bei elwaigen Differenzen oder
Meinungsverschiedenheiten der einzelne Arzt einer sol-
chen Organisation gegeniiber cinen schweren Stand hat;
ist er dagegen Mitglied ciner Verrechnungsstelle und
gehort also selbst einer Organisation an, die seine Infer-
essen vertrilt, so wird er ohne Zweifel leichter zu seinem
Reeht kommen.

Die Verrechnungsstelle besorgt das Ausstellen und
Einkassieren der Rechnungen, also den rein geschifl-
lichen Teil unserer d&rztlichen Titigkeit, unmittelbar
nach beendeter Behandlung, und zwar ohne jegliche
Unkosten fitr uns. Sie bringt die uns zustehenden Ein-
kommen soweit nur irgend moglich herein, und die
Arbeit, die wir selbst dabei zu leisten haben, ist dank
einer raffinier! vereinfachten Buchfithrung auf ein Mini-
mum reduziert. Durch die Titigkeil der Verrechnungs-
stelle gibt es fiir uns keine Honorarausfille mehr in-
folge verspiteter Rechnungsstellung, z. B. bei Mittel-
standsversicherten, deren Kasse die Zahlung verweigert,
wenn die Rechnung nicht innerhalb einer bestimmten
Frist vorgelegt wird, oder bei Patienten, die ihren Auf-
enthaltsort wechseln und deren neue Adresse oft schwer
ausfindig zu machen ist. Auch wird jeder Patient bald
nach beendeter Behandlung williger bezahlen als nach
lingerer Zeit, wenn das ursprimngliche Dankbarkeits-
gefihl schon wieder mehr oder weniger verblaBt ist.
Denken wir ferner an die vielen kleinen Guthaben fir
cinzelne mnicht gleich bezahlte Besuche oder Konsulla-
tionen, die sich im Laufe der Zeit in jeder Praxis hiu-
fen. Wir sind oft zu indolent, es ist uns nicht recht der
Mithe wert, wegen 2 oder 3 Mark eine Rechnung zu
schreiben, und Dutzende von solchen kleinen Betrdgen
bleiben unbezahlt, sehr zum Schaden unseres Geldbeu-
tels; denn viele ,Wenig® geben auch ein ,,Viel“! Ich
tibertreibe nicht mit der Feststellung, dalh mir auf solche
Weise wihrend jahrzehntelanger Berufstitigkeit ecine
ganz belrichtliche Summe verlorenging, die durch dic
Verrechnungsslelle, wenn sie damals schon existiert
hitte, sicher hercingekommen wire; ich hétte ihr zu
diesem Zweck nur meine Notizen Uber die betreffenden
“ille einzusenden brauchen.

Diese Aufzeichnungen, die verlangt werden, sind
von einer verbliffenden Iinfachheit, schlieflen aber
trotzdem jeden Irrtum absolut aus. Die Verrechnungs-
stelle liefert ihren Milgliedern einen Block mit Ver-
rechnungsbliittern und ecine Gebiihrenordnung; in die
einzelnen Héauschen der Blitter (riagt der Arzt scine
Leistungen ein. Es sind alle Eventualititen vorgesehen —
dic Hohe der Taxe, die der Arzt fordern will, diec Ent-
fernung vom Wohnort des Palienten, ob Nachtbesuch,
Sonntagsbesuch, sofortiger Besuch, Leistung innerhaib
oder auBerhalb der Sprechstunde, alle Sonderleistun-
gen — alles kann mit Zahlen, Strichen, Kreuzen, ein-
zelnen Buchstaben in die Hauschen der Formbliller
cingezeichnet werden. Die Berechnung und, wenn ge-
wiinscht, auch die Sperzifikation besorgt die Verrech-
nungsstelle, falls es der Arzt nicht vorzieht, ecine Ge-
samisumme, die er verlangen will, festzusetzen, wofir
ebenfalls eine Rubrik vorhanden ist. Auch alle vorkom-
menden hesonderen Yerhillnisse sind. auf den Form-
blittern beriicksichtigl: man kann einfach mit Ja oder
Nein beantworten, ob man Stundung oder Nachlal) ge-
withren will, ob ndtigenfalls gemahnt werden soll usw.
Von allen diesen Einzeichnungen entsteht durch ein
unlergelegles Blaupapier gleichzeitig eine Durchschrift,
die in Handen des Arztes bleibl und deren Riickseite er
zi Notizen tber den Krankheitsverlauf bentilzen kann.

Zahnirzte, die gewohnt sind, den Zusland des Gebisses
vor und nach der Behandlung in ein Zahnschema ein-
zulragen, konnen dieses Zahnschema mittels eines Stem-
pels, der durch jedes Stempelgeschift leichl zu be-
schaffen ist, ebenfalls aut der Ruckseite der Durchschrifi
anbringen. Enlsprechende Verrechnungsblitier werden
cbhenso wie fir die zahnérztliche auch fir die tierdrzi-
liche Praxis gelicfert.

Die ausgefillllen Formblitter werden der Verrech-
nungssltelle eingesandt — 20, 30 oder noch mehr in
cinem der vorgedruckien Umschliige, die von der Ver-
rechnungsstelle, chenso wie alle iibrigen Drucksachen,
gratis geliefert werden. Damit ist dann fir den Arzl
der kaufminnische Teil seines Berufes erledigt; er
braucht sich mit keinerlei weiteren Schreibereien oder
Buchfithrung fiir die Privatpraxis zu belasten und spari
tiberdies einen mnicht unerheblichen DBetrag fir Porti.
Briefumschlige, Mahngebithren usw. Die so gewonnence
Zeit und die geschonle Arbeilskraft kénnen beruflichen
Studien dienen oder dem Vergniigen und der Erholung
im Kreise der Familie. Aul die Nerven des Arztes aber
wird es beruhigend wirken, wenn er seine freie Zeii
nicht durch ‘das Ausschreiben von Rechnungen verkiir-
zen mull und doch sicher ist, daB} seine Einnahme, die
sich im Gegensatz zu der des Festbesoldeten aus vielen
kleinen, ja kleinsten Posten zusammensetzt, richtig er-
fafit wird, wie dies durch die Verrechnungsstelle ge-
schieht, und zwar — wiederholt sci es hetont — voll-
stindig. unentgeltlich fir den Arzt. Bei linger an-
daverndem Schuldverhéltnis eines Patienten sorgl die
kaufménnisch geleitele Verrechnungsstelle sogar im
Interesse des Arvztes fiir entsprechende Verzinsung des
rickstandigen Belrages, was der Arzt bei Selbststellung
der Liquidation wohl nur in den seltensten Féllen tun
wird. Frither warfete man eine geraume Weile, bis man
sich zum Ausschreiben einer zweiten Rechnung ent-
schlof3; dann wartete man nochmals und schickte tibers
Jahr eine drilte, gewohnlich mit ebenso negativem Er-
folg. Man lieB nun hiufig die Sache ruhen, die Forde-
rung verjihrte, und das Geld war definitiv verloren,
oder man beauftragte einen Anwalt oder Rechlsschulz-
verein mit der weiteren Verfolgung, was der Schuldner
in den meisten Fillen als personliche Krankung auf-
fabBte, und — der Patienl war verloren.

Anders bei Inanspruchnahme einer drztlichen Ver-
rechnungsstelle fir die Privatpraxis. Hier kommen bos-
willige oder fahrlassige Zahlungsversiumnisse viel sel-
tener vor; der Schuldner reagiert c¢her, wenn er seine
Rechnung von einer Geschéftsstelle und nicht vom Arzt
personlich erhilt, weil er mil vollkommenem Recht an-
nimmt, dal} dort die Sache geschiftlicher behandelt wird
als beim Arzt — denn fiir die Geschiiftsstelle ist ja der
Patient etwas Unpersonliches, nur eine Nummer unter
Tausenden, ebenso wiec beim Finanzamt. — Sind Mah-

“nungen oder gerichtliches Vorgehen noétig, so nimmt

dies ebenfalls die Geschifisstelle auf sich, und der Arzl,
der dann auf Bitten des Schuldners die Geschiiftsstelle
zu schonendem Vorgehen veranlafit, erntet dafiiv noch
Dank, anstatt, wie bei personlicher Verlretung seiner
[uteressen, das Odium der Rigorositit aaf sich zu taden.

Ein aberzeugendes Beispiel dafiir, dafi die Verrech-
nungsstelle mehr Rechnungen herecinbringt und schueller
als der Arzt selbst, kann ich aus meiner Praxis anfiih-
ren: Ich behandelte vor einigen Jahren einen guten Be-
kannten und schickle ihm Rechunung. Das Honorar, das
er von einer Mittelstandskasse erhielt, lieferte er nichi
clwa an mich ab, sondern benititzte es zu einer Bade-
reise. Das ist nicht schon, kommt aber sicher heutzu-
tage ofter vor. Aus verschiedenen Grinden habe ich
den Herrn nichl gedringt, und das Honorar war fiir
mich verloren. Als er im folgenden Jahre wieder er-
krankte, lieh ich ihm meine Liquidation durch die Ver-



Nr. 51. 1930. BAYERISCHE AERZTEZEITUNG. SEITE 541.

rechnungsstelle zuschicken — er genierte sich und hat,
wenn auch wohl nicht gern, so doch prompt bezahll.
Aut die Badereise hal er dll’rdmos diesmal verzichtet:
das tut mir leid fir ihn, mir ist es aber so lieber.
Als weitere pcl\un_mrc Vorteile sind zu nennen:
die Moglichkeil, aul nicht bezahllte Rechnungen
Barvorschuly zu erhalten;
die NutznicBung von Wohltiligkeitseinrichtun-
gen, die bereils bei einer Anzahl von Verrechnungs-
stellen bestehen und die noch weiler ausgebaul wer-
den sollen;
pekuniirer Riickhalt bei elwaigen Differenzen
mit den Krankenkassen;

und neben manchen anderen — lasl nol least -

die Bezahlung der Umsatzsteuer und der Pen-
sionsversicherungsbeitrige durch die Verrechnungs-
stellen, die diese Belriage durch prozentuale Zu-
schlage von der Klientel erheben, ohne dafi dies bei
den Rechnungen in E rschmuunﬁ tritt.

Erwihnt sei noch, dab im AnschluB an dic #rzt-
lichen Verrechnungsslellen fiir die Privatpraxis die
Grindung einer Aerztebank geplant ist, deren ervziclle
Gewinne der Gesamtheit der Aerzte zugule konumen
sollen. Kurz zusammengefaBt:

Wir brauchen #rztliche Verrechnungsstellen fiir die
Privatpraxis in unserecm cigenen Interesse

1. zur moglichsl restlosen Beibringung unserer ofl sauer
verdienten Honorare, von denen auch das unbedeu-
tendste weder iibersechen mnoch vergessen werden
kann, insbesondere
a) von faulen oder bdswilligen Schuldnern,
b).von solchen, die infolge unserer Bequemlichkeit

keine Rechnung von uns erhalten wiirden und die
sich — wer wollte sie darob schelten? — mnicht
dazu dringen, ciner Verpflichtung nachzukommen,
wenn sie nicht dazu aufgefordert werden;

2. zur Ersparung aller zeitraubenden Buchungs- und
sonstigen Schreibarbeiten, die nicht zu unserem Be-
ruf passen und unsere dlenstfrele Zeit tber Gcbuhr
in Anspruch nehmen,

sowie im Interesse der gesamten Aerzieschafl:
denn ecine allgemein giltige, gleichheitliche Behand-
lung der kaufménnischen Seite unseres Berufes kann
jedem einzelnen nur von Vorteil sein;

und schlieflich auch im Interesse der Ideal-Pa-

tienten, die ihrer Zahlungsverptlichtung gegen den

Arzt moﬂllchst bald nachzukommen wiinschen.

(Forts. folgt.)

EMPFEHLET (ro vfBlditter fiie Berufsberatung

Richtigstellung.

Di¢ dem wirklich Gesaglen nichl geniigend gereehl
werdende  stenographiseche  Niederscehrill meiner  vor
dem letzten Bayerischen Aerzietage in Reichenhall ge
haltenen Rede hat in den Kreisen der IHerren Kollegen
des Sanilitsoffizierskorps eine  unbeabsichtigle  Aus-
legung erfahren. Meine Austiihrungen, die in “roﬁt‘n Um-
rissen, nicht in verabredetem Worllaul, dic Steilung-
nahme der Hochschulprofessoren gegeniiber der Notver-
ordnung wicdergegeben haben, hatlen folgendes, von kei-
nem der Anwesenden mifiverstandenes Ziel: Ieh habe auf
die groBen Gefahren ftr die Volksgesundheit und die Zu-
kunft des deutschen Aerztestandes hingewiesen. die sich
dann ergeben miissen, wenn man ein Syslem der irzt-
lichen FFirsorge. dessen Berechligung fir das Heer und
dessen glinzende Leistungen ini Kriege jeder Unparleii-
sche gern und dankbar anerkennt, aul die Verhdilinisse
der Krankenkassenpraxis schematisch ibertrigt. Die Be-
stallung einer maoglichsl geringen Anzahl von Aerzlen fir
eine moglichst hohe Quote Versicherter ohne Riicksicht-
nahme aul die ganz ungleichmiBigen Erfordernisse der
einzelnen Berufsarten nimmt dem drztlichen Nachwuchs
jede Beschafligungsmdglichkeit und macht die gerade
hier notige Auswahl der Tiichligsten illusorisch. Ferner
zerstorl das Einschieben beamteter Aerzie als Kontroll-
organ zwischen dem Kassenpalienten und seinem Avzl das
Vertrauen der Versicherten zu ihrem Beralter. Nur aut
dem Wege kollegialer Einwirkung. nichl mit den Mitteln
einer staatlichen Beaufsichtigung durch eine Art von Vor-
geselzien lassen sich Mifstinde im Kassenarztbwesen be-
seitigen. In der durch die Nolverordnung aufgedrungenen
Ab\wlu' der drohenden Gefahren stellen sich die deut-
schen medizinischen Fakullilen an die Seite der um die
Ideale eines hochslehenden, freien Berufes ringenden
deutschen Aerzteschalt; denn ihnen ist die Sorge um die
Zukunft des érztlichen Nachwuchses anveriraul, fir die
einzulrelen ihre Ptlichl ist. RGNSt

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht der Bayerischen Aerztezeitung.)
Aerztlicher Kreisverband Schwaben e. V.

Am Sonnlag, dem 7. Dezember, fand in Augsburg eine
Sitzung des Aerztlichen Kreisverbandes Schwaben e. V.
slalt. Anwesend waren 17 Delegierte aus 9 Vereinen. Vor-
sitzender Geh. Rat Dr. Hoeber, Augsburg.

Die am Tag vorher in spiler Nachtstunde vom
Reichslag qoln]hrrle Nolverordnung war Gegensland einer
lebhaften Aussprache. Zu all dem, womil die Nolverord-
nung den Aerztestand schon vielfach trifft, kommi nun
noch dic Einbezichung der Aerzle in die gewerbesteuer-
ptlichligen Berufe generell hinzu. Die gvmmlo schivibi-
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sche Aerzteschaft blickt in diesen Tagen erwartungsvoll
auf den IFihrer ihrer S])ilZ(‘Il()l‘“"llllSd(l()n(‘ll was [iir cine
Muarschroule heraus aus der Knebelung und Unterdriik-
kung eines ganzen, fir den Staat lebenswichligen Stan-
des er einschlagen wird. Neu und wichtig war die Auf-
klarung, dafl im [Fall eines von der Behorde verhiingten
vertragslosen Zustandes die Aerzte sich die Forderung
der Patienten an’die Krankenkassen zedieren lassen kon-

nen. Die Bezahlung der Wegegelder isl nun durch eine
in Nr. 47 der ,,Aerztl. Milleilungen abgedrucklen Aus-

legung des Reichsarbeitsministers belr. die Betriebskran-
kenkasse der Firma Phil. Holzmann endlich in dem Sinne
geklirt, den wir immer vertreten haben. Die einzelnen
Vercine werden eindringlich gewarnt, sich mit den Kran-
kenkassen aul lokale Auslegung strittiger Punkte der Not-
verordnung einzulassen, -sondern die Auslegungen des
leichsarbeitsministeriums oder die Weisung des Spitzen-
verbandes abzuwarlten. I£s sollen Erhebungen gepflogen
werden, wieweit die Belegung der Krankenhiuser durch
dic Auswirkung der Notverordnung zuriackgegangen ist.
Beltreffend der unzulissigen Verordnung von Arzneimil-
teln durch Krankenkassen unter Umgehung der Aerzie
hat der Aerztliche Bezirksverein »\u(rsl)urrf ein Schreiben
an den Amltsarzt mit der Bitte um Vorl: age bei der Regie-
rung und beim Ministerium gerichtet, ein Weg, zu dem
die Bezirksvereine nach (10111 bayerischen Aerzlegesetz
befugt sind.

Wenn ein Verein verhindert ist, einen Verlreter auf
den Bayerischen Aerztelag zu schicken, so wird er ge-
belen, in Zukunft dafiir zu sorgen, dafy das Mandal einem
anderen Verein tbertragen wird. -— Zahlreiche sonstige
“wirtschaftliche und Standesangelegenheilen wurden er-
orlert. Dr. Schaffert, Geschillstihrer.

Aerztlicher Bezirksverein Miinchen-Stadt. /
(Mitgliederversammlung vom 12, Dezember.)

Vorsitzender: Herr Hertel.

Vor Eintritl in die 'l‘d(wwrdnungf gedenkt der Vor-
sitzende nochmals in einem warm empfundenen Nach-
rul seines Vorgingers, des dahingeschiedenen Christoph
Mialler. Die Versammlung chrl sein Andenken, ebenso
wie das der seit der lelzten Mitgliederversammlung ver-
storbenen Mitglieder in der tiblichen Weise. Der Vorsit-
zende gibt die Versicherung ab, daB er sein arbeits-
reiches und verantwortungsvolles Amt im Sinne Chri-
stoph Miillers fortltthren und seine ganze Krall einsetzen
werde fiur das Wohlergehen der I\()Ilcg(m und far die
Wahrung des Ansehens und der Winrde unseres Standes.
[ir streift dann kurz seine personlichen Bemiithungen im
Ministerium des Innern und der Finanzen zur Abwen-
dung der bevorstehenden Gewerbesteuer, wobei er der
Ansicht Ausdruck gibt, dafy keine Hoffnung mehr be-

stehe, diese mneuerliche schwere Belaslung der Aerzie
hintanzuhalten.

Bei den geschiéftlichen Mitteilungen wird
durch den Sclmlnm‘ml(‘r Herrn Sielmann, die auch

schon dem fritheren Vorsitzenden bewilligle, sich als ab-
solut nolwendig erwiesene Aufwandsentschiidigung fir
den \'()1511/011(1(‘11 sowie die Bereitslellung cines Bu ages
zur Unlerstiifzung momentan in Not g(‘ralcnm I\ollcgen
begrindet. Die Antriige werden cinstimmig ange-
nominen.

s folgt der Berichit Sielmanns iiber die scinerzeit
von ihm angeregte .Christoph-Miller-Gedéacht-
nis-Stiftung® Die Erinnerung daran, dafl der zu frih
Yerstorbene ()H seinem lebhaften Bedauern Ausdruck ge-
geben habe, daly die knappen Miltel, die zur Ver fuﬁuntr
sldndon nicht erlaubten. in ery vunschlcm Mabe in Not
geralene Kollegen und deren Wilwen und Waisen zu
unterstiitzen, hdbc ihn auf diesen Gedanken gebracht. Um
I\ompclenastrmlmkulen mit der Stauder- bmtung Vo

vornherein die Spilze abzubrechen, habe man sich zuvor
mit Geheimrat Stauder in Verbindung geselzt und ihn um
sein Urleil zu der beabsichliglen Grimdung ersucht. Er
habe sie lebhaft begrifit als ein \Vurdmos Zeichen der
Dankbarkeit der \lun(,hono \e1‘7l(‘§chdll wenn sie den
Namen ihres verstorbenen IFithrers damil in Verbindung
bringe. Diese lokale Wohltitigkeitsstiftung slelle auch er-
lrvuhchm weise eine Entlastung der Stauder-Stiftung dar.
die von Munchen in erster Linie in Anspruch genommen
werde, Von Kollegen abgelehnte Honorare, Spenden bei
FFamilienteiern, /uwonduno” filliger Schuldscheine -beim
Hartmannbund, die von der Vereinigung der prakiischen
Aerzle angeregl wurde, u. a. m. méchlen den Fonds ver-
grofern helfen. Auch das unter Leitung Rudolf Schind-
lers im néichsten Jahre stattfindende Konzerl des Aerzie-
orcheslers wird hierbei anerkennend erwihnl. Aus den
juristisch markanten Salzungen ist zu entnehmen, dab
von den Zuwendungen jihrlich bis zu zwei Dritteln zu
Unierstitzungszwecken verwendet werden soll, wihrend
ein Driltel dcm Grundstock zuzufithren isl, bis der Be-
trag von 20000 M. (Anlrag Perls siatt 100000) erreicht
ist. Die Zinsen dienen stindig zur Unlerslitzung. Als
Grundstock wurden 5000°M. aus dem Vermogen des Ver-
cines festgelegl, die bereits durch Zuwendungen crheb-
lich erhoht wurden. Die Verwaltung erfolgl durch cinen
AusschuB, der aus drei Milgliedern der Vorsiandschafi
zusammengeselzt ist, darunter der Kassier. Die Annahme
erfolgle cinstimmig.

Auskunftsstelle fir drztliche und zahn-
drztliche Hilfe = ecinschlieBlich Kranken-
pflege. Referent: Herr Hertel.:

Ref. gibt zunichst eine historischic Uebersichi tiber
die bis zum Jahre 1897 zurtickreichenden, stets mifigliick-
len Versuche, einen-drztlichen Wachdienst zu schaflen,
um den standigen Klagen in der Oeffentlichkeit iiber den
Mangel an drztlicher Hilfe zur Nachizeit und an den
Sonn- und IFeiertagen zu begegnen. Im Jahre 1929 richtele
dann die Polizeidirektion Miinchen erneut das Ersuchen
an den Aerztlichen Bezirksverein, cinen geeignelen Vor-
schlag einzureichen, der den gen. Uebelstinden abhelfen
sollte. Die eingeleiteten Verhandlungen, bei denen auch
besonders Erkundigungen aber die Verhiltnisse in ande-
ren Grofstadten eingezogen wurden, scheilerten in erster
Linie an der Kostenfrage. Iis sei bemerkt, dah auch dic
Vertreter des Stadtrais die Dringlichkeit der Schaffung
einer solchen Einrichtung ancrkannten. Die Weilerver-
folgung der Angelegenheit stockte durch das Ableben
Christoph Millers. Ref. hat jetzl den alten Gedanken neu
aufgegriffen und auf eine neue Unlerlage gebracht. Von
der Erfahrunﬁ ausgehend, dall durch dm Einrichiung
eines 1cslslehenden drztlichen Dienstes die hohen Koslen
enlstehen und diese Form noch dazu viel zu unbeweglich
und zu wenig elastisch ist, weil ein Diensthabender, wenn
er einmal gerufen ist, keine Hilfe mehr fir den néch-
sten Fall leisten kann, sicht der neue Vorschlag als seinen
Hauplzweck die Mitbeteiligung der gesamten
Acrzteschafl Minchens an der Durchfulu‘ung des
drzllichen Nethilfsdiensles vor. Alle Aerzle, wenn sie nicht
durch Alter, Krankheit oder andere Umstinde daran ge-
hindert sind. sollten sich schon aus ethischen Griinden
diesem Hilfswerk zur Verfigung slellen. Die Einzelheiten
des Planes wurden durch ein Rundschreiben bekanni-
gegeben. Zugrunde liegl ihm eine Telephonzentrale im
Aerzlehause, die nachls und an den Sonn- und TFeier-
tagen und an deren Vorlagen zu beslimmten Zeilen von
dorl stationierten besoldelen Aerzten bedient wird. Sie
vermitteln die dort verlangle érztliche Iilfe durch An-
ruf eines in dem betreffenden Bezirke wohnenden Arzles.
Die Mithilfe der Aerzteschaft soll dabei ecine [reiwillige
sein. Es wird auch nicht verlangt, daB der Arzl, der sich
bedingungslos der Zentrale zur Verfiigung gestellt hat,
sich stindig bereithallen mull. — Der dem Stadtrat zu
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unterbreilende Antrag zur Uebernahme der laufenden
Ausgaben siehl eine Summe von 12000 M. vor. Is ist auch
beabsichtigt, die Versicherungstriger im Inleresse ihrer
Mitglieder heranzuzichen. — Nach einer kurzen Aus-
sprache, bei der Abminderungsvorschlige gemacht wer-
den, die bei den Vorarbeiten zumeist schon als ungangbar
crachtel wurden, andererscils entstandene MiBverstind-
nisse gekliart werden, findet die Angelegenheit die Zu-
stimmung der Versammlung mit ubol \\wn(*ndm Mehr-
heit. :
L eber den zivilen Gasschulz Relerent, Herr
Gebele, begrimdet zunéichst die Nolwendigkeit des zi-
vilen Gasschulzes in bestimmlen Industriezweigen, um
dann austithrlich auf die Schutzmalinahmen gegen feind-
liche Luffangriffe tiberzugehen. Sie seien schon allein
deshalb unerlafBlich, weil in Deutschland militirische
Luftabwehr durch den Versailler Vertrag verboten sei.
Der zivile Luttschutlz sei aber durch das Pariser Lufl-
abkommen vom 20. Mai 1926 gestattel. Redner gibt dann
einen Ucherblick tiber das, was bisher in Deulschland
beziglich des Gas- bzw. Luftschulzes geschehen isl. YVor
allem erwihnt er die Ziele des im Jahre 1927 in Berlin
gegrindeten Vereines ,,Deutscher Luftschutz®. I&s handle
sich hier um einen Selbslschulz, nicht um eine Partei-
angelegenheil. Bei der passiven Einstellung der Reichs-
regierung und des Reichstages zu dieser Frage miibten
weitere Bevolkerungskreise rechizeilig damit bekannt
gemachl werden, und in erster Linie kime hier auch die
Aerzlcschaft in Betracht. — Dem beifillig aufgenomme-
nen Bericht folgl die Bekanntgabe von Vorlriagen, deren
Besuch dringlichst empfohlen wird. Den Vorlrigen wer-
den pral\hqche Uebungen im Gasraume der Smdllschon
FFeuerwehr folgen. (€

Aerztllcher Bezirksverein und Aerztlich-wirtschaftlicher
/ Verein Nordschwaben.

(Sitzung vom 13. Dezember.)

Vorsitz: S--R. Dr. Mayr (Harburg). Anwesend 18 Mit-
glieder. ;

Der Vorsitzende gedenkt in ehrenden Worlen des vor
drei Wochen verstorbenen Mitgliedes Dr. Liithrs (Karls-
huld). Die Anwesenden chren den Verslorbenen in der
tiblichen Weise.

Das - langjahrige Mitglied Herr Obermedizinalrat
Landgerichtsrat a. D. Dr. Wollenweber in Neuburg feiert
am 22. Dezember den 80. Geburtstag. Die Versammlung
beschlieBl einstimmig, den Jubilar im Hinblick aul scine
zahlreichen Verdienste um die Organisation zum Ehren-
mitglied zu ernennen. Auf eine eingegangenc schriftliche
Anfrage eines Mitgliedes, ob die Posten des Vorsilzenden;
des Schriftfahrers und Kassiers ehrenamtlich oder he-
zahlt seien, oder ob mil diesen Posten sonsl wirtschali-
liche Vorteile fir die Inhaber verbunden seien, wird dem
betreffenden Herrn die klare Antworl erteilt, daf} von
keinem der Herren bisher aufler der reinen Barauslagen
und der ihnen als eventuelle Delegicrle zu den Acrzte-
kammern zustehenden, von der Aerzlekammer festgeselz-
ten Didtgebithren kein Plennig berechnet wurde, dal} sie
aber fir ihre sehr zeitraubende Arbeit schon von man-
cher Seite schndden Undank. von gewisser Seite sogar
Ungezogenheiten cinstecken mufiten.

Das Merkbuch fir den deutschen Arzt tiber Kur-
pfuschereibekimpiung wird an die Anwesenden verteill
und zur Beachtung wirmstens empfohlen.

Betreffend Sonnlaffs1 uhe wird auf den noch giltigen
Beschlull vom 18. Februar 1920 hingewiesen, nach dem
im ganzen Bezirk Nordschwaben beschriankle Sonnlags-
ruhe cingefiithrt ist mit der Moglichkeit, eine Vormitiags-

-erwecken,

erhoben werden. In allen Fédltlen aberist bei Pri-
vaten die doppelle Taxe zu berechuen. Bei dem
auslihrlichen Bericht der beiden Delegierlien her die
lelzte Kreiskammersilzung kommt es zu ciner lebhaflen
Debatle iiber die Nolverordnung. Unter allen Umstinden
muly aul der Auslegung des Reichsarbeitsministers be-
standen werden, nach der die Kasse die Weggebiihren
auch dann voll an die Aerzle hezahlen mull, wenn sic
den Versicherten dureh ihre Satzung cine Beleiligung an
den Koslen aulerleglt hal. Im Weigerungsfalle sind die
Kassen mangels Dbestehender Verlrige und damit der
sonsl zustindigen vertraglichen Schiedsinstanzen vor den
ordentlichen Gerichlen zu verklagen.

AT D Mey e, Wallerslein,
Warnung.
Der Aerzleverein Gmiind beantragt, das Genesungsheim
Fuchs, hier, Klarenbergstralie, auf die Caveteliste zu selzen,

I'uchs betreibt hier eine Art Sanatovium. Seine Behandlung be-
steht in Gesundbeterei. kv hal versuchl, eine Heil- und Pllege-
anstall daraus zu machen. Das Minislerium bzw, das hiesige
Oberamt hat ihm dic Auflage gemacht, er miisse fiiv jeden aul
zunehmenden Patienten ein aulh(lu‘s Zeugnis l)t‘ll)llll;.,kll dal)
derselbe nicht geisteskrank ist. Fuchs hat “versuchl, mit cinem
hiesigen lxollcg't,n einen Vertrag abzuschlielien und diesen iol-
lcgcn als Aushiingeschild fir sein Institul zu gebrauchen. Der
Kollege hiitte nur die gesetzliche Deckung fiir die Machenschallen
des Herrn FFuchs abgeben konmen. Wir haben das unterbundeii
durch den Beschluf des Aerztevereins, der jedem Kollegen ver-
bietet, mit Fuchs zu arbeiten, solange FFuchs nicht einen Revers
unterschrieben hat, dafd er keinertei Verordnungen von sich aus
trifft, noch II“’GI]({LIIIL FForm von Gesundbeterei in seiner Anstalt
durchfithrt,  Wir mochten bilten, dall uns der Aerzteverband
hierin unferstiitzt! Wir wissen, dall Fuchs es verstanden hat,
bei den Aerzien im Lande und auch in Bayern
sowie ganz besonders bei den Krankenkassen den [Sindruck zu
als ob es sich um ein drztlich geleitetes Institut
handeln wiirde. Iline Rejhe von Krankenkassen schicken IFuchs
Patienten, und er bemiiht sich, Aerzte zu finden, dic ohne Be-
handlung und genaue bnlmsud)unn die notwendige Arbeits-

un[alnﬂl\eltsbeschomlt,ung, ausstellen. Auch das haben wir prin-
zipiell untersagt. Es darf unter keinen Umstinden geduldel

werden, dafl ein Kurpfuscher die Moglichkeil erhiilt, mit dem
Namen ecines Arztes MiBbrauch zu treiben und ihn als Deck-
mantel und Aushiingeschild fir sein kurpfuscherisches Treiben
beniitzt.

Forthildungskursus in der Beobachtungsstelle Niirnberg.

Spitzentuberkulose, Kavernen, Frihinfilirat, Apiko-
kaudal-Streuung, -Schatien und -Aufhellung — bis in die
Triume hinein konnen diese Begriffe den armen Mann
von der Landstrafle verfolgen — ich meine: den Land-
strafien und Feldwege bereisenden Landarzt. Wenn er
klug war (und wer von uns mochte auller praktisch
nichl auch klug sein?), machte er es wie ich: er bewarb
sich um Teilnahme an den praktischen Acrzlekursen
der Beobachltungsstelle fur Lungenkranke in Nirnberg,
um sich iiber diese Begrilffe eine konkrele Vorstellung
anzueignen. - Schon die Anlage des Kursus war cine
denkbar ginstige: vier Wochen lang ging der Beirieb,
jede Woche kamen drei bis vier andere Kollegen an die

gegenTH I u C| N
Ischias,

hergestellt zus dem natiiriichen Weilbacher
Schwefelbrunnen unter dauernder wissenschaft-
licher und chemischer Kontrolle

Eine Kur ca. 25 bis 30 Flaschen
Probenund Literatur bitte anzufordern.
Erhiltlich in den

Rheuma, Gicht

Apotheken, Drogerien und
Mineralwasserhandlungen
und durch

OTTO KLEIN & €O. G. m. b. H.; Frankfurt am Main

sprechslunde zu halten. Wenn die Sprechstunde infolge
ortlicher Verhillnisse (Zugsverbindungen) in die Zeil bis
miltags 1 Uhr {allt, sollen dagegen keine Einwendungen
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Reibe, wurden in weifie Ménlel gesteckt und nahmen so
an dem ganzen Tageslaul der Beobachtungsstelle eine
Woche lculg teil von der Bluleninahme fir die Sen-
kungsreaklion bis zur Rontgenplatte, vom Aklenstudium
bis zur Rentenfestselzung. Die leilnehmenden Kollegen
waren alle der Ansichl, noch in keinem Kurse so un-
mittelbar an die sie bewegenden Dinge herangekommen
zu sein, und sie werden mit mir dbereinstimmen, wenn
ich hier offentlich den Dank abstatle einerseits der
Landesversicherungsanstalt Miltelfranken und der Lan-
desiirztekammer lul die groBzigige Anlage und Finan-
zierung des Kurses (die 160 Mark waren auch kein Pap-
penstiel!), andererseils den Herren Geheimrat Dr. Fran-
kenburger und Oberarzt Dr. Scheidemandel fir die Lie-
benswiirdigkeil, mit der sic uns ihre Zeil und ihre Er-
fahrung zur Verfugung gestellt haben. Ein Ausbau dieser
Arl von Kursen fiir alle Ficher wire sehr zu begrifien
und wiirde das Werk der Fortbildung der an der Front
stehenden Aerzle auBerordentlich fordern. G. S

/Die Deutsche Gesellschaft zur Bekampfung des
Kurpfuschertums

hat ein Flugblalt ,,Das Krebsdrama®™ herausgebracht,
das u. a einen vortrefflichen Auflsatz von Prot. D1Lt~
rich (Tiubingen): ,Krebsturcht und Kurpfuschertum®,
enthill. Das Blalt sollte weileste Verbreitung finden.
[Zs ist in beliebiger Zahl kostenlos zu beziehen durch die

Gresellschafl, Berlin-Wilmersdorf, Motzstrafie 36.
Amtliche Nachricht. :
Dienstesnachricht. -
Yom 1. Januar 1931 an wird der Bezirksarzt Dr. Jo-

seph Oschmann in Kemnath in gleicher Diensteseigen-
schaft auf die Stelle des Bezirksarzles fir den Verwal-
tungsbezirk Vohenstrauld in etatméibBiger Weise berufen.

Vereinsmitteilungen.

Sterbekasse des Aerztl. Kreisverbandes Oberbayern-Land.
(63. Sterbefall.)

Herr Hofrat Dr. Pemerl (Minchen) ist gestorben.

Das Sterbegeld wurde umgehend angewiesen. — Ich

bitte die Herren Kassicre der Vercine Oberb’q ern-Land,

5 Mark pro Kopf ihrer Mitglieder einzusenden an die

Adresse: Gemeindesparkasse Gauling, Postscheckkonto:
Mimmchen 21827, unler der Mitteilung: ,Aul Konto

Sterbekasse 5 Mark pro x Mitglieder fiir 63. Sterbefall.*

Mitteilungen des MiinchenerAerztevereinsfiir freieArztwahl.

1. Nach dem Ersalzkassenvertrag Anlage 1 11
Zift. 20 darfen am gleichen Tage nicht mehr als hoch-
stens 2 Verrichlungen der Abschnitte C, D und E neben-
einander verrechnet werden. Es wird darauf anfmerksam
gemacht, dafi z. B. eine doppelseitige Operatlion nach 523
laut Beschlufy der Arbeilsgemeinschafl als 2 ILeistungen
nach 523 anzusehen sind. Wird also neben der Operation
nach 517 eine doppclsmtme Operation nach 523 vorge-
nominen, so wird ecine Operation nach 523 nichl ])cmhll

Entsprechend tritft dieser Beschluf der Arbeitsge-
meinschaft aul andere Ziffern der Adgo zu, soweil es
sich nichl um die Zifl. 101—107 oder um Unfille mit be-
sonderer Begrindung haudelt.

Es dirfle auBer(lcm von Interesse sein, daB die Be-
stimmung, dali die Nr. 547 in jedem Fall nur eimmal be-

rechnel werden ‘darf, sich auf den Behandlungsfall im
Vierteljahr erstreckl. Wird also ein Ohrenschmalzpfrop!
links im Januar entfernt und nach 517 verrechnet, so
darf dic Entfernung eines Ohrenschmalzptropfes rechls,
welche im Mérz notwendig ist, nur mil ciner Beratungs-
gebithr verrechnet werden

Die Herren Kollegen werden hoflichst gebeten, die
elwas un\exsl(m(lhcho Berechnungsweise zur I\ennlnis
zu nehmen. > :

2. Zur Aufnahme in den Verein als auBlerordentliches
Mitglied hal sich gemeldet:
Frau Dr. Hilde Gilardone,

dizin, Kaiscerstrabe 54.

“achirztin fir innere Me-

Mitteilungen des Aerztlichen Bezirksvereins Niirnberg
und des Kassenirztlichen Vereins Niirnberg E. V.

1. Wir bilten dringend, die beabsichtigten Konsilien
betr. Unterbrechung der Schwangerschaft vor dem
Tage des Konsils personlich, fernmudlich oder schrilt-
lich der Geschéfisstelle bekannlzugeben, ferner mitzu-
teilen, ob tar das Konsil ein Nervenarzt notig ist. In
Zukunft werden an cinem Tage nicht TREhE als hoch-

~\slens iunf 1\0115111011 /ucrclassen werden.

2 Dic Herren Kollegen werden noch einmal anf

das Gesetz betr. Handel und Verkehr mit Rauschgiften
aufmerksam gemach! und dringend ersucht, bei Ver-
ordnung von Rauschdllten besonders vorswhlm Zu ver-
fahren.
. 3. Die Herren Kollegen werden ersuchi, Kranke,
welche Pneumothoraxnachfiillingen benotigen, nicht in
das Stiadt. Krankenhaus zur ambulanten Nachfallung,
sondern an die in Belrachl kommenden Kollegen in
freier Praxis zu uberweisen, nachdem eine Reihe von
Kollegen Pneumothoraxnachftllungen vornehmen.

4. Der Arbeiter-Samariterbund hat sich nunmmehr
von der Samariter-Reltungswache gelrennt und eigenen
Rettungsdienst mit eigenen Transportmiifeln geschaffen.
Nachdem der. Sdmaulerbund versprochen hat daly die
Mannschaften streng ‘den Wiinschen der Patienten Dei
Verbringung zum Arzt entsprechen werden, stellen wir
den Kollegen anheim, die Transportmittel des Arbeiler-
Samariterbundes zu beniitzen.

5. Die Herren Kollegen werden nochmals gebelen,
cinstweilen bis auf weiteres alle Verordnungen fir alle
Krankenkassen, welche beitragsfrei sind, in der linken
oberen Ecke mit dem Ve.rmer]\ ,,bellragsfrel ZuW ver-

~sehen. Die Kasse wird den in Frage kommenden Kran-

kenschein oder Hauskrankenschein mit dem Aufdruck
»beilragsfrei fur Arznei- und Heilmittel” versehen. Bei
den Patienten, welche erst vom 11. Tage der Arbeils-
unfihigkeit an beitragstrei sind, wird aulerdem der
Beginn der Beitragsfreiheit vorgemerkt. 5

6. Die Genehmigungen fiir Sachleistungen bei der

Lichlerfelder Krankenkasse werden von der hiesigen
Verwaltungsstelle, Wilhelm-Spéth-Str. 18, verbeschieden.

7. Die Allg. Ortskrankenkasse biltel die Herren
Kollegen nochmals, bei allen Verordnungen so sparsam
als irgend moglich zu sein, insbesondere aber in den
Fillen, in denen den Kranken auBerdem noch Milch
verordnet wird.

8. Wir bitten die Herren Kollegen, diejenigen Kran-
ken, bei denen sie cine weitere drztliche Behandlung als,
tiberfliissig ablehnen, den in Frage kommenden Kran-

kenkassen zu melden, um einen MiBbrauch von seiten

der Kranken soweit als moglich zu verhiiten.

9. Rathenauplatz 16/0 sind vier Riume mit Zenlral-
heizung, welche bisher schon von einem Arzt bewohnt
waren, sofort zu vermiecten. Mietpreis monatlich 190 M.
Néheres: IFFernruf 604 44. Steinheimer.
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Khndgebung
der Vertretungen des deutschen Aerztestandes in Berlin
am 9. Dezember 1930.

Redner: Prof. Dr. med Ri'eclge, Gaottingen, als Verlreter
des Ausschusses des Deutschen medizin. Fakultitenlags.

Die medizinischen Fakultidten Deutsch-
lands haben aufmerksam die Entwicklung der
Krankenversicherung der neuesten Zeil verfolgt.
Sie haben dabei nicht den Eindruck gewinnen konnen,
dall die necueren und neuesten Bestimmungen eine ge-
cignete Grundlage abgeben, um der Nol der Zeit zwar an-
gepalite, aber doch andererseits Schiden vermeidende
Verhiltnisse zu schaffen.

Die medizinischen Fakultiten missen es sich ver-
sagen, zu den Punkten der Krankenscheingebihr

"und Arzneikostenbeteiligung in der Notverord-
nung Stellung zu nehmen. Sie verschliefen sich nicht der
Einsicht, daB angesichts der schweren Notlage, in der das

Reich sich befindet, auch da, wo vitale Inleressen des.

Staates auf dem Spiele stehen, dennoch soweit wie mog-
lich Einsparungen gemacht werden miissen. Sie kénnen
freilich die Beftirchtung nicht unterdriicken, dafl aus
einer effektiven Einstellung des Volkes gegen diese finan-
zielle Belastung durch Verzogerung in der teranzichung
drztlicher Hilfe bedenkliche Gesundheilsschiidden erwach-
sen konnen, die sich namentlich bei etwa ecintretenden
LEpidemien unheilvoll answachsen konnten.

In weil héherem Male sind jedoch die medizinischen
Fakultdlen an jenen Bestimmungen der Notverordnung
interessiert, welche in die freie Berufsausibung
der Aerzle eingreifen. Wenn durch die neu zu schaffen-
den Posten von Vertrauenséirzlen die Moglichkeit
gegeben ist, dald ein vom Arzte enlworfener Heilplan

kann, so liBt dies die schlimmslen Beftirchtungen hin-
sichtlich einer geordneten Krankenbehandlung wach
werden. Von der Universitit bringl der junge Arzt ein Ge-
fithl von Verantwortlichkeit und Zielbewufitheit ur die
Krankenbechandlung mit. Ein dem kulturellen Hochstand
eines Volkes gleichwertiges Arzitum baut sich auf der
geistigen Freiheit und unbeir rter, rein.medi-
zinisch-wissenschaftlicher Dcnluul auf. MibB-
trauen degeneriert! Ein auch noch so hoch entwickelter
Aerzlestand wird durch Mafinahmen, die seine Kredit-
wirdigkeit in moralischem Sinne in Zweilel zichen, in
seinem Werle irregemacht und geradezu aul berulliche

‘Unwirdigkeiten durch ein Bevormundungssystem hin-

gewiesen, wie es in der geplanien Vertrauensarzieinrich-
tung seinen Ausdruck findet. Nicht dadurch, dall man die
Aerzte in ihrer Tatigkeit herabwirdigt, indem man sie
unter Aufsicht stellt, sondern vielmehr dadurch, dafi man
an die ethische Grofie des Standes auf Grund bester Tra-
dition appelliert, schafft man Hochleistungen in der
Krankenbehandlung, Veranlwortungsfreudigkeit in der
Ausiibung des Berufes, Anregungen der Besten unier den
Aerzlen zum Streben nach Hoéherentwicklung des gesam-
ten Standes auch in den Elemenlen, die weniger tief von
wahrem, echtem Arztlum durchdrungen sind. Wie aber
soll eine Fuhrerschaft der Aerzte ein Verantwortungs-
gefiihl, sittliche Grofie und unausgeselztes Streben nach
reicherem Wissen und héherem Konnen in ithren Kreisen
wachrufen, fordern, hochhalten, wenn es sich cinem Arzt-
system gegentiber siehl, welches jenen sittlichen Forde-
rungen gerade entgegengesetzl wirken kann und muf!
Eine zweile schwere Sorge erblicken die medi-
zinischen Fakultiten in den durch die Nolverordnung
gegebenen Einschrinkungen des Nachrickens
der drztlichen Jugend in die Praxis. Schon er-
heben sich jetzt nicht selten Stimmen, die ein mangelhaf-
tes Wissen junger Aerzte der medizinischen Ausbildung
zar Last legen. Schon jetzt miissen junge Aerzle jahre-
lang warten, che sie ihre nach den gesclzlichen Bestim-
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mungen auf der Universitit erworbenen Kennlnisse nulz-
l)rm«r( nd verwenden koénnen. Steigert sich diese Karenz-
zeil “dureh die Notv erordnung wclle] hin, so werden
solche MiBstinde bei den jungen Acrzlen in erhdhlem
Mafe in Erscheinung treten, nicht weil es an ihrer Aus-
bildung gemangelt hat, sondern weil in einer jahrelangen
Untiitigkeil werlvolle Kennlnisse ihnen verlorengehen.
Jeder, der die heute mehr denn je von reicheren lechni-
schen MaBnahmen durchsetzte medizinische Praxis
kennt, ist sich dariaber klar, dafl nur eine forlgeselzle
Ausiibung der drzilichen Titigkeit werlvolle Leistungen
ermaoglicht.  Wer rastet, rostet! Nirgends {irillt dies
Sprichworl mehr zu als im éarztlichen Beruf, dessen er-
folgreiche Ausitbung an cine stetige Beliligung gebunden
ist. Nur aus der organischen Weiterenlwicklung érzi-
lichen Denkens, Fihlens und Wollens erwichst die
Fahigkeit, dic Kompliziertheiten menschlichen Krank-
seins richlig zu erfassen und erfolgreich zu behandeln.
Wenn der junge Arzt, der mit (fulcn, aber nicht durch die
prakiische Beliligung bereits fest gewurzelten Kennlnis-
sen ausgeslattet ist, eine jahrelange Wartezeil durch-
machen muf}, dann steht er schlieBlich doch als ein un-
getibter, wenigeerfahrener und in seinen Kenntnissen
mehr oder weniger unsicher Gewordener der Kranken-
welt gegeniiber. Schwer ist die Sorge, welche aufl der
Aerzteschafl hinsichilich des enormen Nachwuchses jun-
ger Medizinstudierender lastet. Will man hier einer kata-
strophalen Entwicklung vorbeugen, so lue man es, indem

man das Uebel an der Wurzel ergreift und die Zulas-—

sungsbestimmungen zu dem Studium, zu dem verantwort-
lichen Beruf des Mediziners, die man so weilgehend mit
der Zeit gelockert hal, wieder erheblich einengl,
aber dadurch, dafl man die gewordenen Aerzle, die den
geselzlichen Verpflichtungen zur LErhaltung der Appro-
bation nachgekommen sind, einer ungewissen Zukunft
entgegenfihrt. Vertrauensarztsystem und Jung-
arzlbeschrinkung im Sinne der Notverord-
nungen dienen nicht zum IHeil des Volkes und
besonders nicht zur Forderung cines untade-
ligen Aerzleslandes. Die medizinischen FFa-
kultiten Deutschlands winschen und hoflen,
dafi ein Ausweg gefunden werden moge, um
diese Beslimmungen, die sich unheilvoll aus-
wirken miissen, aus dem Wege zurdumen.

Kundgebung

der Vertretungen des deutschen Aerztestandes in Berlin

Dezember 1930.

Redner: Geheimer Sanitéitsrat Dr. Lubinus, Kiel,
Vorsilzender des Preullischen Aerzlekammerausschusses;
als Vertreter der deulschen Aerzickammern.

am 9.

Bei aller Anerkennung der Tatsache, dali der gegen-
wirtigen Not des Valerlandes nur durch allseilige Opfer-
willigkeit gesteuert werden kann, mussen die Aerzte cin-
dringlichst davor warnen, dalb durch einzelne Bestim-
mungen der Notverordnung vom 26. Juli 1930 der Gesund-
heitszustand des deuischen Volkes gefihrdel wird. Zwar
sind die Bestimmungen tiber die Zuschulleislungen der
Krankenkassenmitglieder durch die neue Nolverordnung
erheblich gemildert worden, aber die Regelung des ver-
trauensirztlichen Dienstes kann durch unertriagliche Be-
vormundung die Arbeitsfreudigkeit und das Veranlwor-
tungsgeftihl der behandelnden Aerzte lihmen und das
Vertrauen des Kranken zu seinem Arzt vernichten.

Es isl ferner unertriglich, dafy den Aerzten bei-ihren
Vertrigen mit den Krankenkassen anicht vollige Gleich-
berechligung zugeslanden wird, dal v101mohr verlrags-
fremde Vor\\"ﬂlunﬂsbchorden JCdC‘IZClt in das Verirags-
verhillnis unter Ausschlu[.’) des Rechlsweges emnrelien
konnen.

nicht ¢

Dic Erschwerung der Zulassung zur Kassenpraxis
fihrt berdies zu Assistenlenmangel, der, abgesehen von
anderen Unzulriglichkeiten, auch die Verliefung der drzl-
lichen Ausbildung verhindert. Die Zulassungserschywe-
rung bedeutel millelbar wie unmittelbar die Aussperrung
‘cines ganzen freien Berufsstandes von seinem rechimifi-
gen Arbeilsfeld.

Allerdings ist der Zuslrom zum- \chmnsludlum wie
tiberhaupt zu allen akademischen Berufen, grober als der
Bedarf. Eine Eindimmung dieses Zuslroms kann aber
nur durch unablissige dringende Warnung vor ihm, so-
wie durch Erschwerung der Studiumsberechligung und
Verschiirfung der Prifungen erreicht werden. Die Aerzie-
schafl wird fur alle Mabnahmen Verstindnis haben, die
eine Beschrinkung der Zahl der Aerzle und eine Ver-
tiefung ihrer Ausbildung herbeiftihren konnen, aber nicht
datiar, daB viele tausend junge Aerzte nach vollendetem
Studium von der Beliligung auf ihrem rechtméafBigen Ar-
beitsfeld einfach abgesperrl werden.

Wozu/ brauchen wir &rztliche Verrechnungsstellen fiir

% die Privatpraxis?
Von Obermed]zmalrat Dr.
(SchluB.)

Nachstehend zur Erklirung ein an Hand der Gebiih-
renordnung ausgefiilltes Verrechnungsblalt, nach wel-
chem die Verrechnungsslelle alles Weilere veranlaBt.

Schmitz, Miinchen.

(Tabelle siche néchste Seite.)

Dieses ausgefillie Formular der Verrechnungsstelle
sieht fiir den noch nicht informierten Arzt vielleicht im
ersten Augenblick elwas. hieroglyphenmibig aus. Aber,
sehr verchrter Herr Kollege, schrecken Sie nicht vor
diesem mit verschiedenen Zeichen -beschriebenen Blitt-
chen zuriick! Sie haben frither Thren Strimpell, Billrot
und andere medizinische Lehrbiicher durchgearbeilet —
beschiiftigen Sie sich fint Minuten mit dem Blitichen,
und Sie werden im Bilde sein. Ich mdchle es drziliche
Stenographie nennen; aber es sind viel weniger Zeichen
notig als bei der Stenographie, und deshalb ist die Sache
rascher zu erlernen. Die Ueberlragung in Kurrentschrift
besorgl die Verrechnungsstelle. 91(‘. brauchen Kkeine
Schmierzettel, kein IIaupruch, keine Rechnungsformu-
lare mehr; Sie brauchen auber der Gebiihrenordnung, die
Sie ja ohnehin besitzen, lediglich den Block der Verrech-
nungsstelle mit den Abreifibliattern. IFir die Eintragung
der Leistungen des Arzles sind die Hauschen unter den
gedruckten Zahlen bestimmt, und zwar die obere Reihe
fir die Tage vom 1.—10. des in der vordersten Rubrik be-
zeichnelen Monals, die mittlere Reihe fir die Tage vom
11.—20. und die unlere Reihe far die Tage vom 21.—30.
Unter dem Strich beginnt ein ncuer Monat; jedes Ver-
rechnungsblalt ist also fiir zwei Monate bcshmmt '

Der Vorgang beim Ausfillen ist folgender: Irau
Meyer l\()nsulllml mich am 10. Februar wegen Blutun-
gen. Ich nehme die Personalien der Frau l\IC) er auf dem
Formblalt auf, und sie erhill unter Buchslabe M im
alphabelischen Inhallsverzeichnis dic Nummer 177; sie
wohnt 5 km von meinem Wohnort entfernt, was oben
bei Dkm (= Doppelkilometer) vermerkt wird. Dauu trage
ich in der vordersten Rubrik den Monat Februar ein und
im Hiuschen 10 nach der Preugo ,,64¢ (= Unlersuchung
in der Sprechstunde). Kollegen, die nach der Adgo hqul-
dieren, tragen die betreffende Nummer der Adgo ein. Die
Eintragung am 25. Februar ,,1 ¢“ bedeulet nach der
Preugo eine telephonische Beralung. Die LEinlragungen
am 2, 4., 5. und 6. Mirz (Besuche) mache ich nach der

"Heimkehr statt wie bisher im Hauptbuch gleich auf das
TFormblatt und bentulze hierzu

die Abkirzungen, die
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Herr
Frau Marie Meyer . Berghausen
s .. In ko S e o -
Kind “Post Ostheim
Rechnung zu senden an Josef Meyer : , Stand Kaufmann Dkm A Fortl. Nr,
1930 n Berghausen S ] - Strasse BTSN s 177
Post  Ostheim Nicht ausfiillen!
Mon.| Diagnose l Tarif I 1. l ORISR { 4. . | 6. l T e 8 ‘ o _[‘ 10. | Bes. L,Cf“l" E.L| kr.
bei Spezi- A ;. . i 3 !
e [+ R | i | |
unbedingt [/ 9 64 .
natigl) DK
NK )
Schwanger- | X 5 ‘
G schafts- (DB 10
blutung | NB 10 l
7 2 l
Dkm 2 i {
EL 2fach !
| lc
Verband u,
Arzpeimitt. { e B
s DB NB X X )
2 |60 64 22a 12X25a ic lc
68ad 62a
Sonstige t8e !
Auslagen 70a '
11 Geburts- 62
‘| anomalie 2X 25a
2310 ]
Summa 31, |
= |
Spezifikation nétig? /% Krankheit besteht seit: _ Zahlbar innerhalb: !
Ich ersuche, die Gesamtsumme einschl. Auslagen fiir Verbandstoffe etc. (und :;113 aller Zuschlige) in Hohe von

ME. = festzusetzen.

Ich ersuche, unbeschadet der sonstigen durchschnittlichen Berechnung der oben angegebenen Tarife

(fiir Operation, Zange etc)

vom (Datum) Mk. zu rechnen. Tag der Einsendung: ..oceen
Wieviel von dem Rechnungsbetrag wiinschen Sie dem Patienten sofort zu schenken? ... %o.
Wieviel wollen Sie auf evtl. Ersuchen nachlassen? ... 9. — Wiinschen Sie bei erfolgloser Mahnung

Erwirkung eines Zahlungsbefehls? Ja—Nein. Mit anschliessender Pfindung? Ja—Nein.

wir auch in unseren Krankenkassenlisten gebrauchen:

/ = Konsultation, DK = dringende Konsultation, NK
= Nachtkonsultation, X = Besuch, DB = dringender

Besuech, NB = Nachtbesuch. Die Einzelleistungen trage
ich nach Nummer der Gebtiirenordnung ein (22a = In-
halationsnarkose, 68d = innere Wendung usw.). Diese
Arbeil konnen wiruns bei keiner Buchfithrung ersparen;
am einfachsten und schnellsten wird sie bei Benulzung
der Verrechnungsblitter erledigl. Vor Absendung des
Blattes an die Verrechnungssielle muf} dann nur noch
in der Spalte ., Tarif“ angegeben werden, wieviel Mark im
betreffenden Fall gerechnet werden sollen pro /, DK, NK,
X, DB, NB, fiur Z (= Zeitversiumnis nach halben Stun-
den berechnet), pro Dkm (z. B. bei 5 km Entfernung pro
Doppelkilometer 2 M. = 10 M.); ferner wird fur Berech-
nung der Einzelleistungen ein Muliiplikator eingesetzt:
EL (= Einzelleistung) 2fach bedeutel, daf die Mindest-
taxe der Preugo (evil. Adgo) doppelt berechnet werden
soll. — Die Precugo macht unter Ziffer 8—11 ziemlich
komplizierle Berechnungen iiber Reisevergiitung, Fuhr-
lohnkosten, Entschidigung fir die durch die Zurtick-
legung des Weges bedingte Zeitversiumnis; dies alles be-
rechnen wir, wic es auch die meisten Kassen machen,
unler der Rubrik Doppelkilometer. Etwas anderes ist es
mit der Zeitversiumnis, die durch einen nolwendigen
liangeren Aufenthall beim Kranken verursacht wird;
diese wird unler Z besonders berechnet (,,7 2 in der Ru-
brik Tarif bedeutet, daf} fiir jede halbe Stunde Mehrzeit-
aufwand 2 M. berechnet werden sollen). Die Einzeich-
nung am 4. Marz ,,Z = 3,0 bedeulet 3 Stunden Mehr-

aufenthalt beim Patienten; es werden also verrcchnet
6 halbe Stunden & 2 M. = 12 M., und da es Nachlstun-
den waren, doppelte Taxe = 24 M.

Die Bemerkung ,exkl. aller Zuschiige® bedeutel, dafy
der Arzl die Ueberweisung des ganzen errechneten Be-
trages wiinscht, dai} also die Verrechnungsstelle die Pro-
zente fir ihre Bemihungen, far Umsalzsleuer, -Beitrag
zur Aerzieversicherung und Porio dazurechnen und in
die einzelnen Posten einkalkulieren soll. Wiire ,inkl. aller
Zuschlige* vorgeschrieben, so wirden diese Prozenie
nicht als Zuschlige vom Palienten erhoben, sondern von
dem errechneten Betrage in Abzug gebracht, so dali der
Arzt entsprechend weniger aushezahlt erhielte. Das erst-
genannte Verfahren ist jedoch in keiner Weise zu be-
anstanden, denn im kaufménnischen Leben ist es allge-
mein ublich, dafy die Spesen zu Lasten der Kundschaft
gehen. Uebrigens bestelil zwischen Mindest- und I 6chst-
taxe der Geblihrenordnungen eine so grobie Spanne, dal)
selbst bei der Einkalkulierung der Spesen im allgemeinen
kaum eine Durchschnillslaxe erreichl wird.

Fir Handapothekenbesilzer sei noch bemerkt, dal
dic Verrechnungsstelle auf Wunsch sogar den Betrag far
die abgegebenen Medikamenie errechnet, was fiir den
Arzt eine weilere nicht unerhebliche Arbeilsentlastung
bhedeutet.

Vielleicht interessiert eine Gegentberstellung der
Schreibarbeit, die zu leisten ist,

a) wenn der Arzt sich keiner Verrechnungsstelle be-

dient,

b) wenn er Mitglied einer Verrechnungssielle ist.
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a) Schreibarbeit des Arztes bei Selbst- tl:)r)aglzll:gglf 1c;1uefn glel?n
stellung der Rechnung: Verrechnungsb]att

Herrn Josef Meyer, Berghausen, Post Ostheim

Fiir drztliche Behandlung der Frau Marie

Meyer vom 10. Febr. bis 23. Mirz (Placenta

praevia) berechne ich:

10. IT. Untersuchung in der Sprech- ;
stunde wegen Blutung . M. 6— (64) -

25. II. Beratung durch Fernsprecher ,, 2.— (1c)

2.111. Dringend .verlangter Besuch ,, 10.— (DB)

U TeTs1Ich I o e & (64)
5Doppelk1]ometer .+« + ., 10.— [(unt>Dkmcangegeb.)

4/ TIL" Nachthestteh . S ot g sl 510, (NB)

5 Doppelkilometer . . . . , 10.—
Narkose . . . IO (22a)
Inner. Wendg. mit Extraktion 0= (684)
bei vorliegend. Mutterkuchen ,, 20.— (68e)
Nachgeburtentfernung LEeEE (70a)
Wiederbelebung dcs schem-

toten Kindes . . . i s (69)
2 Aetherinjektionen . . ., 6.— (2mal 25a)
3Std Zeitversiumnis b.Nacht oy A (Z=38)0)

SN R ESiChE e it hey S X
5 Doppelkllometer o -y, 10— |
2 Pituglandolinjektionen . . ,, 6.— (2mal 25a)

ISK A tHeteriSTu St SRR - (622a)
6.I1I. Besuch . . e TRl R O (X)
5 Doppelkllometer e ] ()

7.III. Fernsprechberatung . . ., 2.— (1c)

10.11I. Fernsprechberatung . . . , 2.— (Lc)

23.111. Konsultation i. d. Sprechstd. . 2.— A2
fir Chloroform u. 4 sterile Rubrik Arzneimittel
ATnpullen i S0’ ) 2.50

M. 213.50
Diese Aufzeichnungen muss der Arzt drei-| Diese Einzeichnun-
mal schreiben: gen auf dem Verrech-
1. auf Schmierzetteln, nungsblatt sind nur
2. in den Geschiftsbiichern, einmal zu machen;
3. auf der Rechnung. eine  Durchschrift
davon behilt der
Arzt in Hinden und
hat weiter keinerlei

| Schreiberei.

Es bleibt mir nun noch die Aufgabe, dic Vorurteile
zu widerlegen, dic einen Teil der Kollegen von einer Mit-
U]w(lschalt bei der Verrechnungsstelle abhallen

Die Hauptursache ist wohl in den meisten Fillen eine
Scheu vor jeder Neuerung. Eine gewisse Berechti-
gung kann einer solchen, wenn eq ‘sich um uner probte
I)muu handell, freilich nicht abgesprochen werden; aber
humchlllch dor Verrechnungsstellen ist sie \'ollslandw
unbegriindet. - Haben doch ’lauqende von Kollegen er-
l\annt und erprobt, daB es sich dabei um -cine gute
und niitzliche l‘nulchﬁunﬁ handelt, die tiber kurz odcr
lang ebenso zur Selbstv ersldndllcllhelt fir unseren Be-
ruf werden wird, wie es beispielsweise Telephon und
Autobeniitzung schon lingst geworden sind, wihrend
doch unsere \aler statt dcssen noch Postl\‘wten schrie-
ben oder Bolen schicklen und im Einspanner iiber Land
fuhren. Es gibt wohl auch keinen Kollegen mehr, der
sich nicht des ganzen Ristzeuges der moderneu lhcraple
bedient — nur das altvilterliche Rechnungenschreiben
wird mil einer zihen Ausdauer beibehalten, (11e einer bes-
seren Sache wiirdig wire. Das erinnert nnch an eine alle
Hebamme aus meinem Bezirk, die in der Liste die Frage,
warum das Stillen unlerlassen wurde, mit typischer Re-
gelmiBigkeit beantwortete: ,Weil es immer so gewesen
ist.* —

Die Besorgnis vor den Spesen die durch die
Mitgliedschaft l)m “der Verrechnunﬂsstcllc crwachsen
I\onnlcn wurde schon im ersten Tul meiner Ausfithrun-
gen entkr dftet. Ieh wiederhole: Der Arzt hat auBer einer
cmmalmcn Aufnahmegebithr von 3 M. nicht nur keinen
Pfennm melr zu belalllen sondern er spart liberdies

1. das Porto fir seine Rechnungen, indem er 30 bis
40 Verrechnungsbliitter mit ciner Freimarke [ran-
kiert an die Vcrrechnunosslelle cinsenden kann;

2. die Ausgaben [fiir Rechnungslormularc, Mahnfor-
mulare usw.;

3. die (xcschaﬂsbucher — da die jeweils benoligten
Drucksachen unentgelilich geliefert werden —,

und er erhill sogar unentgelllich die Briefhiillen zur Ein-
sendung der Verrechnungsblitler an dic Geschiiftsstelle
und Posll\arten zZu evenluellen Miltteilungen an diese.

Die Beftrchtung, daly der Arzt als Mllnhe(‘ einer Ver-
rechnungsstelle bei seiner Liquidalion an' gewisse Ta-
Xénge sbun den wire, ist ebenfalls nicht zulretl‘(,nd Der
Arzt kann beliebig viel oder wenig liquidieren, Nach-
lisse und Rdtonzahlundcn gewihren —die Verrcchnungs-
stelle macht dartber ]\emerlel Vorschriften, sie tuhr
lediglich die Anordnungen ihrer Autlraﬁoel)cr aus. Auch
stehl es dem Arzt Jedcuut frei, selbst Balzahlunﬁcn ent-
gegenzunehmen.

Dem MiBtrauen beziiglich Auskianften an das
Finanzamt becreﬁnun dlC Verrechnungsslellen durch
eine MaBnahme, dlL es ihnen unméglich macht uber das
Jahreseinkommen jhrer Mitglieder AutschluB zu crteilen.
In einer sogenannien Ixontokorrmlkartollu,k wird auf
einzelnen Karlolhel\bldltern gebucht, welche Betrige tir
jedes Mitglied eingehen und was 1hnen uberwxcscn wird.
Die Ahrechnunﬂr erlolfrt am Schlusse eines jeden Quar-
tals, die I\arlothel\l)lduer werden dann den Mitgliedern
zuﬁostolh und nach ihrer Absendung besitzt die Vcrrech—
nungsstelle keinen Anhallspunki mehr dafiir, wieviel die
einzelnen Mitglieder verdient haben.

Ueber etwame Bedenken beziiglich Verletzun g
des Berufs rf(,h eimnisses ist 10]6011(105 Zl sagen: In
vielen FFillen braucht der Arzl der Verr chnunﬁsstellc die
Diagnose iiberhaupt nicht bekannlzugeben. bo]lte dies
aber zur Aufstellung einer Speutll\allon notig sein, so
liegt keine Geselzesverlelwn(r vor; denn § ‘%[)() SerB
sprlcht aus, dall Aerzle un d deren Gehllfen der
%h\vcwcpfhchl unterworfen sind. Die Verrechnungs-

-stelle, die im Sinne des § 300 als Gehillin des Arzies onlt

ist also ecbenso wie elwa eine Sekrelirin, die secine
Schreibarbeit erledigt, der Schweigepflicht unterworlen
— Wic steht es ubrwens in dieser Bezichung im Verkehr
zwischen Aerzten und Gesctzhchen Ixranhcnhasseu" —~ -
Der Kassenarzt hat der Kranlxenl asse die Diagnose, also
sein Berufsgeheimnis, zu offenbaren. Auch die Aerzte-
vereine, Prufunﬁscmmchlungen und Abwicklungsstellen,
welche sich mit den Kassenlisten vor deren endﬁulhﬂcn_
Erledigung zu besclmltl(fen haben, erhalten Kenntnis von
der Dlaonose sie’ ﬁeltcn G(,S(,lZIICh chenso wie die Ver-
rechnungsstelle als (xehllien des Arzles. \
Viele Kollegen halten iliren Beilritl zu ciner Verrecl-
nungsstelle auch [ir uberfliissig, weil sie bereits Mil-
0'116(101‘ cines drztlichen Rechtsschutzvereins
smd — Rechtsschulz ist renitenten Schuldnern gegen-
tiber unentbehrlich, ein notwendiges Uebel, aber im Ver
gleich zur Rcchlswhulalosmkmt das lxlcmu'e Es ist na-
turhch wichtig, daB3 der A\nwall der dic Interessen des
Arztes W'111r111mml mit allen arzlhchen Belangen ver-
lraul ist, ge\wssermaﬁcn ein Spezialist fiir Pl(‘uO’() Adgo
und allcs was damit zusammenh: angt: denn nur d'mn 1sl
ein El'folg zu erwarten, wenn der Anwall in der Lage isl,
dem Gericht einen IF all in sachgemifBer Weise zu unlcr
breiten. — Die Vencchnun%stelk ist kein Eintreibungs-
inslitul und will dies auch nicht sein; aber sie gewd] lhl‘
neben vielen anderen Vorleilen ibren l\hlglwdcrn gegen-
uber faulen und bdswilligen Schuldnern den (rlel(,h(,n
Rechisschulz wie die reinen Bcchtsqchu(/veremc und
zwar in viel ausgicbigerem MalBe und in blamlcwom iabe-
rer Form. Die Ver rechnungsstvllm arbeiten im Inl(‘rgssa
]cdes einzelnen Milgliedes, darither hinaus aber fordern
sie die Interessen dcs ganzen Arztlichen Slandes in hoeh-
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stem MaBe. Bei einem Rechtsschutzverein wird jede vom
Arzt cingereichle stritlige Forderung ohne weileres juri-
slisch bearbeitet; die Verrechnungsslellen dagegen geben
sich die méglichste Miihe, die Angelegenheit zuniichst
ohne Hilfe des Juristen zu regeln. und sie haben sogar in
FFallen, in denen die Tiétigkeil des Rechisschulzvereins
nach erfolgloser Pidlldllll" und Leistung des Offen-
bfu*unqsmdes beendet war, durch gulliche \(’1‘01111)&1‘11:1“
noch Erfolge erziell. Lassen wir Zahlen sprechen: In
dem Jahresbericht einer Verrechnungsstelle wird milge-
teill, daly von 4170 Fallen. in denen die Ilereinbringung
des drztlichen Honorars zunichst auf Sclnvlerlrrl\mlml ge-
stoBen war, schliefflich nur 206 an den Rechisanwall wei-
tergegeben werden muBten, wihrend bei den abrigen die
Vermittlung der \’errcchnunqsstollc ohne ‘f(‘l‘l(}h[llcl](‘
Hilfe zu ])Lfl‘l(}dl”(‘lld(}ll YVereinbarungen iuhrlc Niemand
wird bestreiten, da[.’) solches Vorgehen der Verrechnungs-
stellen dem Publikum gegeniiber weniger verletzend
wirkl als das der Rechtsschulzvereine. Darum lautet {ir
den Arzt die Parole nicht: Beitritt zum Rechtsschutzver-
cin, sondern: Beilritl zur &rztlichen Verrechnungsstelle
fir die Privatpraxis!

Eine nichl zu unlerschilzende Hemmung isl die
Angst vor dem Publikum. und diese war vor acht
Jahren, als dic ersie Verrechnungsstelle gegriindel wurde,
wohl der triftigste Grund zu abwartender Zuriickhallung.
Seitdem hat die Erfahrung gelehrt. daB das Publikum,
wenn es auch leilweise anfangs befremdet von der Neue-
rung war, sich tberraschend leicht daran gewdhnt hat
Tausende und Abertausende von Rechnungen sind schon
anstandslos von den Verrechnungsslellen erledigt wor-
den — in zehn Jahren werden es die Leule uherhaupt
nicht mehr anders wissen, als dah an die Geschiflsstelle
bezahlt wird. Um den Aecrzten den Uebergang von der
personlichen Rechnungstellung zur Einziehung durch die
Verrechnungsstelle zu erleichtern, haben sich die Ver-
rechnungsstellen bereit erkliart. aut ihre Kosten fir jedes
Mitglied, welches dies winscht, auf Namen laulende
Rechnungsformulare drucken zu lassen und ausschlieB3-
lich zu verwenden, denen eine erklirende Bemerkung be-
zuglich des ncuen Modus angefiigl ist. Wichtig ist ¢s na-
turllch daly jeder Kollege m()(rhchsl alle Rechnunﬁon
durch die Verrechlwngsslc]lc eumehcn IaBt; es darf
nicht als Bevorzugung wirken, wenn eine Rechnung per-
sonlich gestelll wird. So lassen sich nach meiner Erfah-
rung unbegrimdete MiBstimmungen und Empfindlichkei-
len vollkommen vermeiden, und je mehr Kollegen sich
der Verrechnungsstellen zur Einziehung ihrer Forderun-
gen bedienen, desto rascher werden auch die letzten Wi-
derstinde beim Publikum tberwunden sein. Ieh mochle
es als eine der dringendsten kollegialen Pilichten bezeich-
nen, einer Verrechnungsstelle als Mitglied beizulreten,
denn Einigkeitmachtstark!

Jenen Kollegen. die immer noch zweifeln und sich
trolz der vorhergehenden Austithrungen nicht entschlie-
Ben kénnen, bei den Verrechnungsstellen milzulun, sei
noch gesagt, dafl der Hartmannbund, {iber dessen emi-
nente Bedeutung e die gesamle Aerzteschall wohl kein
Wort verloren zu werden braucht, mit der Arbeitsgemein-
schafl drztlicher Verrechnungsslellen far die Privatpraxis
vor Kkurzem nach cingehenden Erdrlerungen und genauen
LErwiigungen eine Vereinbarung abhgeschlossen hat, worin
in sechs Punkten die Normen fur cine gegenseilige Zu-
sammenarbeit festgelegt wurden. Wena es in diesem Ab-
kommen heil3t: .,D er Hartmannbund hatein reges
und daverndes Interesse an der weiteren Ent-
wicklung der privaten Verrechunungsstellen®,
so ist damit dokumentiert, dab die Lutwlcl\lung der Yer-
rechnungsstellen im Interesse des einzelnen Arztes eben-
so wie im Interesse des ganzen édrztlichen Standes liegl.

Die Verrechnungsstellen sind da — es handelt sich
um keine Neugriindung, kein Experiment; es handelt sich
um eine jahrelang, in schwerster Zeit bewiihrte Einrich-
tung, dic schon jetzt Tausende von Aerzten zu hegeisler-
ten Anhiingern hat, und die sich immer mehr Bahn bre-
chen wird.

Die Erzeugung und der Verkehr mit Milch, soweit die
offentliche Gesundheit in Betracht kommt.

Zusammengestellt von dem Neuyorker Slaatsdepartement
fir Gesundheitspltlege.

Von Sanitilsrat Dr. Rudoll Leenen, Minchen,

Das deutsche Reichsmilchgeselz ist vom letzten
Reichstag angenommen worden als Rahmengeselz. Die
notwendigen Ausfithrungshestimmungen werden  sehn-
stichtig erwartet, lassen aber noch Luwv aul sich warten.
LErst nach ihrem Erscheinen we '1(1(11 wir in der lage
sein, kritisch zu wirdigen, was das Reichsmilchgesetz
vom drzilichien Slandpunl\ > aus Gutes bringl im Inter-
esse der allgemeinen Volksgesundheit. Einstweilen wol-
len wir zum Vergleiche tber das staatliche Milchgeselz
von U.S A. in seinen Hauptpunkten herichten.

Kapilel 3 der staatlichen sanitiren Beslimmungen
handelt tiber Milch und Rahm und wird meistens das
staatliche Milchgeselz in U.S.A. genannl. Es isl maB-
gebend tberall im Staate mit Ausnahme von der Stadl
Neuyork. Die stiadtischen Behorden von Neuvork sind
bevollméichligt, durch Geselz lokale Beslimmungen zu
treffen, welche aber den staatlichen Bestimmungen nicht
widersprechen diirfen. Das amerikanische Milchgesetz
war am 1. Juli 1914 zuerst in Kraft getreten. Im Jahre
1928 fand cine allgemeine Revision des Geselzes stalt.

- Die Revision wurde hauptséiichlich durch cine Kommis-

sion vorgenommen, die fir diesen Zweck vom offent-
lichen Gesundheitsamt bestimmi war, und dauerie nahe-
zu zwei Jahre, wihrend welcher Zeit sich die Kommis-
sion griindlich des Rates und Beistandes verschiedener
Behorden, die mit Milch in verschicdenem Zustand zu
tun haben, der orilichen Gesundheilsbeamten. der Pro-
duzenten und der Héandler bediente. Der Iqupt:'\\'ock der
Revision war. die Beslimmungen. soweit angiingig, zu
vereinfachen und gleichzeitig wu‘l\unqwulle MaBnahmen
gegen Infektionen durch Milch zu treffen.

Der Ausdruck . Mileh® wird in Artikel 4 des Gesetzes
definiert als die ganze, {riscle. reine Milchabsonderung,
die erhalten wird durch vollstindiges Melken ciner oder
mehrerer gesunder Kithe, die ordonlhdl gefallert und
gehalten smd mit Ausnahme der Milch, welche inner-
halb 15 l'lgen vor und 5 Tagen nach dem Kalben bzw.
innerhalb einer Zeit gewonnen wird. die notwendig ist,
um die Milch wirklich frei von Kolostrum zu machen.

Kiihe durfen nicht gefiittert werden mil Fulter, das
im Zustand der Faulnis oder Girung sich befindet, das
ungesund ist, oder das unreine. ungesunde Mileh erzeugt.

Kannen usw.. die fir weiteren Gebrauch bestimmt
sind, missen gereinigt und von allen alten Milchriick-
stinden gesiubert werden., bevor sie wieder zurtick-
gegeben werden. Streng verboten ist. Ueberbleibsel, Ge-
miise usw. in die MilchgefiBe zu werfen. Jede ecinzelne
Uebertretung dieser Vorschrift ist je eine gesonderte Ver-
letzung des Geselzes. die bestraft wird.

Das Verhot, Milch. die w eniger als 11,5 Proz. feste
Milchbestandteile und weniger als 3 Proz. Milehfett ent-
halt, zu verkaufen, ergibt damit den Mindesislandard fur
feste Milchbestandteile und Milchfett.

Die Milch gilt als verfindert, wenn sie enthall:

1. mehr als 885 Proz. Wasser oder sonstige Fliissig-

keit,

2. weniger als 11,5 Proz. feste Milchbestandteile,
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3.-weniger als 3 Proz. Milchfett,

4. wenn stammt von Kithen innerhalb 15 Tagen vor
und 5 Tagen nach dem Kalben,

5. oder von Kithen, die mit Riickstinden vom Destil-
lierungsprozelh oder mit Futter im Zusland der
“dulnis oder Girung oder sonst ungesundem IFut-
ter ernihrt sind,

6. oder von Kiihen, die in cinem dberfiilllen Stall
gehalten werden, oder die in ciner nicht saniliren
Umgebung leben,

. wenn ein Teil des Rahmes entfernt worden ist,

8. wenn sie mit Wasser oder einer sonstigen FFliissig-
keit verdinnt ist oder ihr cine andere Substanz
beigeftigl ist.

Der Verkauf dieser verinderten Milch, ebenso einer

nachgemachten Milch ist verboten.

Die duBeren Kapseln der Flaschen oder sonstigen
Behilter der gepriiften Milch miissen den Namen der
Kommission tragen, welche die Milch gepriift hat.

Reiner Rahm ist definiert als Rahm, gewonnen von
unverinderter Mileh; und der Verkauf von verindertem
Rahm oder von Rahm, enthaltend weniger als 18 Proz.

~1

Milehfell, ist verboten. Mischungen von Milch und Rahm .

missen soviel Milchfett enthalten, als tir Rahm hinsicht-
lich Feft im Minimum verlangt ist. Uebrigens wird im
Ilandel allgemein Rahm, enthaltend 40 Proz. Milchfett,
verkauft. Jede Ilasche oder Packung von 1 Quart oder
weniger Rahm mul} ein Etikelt tragen, sicher an einer
Scite der Flasche oder Packung angebracht; aul diesem
IStikett muly gut sichtbar in schwarzen Buchstaben das
Worl ,,Rahm® stehen; oder es mufy das Worl ,Rahm* in
das Glas mit erhabenen Lettern eingeblasen sein. Das
Etikett far Packungen von mehr als 1 Quart Rahm muf
auch enthalten woher und von wem der Rahm stammt,
Ort der Bestimmung und Datum, an dem der Rahm ge-
wonnen ist. Bevor abgerahmte Milch zum Fiittern von
Haustieren weiterverkauft wird, mul} sie ciner Tempe-
ratur von 1500 F (= 659 ) fir mindeslens 20 Minuten
unterworfen werden. Nichl erhitzt gewesene Milch ist
zum Verkauf verboten.

Zum Schutz gegen menschliche [lle tibertragbarer
Krankheiten hat der Besitzer dem Gesundheitsbeamten
sofort alle I'alle von Krankheiten auf der Farm, mdgen
sic noch so klein sein, zu melden, namentlich Fieber,
Halsenlziindung, Magenbeschwerden oder Bauchschmer-
zen. Besondere Aufmerksamkeit mufl den sogenannien
Bazillentriagern zugewendet werden. s ist wahrschein-
lich, dalb Trager von Typhusbaklerien nur zeilweise aus-
scheiden. Jedenfalls steht fest, daB solche Triiger ciner
ofteren Unltersuchung unterzogen worden sind und dabei
nur manchmal Bakterien festgeslellt wurden. Aus die-
sem Grunde beweisen negative Kulluren wenig, wiahrend
cine positive Kultur ein sicherer Beweis ist. Ein beson-
deres Augenmerk ist auch dem Husten und Niesen der
mit der Milch beschiftigten Leule zuzuwenden.

Schulz gegen Mastitis:

1. Tagliche, mit der Hand vorgenommene Unter-

suchung des Euters jeder Kuh,

2. Vormilch in ecin flaches Gefilh melken und unter-
suchen auf Gerinnsel usw.,

3. soforliges Ausscheiden einer Kuh, die Anzeichen
von Mastitis zeigt,

4. stindige veterindirirziliche Ueberwachung; der Be-
sitzer hat den Veterinir beim ersten Anzeichen von
Verdacht zu rufen,

5. wochentliche Zihlung der Baklerien in Proben aus
der Herde.

Pasteurisierung der Milch: Pasleurisierung war ur-
springlich eine Sophisterei des Produkles, eine Art Be-
trug, wobei schmulzige Milch ehenso gut oder besser so-
gar haltbar gemacht werden konnte als reine Milch, die

nicht erhifzt war. Kein Zweifel, dall diese LErkenntnis,
verbunden manchmal mit dem durch Ueberhilzung her-
vorgerufenen unangenehmen Geschmack, die Opposition
hervorrief, die gegen Pasteurisicrung gemacht wurde.
Jede Ware hat cinen Preis, der aul Qualitiat aufgebaut ist.
Gepriifte Milch mit den hochsten bakteriologischen An-
forderungen hat einen Preis beinahe zweimal so hoch
als Milch eines anderen Grades Milch; allgemein bezeich-
net als A-Grad-Milch, wird heule um 2—3 Cents (8 bis
12 Pfg.) das Quart hoher verkauft als B-Grad-Milch. Das
Resultat einer richtigen Pasteurisierung wird aber nur
erreicht, wenn Milch auf einer Temperalur von 1430 IF
(= 610 C) fir mindestens 30 Minuten erhallen wird. Die
Abweichung sowohl von der Temperatur als auch von
der Zeit vernichtet das Resultat. Warum kochen wir
dann nicht gleich die Milch? Wenn etwas Hitze gut ist,
so wird mehr Hitze besser sein. Nein! Kochen ist vom
Standpunkt der Verdaulichkeit nicht zu cmplehlen.
AuBlerdem gibt Kochen der Mileh einen Geschmack, wel-
chen viele nicht mogen, und verhindern den Rahm, sich
auf der Oberfliche der Milch zu sammeln. Richtige Pa-
steurisierung tétet nur die gefidhrlichen Ballerien, ver-
bessert aber nicht den Geschmack und die Qualitat.
Trotzdem steht man auf dem Standpunkt: Rohe Milch
kann noch so sorgfillic gewonnen werden; die Pasteuri-
sierung macht sie sicherer. GewiB, verschiedene Bakte-
rien konnen grofic Hitzegrade ertragen. Einige hitze-
liebende Bakterien leben und vermehren sich bei der

Pasteurisierungstemperatur, Zum Glick sind diese Bak-

terien, soviel wir wissen, harmlos; und bestimmt wissen
wir, daB alle Milchbakterien, diec Krankheilen an Men-
schen hervorrufen, durch Pasteurisiecrung harmlos ge-
macht werden. :

Mileh direkt von der Kuh enthilt normal einige hun-
dert Mikroorganismen pro Kubikzentimeler, dic aus dem
Innern des Euters kommen. Einige hunderl oder viel-
leicht einige tausend kommen noch dazu durch das Gefal
und durch Staub, der in die Milch fallt. Das Wachstum
dieser Bakterien beginnt aber nicht sofort, trotzdem die
Mileh noch warm ist, weil hier eine Periode der Anglei-
chung cintritt, die 3—5 Stunden dauert. Diese Periode
der Anpassung von frischgemolkener Milch erlaubt dem
Produzenten, einige Zeit mit Kiithlen der Milch zu war-
ten. Gleichwohl, je eher die Milch gekiihlt wird, desto
besser, und je niedriger die Temperatur ist, desto vor-
teilhafter, um alle Zweifel zu beheben. Viele Milchprodu-
zenten liefern tiglich warme Morgenmilch von einer A-
Grad-Farm nach Neuyork, und verschiedentlich_passiert
es ihnen, daB} sie die Priamie doch nichl erhallen; das
ist die Prémie far Milch, die unter 10000 Baklerien pro
Kubikzentimeter enthilt. Es ist sehr leicht moglich, daB
diese Milch nur 2 Stunden alt ist. Deshalb gehen viele
Milchproduzenten so weit, daB} sie jede frisch eingemol-
kene Kanne in geeisles Wasser stellen. Jedenfalls ist es
immer zu empfehlen, die Milch so rasch als moglich zu.
kithlen, und noch wichtiger ist es, das Gefay in dem ge-
kithlten Wasser zu belassen, bis die Milch abgeliefert
wird. Die Kithlung mufB3 unter 500 F (= 10° C) sein. In
vielen: Fillen genifigt dic Kthlung einfach in der Lult
von gleicher Temperatur unter 500 ¥ (= 109 C) in der
kalten Jahreszeit. Ein Gefricren der Milch ist nicht wiin-
schenswert. Daher ist es bei der tiefen Milchkiihlung un-
bedingl notwendig, ein Thermomeler zu beniitzen.

- Hiermit habe ich das Hauplsichlichsle aus dem ame-
rikanischen Milchgeseiz gebracht und glaube, daB darin
betreffend die Milchfrage Interessantes und Lehrreiches
fiir uns deutsche Aerzte zu finden ist.

Milch!
Kollegen! Verordnet im Interesse der
VYolksgesundheit mehr Milch!



Nr. 52. 1930.

BAYERISCHE AERZTEZEITUNG.

SEITE 553.

Privatklage S.-R. Dr. Gilmer gegen ,,Welt am Sonntag®,

Die Parteien schlossen auf Vorschlag des Vorsilzen-
/ den folgenden
‘ Memlieichs

1. Herr Max Kolmsperger erklirt: Ich habe den
Arlikel ,,Fragwirdige Immobiliengeschilte cines Munche-

ner gamtalsmls — Minchens \(‘Ill(’ fithlen sich betro-
gen. — Disziplinarverfahren eroffnet. — Auch dic Orts-

krankenkasse geschiidigt?* in Nr. 42 der Zeilung ,,Welt
am Sonntag® vom 19. Oklober 1930 nicht verfalit und
auch nicht redigiert. Ich erhielt aus Aerzlekreisen eine
Einsendung. Ein von mir ersuchter Arzt hal die Lin-
sendung 1'cdlmert Ich habe den Artikel im Vertrauen
auf du, Zuvex lissigkeit meiner édrzllichen Gewihrsleule
in gutem Glauben gebracht. -Auf Grund der IIauptvor
handluno habe ich ll]lCh davon tberzeugt: Die in dem
Artikel gegen Herrn Sanititsrat Dr. L u(lww Gilmer er-
hobenau Vorwurfc sind unberechtigt. Ieh nchme sie des-
halb zurick. Ich-bedauere die Auinalnne des Artikels.

2. Herr Klemens Frhr. v. Schacky erklirt: Ich bin
als verantwortlicher Schriftleiter auf der Nummer 42 der
Zeitung ., Welt am Sonntag® henannt. Ich habe damals die
Geschiifte eines ver 111[\\'01'111chen Schriftleiters wegen
Krankheit nicht gefithrt. Ich habe den Artikel vor seinem
irscheinen nicht gekannt. Ich bedauere die Aufnahime
des Artikels.

3. Dic Herren Max Kolmsperger und Klemens Frhr.

Schacky erkliren weiler: Wir tdibernehmen als Ge-
samtschuldner die Gerichiskosten und dic Anwaliskosten
des Herrn Dr. Gilmer in der uns bekannten Ifohe.

4. Herr Max Kolmsperger erklirt endlich: Ich werde
in der niichsien Nummer der Zeilung ,,Well am Sonn-
tag® auf der ersten Seite mit der Ueberschrift ,,.Vergleich
in dun Verfahren des Herrn Dr. Gilmer treﬂcn (hc Welt
am Sonntag® Nr. 1, 2 und 3 des V crglelchs olm weilere
Zusilze und Eroérlerungen bringen.

Amtsgerichtsprasident: gez. Frank.
Anmerkung der Schriftleitung: Es ist im hochsten

Grade bedauerlich, daB, wie aus der Verhandlung her-
vorging, ecin Arzt sich hinter dem Artikel in der ,,Well

am Sonntag® versteckt. Um  Streiligkeilen unler den
Aerzten zu erledigen, sind dic Berufsgerichte da. Wir

miissen deshalb dieses Vorgehen auf das schirfste ver-
urteilen. Durch ein solches Verhalten wird das Ansehen
des gesamten drztlichen Standes auf das schwersle ge-
schadigt. $

~

Die Krankenversicherung in der neuen Noiverordnung.

Der Reichsarbeitsminisfer.

Berlin NW 40, den 9. Dezember 1930.
Scharnhorststrafie 35.

An die Regierungen der Linder
(Sozialministericn).

Am 1. Dezember d. J. hat der Herr Reichspriisident
auf Grund des Arl. 48 Abs. 2 der Reichsverfassung die
Verordnung zur Sicherung von Wirtschafl und Finanzen
(BCIChS“CSGlZl)ld[l Teil 1 § 517) erlassen. Die Verordnung
andert im Kap. IT des L lcﬂcs die in der \’otverord«
nung vom 26. Juli d. J. enthaltenen Vorschriflen taber
die Kranl\envermcherun(f Der Art. 2 indert die RVO. und
der Art. 3 die relchsﬁeseuhchen Vorschriften iiber Kran-
kenfirsorge. Dieser Teil der Notverordn ungist am
3.Dezember d. J. in Kraft getrelen.

1. Dic bisherigen Vorschriften {iber den Kranken-
schein und die Sonderbcnmde die bei der Abholung des
Krankenscheines und der Abnahmc von Arznei-, lIc1l—

und Stirkungsmitteln zu entrichten sind, bleiben als all-
gemeine Rcﬁcl in Kraft. Die ncue Verordnung selzt Aus-
nahmvn fesl. Schon meine friheren Erlasse, insbesondere
diec vom 2. August und 21. September d. J. hatten den Kas-
sen fur die \bq ibe der Krankenscheine und die Ein-
zichung der Sonderbeitrige dic Beweglichkeil und Nach-
sicht, welche die U m\.l.mdc des einzelnen Falles verlan-
gen, zur Ptlicht gemacht. Die necue Verordnung erhebt
(11050 \’crwalunﬂsmumlml/v zu bindenden Vorschriflen,

a) Wer Krankenhilfe verlangt, hat zugleich einen
Krankenschein zu losen (§ 187h der RVO.). In drin-

genden Fillen kann der Schein riachher geholt werden,
lnS])CSOll(l(‘l(‘ bei Unfillen oder wenn wegen der mit der
Abholung des Scheines verbundenen U msl.md(' der Arzt
nicht mchr rechizeilig helfen konnte (§ 187¢). Diese Vor-
schrift ist dem § 368 nachgebildet, wonach in dringen-
den Fillen, z. B. wenn Gefahr im Verzuge licgt, auch
ein anderer Arzt als der Kassenarzt gerufen werden darf.
Die’ Grundsiilze fir dic Anwendung des § 368 koénnen
fir § 187 ¢ enlsprechend angewendet \\'(‘1'(1('11 Nlchl jeder
Uniall begrindel die [)ruwh(lﬂ\mt im Sinne des § 187¢,
auch nicht jede Art von I rkr ankung; malgebend 1\1 die
Eigenart des Falles. die den mit der ]3(\\('11‘1111111" des
Kl'm]wnschmnos verbundenen Zeitverlust nicht duldet.

Kann der Versicherle wegen der Dringlichkeit den Kran-
kenschein nicht vor dem Beginn der Krankenhilfe holen,
so hat er ihn unverziiglich nachzulosen; der Kranken-
schein ist ein fiir die Krankenhilfe notwendiger
Ausweis. Auch fir den nachlriiglich gelosten Schein
ist der Sonderbeilrag zu entrichien, es sei denn, dal} ein
geselzlicher Befreiungsgrund vorliegt.

b) Von der Verpflichtung, den Sonderbeitragfar
den Krankenschein und das Arzneiverord-
n ungsbhtl zu entrichten, sind die in dem § 182b Abs. 2
und dem § 186¢ Abs. 2 bezeichnelen Versicherlen be-
freit, nimlich:

@) Arbeitslose, diec Hauptunterstilzung aus der
Arbeitslosenversicherung oder Krisenunlerstiitzung oder
als Ausgesleuerle Leistungen der offentlichen Fiirsorge
erhalten;

B) Personen, die aus der Invaliden- oder Angestell-
tenversicherung Invalidenrenle oder Ruhegeld
oder aus der I_InmlIverswllcrunﬁ oder nach der Rm(‘hs—
versorgung Rente als Schwerverlelzte (§ 559b) oder als
Schwerbeschidigte beziehen;

Y) solche Tuberkulose und Geschlechts-
kranke, dic von ihrer Firsorge- oder Beratungs-
stelle cmc Bescheinigung ul)or ihre B(‘(llll’lll‘f-
keit beibringen.

Wer sich auf die Befreiung beruft, hat den Be-
freiungsgrund nachzuweisen. Dm neue Verordnung hat
mit Ab51cht diec Gruppe der vom Gesetz belreiten Ver-
sicherten so bestimmt, daB der Befreiungsgrund ohne
Umstindlichkeit und in der Regel url\undll(,h nachgewie-
sen werden kann, z. B. durch Voumgcn des Bosc.hmd(‘
iiber die BC\VIHI(TUII” oder den Bezug von Arbeitslosen-
unlersliitzung oder In\*ahdcnronlo von Ruhegeld aus der
Annostelltenversmhu ung oder von Schwcr\ erlelzien-
oder Schwerbescha(hfrtcnrcnto Als Schwerverlelzter gilt,
wer eine oder mehrere Renten von insgesamt 50 odcr
mehr v. H. der Vollrente aus der Uniqllvcrsxcherung be-
zieht (§ 559b) und als Schwerbeschidigter ein Versor-
gungsberechtigler, dessen I1 rwerbsfiahiglkeit  infolge
Dienstbeschiadigung um mindestens 50 v. II gemindert
ist (§ 33 des RVG.); aus dem Bescheide iiber die Rente
geht zugleich der Grad des Verlustes von Erwerbsfihig-
]xClt hervor Bei Tuberkulésen und Geschlechlskranken
geniigt die Bescheinigung der Fiirsorge- oder Beratungs-
slcllc daB der Kranke als bediirftig amuschon ist.

Die Arbeitsunfihigkeit als solchc befreit nicht von
der Verpflichtung, den Sondu‘bextrafr fir den Kranken-
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schein zu entrichten. Dauert die mil der Krankheil ver-
bundene Arbeitsunfihigkeit langer als 10 Tage,
so ist fiir die Arznei-und Heilmitlel, die nach dem
Ablauf der 10 Tage wihrend der Arbeitsunfiihigkeit noeb
notwendig werden. ein Sonderbeitrag (§ 182a \l)s 1) nicht
mehr zu entriehten; dadurch wer dvn Harien, die wih-
rend der Arbeitsunfihigkeit durch die notwendige Wie-
derholung von \um(lmm«f(‘n entstehen konnen, vermie-
den. Auch in diesem -Falle kann der Befreiungsgrund
meist sehriftlich nachgewiesen werden, z. B. durch Vor-
zeigen einer Bescheinigung der Kasse (iber den Beginn
des Krankengeldes; wer eine Woche I\mn]\on«rc]d be-
zogen hat, ist befreif, weil vor dem Beginn des Kr anken-
geldes schon 3 Arbeitsunfihigkeilstage liegen (§ 182 Abs. 1
NI,

Der Befreiungsgrund ist auf dem Krankenschein und
dem Verordnungsblall in geeigneler Weise zu vermerken,
7. B. durch den Aufdruck ,Gebuhrenfrei®. Dies
gilt in allen Belreiungstillen; der lelzte Satz im § 182b
erscheint nur infolge eines drucktechnischen Versehens
als Zusalz zu Absalz 2, er ist lat@achhch ein selbstandiger
Absaltz.

Dic Aufsichisbehorden werden Nachsicht iben, wenn
die Krankenkassen die neuen Vorschriflen auch auf die
Versichierungsfille anwenden. die vor der neuen Verord-
nung eingelreten sind; die Zeil der Arbeitsunlihigkeit, die
vor der YVerordnung liegt, kann auf die im § 182bh be-
zeichnele Frist von 10 Tagen angerechnet werden.

2. Die Versicherlen, die einen Befreiungsgrund nichl
fir sich haben oder nicht nachweisen., schulden den Son-
derbeilrag fir den Krankenschein und das Arzneiverord-
nungsblalt; firdie Familienkrankenpflege (§205)
hat dic Verordnung cine Belreiung nichtl ausgespro-
chen. Wenn hier bei der Einziehung des Sonderbeitrages
[Hirlen entstehen, kann der Sonderbeitrag bei augenblick-
licher Not gestundel und bei Uneinbringlichkeil nieder-
gesehlagen werden (vgl. meine Erlasse vom 2. August
und 24, September d. J.). Ein solches Verlahren ist zu-
lissig, weil der Sonderbeitrag die rechiliche Natur eines

Jeilrages hat; die neue Verordnung erkennl dies dadurch

an, daf} sie im § 182b Abs. 2 den Arzneikoslenanteil als
Beitrag® bezeichnet. Wird Stundung gewéhrl, so haben
die Krankenkassen dies auf dem Krankenschein in ge-
eigneter Weise, z. B. durch den Aufdruck .gestundet®, zu
vermerlken. Dr. Stegerwald.

Notverordnung und Bekidmpfung der Geschlechts-
- : krankheiten.

Von Dr. med. Wilhelm Perls.

D.K.G.S. Im Deutschen Reichstag ist am 18. Februar
1927 das Geselz zur Bekimpfung der Geschlechiskrank-
heilen angenommen worden, dessen Zweck es ist, die
Geschlechiskrankheilen nach Maglichkeit zu vermin-
dern. § 2 Abs. 1 des Gesctzes lautot -, Wer an einer mit
\nsle(‘kunﬁsﬁef(lhr verbundenen Geschlechtskrankheit
leidet und dies weill oder den Umstinden nach an-
nehmen muB, hat die Pflicht, sich von einem fir das
Deutsche Reich approbierten Arzt behandeln zu lassen.™
Die Notverordnung der Deulschen Reichsregierung vom

26. Juli 1930 bestimmt, daB jedes Krankenkassenmit-
glicd, das fir Arztliche Behandlung cinen Kranken-

schein verlangt, 50 Pfennige an die Krankenkasse zahlen
mub, und dab jedes Rezept, das in der Apotheke ange-
fertigt wird, dort 50 Plennige kostet. Vergleicht man
die ﬁcsclzhche Bestimmung und die Nolverordnung mit-
unfmder so sieht ein JCd(‘l‘ daB die Tendenz und die
Wu‘l\ung beider in diametralem Gegensatz zucinander
stchen. In dem Geselz verlangt der Staal sofortige

- .gegen die ganze \Iotverordnuno Stellung nehmen;

energische sachverstindige Behandlung des Geschlechts-
kranken und hilt ihn durch verschiedene Mitlel, auf
die hier cinzugehen zuweit fithren wiirde, solange unler
staallicher Aufsicht, bis der Arzt mit gulem Gewissen
ihn fiir geheill und dadurch ungefihrlich far seine Mit-
bitrger erkliren kann, bekanntlich eine der schwierig-
sten Aufgaben, vor dlC sich der Arzt gestellt sielit, und
ALl deren Durchfihrung eine Menge Z eit und Arbeit ge-

hort. In der Notvcrmdnung wlrd Millionen von Dcut-
schen, ndmlich allen Krankenkassenmilgliedern und

deren Familienangehorigen, zirka zwei Driltel aller Be-
wohner Deutschlands, das Aufsuchen des Arzies und
die Durchfiithrung der éarztlichen Behandlung sehr er-
schwert. Eine Eigenttiimlichkeil der Geschlechtskrank-
heiten ist es, daB in ciner sehr groBen Anzahl von
“allen die Krankheit mii so leichten, unbedecutenden
Erscheinungen beginnl, dall der von ihr Betroffene im
Zweifel ist, ob er krank ist, oder ob diesc geringen Ab-
weichungen vom Normalen nichts zu bedeuten haben.
Wihrend bisher die dank der érztlichen Aufklirung
beinahe tiberwundene falsche Scham und Bequemlich-
keit die einzigen Hemmungen waren, sofort #rztliche
Hilfe aufzusuchen, (ritt jetzt hierzu als sehr. wichiiges
Moment die Geldausgabe,” die far viele heute mnicht ge-
ring ist und sic daher leicht zu dem Selbstbelrug ver-
leiten wird: ,,Ach, es wird schon nichts sein®, und sic
so lange wird warten lassen, bis die Beschwerden un-
ertriglich geworden sind, was natiirlich die Krankheit
kompliziert, die Heilungsdauer bedeutend verlingert und

“die Ansteckungsgefahr bedeutend erhoht.

Noch schlimmer als die Bezahlung des Krankenschei-
nes wirkt sich bei den Geschlechiskranken dic Zuzahlung
zum Arzilichen Rezept aus. Wihrend bei allen mog-
lichen anderen Krankheiten der Arzt in der Lage ist,
auf lingere Zeit Arzneimittel zu verordnen, was natir-
lich keineswegs rationell, aber immerhin noch zu er-
tragen ist, ist dies bei einem grofien Teil der Geschlechts-
krankheiten unmoglich. Bei “der Gonorrhée ist die Arl
der Weiterbehandlung ecinzig und allein vom mikrosko-
pischen Befunde, der vom Arzt ein- bis zweimal in der
Woche erhoben werden mufB, abhiingig. Dieser allein
enischeidet die Wahl und Konzentration des Mittels.
Man kann also nicht far lingere Zeit Verordnungen
treffen, sondern mulBl bei jeder Beralung ein neues Re-
zept verschreiben. Da dies jedesmal in der Apotheke
50 Pfennige koslet, erwachsen dem Kranken relativ
hohe Kosten, was natiwrlich far die korrekte Durch-
fiithrung der Behandlung cine groBe Erschwerung be-
deutet.

Mit diesen Ausfiihrungen will ich natirlich nicht
das
1st eine Frade der Politik, die hier mcht zur chatte
steht, sondern ich will nur dartun, wie uns Aerzten
durch cinzelne Bestimmungen der Notverordnung die
wirksame Bekampfung der Geschlechtskrankheiten er-
schwert wird, und das Gewissen der Oecffentlichkeit da-
hin aufrilleln, gegen die das Volkswohl so schwer
schiidigenden Bestimmungen zu protestieren, damil eine
Acnderung cintritl, bevor es zu spit ist. Hier gilt mehr
wic je der Satz: Videant consules ne quid detrimenti
capial res publica.

KoHegen
gedenkt der ,,Dr. Alfons Stauder-Stiftung*!

Beitriige sind einznbezahlen auf das Postscheckkonto Niirn-
berg Nr.15376 des Bayerischen Aerzteverbandes oder auf das
Depotkonto Nr. 32926 bei der Bayerischen Staatsbank Niirnberg
mit der Bezeichnung: ,,Fiir die Staunder-Stiftnng.*
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DKGS. Lingst hat sich die deutsche Industric ge-
wohnt, durch belehrende Bilderreilien, die als Werbemit-
lel Zigarelten, Schokoladen usw. beigegeben werden, die
Sammelleidenschall in den Dienst der allgemeinen Wil3-
begier zu stellen. Nun hal cine Zigaretlenfabrik es unter-
nommen, Verkehrserziehung mit dem Ziele besserer Ver-
kehrsunfallverhiitung zu lreiben, indem sie eine Werbe-
bilderreihe herausgibt, suf der die verschiedenen Ver-
kehrszeichen, ihr Zweck und ihre Wirkung dargestellt
und’ erliulert werden.

Der hier beschrittene Weg sollte weiler verfolgt wer-
den. Es wiwrde sich nicht nur fitr dic Werbetitigkeil der
herausgebenden Firma lohnen, wenn planmibig mog-
lichst viel Gebiete der hygicnischen Yolksbelehrung in
Werbebilderrcihen dargestellt wiirden.

, | ‘Rechtsschutzverein Miinchener Aerzte..

Der Milgliederstand hat sich auf 501 im Jahre 1929
gehoben. Von den ibertragenen IFllen sind nur 7 Proz.
nicht beitreibbar gewesen, ein Prozentsalz, der angesichis
der schlechten derzeitigen Verhéltnisse als aulierordent-
lich gimslig bezeichnel werden mull, wenn man in Be-
tracht zieht, daB} diesem Verein nur solche [Fille tber-
tragen werden, die trolz ofterer und wiederholter Mah-
nung vom Arzle nicht eingezogen werden konnten. Die-
ses Ergebnis konnte nur dadurch erreicht werden, daly
den besonderen Verhillnissen jeden Schuldners in der
Art der Zahlung in weilestgehendem Malie Rechnung ge-
tragen wurde, inshesondere durch Gewihrung bis zu
kleinsten Ratenzahlungen, wodurch es allein noch mog-
lich war, eine crhebliche Zahl sonst verlorener For-
derungen schlieBlich doch noch beizubringen. Der Mit-
gliederstand im laufenden Jahre (1930) hat sich um wei-
tere 35 gehoben. '

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht der Bayerischen Aerztezeitung.)
i Miinchener Aerzteverein fiir freie Arztwahl.
(Mitgliederversammlung vom 19. Dezember.)
Vorsitzender: Herr Hertel

Ein von Herrn Reischle im Auftrage der Vereini-
gung der praklischen “Aerzle gestellter Dringlichkeils-

antrag, dahingehend, daf} dic Geschiftssielle fernerhin

selbst die Verwallung des Aerzlehauses {iibernchmen
moge, wird -zur Yorberatung in der Vorstandschaft zu-

BAYERISCHE AERZTEZEITUNG.

riickgestellt. — Zur Autklarung wird bekanntgegeben, dafl
die 50 Zahnirzte, welehe die Mitglieder der Ersalzkran-
kenkassen nicht mehr behandeln, nichtausgescehlos-
s en wurden, sondern infolge des neuen Vertrages mit den

Lirsalzkrankenkassen, nach dem nur 130 Zahndirzle in

Minchen zuzulassen sind, ausscheiden mulilen. Die
Bayer. Hypolheken-u Wechselbank hat sich be-
reit erklirl, nach Ablaul des Verlrages vom 31, Dezem-
ber 1930 die Vermitllung des Kassenhonorars an die Kol-

“legen provisionsfrei zu fibernchmen. Zur Wahrung der

Diskretion an den Auszahlungsschaltern, woritber Kla-
gen faut wurden, empfichlt sic die Errichlung eines Kon-
tos. Den anderen Herren wird sie das Honorar in ver-
schlossenem Briefumschlag zustellen, Als weilere
Sparmabnahme ist zu erwithnen, dall das ,Role DBlalt™
alle Auzeigen nunmehr unentgeltlich aufnimmt.  Die
Anzeigen der Vereine werden ja auch schon bisher in
der ,Bayerischen Aerzlezeitung unentgeltlich auige-
nommen. Ebenso werden die Inserate von Aerzien eine
wesentliche Verbillisung erfahren, eine Aerzlelafel ge-
schaffen, der Arbeitsmarkt besonders beriicksichtigt wer-
den w,a.m. — Herr Peruls regt an, Stellung zu den i
Gilmer-Prozel gefallenen, die Aerzleschalt verunglimp-
fenden Acuflerungen Bertholds zu nehmen. Der Vor-
silzende weist daraul hin, dall es sich hier um cine
Standesangelegenheit handle und deshalb nur der Be-
zirksverein zustandig sei. — Herr Scholl erstaltet einen
umfassenden Bericht tiber die Notverordnung und
dic Lage. ir schildert die unausgeseizlien Bemithungen
der Vorstandschaft des Hartmannbundes, die nicht nur

. die Aerzte in ihrer Ireiheil einengenden, sondern vor

allem das Volkswohl bedrohenden Bestimmungen der
Notverordnung zu beseiligen. Nicht ohne das Zutun der
Organisation wurden vom Reichstag schlieBlich cinige
Milderungen zugestanden, dagegen blieben die beriichtig-
len §§ 370 und 372 bestehen. Aut die orllichen Verhiltl-
nisse, speziell auf die Vertragsverhandlungen mit der
Ortskrankenkasse tibergehend, gibl er zuniichst den In-
halt zweier viclsagenden Schreiben des Oberversiche-
rungsamies bekannt, als deren Folge nach hefligen Aus-
einanderselzungen zwischen den beiderseitigen Unler-
handlern der Uebergang von der Bezahlung nach Iinzel-
leistungen zum Pauschale anzuschen ist. Die Orlskran-
kenkasse hat sich schlieBlich zu cinem Koplpauschale
von 20 M. bereit erklirt. Ein Gegenangebol von 3273 sei-
tens der Vorstandschaft wurde abgelehnt. Iis folgt nun
noch die Behandlung durch den Vertragsausschull und,
falls nicht noch eine Einigung erfolgt, die Entscheidung
durch das Schiedsamt, eventuell das Landesschiedsaml.
Der Direktor des Versicherungsamls, Herr Dr. Jacger,
hat sich bereit erklart, inzwischen noch zwischen bei-
den Parteien zu vermitteln. Der Verlrag soll nur ein hal-

cesen | U
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bes Jahr laufen, um seine Tragbarkeit fir die Aerzie zu
erproben, und bei Besserung del wirlschafllichen Ver-
hiltnisse eine LErhéhung des Honorars vmgceohen wer-
den. Vom organisalorischen blandpunl\l wire eine direkte
Einigung zu begrilen, da dann cinem freien Verlrage
olmc behor dlxch(, Bev 01mundun(r nichts im Wege stehe.
Redner schliefit seine Austuhlun«fen mit dem Hmwels
aul die markanlen Schlubworle Slau ders gelegentlich
der Kundgebung der Vertretungen des dculbchcn Ae1 zle-
standes am 9. l)Lzunbu‘ d. J — Line lingere Aus-
sprache veranlaBte cine Aenlierung Hofrat A mmanns
iiber die Unzutriiglichkeiten, die in Minchen durch die
Verabreichung dos Bchandlunrrsschuncs durch die Ar-
beitgeber cntsl(,h(,n ein Ver fahren das in den geselz-
hch(,n BCStllllIllllIlO'(.ll keine Stiitze findet. Er empflehlt
energische Slellunmnhme hiergegen und verweisl auf die
hierzu em/us(,hldﬂenden Wege. Eine Reihe von Herren
verbreiten sich ubel ihre Erfahrungen in dieser Hinsichi
und geben neue Anregungen zu diesem Punkte. Der Vor-
Si tz ende gibt die Erklarung ab, daB die Vorstandschaft
sich ber uls mit dieser Frage befaBt habe und bei den
Vertragsverhandlungen auf Abstellung dieses Mibstandes
dringen werde.

I)w Vertragsverhandlungen mit dem Sani-
titsverband Lonnen nicht bis zum Schlull des Jahres
beendel werden. Die Vorslandschafl schldgt deshalb vor,
den bestehenden Verirag noch zwei Vierteljahre laufen
zu lassen. Nach einem Zugestindnis des Sanitilsverban-
des steht es den Ierren, welche fortan die Mitglieder des
Verbandes als Privatpatienten behandeln wollen, frei,
eine diesbeziigliche Meldung bei der Geschiltsstelle zu
machen.

Den Bericht iiber die Unfallstation erstattet
ebenfalls Herr Scholl. Er gibt bekannt, da der Leiter
derselben, Herr Erhard Fischer, nunmehyr aus dem
Har Lmannbund und damit aus dem Vereine ausgeschlos-
sen ist. Er entwirft ein Bild von den bisher ertolﬁtcn Ver-
handlungen in der Bezirksar beifsgemeinschaft und bittet
die I\ollmcn alle die [lnl'ﬂlslallon berithrenden Schrift-

stitcke als Material der Geschiltsstelle zuzuleiten. Die
Vorstandschaft werde nichi eher ruhen, bis dieses Ambu-
latorium wieder verschwunden sei. Auch als Durchgangs-
arzt konne Herr Fischer nichl zugelassen werden. Neben
den Herren Ebermayer, Gebele und Simon als
Durchgangsirzle seien auch drei Krankenhauser benanni
wor dcn Um eine weitere Einschrinkung der freien Pra-
xis hintanzuhalten, habe man hiergegen Wldel spruch er-
hoben und sich. auch an die Vor standc' der Krankenhiu-
ser selbsl gewandt. G
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Aerztlicher Bezirksverein Lichtenfels-Kronach.

(Kurzer Bericht uber die Sitzung vom 14 Dezember
' in Lmhlulfcls)

Vorsilz: Reichel (Kr onach).

1. a) Bei Bek 1nnlqab0 von Linliufen eingehende
Aussprache tiber das Firsorgewesen. Dabei \\11‘d all-
gemein Klage gefiihrl tiber (1011 Mangel an Zusammen-
arbell /\\mchen den Fursorgestellen, insbesonders den
Fiirsorgeschwestern und d(,n pra]\llschen Aerzlen. In
dem letzlul hier einschligigen Rundschreiben des Aerzie-
vercinsbundes sind die \’erlmltmssc in den kieinen
Stidten und auf dem Lande nicht gentgend bertck-
sichtigt.

b\ Als Weihnachtsgabe [ar Arziwitwen und -waisen
in deern genchmigte der Verein RM. 300.—

23 \’ortmd des Herrn Rerf101'unrf<;me(h/nmlr wes Dr.
Geigenberger (Bambcrﬁ) ,,Uebcr dl(, Heilbehandlung
nach dem RVG.© Dariiber cingehende Aussprache, die
viel Aufklarung brachte, was vom Vorsitzenden mit be-
sonderem DanL fir dcn Vortragenden hervorgehoben
wurde. y

3. Beziiglich der Beilrige der beamleten Acrzle
stellt sich durch eine Umfrage heraus, dall da keine
Einheillichkeit unter den Bezirksvercinen besteht. Die
Acrzte der Anstalt Kulzenberg betrachlen sich nicht als
Mitglieder des Acrztevercinsbundes und verweigern die
Bc1l1'ade

4, Ixur/er Bericht des Vorsitzenden tiber den Aerzle-
tag in Reichenhall mit besonderer Berucksichtigung der
Stauderschen Ansprache am Schlusse der Sitzung vom
27. September. Dr. Glcsen

Amtliche Nachrichten.
Dienstesnachrichten. .

Vom 1. Januar 1931 an werden in ihren derzeiligen
Dienstorten zu Regierungschemieritlen in eclatmidiger
Eigenschaft ernannt:

1. der Chemieassessor an der Untersuchungsanstalt
fir Nahrungs- und GenuBmittel in Miinchen Dr. Alois
Franz Lindn er,

9 der Chemiecassessor an der Untersuchungsanstalt
fir Nahrungs- und GenuBmittel in Wirzburg Dr. Heinz
Haffner,

3l dcr Chemicassessor an der Unftersuchungsanstalt
fir Nahrungs- und GenuBmittel in Wirzburg Dr. Karl
Wehr.

Vom 1. Januar 1931 an wird der praktische Arzt Dr.
Karl Kimmeth in Mellrichstadt zum Bezirksarzle fir

den V orwallunﬁsbez rk Wunsiedel-Bezirksamt und Markt- :

redwilz-Siadt (Amlssn/ Wunsiedel) in etatméiBiger Eigen-
schafl ernannt.

“werden gebelen,

Vereinsmitteilungen.
Sterbekasse Oberfrankischer Aerzte.

Herr Sanitilsrat Dr. Gustavy Pistor in Ocslau ist

am 14 Dezember und Herr Sanititsrat Dr. Friedrich
Horn in Bayreulh am 17. Dezember gestorben. Die
Vercine werden gebelen, die fallige Umlage von RM. 20.—

fiir das Vereinsmilglied umgehend an das Postscheck-
konto Nr. 13972, Postscheckamt Niirnberg, der Slerbe-
kasse Oberfrinkischer Aerzie zu berweisen.  Rotl.

Mitteilungen des MiinchenerAerztevereinsfiirfreieArztwahl.

1. Die Herren Kollegen werden gebeten, Unlille,
die ihrer Behandlung entzogen und in der Unfallstation

der DBrauerei-Berufsgenossenschafl  durch  Herrn  Dr.
Erhardl Fischer weilerbehandelt werden, schriflt-
li ch mit Namensangabe der Geschiftsstelle des Vereins
milteilen zu wollen,

2 Diejenigen Herren Kollegen, die ab 1.
1931 nicht mehr gewilll sind, Mil ‘Tll(‘ der
ldlb\'c[‘l)d]l(l(‘% W ihe

Januar
des Sani-
agsgem ald zu behandeln,
sich schriftlieh bei der Geschéills-
stelle unseres Vercins melden zu wollen. Der Vertrag
mil dem Sanilitsverband liufl vorliufig aul ecin hatbes
Jahr weiter.

3. Dic Monatskarten fir Dezember sind am
S acE il ape st e O L O 3T R s s ke sTh e s
nachmittags 5 Uhr auf der Geschiiflsstelle abzu-
geben.

Dic Auszahlung des Honorars findet ab Monlag,
dem 12 Januar, auf der de(‘l‘. Hypotheken- und Weehsel-
bank statt.

4, Die Krankenlisten far das IV. Vierleljahr
1930 sind bis spilestens Montag, dem 12 Januar,
aul der Geschiftsstelie einzuliclern.

5. Am Dienstag, dem 30. Dezember 1930, nachmil-
tags 4.15 Uhr, findet auf der, Geschillsslelle cine
Instruktionsstunde zur Einfithrung in die kassen-
drztliche Tiligkeit statl; hierzu sind alle neuzugelassenen
Milglieder des Vereins hoflichst cingeladen.

6. Zur Fertigstellung des neuen Mitgliederver-
zeichnisses \\'11'(1 gebeten, evil. %wunsdll Aende-
rungen der Adresse und Spre(,hslundcn bis spiitestens
Sam%ldg, dem 3. Januar 1931, schriftlich der Ge-
schillsstelle bekanntzugeben.

7. Mit der Allgemeinen Ortskrankenkasse Miinchen-
Stadt kam eine Einigung auf folgender Grundlage zu-
stande: Pauschale von 2t M. pro_ 1\0]_)1 und Jahr des Ver-

swhorlen dus«f('nonmwn \\’crrcgol)uln‘on Krankenhaus-

])(‘lldll(”ul]" B(‘ ahlung der auswirligen Aerzie; freier
Vertrag, \V(,gi‘lll (101' Abbaubestimmungen, Privatheil-

I
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anstallsverfrag mit dem Verein, Epidemieparagraph, mo-
nalliche Akontozahlungen usw.

8. Zur Wicderaufnahme in den Vercin als auBer-
ordentliches Milglied hat sich gemeldet: Herr Dr. Kurt
Schauer, prakl. Arzt ohne Geburlshilfe, Leopold-
stralie /I

Biicherschau.
wAerzte-Jahrbuch 1931.%

Das necue Aerzle-Jahrbuch der 1. G. Farbenindustrie
A.-G. erfillt wie das alle die Voraussetzung, sich rasch
iiber die Indikationsgebiele und die Dosierung der Pripa-
rale der I. G. TIarbenindustric A.-G. zu informieren und
therapeutische Anregungen zu geben. — Das Indikations-
verzeichnis wurde in-dieser Neuauflage an den Anfang des
Buchleins  gestellt, so. dab dic Orientierung iiber diec ver-
schicdenen therapeutischen Mdglichkeiten bei den alphabelisch
aufgefithrien Krankheiten erleichfert wird.  — Den zweiten
Hauplicil des Buches -bildet das Priiparatenverzeichnis, das
in alphabelischer Reihenfolge die pharmazeutischen Produkte
enthiilt und eine rasche Orientierung tiiber ihre Zusammen-
setzung und Eigenschaften gestattet. Auch findet sich 'hier
eine kurze Darslellung des Anwendungsbereiches, der Dosie-
rung sowie der Handelsformen der Priparate. Es folgt ecine

analoge Zusammenstellung der Sera und Imptstotfe. — Auller -
diesen drei Hauptkapiteln: Indikations- und Praparatenver-

zeichnis, Sera und Impflstoffe, enthilt das Aerzie-Jahrbuch
wie im Vorjahre noch verschicdene Abschnitte, die Auskunft
geben tiber die wesentlichsien, allgemein interessierenden thera-
peutischen, diagnostischen und hygienischen Fragen. Einige
Erginzungen wie Soll-Grolie und -Gewicht von Kindern, Gram-
sche Firbung und ecine neue Bearbeilung der Therapie von
Vergiftungen erhohen noch den Wert dieses Abschniltes. —
Den Schluff bilden wie im Jahrbuch 1930 ein Anhang mit
allgemeinen Angaben (Porto, Verkehrsregeln usw.) und ein
vierteljihrlicher, auswechselbarer, ganzseitiger Kalender, —
Wir sind iberzeugt, dall auch das neue Jahrbuch allgemein
cine gunstige Aufnahme f{inden wird.

Fiir die Redrzktion verantwortlich: Dr. H Scholl, Mi‘mchen.
Fiir die Inserate: Hans Engerer, Miinchen.

Allgemeines.

Erfahrungen mit Sionen. Von Dr. Ruschke, Sanatorium
Ulbrichshohe im Eulengebirge. (Fortschritte der Therapie 1930,
Nr. 3.) Sionon ist von ausgesprochener SiiBkraft und als Nihr-
mittel und Kalorienspender besonders fiir den Diabeliker geeignet,
weil es zu den wenigen Verbindungen gehort, aus denen auch der
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Organismus des Diabeteskranken Glykogen aufbauen kann.
Ruschke rit, Sionon iiber den Tag zu verteilen. Wenn
man 60—80 g etwa in drei Portionen am Tag gibl, wird man
nie Darmstorungen erleben. TFFiir Sionon kommen besonders
leichte und mittelschwere IFille von Diabetes in Frage, welche
100—120 g Kohlehydrate ohne Zuckerausscheidung verwerten. Da
der Diabetiker noch am ehesten auf das Siilen der Getrinke ver-
zichten kann, wurde Sionon hauptsiichlich den festen Nahrungs-
mitteln als Siibspender zugesetzt, so besonders zu Kompott, Ge-
latine, Sahne und #hnlichen Speisen. Man braucht allerdings etwa
das Vierfache der sonst notwendigen Zuckermenge, wenn man
den gleichen Siibgrad erreichen will. Ruschke hat bei Diabetes-
kranken zweimal am Tag, und zwar zu den groBen Mahlzeiten,
Kompott geben lassen, etwa Preisselbeeren, Rhabarber usw. Diesen
Speisen wurden 20—25 g Sionon zum SiiBen zugesetzt, und zwar
in der Weise, dafy man unter das fertige Kompott dieenispre-
chende Siononmenge verrithrte. Der Geschmack war besser, wenn
man Sionon direkt mit dem Kompott in Verbindung . brachte;
vom ZugieBen einer Siononlésung hilt Ruschke nicht viel.
Ruschke nimmt an, dal} gerade die Stibkrait des Sionon ein beson-
derer Vorzug sei, der auch dem psychischen Moment beim Dia-
betiker, das ja bekanntlich eine grofie Rolle spielt, in angenehmer
Weise entgegenkommt.

Zur Therapic des drohenden Malariaabortes. Von Dr. A. W.

Frank, Jessud-hamaala, Paldstina. (Arch. f. Schiffs- und Tropen- -

hygiene 1930, 34, 3, S. 161.) Bei zwei malariakranken Graviden be-
stand Abortgefahr. Trotz Chinin und Plasmochin wurde aber der
Abort aulgehalten, Im fiinften Monat traten bei der einen Graviden
wieder stirkere Malariaanfille auf. Die Malaria blieb unbehandelt,
und es erfolgte Abort. Bei der zweiten Graviden wurde die Gravi-
ditdt ausgetragen. In beiden Fiillen hatte die tigliche Dosis von
0,05 g Plasmochin und mehr als 14 g Chinin keine Steigerung der
vorhandenen Wehen verursacht, so daB kein wehenstillendes
Mittel gegeben zu werden brauchte. Im allgemeinen wird man
annehmen diirfen, dall Chinin kein Abortivam ist, wenn aber
schon eine Wehenbereitschaft besteht, diirfte Chinin diese ver-
stirken. Wenn bei beiden Frauen trotzdem der Abort zum Still-
stand kam, so mull man annehmen, daB Plasmochin nicht nur
nicht wehenanregend wirkt, sondern auch die Chininwirkung auf
den Uterus antagonistisch beeinflufit. Es ist daher zu emplehlen,
besonders in der Graviditit, zumal bei-Abortgefahr die Malaria an-
stelle von Chinin mit Plasmochin bzw. Plasmochin comp. zu be-
kimpien. ’

Zur gefl. Beachtung
Unserer heutigen Ausgabe liegt ein Prospekt der Firma
Albert Mendel A. G., Berlin-Schoneberg, iiber »Ormicetten<

bei. Wir empfehlen diese Beilage der besonderen Beachtung un-
serer Leser.
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