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Amtliche Nachricht.

Im Namen der Regicrung des Freistaates Bayern
wird dem Sanititsrat Dr. Alfons Stauder in Nirnberg
der Titel eines ,Gehcimen Sanilitsrates” auf Grund
Ministerratsbeschlusses verlichen.

Anmerkung: Die bayerische Aerzleschaft gratu-
liert zu dieser wohlverdienten Auszeichnung und freut

sich iber diese Anerkennung ihres hochgeschatzten
Fahrers.
a Einladungen zu Versammlungen.

Aerztlicher Bezirksverein Ansbach.

Dic ordentliche Juli-Sitzung fallt aus. Nichsle
Sitzung erst im August. Niheres wird noch bekannt-
gegeben. (A PR RENC weT.

_Aerztlicher Verein Niirnberg.

Sitzung am Donnerstag, dem 7. Juli, abends */,8 Uhr,
im groBen Saale des Luitpoldhauses. Tagesordnung:
1. Herr Kaspar: Demonstrationen. 2. Herr Hopf: .Zur
Kenntnis der Feerschen Neurose. Mit Demonslrationen.
3. Herr Fr. Scheidemandel: ,,Das tuberkulése infraklavi-
kulare Infiltrat. Mit Lichibildern.
FFir die Vorstandschaft: M. Straufl.

Beschlisse und Entschliessungen
des 9. Bayerischen Aerztetages in Lindau.

I. Zum Bericht des Herrn Geh. Medizinal-
ral Prof. Dr. Kerschensleiner (Minchen) uber
LArzt und Wissenschaft™ —

1. ,Seit altersher besitzt die drztliche Kunst sowohl
das Prinzip als auch die Methode, derzufolge die vielen
schonen Enldeckungen in geraumer Zeit gemacht wor-
den sind und wodurch das tbrige noch entdeckt werden
wird, wenn man kundig und vertraut mit dem bereils
Enldeckten, von da ausgehend, seine Forschungen an-
stelll. Wer aber dies alles verwirft und verachtet und
aul einem anderen Weg und auf eine anderc Art zu
forschen versucht, und-dann behauptet, er hatle etwas
gefunden, der tduscht sich und andere, denn das ist un-
moglich. (Hippokrates: ,.Ucber die alte Medizin®)

«

9 Die medizinische Wissenschaft ist die Grundlage
des arztlichen Denkens und Handelns.

3. MiBbrauch wissenschaftlicher Methoden fahr{ zur
..Eniseelung” der Heilkunde, fallt aber nicht der Wissen-
schaft zur Last.

4. Die wissenschaftliche Denk- und Behandlungs-
methodik wird im arztlichen Handeln durch ein irratio-
nales Moment unterstiatzt, das man in seinem .Wesen als
kunstlerisch bezeichnen kann. ;

5. Das kiinstlerische Moment im Arzttum besteht in
der Gabe des arztlichen Blickes (Intuition) und in der
Personlichkeitswirkung. Es ist psychologisch faBbar.

6. MiBbrauch der wissenschaftlichen Methoden kann
nur verhindert werden durch bessere wissenschaftliche
Schulung.

7. Das _Kunstlertum® kann, als” wesentlich in der
Anlage begrundet, nicht anerzogen werden.

8. Versuche, die wissenschaftliche Grundlage der
Medizin zugunsten des .Kunstlertums® zu verkleinern,
sind gefahrlich.

9. Bessere wissenschaftliche Schulung kann durch
Aenderung der sehr besserungsbedirftigen Studienord-
nung erreicht werden. Die Ausbildung in den theoreli-
schen Fichern darf nicht verkirzt werden; in den klini-
schen Semestern ist das Schwergewicht auf die alten
Hauptficher, besonders die inmere Medizin, zu legen.
Physikalische Therapie, Psychologie und Psychotherapie,
Geschichle der Medizin miissen stirker beriicksichtigt
werden. ;e

10. Zur Hebung des Aerztestandes ist scharfere
Auslese notig, die im Staatsexamen, noch besser in den
Mittelschulen einzusetzen hat. Das Berechtigungswesen
ist nicht auszudehnen, sondern einzuschriauken.

11. Die Verbindung zwischen Fachirzten und all-
gemeinen Praktikern mub eine moglichst enge bleiben.
Eine Zweischichtung des Aerzteslandes ist zu verhindern.

II. Zum Jahres- -und Kassenbericht des
Herrn Sanititsrat Dr. Steinheimer (Nurnberg):
1. ,Dem Verein zur Unterstitzung invali-

.der hilfsbediurftiger Aerzle und.notleidender

hinterbliebener Aerztefamilien in Bayern
wird- ein Beitrag von 30 RM:. pro Mitglied der Aerzt-
lichen Bezirksvereine fir die Zeit vom 1. Juli bis 31. De-
zember 1927 bewilligt. -
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2. Der ,Invalidenverein® soll die Vorsitzenden der
Aerztlichen Bezirksvereine von den gewihrten Unter-
stiitzungen verstandigen.”

III. Zum Bericht des Herrn Geh.
rat Dr. Stander (Nurnberg):

,Umstellung der bayerischen Organisa-
tion; Bayerisches Aerztegesetz: erste Lesung

Sanitats-

der Satzungen der Bayerischen Landesirzte- °

kammer und der Aerztlichen Bezirksvereine.*

1. Angenommen wurde der Antrag des Aerzt-
lichen Bezirksvereins Munchen-Stadt zu § 7
Abs. 3 des Entwurfs einer Satzung fir die Bayer. Lan-
desiarztekammer: ,Der bisherige Vorstand schligt 6 wei-
tere Abgeordnete vor, unter denen sich 3 Minchener
Aerzte befinden miissen.*

2. Angenommen wurde der Antraﬂ des Aerzt-
lichen B ezn‘l\sx ereins Mianchen- L and, zu § 15
hinzuzufiigen folgenden Absatz III:

Rechtzeitiﬂ einﬂel eichte Antrige, welche von minde-
stens 10 Bezu‘ks\ ereinen unterstiitzt werden, miissen auf
die Tagesordnung der nichsten Landesal ztekammer-
sitzung gesetzt W erden

Weiter wurden angenommen:

1. ,Nachtrag zum Entwurf einer Satzung
fir die Bayerische Landesarztekammer®:

agSh2.

Abs. III ist zuzufiigen nach ,berihrt werden®:

(Art. 11, Abs. IIT Ae.G.).

Abs. 1V, 2. Satz: statt ,beim Staatsministerium des

Innern® heiBit es:
von dem Staatsministeriumm des Innern.

Abs. V: Die Landesarztekammer wahlt auf die Dauer
von 4 Jahren aus den wahlberechtigten Mitgliedern der
Aerztlichen Bezirksvereine die 5 arztlichen Mitglieder
des Landesberufsgerichtes und fir jedes Mitglied je zwei
Stellvertreter (Art. 18, Abs. III Ae.G.).

Zu § 3:
2. Satz, statt ,,die Vorstandschaft:
,der Vorstand*™.
Zu § 5
Die Ueberschriit lautet:
Rechte und Pflichten der Abgeordneten.
ZeS T
Im ersten Satz ist einzufiigen nach ,aus ihrer Mitte*:
,auf die Dauer von 4 Jahren®.
ZE Sl
Toant 12E Satz ist- einzufiigen nach . Vorstandsmitglie-
dern‘:

Abs. V,

,auf die Dauer von 4 Jahren®.

25 Satz erd diese Mehrheit im 1. Wahlgang mcht
erreicht, so entscheldet im 2. Wahlgang die einfache
\{ehrhelt bei Stimmengleichheit das Los.”

‘3. Satz beginnt: ,Unter der Leitung des 1. Vor-
“sitzenden wahlt der Vorstand‘ usw.

Tl
Abs. III, 2 Satz, statt ,bis zum halben Hundert*

heifit es:
,bis zu einem halben Hundertel®, -

Zu § 13:
Nach sowie zur Festsetzung der Beitrage® ist zuzu-
fiigen:
und zur Wahl der drzilichen \Iltglleder des Landes-
berufsgerichtes®.

2. Nachtrag zur Anweisung zum Entwurf
cinerEmsatznng Finid e rtl ich e o Beurks-'

vereine: 5

Z1ImED
Abs. I: ,Der Aerztliche Bezirksverein hal die Auf-
gabe, als Berufsverlretung im Rahmen der Gesetze die
beruflichen Belange der Aerzie wahrzunehmen, ihre
wirtschaftlichen Belange nur insoweil als der Arlikel 159
der Reichsverfassung, die Bestimmungen der RVO. oder
sonsligen Geselze nicht entgegenstehen, ferner usw.*

Zu § 4

Abs. 1. ,Die Pflichtmitigliedschaft beginnt mit dem
Zeitpunkt, in dem dic siimtlichen Vorausselzungen fur
sic (§ 2 Abs. I) gegeben sind usw.“

2. Salz: ,Sie endigt mit dem Wegfall einer dieser
Voraussetzungen oder dem Eintritt eines Ausschlicflungs-
grundes.®

Zu § 6

Abs. 11, 2. Satz: Statt ,,dieses Artikels* ist zu selzen:
,dieser Bestimmung (Art. 6 Satz 3 Ae.G.)“

Letzter Satz: ,Milglicder, die nach Salz 2 und 3 cine

- Erméafiigung oder den Erlal der angeforderten Beitrige

verlangen, haben dem Ausschusse fiur die Beitragserhe-
bung (§ 11) auf Verlangen wahrheitsgemaBe Auskunit
tiber ihre Einkommensverhiltnisse zu geben.*
LS

1. Satz: . Die Organe des Bezirksvereins sind: der
Vorstand, der Ausschull fiir das berufsgerichtliche Ver-
fahren, der Ausschufl far die Beitragserhebung, sonstige
Ausschiisse und die Milgliederversammlung.®

Abs, I, 2. Satz: ,,Wird diese Mehrheit im 1, Wahl-
gange nicht erreicht, so entscheidel im 2. Wahlgange die
einfache Mehrheit, bei Stimmengleichheit das Los."

Abs. IV: Nach ,Ausschussen® einzufigen durch
Stimmzettel®.
Zu 8§49
Abs. I: ,Bei Streitigkeiten unter Aerzten hat der

der hierfar bestellte Ausschufl auf An-

Vorstand oder
frag usw.“

Zu § 10:
1. Satz: ,durch geheime. Wahl* soll gestrichen
werden.
Zu § 11:

1. Satz: ,Der AusschuB far das. berufsgerichtliche
Verfahren besteht aus mindestens 3 Mitgliedern.*

I ; VAV s,

3. Satz: ,.Es enlscheidet die einfache Mehrheil der
abgegebenen Stimmen, bei Slimnmnglci(hhcil das l.os.”

Zum Schlufd fol;,l(, dic einstimmige cn-bloc-An-
nahme des Entwurfs eciner Satzung fiar die
Bayerische Landesirztekammer und einer Sat-
zung fiar die 'Aerzilichen Bezirksvercine,

Dic Antrige fir den Vorlaufigen Entwurf
einer Wahlordnung werden der Vorstandschalt als
Material zur Beratung mit der Bayerischen Staalsregie-
rung iiberwiesen.

IV. Waht des 1. Vorsitzenden:

Herr Kollege Stauder wird als 1. Vorsitzender bis
zum Zusammentrilt der neuen Landesirzickammer in
seiner Wahl einstimmig beslitigl.

V. Zum Bericht des Herrn Dr. Wille (Kauf-
beuren) iiber Die sozialen Aufgaben der offent-
lichen Krankenanstalten und die bayerische
Aerzteschaft*:

Die schon in Nr. 22 dieses Blalles veroffentlichten
LJLeitsitze“ des Herrn Dr. Wille werden einstimmig

. angenommen.
NSS4 B eni ¢h I Vid elsi S ez n e Statn il fit's 1

Dr. Scholl (Mianchen) dber ,Wirtschaftliche
Fragen des Standes” wurde folgcndc Intschllcs-
sung cinstimmig angenommen:

|
|
|

|
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.Der 9. Bayerische Aecrzletag erblickt in der der-
zeiligen gesetzlichen Regelung der kassenirztlichen Ver-
hiltnisse keine befriedigende Losung, vielmehr eine Aus-
nahme-Gesetzgebung gegen die Aerzie, da ihnen ein
Arbeitszwang vorgeschricben ist, die Preisfestselzung

diktiert wird und der éarztliche Nachwuchs von der

Arbeitsmoglichkeit so gul wie ausgeschlossen ist.

Die bayerische Aerzleschalt fordert: die Aufhebung

der Zwangswirtschaft in der Kassenpraxis und vollige
wirtschaftliche Freiheit, wie sie die abrigen ireien Be-
rufe haben; insbesondere fordert sie — mnicht nur 'in
ihrem eigenen Interesse, sondern im Interesse der Sache
und der Versicherten, um dem ewigen Streite zwischen
Krankenkassen und Aerzien ein Ende zu machen — die
gesetzliche Einfuhrung der freien Arztwahl bei allen
Krankenkassen und eine zweckmiiflige und wirdige Ein-
gliederung in die soziale Geselzgebung des Reiches mit
dem Rechte der Selbstverwaltung in allen Aarztlichen
Dingen und eine Reichsirzieckammer mit offentlich-
rechtlicher Stellung.

Die Aerzte sind nicht Gegner der sozialen Geselz-
gebung, sondern der ihnen zur Zeit aufgezwungenen
unwiirdigen Stellung innerhalb derselben.”

Ferner wurde beschlossen, die Antrage des Vertre-
ters der ,Reichsnotgemeinschaft deulscher
Aerzte Gau Bayern® zur weiteren Bearbeilung mit
Billigung des Aerztetages der Vorstandschafl des Bayeri-
schen Aerzieverbandes zu Gberweisen.

VII. Grandung der Kassendirztlichen Lan-
desorganisation ,Bayerischer Aerzteverband®
(B.AeV.):

Die Grandung des ,Bayerischen Acrztever-
bandes” (B. Ae.V.) wurde cinstimmig beschlossen.

Ferner wurden folgende Antrige der Vorstand-
schaft des Landesausschusses der Aerzle
Bayerns angenommen:

1. ,Unter Hinweis auf das neuc Bayerische Aerzle-
gesetz werden die kassenirztlichen Unterabteilungen der
Aerztlichen Bezirksvereine in selbstindige Aerztlich-
wirtschaftliche Vercine umgewandelt. Als Spitzen-
organisation derselben wird ein eigener .Bayerischer
Aerzteverband' gegrindet.™

2 .Die kassenirztlichen Unterabteilungen der Aerzt-
lichen Bezirksvereine sind gehalten, umgehend durch
Einberufung von Mitgliederversammlungen die Grin-
dung eigener kassendrztlicher Vereine vorzunehmen und
dieselben in das Vereinsregister eintragen zu lassen.
Die Umstellung der darztlich-wirtschaftlichen Vereine soll
spitestens bis 1. August erfolgt sein.*

« 3. ,Durch die infolge der lHaltung des Reichsaus-
schusses fitr Aerzte und Krankenkassen notwendig ge-
wordene ‘Trennung der wirtschaftlichen Aufgaben von
den Belangen der Landesirztekammer und die sclbstan-
dige Errichtung cines Bayerischen Aerzieverbandes darf
die Geschlossenheit der bayerischen Organisalion im
Innern nicht erschiittert werden. Iis erscheint daher not-
wendig, als Willensmeinung des Aerzielages auszuspre-
chen, daby die neu zu gri'ni(lcndcn kassenarztlichen Ver-
eine und der neu zu errichtende Bayerische Aerzlever-
band in ihren Vorstandschaften eine mog-
lichste ‘Personengleichheit mit den Vorstinden
der Aerztlichen Bezirksvercine und der Bayerischen
Landesirziekammer dauernd erhalten.

Die Aerzllich-wirtschaftlichen Vereine sollen ge-
hallen sein, moglichst die Beitragserhebung fir
ihre Mitglieder satzungsgemifl so zu gestalten, daB durch
Abziige vom kasseniirztlichen Einkommen auch die Bei-
trige zur Landesarziekammer und zu den Bezirksver-
einen und den Unterstiitzungseinrichtungen derselben
erhoben werden koanen. e '

Der Bayerische Aerztetag verpflichtet die .neuen
wirtschaftlichen Organisationen, der durch Gesetz ge-
schaffenen staatlichen Berufsvertretung jede nur mog-
liche Beihilfe zur Durchfithrung -ihrer Aufgaben zu ge-
wihren.”

4. ,Das Vermaogen, welches die Freie Bayerische
Landesarztekammer besitzt, geht mit allen Pflich-
ten auf den neu zu griindenden Bayerischen Aerzte-
verband aber. Derselbe wird aus dem ihm. iibergebenen
Vermégen und aus den bis zum 31. Dezember 1927 zu
erhebenden Beitridgen der neu gebildeten staatlichen
Landesarztekammer vorlaufig die Mittel vorstrecken,
damil die erste Tagung der Landesirztekammer statt-
finden kann und die Geschifte derselben bis zu einer
geordneten Beifragserhebung gefithrt werden koénnen.

Der Inventarbesitz an Aklen und Biichern,
Schreibmaschinen, Schrianken und sonstigen Mébein ver-
bleibt ebenfalls dem Bayerischen Aerzteverband mit der
MafBgabe, daB die Landesarztekammer ohne weiteres
berechtigt ist, von den Einrichtungen des Bureaus Ge-
brauch zu machen.” : :

Weiter wurde der Antrag des Aerztlichen Be-
zirksvereins Hof angenommen: : 3

..Wenn im Gebiete eines Bezirksvereins eine groflere
Zahl kassendrztlicher Vereine im Sinne des K.L.B. be-
standen hat, so ist trotzdem unter diesen ein Aerztlich-
wirtschaftlicher Verein zu bilden mit dem Sitze -am
Orte des Bezirksvereins.” !

Zum Schlusse wurde die Satzung des Bayeri-
schen Aerzteverbandes einstimmig en bloc ange-
nommen, cbenso die Mustersatzung der Aerztlich-
wirtschaftlichen Vereine. e

Die wenigen unwesentlichen Abanderungen werden

den Vereinen mitgeteilt werden.

Wahlen zum Bayerischen Aerzteverband.

Zum 1. Vorsitzenden wurde Herr Geheimer
Sanitatsrat Dr. Stauder (Nirnberg), zum 2 Vor-
sitzenden Herr Sanitatsrat Dr. Gilmer (Min-
chen} einstimmig gewahlt. :

Ferner mit der weiteren Vertretung betraut: Herr.
Geheimrat Frisch, Warzburg. ;

Der Vorstandschaft gehoren weiter an: die Gau-
vorsitzenden, die Mitglieder des Landesaus-
schusses far Aerzte und Krankenkassen, die
baverischen Mitglieder des Beirates des Hart-
mannbundes, der arztliche Landessekretar
und ein Vertreter der noch nicht zur Kassen-
praxis bei den reichsgesetzlichen Kranken-.
kassen zugelassenen Aerzte ;

In die engere Vorstandschaft wurden gewdhlt die
Herren Stauder, Gilmer, Glasser, Scholl

Umstellung der bayerischen Organisation; Bayerisches
Aerztegesetz: erste Lesung der Satzungen der
Bayerischen Landesdirztekammer und der. &rztlichen

- Bezirksvereine. LiLEER -t
Berichterstatter: Geh. San.-Rat Dr. Dr. Alfons Stauder, Niirnberg.

Der AuBerordeniliche Bayerische Aerzletag  vom
13. Marz 1927 in Nirnberg gab die erwiinschte Gelegen-
heit, die Ergebnisse der ersten Lesung des Ver-
fassungsausschusses des Bayerischen Land-
tags tiber das Bayerische Aerztegesetz, die
unmittelbar vorher zum AbschluBl gekommen war, zu be-
handeln und Stellung zu denselben zu nehmen. Es wurde
damals' insbesondere Art. 3. Art. 9, Avt. 11 und Art. 24T
des Acrzlegeseizes 'in EnlschlieBungen “behandelts Die
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Gegenantrige des Aerztet'mes wurden dem Verfassungs-
ausschuB des Bayerlschen Landtags fiir scine zweile
Lesung und spaterhin den cinzelnen Parteien des Baye-
rischen Landtags selbst fiir seine Plenarversammlung zu-
gestellt. Eingehende Verhandlungen mit den bedeutungs-
vollsten Mitgliedern des Verfassungsausschusses und mit
den Parteifithrern fanden zur Vertretung unserer Wiin-
sche vor der zweiten Lesung des Verfassungsausschusses
und vor der entscheidenden Sitzung im Bayerischen
Landiag am 30. und 31. Marz statt. Das Ergebnis diesent
Verhandlungen war, daB in den wesentlichsten Punkten
unseren Wiinschen Rechnung getragen wurde.

Unmittelbar nach dem Auberordentlichen ' Baye-
rischen Aerztetag vom 13. Mirz wurde in der zweilen
Lesung des Verfassungsausschusses am 14. Mirz auf
unseren entschiedenen Einspruch gegen die in der ersten
Lesung beschlossene EntschlieBung, wonach die von der
Landesarztekammer zu erlassenden Richtlinien nach
Art. 11 des Gesetzes vorder Genehmigungdurch
das Staatsministerium des Innern dem
Landtag zur Kenntnis zu geben seien, dank
der Unterstiiizung durch die beiden Berichlerstatter,
GeheimerJustizratGrafvon Pestalozza und
Ministerialrat Dr. Roth: und des entschiedenen
Eintretens des Herrn Staatsministers Stitzel und
des Herrn Geheimen Rats Dieudonné, sowie der
Herren Abgeordneten Dr. Hilpert und Dr. Dorfler
diese EntschlieBung mit Mehrheit abgelehnt. Da-
mit war der gr6Bte Schonheitsfehler im Gesetzesentiwurf
beseitigt. v

Unsere Bedenken gegen den Art. 3 des Gesetzes, wo-
nach die Teilung von Bezirksvercinen mit
mehr als 500 Acerzten bei Antrag von wenigstens
einem Drittel einer ordnungsgemil einberufenen
Mitgliederversammlung vom Staalsministerium des
Innern nach Anhoérung der Landesarztekammer  hatle
vorgenommen werden konnen, fiihrten trotz des Antrags
des Berichterstatters Dr. Roth auf Wiederherstellung der
Regierungsvorlage in der zweiten Lesung im Verfassungs-
ausschuB am 14. Marz zu keinem Erfolg. Unsere jedoch
weiterhin energisch durchgefiihrten Bemithungen erziel-
ten schlieBlich in der Sitzung am 31. Marz des Baye-
rischen Landtags die erbetene Aenderung. Es wurde dort-
selbst der Abanderungsantrag der Abgeordneten Dr. Hil-
pert und Dr. Roth angenommen und der Antrag des Ver-
fassungsausschusses abgelehnt. Im wesentlichen wurde
dadurch die Regierungsvorlage selbst wiederhergestellt.
Lediglich wurde an Stelle des Rechtes der Zustimmung
der Landesarztekammer dieser nur das Recht, von seiten
des Staatsmlmslerlums des Innern gehort zu werden, zu-
gebilligt.

Es darf wohl mit Genugluung am heutigen Tage fest-
gestellt werden, daB es den Bemihungen der arztlichen
Fihrung dank der Unterstiifzung hoher Staatsstellen und
cinsichtiger Parteiftithrer gelang, diese wesentlichen Be-
stimmungen des Gesetzes in der von uns gewiinschten
Form zu erreichen.

Dagegen sind unsere Bemuhungcn dic Verhalt-
niswahl bei den Bezirksvercinen mit tber 100 Mit-
gliedern bei der Wahl der Abgeordneten zur Bayerischen
Landesarztekammer (Art. 9 des Gesetzes) zu T°all zu brin-
gen, an der Auffassung des Landtags gescheitert,

Ebenso ist dic Zulassung eines Rechtsan-
waltes im. Berufsgerichtsverfahren erster Inslanz
(Art. 24 1) im Gesetze verankert worden, wobei es jedoch
immerhin schon eine Milderung der urspringlichen Ab-
sicht des Landtags hedeutet, daf die in der ersten Lesung
des Verfassungsausschusses vorgenommene Aenderung
nach den Antrigen der Abgeordneten Dr. Rutz und Dr.
Lent im endgiltigen Wortlaut des Geselzes zur Durch-
fihrung kam, wonach als Beistand oder Vertreler des
Beschuldigien neben einem Arzt jede Person,

dicdie Fahigkeitzum Richieramiebesilzt,
vorgeschen ist, so daB} die Notwendigkeit, als juristischen
Vertreter einen Anwalt beizuzichen, entfallt und die von
uns befarchtele Verlenerung des berufsgerichllichen
Verfahrens fir dic meisten Falle wohl nicht in Frage

‘kommt.

Vor der entscheidenden Sitzung im Bayerischen
Landtag stand dann noch der Antrag der Abgeordneten
Dr. Roth, Dorfler und Stelzner im Mittelpunkt unserer
\’erh'mdlung(.n im berufsgerichtlichen Verfahren -ge-
wissermalien eine dritle Insldn/ zu schaffen, indem in
Art. 27 1 ein Rechisbeschwerdehof an Stelle der
dortselbst vorgeschenen Revisionsinstanz beim Verwal-
lungsg,cnchlshof cingesetzt werden sollie. Dieser Reehts-
beschwerdehof sollte aus dem Prasidenten des Verwal-
tungsgerichtshofes oder aus einem Stellvertreter als Vor-
sitzenden und aus je zwei Raten des Obersten Landes-
gerichts und des Verwaltungsgerichtshofes bestehen und
nach einem Zusatzantrag des Abgeordneten Dr. Rulz
zuslandig sein, wenn nach Anschauung des rechiskun-
digen Vorsuzcndcn des Landesberufsgerichts oder nach
der {ibereinstimmenden Anschauung der rechtskundigen
Mitglieder desselben ein Urleil desselben auf einer we-
sentlichen Verletzung cines Gesetzes beruhen wiirde.
Durch diese Abiinderungsantrige war cine ganz wesent-
liche Erweiterung der Zustindigkeit dieser nach den
Vorschligen der Regierung lediglich als Revisionsinstanz
gedachten Einrichtung beim Verwaltungsgerichishof ge-
schaffen, da der \'crw'lllunge;,crichlshof lediglich als
Lu.slandm gedacht war im Sinne des Gesetzesentwurfs bei
einer wescnlllchcn Verletzung des Aerztegesetzes oder
anderer Vorschrifien des Staats- und Verwaltungsrechies
durch ein Urteil des Landesberufsgerichts, die wesentlich
fiir die Entscheidung dieses Gerichles gewesen wire. s
mub anerkannt werden, dafl die Antragsteller mit be-
merkenswerter Energie ihre Gedanken. verfochten. Um
so erfreulicher ist die Feststellung im arztlichen Inter-
esse, daB der Landtag selbst bei seiner entscheidenden
Abstimmung die Antriage der Herren Abgeordnelen ab-
lehnte, da dieselben nach meiner Ueberzeugung und
nach den Anschauungen der Standesfithrung mit dem
Wesen der drztlichen Berufsgerichie selbst
nickt{iin, Einldilang=zu b oilEeeiesre v e s el
waren.

Wir wollen eine dritle Instanz im drztlichen Berufs-
gerichtsverfahren nicht haben. Sie entspriche auch
nicht den auf dem Bremer Aerztetag 1924 zum Ausdruck
gekommenen Anschauungen :der gesamten deutschen
Acrzteschaft. Deutsche Aerzie wimschen bei der Be-
urtcilung von Standesvergehen als erkennende
Richter Berufskollegen. Eine rein juristische
dritte Instanz wiirde den Gedanken einer kollegialen Ge-
richtsharkeit, noch dazu bei Verletzungen jedes Geselzes,
schadigen. Die Verletzungen von Slaatsgeselzen sollen
nach der Auffassung des Standes von den zuslindigen
Gerichten entschieden werden. Ihnen untersteht jeder
Staatsbirger, auch der Arzt. Die Bedeulung der Beruafs-
gerichle der Aerzle jedoch liegt darin, dafl diese nach-
prifen, ob ein Arzl sich gegen dic Slan(l(,,spfllcht oder
gegen die Standessitte vergangen hat. Dabei kann es zu
wesentlichen Meinungsverschiedenheilen fihren mit dem
juristischen Richter, Es sind die Falle durchaus mog-
lich, daf ein in ¢inem ordentlichen Gerichisverfahren
wegen Verlelzung einer Geselzesbestimmung verurleilter
Arzt in dem darauf folgenden l)u'ufs;.,(‘rwhllwh('n Ver-
fahren freigesprochen wird, weil eine Verletzung der
Standessitte oder der Slandespflicht nach Anschauung
des Berufsgerichts nicht vorfliegt; oder dafl ein vor (lcm
staatlichen Gerichte- wegen ciner Verlelzung cines Ge-
setzes verhandelter und freigesprochener Arzt trotzdem
in der Sitzung des in gleicher Angelegenlieit titigen Stan-
desberufsgerichts verurteilt wird. Denn nicht die juristi-
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sche Auffassung tber die Schuld cines beklagten Arzies
kann fir die Beurteilung im Berufsgerichisverfahren
nm[.’)gebend sein. Dieses prift ja auch gar nicht die Frage,
ob ecin-Arzt ecin bestehendes Staatsgesetz verletzt hat,
sondern nimmt lediglich dazu Stellung,’ ob Standespihch-
ten vernachlassigt wurden oder ob die Wiirde des frzt-
lichen Standes geschadigt wurde.

So ist es fiir uns cine grundsitzliche Frage gewesen,
diesen aus ciner ganz anderen Gedankenrichtung her-
aus entstandenen Antrag juristischer landtagsabgeord-
neter sachlich zu bekimpfen, und es ist erfreulich, dal
der Bayerische Landtag hier die, Reglerungsvorlage mil
der. Zustandigkeit des Verwaltungsgerichtshofes bei der
Abstimmung angenommen hat.

Sie wissen,

nahme kam. Der Landesausschufl hat jedem einzelnen
arztlichen Bezirksverein dic Landtagsverhandlungen im
. Wortlaut als Sonderdruck zugestellt. Ich nehme ‘daher
an, daB die Vorsitzenden der arztlichen Bezirksvereine
Bayerns nach cifrigem Studium dieser stenographischen
Berichle der Landtagsverhandlungen durchaus im Bilde
sind ber die Aussprache, die von den verschiedensten
grundsitzlichen Gesichispunkten aus hedéutungsvoll ge-
nannt werden kann. Heute, da wir als Bayerischer
Aerztetag das LErgebnis langjahriger Bemithungen des
drztlichen Standes auf das Zustandekommen einer staat-
lichen Berufsvertretung vor uns liegen haben und wir
am Vorabend ciner neuen Entwicklung des arztlichen
Standes in Bayern auf Grund dieses neuen Geselizes
stehen, das am 1. Juli 1927 in Kraft fritt, kénnen wir mit
Genugtuung und mit dem Gefihl der Freude sagen:
Habemus domum,

wir haben ein Haus far die bayerische Aerzleschaft er-
richlet. /

IZs dirfte Thnen aus meinen friheren Aerzletagsbe-
richten nicht unbekann! secin, dafl ich unsere freiwillige,

in der Baverischen Aerzteordnung beruhende Standes-

organisation, dic wir im Jahre 1919 griindeten und unter
der wir am heutigen Lindauer Acrztetag zum letzien Male
arbeiten, immer als e¢in Noldach betrachtet habe, er-
richtet in starmischer, sorgenreichster Zeit, aber ohne
Sichierungen fiir Bestand und gefihrdet im Augenblick
der Belastung. Jetzt, da wir nach miihevollster Arbeit das
Baverische Aerziegesetz in Hinden haben, kénnen wir
im Zusammenhang mit der Tatsache, dafl wir im Jahre
1923 das Geselz der Bayerischen Aerzteversorgung vom
Landtag genehmigt erhielten und dadurch an Stelle des
vernichteten  Wohlstandes unserer Aerzleschaft eine
wenn auch in ihren Anfangen noch kirgliche Versorgung
upserer Invaliden und Wilwen und Waisen erhielten,
sagen, dafl die Grundlagen [ir cine gesicherte Fort-
fihrung der arztlichen Berufshelange mit dem 1. Juh
1927 errungen sind.

IEs war nicht leicht, dieses LErgebnis zu sichern. ' Un-
sere Bemiihungen sind nahezu so alt wie die Geschichle
unserer ersten slaatlichen Standesorganisation; fast cin
halbes Jahrhundert haben wir in immer wieder ernculen
Versuchen unsere Antrige den staatlichen Stellen vor-
gelegt. Die Widerstinde zeigten sich in den leizten Jah-
ren weniger bei unserer hohen Staalsregierung oder im
Bayerischen L.md(.lg sondern in erster Linie und nahe-
zu ausschlieBlich in unseren cigenen’Reihen. Es war zu
erwarlen, daB Finzelirzien der und jener Paragraph un-
serer aul wiederhollen Aerztetagen festgelegten Forde-
rungen nicht behagen wirde, und ich habe es begreiflich
gelunden, daB Erfahrungen-im Einzelfalle zu \emllﬁc-
meinerungen und zu Bemihungen einzelner ]\olloﬁcn
fithren l\onnlen die sich in ihrem cigenen Fall ﬁcsch.l—
digl oder l)cn'lchlmhg,,l fihlten und nun auf Grand ihres

1llcs eine Aenderung besltimmler Grundforderungen
verlangten.

dafl in einer aufierordentlichen Be-
schleunigung dann das Gesetz am 31. Marz zur An-

Ich hatte es aber nicht erwartet, dall Gruppen .von
Kollegen, denen die Mbglichkeit der Vertretung ihrer
Wiinsche an den Aerztetagen sowohl, wie in ihren zu-
standigen Aarztlichen Bezirksvereinen moglich gewesen
wire, unter Umgehung dieser Instanzen unseres Standes
den Weg nicht nur an das Staatsministerium des Innern,

.sondern auch an den Bayerischen Landfag und zu den

einzelnen Parteien desselben fanden. Bestimmt aber

‘konnte nicht damit gerechnet werden, daB in diesen

Denkschriften oft in einer Form vorgegangen wurde, die
in der Scharfe des Urteils und in der Ueberheblichkeit
ihres Tones nichts zu wiinschen tibrig lief. Es wiirde
mir eine Freude sein, Opponenten gegeniiberzustehen,
die ihre Anschanungen im harten Kampf der Meinungen
vertreten und begriinden. Hier auf den Aerztetagen soll
ja auch die Statie sein, an der unbehindert um die geisti-
gen Grundlagen unseres Standes gerungen wird. Merk-
wiirdigerweise haben aber diese Gruppen von Aerzien
darauf verzichtet, den Kampfplatz zu betreten, welchen
der arztliche Stand fiir diesen Zweck schuf. Es war ja
viel leichter und bequemer, mit Denkschriften zu wir-
ken, die man nicht einmal der arztlichen Standesfihrung
unterbreitete und von deren Bestehen diese auf anderem
Wege Kenntnis erhalten mufBte. Es war ja auch viel
leichter, in den verschwiegenen Zimmern des Bayeri-
schen Landiags bei den ecinzelnen Parteifithrern gegen
die Forderungen der bayerischen .Aerzteschaft zu wir-
ken, da man dabei nicht Gefahr lief, die Schiefheit und
die Unrichtigkeit der. dorthin gegebenen Darsteilungen
ohne weileres widerlegt zu erhalten. Manche Entgleisun-
gen sind hier zu verzeichnen und manche Enttiuschung
schmerzvollster Art ist uns hier begegnet. Es darf wohl
gesagt werden, daB3 die Widerlegung solcher Angaben und
Bemiihungen von ecinzelnen Arztgruppen zu dem Uner-
quicklichsten und Unerfreulichsten gehort, was eine
Standesfihrung bei der beharrlichen \ertrelunfr der ihr
von einem -\erzteta« ibertragenen Aufgaben uberhaupt
durchzumachen hat. Das Anschen unseres Standes sei-
tens der Behdrden und seitens der Gesetzgebung wird
durch ein solches Vorgehen wahrlich nicht geférdert.
Es darf aber andererseits nicht verkannt werden. daf3
alle diese Widerstinde mit vereinzelien Ausnahmen, die
vor. einzelnen Aerzten ausgingen, in ihrer Hauptsache
getragen wurden von Aerztegruppen Minchens. Die von.
uns so oft bedauerte Zersplitterung und Zerrissenheit der
arzllichen Kreise Munchens hat sich hier in Reinkultur
dem beobachteriden Auge dargestellt. Die Folgerungen, -
die aus Enttauschunﬂen und \ersllmmuncen gezogen-
wurden. die Begrundungen, welche die einzelnen Ein-
gaben erschen lieBen, sind hauptsachlich aufgebaut aus
Minchener Erfahirungen. DaB man dabei nicht zurick-
scheute, Beschliisse, die an freien Deutschen Aerzletagen
gefaBt wurden, dem Gesetzgeber in ciner Form zu unter-
breiten, die gehéassig genannt werden mull, unsere deut-
sche Standesordnung, die nach zweijihrigen Beratungen
am letzten Deutschen Aerzietag zum BeschluB3 erhoben
wurde, als Knebelungsversuch persdnlicher Meinungs-
und Handlungsfreiheit darzustellen, daB man die aus der
ncuen Geselzeslage sich ergebendé Notwendigkeit der
Teilung unserer arztlichen .Berufsbelange in Bayern und
der Unterstellung unserer Wirtschafts- und Kassenver-
eine unter eine kassendirziliche Landesorganisation dem
Geselzgeber in einer Form darstellte, die eine schywere
Schadigung unserer Standesinteressen bedeutet, ja daB
man gerade auf drztliche Bemuhungen hin im Bayeri-
schen Landtag die Forderung erheben konnte, es maoge
¢s Staalsministerium des Innern die von der Landes-
drziekammer nach § 11 beschlossenen Richilinien erst
nach Vorlage vor dem Bayerischen Landtag fur alle in
Bayern wohnenden und berufstatigen Aerzte verbindlich
machen, daB man e¢ine Verhaliniswahl far das ganze
Land verlangte, um dadurch die Zersplitterung unseres
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Standes und die Uneinigkeit desselben herbeizufiihren,
daB man die Zerlegung des grofien érztlichen Standesver-
eins Munchen in mehrere Vereinsbezirke mit Zihigkeit
betrieb, - obwohl Bayerische Aerztetage mit aller Ent-
schiedenheit die \ol\\cndml\ml der Gcschlossenhell der
ortlichen Sl'mdgs\ertr(,lunﬂ fiir notwendig hiellen, daf}
man die Zuwahl zur \orstandschaft dcr Landesirzte-
kammer bekdmpfte, ja endlich sogar nicht davor zurtck-
schreckte, parteipolilisch anzuregen, der Landiag solle
sich keineswegs die EinfluBnahme auf die geplanten Sat-
zungen der Bezirksvereine und der Landesirziekammer
entgehen lassen, daB man die Vermehrung und die aus-
schlaggebende Bedeutung der juristischen Richler in den
arztlichen Berufsgerichien forderte usw., das alles ist ein
Beweis dafiir, wie sich eine Menge von Ziindstofl, Ver-
kennung und — es sei offen aus(msprochen — auch von
MiBtrauen kleiner Gruppen des drztlichen Standes breit
machte bei der Vertretung gerade ihrer einzelnen Inler-
essen, ein Beweis auch von der Schwiche einer aus
freien Organisationsgedanken heraus geschaffenen Be-
rufsveriretung, wie wir sie bis zur Stunde haben.

Es zeigt aber auch zugleich jedem Kundigen, wie
mithselig und dornenvoll der Weg der Standesfithrung je-
wesen ist bis zu der Stunde, da der Bayerische Landlag
zu der Abstimmung uber das Geselz kam. Wir kénnen
nur aufrichtig dankbar sein, daB unter den maBgebenden
parlamentarischen Fihrern sowohl wie in der bayeri-
schen Staatsregierung selbst - die Willensmeinung der
Bayerischen Aerzletage und der in ihr vertretenen un-
geheuren Mehrheit der bayerischen Aerzie zusammen mit
der unserer Hochschullehrer und Medizinalbeamlen in
weitestern Umfange gewiirdigt und die Wiinsche des érzt-
lichen Standes aufgebaut auf den Grundlagen unserer
Beschliisse sowohl an den Bayverischen wie an den Deut-
schen Aerzietagen berticksichtigt wurden. Es darf gesag!
werden, daB} wir viele freundliche und wohlwollende
Helfer gefunden haben und so glaube ich, daB es cine
Aufgabe dieses Aerztetages ist, den Dank all denen aus-
zusprechen, welche in Wiirdigung der Lage unseres Stan-
des, in der Einsicht fiir die Bedeulung desselben fir das
offentliche Volkswohl und die Volksgesundheil und in
der Erkenntnis von der Notwendigkeit, ihn gesund und
geschiitzt vor Entartung und angeschen in der offent-
lichen Meinung zu erhalten, uns ihre wertvolle und un-
éntbehrliche Hilfe nicht versagten. In erster Linie sei
der Dank dem bayerischen Siaatsministerium des In-
nern in aller Form und aller Herzlichkeit auch an dieser
Stelle zum Ausdruck gebracht. Meinen Dank dehne ich
aus auf die wohlwollende Behandlung des Aerzlegescizes
in den einzelnen Parteien des Landtags und auf die Par-
teif it hrer und Berichlerstatter der groben, das Geselz
annchmenden ILandtagsfraktiénen. Auch im
Kreise der das Gesetz aus grundsitzlichen Erwigungen
heraus ablehnenden Linken des L.andtags haben
wir manchen FForderer und Freund gefunden, und so darf
ich unter den vielen, die uns behilflich waren, insbeson-
dere den Parteifiihrern und den im Verfas-
sungsausschusse selbst tatigen Herren ins-
gesamt herzlichst danken fir die wohlwollende und
sachliche Arbeit, die sie geleistet haben; far das Ver-
standnis, das sie dem Geselzeswerk entgegenbrachten ung
fiir die liebenswirdige Unterstitzung, die unsere Wiin-
sche fanden.

Meinen Dank muB ich noch erweitern und insheson-
dere hervorheben, dafl mir in Herrn Geheimrat Dr.
Kerschensteiner eine besonders hervorragende
Kraft erstanden war, der in nimmermiider Treue die viel-
fachen Verhandlungen, dic nur in Mimnchen zu fithren
waren, ¢inleitete und betrieb, der in seiner stillen Sach-
lichkeit und klaren Ruhe dem vorwartsgehenden Werk
niitzte und-dem ein wesentlicher Teil des endlichen Jir-
folges zu danken ist.

i

Und dann, meine sehr verchrien Ilerren Kollegen,
darf ichlhnen allen danken, die Sie in Selbstheschei-
dung und Disziplin durchgehalten haben und manche
sicher vorhandenen personlichen Winsche nach den
klaren Entscheidungen der vergangenen Acrzietage fal-
len lieBen, sich restlos hinter die Fiithrung des Standes
stellien und ihr dadurch die Maglichkeit schufen, mil
dem Nachdruck die Winsche der bayerischen Aerzte-
schaft zu vertreten, der allein den Lrfolg verbiirgt.

Wenn wir mil einem Gelihl der Befreiung von cinem
uns seit Jahren als schwerste Birde erscheinenden Ar-
beilsgebiel, dem der Lrreichung des Aerziegeselzes, nun-
mehr Abschied nehmen kénnen und uns zuwenden diir-
fen dem nich! minder schwierigen, die nichsten Jahre
in Anspruch nehmenden Gebicle der Durchfithrung des
Gesetzes und der Erzichung der Aerzteschafl zu den
Anfgaben des Geselzes, so darf meinerseits eine Krilik
des Errcichien vorangestellt werden

IZs darf zuniichst gesaglt werden, daf3 alle hingebungs-
volle Arbeit wahrscheinlich nichts geniiizt hitte, um das
Gesetz zu erreichen, wenn uns nicht der sonst gewil}
von vielen von uns nicht gerade sympatisch begriifite
Reichsausschull .fiir® Aerzte und Kranken-
kessen dabéi zu Hilfe gekommen wire. Das lag zwar
nicht in seiner Absicht. Aber die Ausniitzung der durch
die Forderung des Reichsausschusses auf Trennung der
kassenirztlichen Vercine von den staatlichen Bezirks-
vereinen gegebenen Lage, das blitzschnelle Einstellen
auf die dadurch gegehene standespolilische Situation und
die Notwendigkeit, dem Stande die Lebensmoglichkeit
auf der neuen Grundlage zu sichern, brachte das Werk
in Flufl und zur Entscheidung.

Durch diese. Stellungnahme des Reichsausschusses
aber ist in erster Linie der grobBlie Schonheitsfehler im
Geselz entstanden, dafl wir gezwungen sind, die Wirt
schaftsbelange des Standes von denen der
Standesaufgaben bis zu ecinem gewissen

. Grade zu trennen. Sie wissen, daB die bayerische

Staatsregierung in wiederholten Fallen in den Satzungen
der arztlichen Bezirksvereine, wie sie zur Zeit bestehen,
es als eine Aufgabe der arztlichen staatlichen Bczu*l\s-
vereine betrachtete, die wirtschaftlichen Belange der
Aerzteschaft in ihnen mitzubearbeiten. Ich darf aufl
frithere Ausfithrungen von mir an Bayerischen Aerzle-
tagen Bezug nehmen und inshesondere darauf hinweisen,
daB der im Jahre 1914 ausgearbeitete Ministerialentwurf
gerade die Mitbehandlung der Wirtschaftsaufgaben in
den arztlichen Bezirksvereinen und in der arztlichen
Landesarztekammer gesetzlich festlegen wollle.

Das Haus, in das wir nunmehr einziehen, ist erheb-
lich kleiner geworden. In ihm rasseln nicht mehr dic
Schreibmaschinen der kassenarztlichen Verrechnungs-
stellen; unter seinem Aufgabengebiet vermissen wir da-
her manches, was wir als Kenner der Sachlage gar nicht
recht zu trennen werden wissen von dem, was uns in
ihm zu tun obliegt, denn es mufl nachdriicklich betont
werden, daBl es keine Standesaufgabe der
Acerzteschaft gibl, die in der jelzigen Zeit nichi
auch eine Wirtschaftsseite hitle, und wir miissen
es deshalb dankbarst begrifien, dafl (lcr Wortlaut des Ge-
setzes und die Begrimdung desselben es uns l\cmeﬁ\\'cg.,s
verbielet, Wirtschaftsaufgaben des Slandes nach wie vor
in den :')y'/,llichcn Bezirksvercinen und in der Landes-
darztekammer zu behandeln, wenn wir uns auch slreng
werden hiilen missen, die Grenzen dicses Rechles,
wie sie durch den § 159 der Reichsverfassung (gegeben
sind, irgendwie zu verlelzen, Man hal cin geritlell Mal
von MiBtraven und Bedenken, dafy die Acrzleschafl aufl
Umwegen und in manchen Heimlichkeilen doch ecinen
Koalitionszwang in'irgendeiner Form auch in wirtschaft-
lichen Dingen durch Handhabung der neuen
Geselzeswaffen sichern will. Es kanon von dieser
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Stelle aus nicht nachdriicklich genug betont werden, dal
wir das gar nichlt nolwendig haben. Die im Gang be-
findliche Umstellung unserer Gesamtorgani-
sation, die notwendig gewordene Trennung der Wirt-
schaftskoalilion -der Aerzic von der Slandesgliederung
derselben gibt uns in dem neuen, in wenig Stunden
scinem Werden enlgegensirebenden Bayerischen
Aerzteverband und in den ihm unterstellien drzt-
lich-wirtschaftlichen Vereinen gerade unter
Anwendung des uns so feindlich gegeniiberstehenden
& 159 der Reichsverfassung genigende Sicherungen

und Maoglichkeiten, nachdriicklichst die in den Wirl-
schaftsdingen unentbehrliche Zusammenfigung

aller Aerzte zu belreiben auf dem Boden der
Freiwilligkeit des Zusammenschlusses,
die niemand hindern kann und die auch der Gesetzgeber
ausdriicklich als Folgerung der verianderten Lage in der
Begrimdung besonders belont.

Ich darf bei der Wichligkeit gerade dieser Frage Sie
besonders auf die Begriindung zu Art. 2 des Geselzes
hinweisen und den § 159 der Reichsverfassung nun auch
cinmal far die Aerzieschaft in Anspruch nehmen. da er
die Vereinigungsfreiheit zur Wahrung und FFérderung der
Arbeits- und Wirtschaflsbedingungen fir alle gewahr-
leistet und alle MaBnahmen, welche diese Freiheit ein-
zuschrinken und zu behindern suchen, fiir rechts-
widrig erklirl. Es wire also im Sinne dieses Paragra-
phen rechtswidrig, wenn uns irgend jemand — und seij
es auch die hohe Stelle des Reichsausschusses fur Aerzie
und Krankenkassen — daran hindern wollte, zur Wah-
rung und Forderung unserer Wirtschaftsbedingungen
dic neue Wirtschaftsorganisation unseres Standes zu
grinden. Hier in den adrztlichen, nach dem
Geselz geschaffenen Vereinigungen der
Bezirksvercine und der Landesarztekam-
mer als Zwangsorganisationen kann die
pesetAaliche \Benufsveriretung . der tAerzte
die Verfolgung wirlschaftlicher Berufs-
angclegenheiten — so heiflt es in der Begrindung
des §2 — nur insoweit itbernehmen, als die-
scelbe dem § 159 nicht entgegensteht, und
dic ministerielle Begriindung dieses Artikels fahrt fort:
»Soweit tiber diesen Rahmen hinaus ein Bedirfnis nach
organisatorischem Zusammenschlusse zur Er-
rogc htung winbsch aftlicher Zwecke besteht,
werden die Aerzle, wie bisher schon, sich auBlerhalb der
gesetzlichen Berufsvertretung zu freiwilligen Or-
ganisalionen zusammenschlieBen missen.” DaB es in
der Tat eine Lebensnotwendigkeit des Standes ist, dies
zu tun, braucht in diesem Kreise nicht niher begrindet
zu werden. s erfordert also sachliche Priafung, inwie-
weit der Vorstand der Landesarztekammer oder die Vor-
slinde der Bezirksvereine in der Lage sind, Wirtschafls-
fragen des Standes im Rahmen der staatlichen Siandes-
organisalion zu vertreten, Iis wird ja auch nichi gehin-
derl werden konnen, daBb in der Mchrzahl der drztlichen
Bezirksvereine am gleichen Abend zunichst die Silzung
der staatlichen Berufsorganisalion statifindet und nach
Schlul} dieser Sitzung im unmittelbaren Anschlufl daran
die Sitzung und die Verhandlungen des arzlich-wirt-
schaftlichen Vereins beginnen. Es heifit in Anwendung
cines alten stralegischen Grundsalzes: ,Getrennt mar-
schieren und vereint schlagen.™

Die Vertretung der Grundlinien in der Auffassung
unserer Wirtschaltshelange wird auf den Bayerischen
Aerztetagen in unseren Silzungen der Landesiarziekam-
mer nicht ausgeschlossen werden konnen. Der Ausbau
der Wirtschaftsorganisation allerdings wird kunflighin
an anderer Stelle des Aerzietages nach SchluBl der Sit-
zung der Landesarziekammer in der Hauplversammlung
des Bayerischen Aerzleverbandes zu betaligen sein. Und
so moéchle ich gewissermallen zur Sicherung der lichen

Gewohnheit, die sich durch Abhaltung der Bayerischen
Aerztetage bei uns eingebirgert hat, bereits heute dar-
auf hinweisen, daB kanftighin der Bayerische Aerztelag
sichin zwei Hauptabschnitte gliedern wird, zu-
nichst in die Sitzung der Bayerischen Landes-
drztekammer und nach SchluB derselben in die
Abhaltung der Hauptversammlung des Bayerischen
Aerzteverbandes. Wenn sich auch durch diese
Neugliederung, die der Gesetzeslage entspricht, formal
manches indern wird, inhaltlich und fir die Bedirfnisse

. unseres Standes wird sich an der Gesaminotwendigkeit

und an dem Gesamtinhalt nichts andern.

Dabei mochte ich, um kein MiBverstandnis aufkom-
men zu lassen, ‘nachdriicklichst auf die Pflicht jedes
Aerztefihrers hmwelsen7 daB zur Vermeidung
einer gerechten Beanstandung seitens der
Aufsichtsbehorde und in Beriacksichtigung der in
dem Bayerischen Landtag vielfach herrschenden kriti-
schen Stlmmung es vermieden werden mub,
KoalitionsmaBnahmen im Sinne unserer
wirtschaftlichen Interessen kinftighin im Rah-
men der staatlichen Organisation zu behandeln.

Ferner vermissen wir wohl alle eine uns durch
55 Jahre lieb gewordene Einrichfung im neuen Geselze,
unsere staatlichen Kreiskammern. Sie tragen wir
mit dem heutigen Tage zu Grabe. Wenn sie auch in
ihrem Ausbau langst nicht mehr den Bedirfnissen der
Jetzizeil enisprachen, so waren sie doch im Zeitpunk{
ihres Entstehens und in den ersten Jahrzehnten wert-
volle und wichtige Glieder unseres Zusammenschlusses.
Manche hervorragende Arbeit ist in ihnen geleistet wor-
den, bcdeutungsvolle Kopfe waren ihre F dihrer und auch
heute wieder verneigen wir uns in Ehrfurcht vor Man-
nern wie Gottlieb von Merkel und Wilhelm
Meyer, die ihnen vor Jahrzehnten die geistige Pragung
verliehen. Die Kreiskammern sind dem Schlcksal de<
Abbaues verfallen. Es wird zu prifen sein, ob wir nicht:
in den einzelnen Kreisen die sittliche Pflicht haben wer-
den, von ihnen, den uns lieb gewordenen, durch Tradition
und Sitte bewihrien Gebilden, in einer feierlichen Form
Abschied zu nehmen.

Es wird aber auch des weiteren gepriift werden mus- °
sen, wie wir das, was wir an ihnen hatten und was wir
nicht vollig entbehren konnen, in der neuen Form er-
halten konnen Das Geselz gibt uns in Art. 7 die
Moglichkeit, daB die arztllchen Bezirksvercine
su:h zur gemeinsamen Erfillung gesetz-
licher Aufgaben zu Verbinden zusammen-
schlieBen konnen. Soweit diese Aufgaben wirt-
schaftliche Koalitionsfragen betreffen, werden sie in
einem solchen Verband nicht 6epfleﬂt werden konnen,
sondern miussen den Gauen des Hartmannbundes {iber-
lassen bleiben. Und doch gibt es eine Reihe von Be-
langen, die meines Erachtens nur durch den Zusammen-
schluB der Bezirksvereine eines Regierungsbezirkes zu
cinem solchen Verband gefordert und geleisiet werden
kénnen. Die Beziehungen des drztlichen Standes zu
den Regierungen der Kreise konnen nicht
vollig aufgegeben werden. Es liegt ja auch im Inleresse
der Regierungen selbst, eine Verhandlungsstelle mit der
Gesamtheit der drztlichen Bezirksvereine zu besitzen, die
in den immer sich wiederholenden Fragen in Anspruch
genommen werden kann. Ich verweise hier auf die
\[1t'1rb@1t der Aerzie -eines Regierungsbezirkes in den
Kreismedizinalausschiissen und auf die Ver-
handlungen mit den Landesversicherungsan-
st'llten auf die Aufrechterhaltung von Stcrb
kassen des Kreises, von Wohl fah rts- und Un-
terstitzungskassen, von Versicherungenim
Krankheitsfall der Aerzte und ihrer Hinter-
blicbenen, die meist gemeinsam fiir den ganzen Re-
ﬂwrlmﬁsbezwk bisher durch gefuhrt \\'urdem Aufgaben,
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die wir unmaéglich nunmehr fallen lassen kénnen und
die auch nicht alle von den arzilichen Bezirksverecinen
zu 1osen sind. Ich verweise auch auf die Aufgaben, die
im Rahmen des Gesetzes selber liegen. insbesondere auf
die Wahlen fir die Berufsgerichte erster In-
stanz, die fir jeden Regierungsbezirk errichtet wer-
den und von den der Landesirztekammer angehérenden
Abgeordneten der drztlichen Bezirksvereine jedes Re-
gierungsbezirkes gewihlt werden.

Ich verweise ferner in diesem Zusammenhang auf
den heute in erster Linie zur Besprechung und zur ersten
Lesung vorliegenden Entwurf einer Satzung fir die
Bayerische Landesirztekammer und auf die Zu-
sammensetzungder in §7 dieses Entwurfes
gedachten Vorstandschaft, wobei den Abge-
ordneten der arztlichen Bezirksvereine jedes Regierungs-
bezirkes das Vorschlagsrecht von je zwei Vorstandsmit-
gliedern zustehen soll.

Es lieBen sich bel genauer Kenntnis der Verschieden-
heit in den Aufgaben, die in den einzelnen Regierungs-
bezirken zu losen sind, wohl noch mancherlei Ergin-
zungen fuar die Zwecke und fir die Notwendigkeit eines
solchen Kreisverbandes nach Art. 7 des Aerziegesetzes
auffithren. Soweit .ich die Gesamtlage tibersehe, darf es
wohl empfohlen werden, die I\relsk'unmern in Gestalt
solcher Kreisverbande oder Kreisausschiisse
zwar mnicht mehr als Korperschaften des offentlichen
Rechts, so doch als Hilfsorgane der Landesirzteckammer
fortbestehen zu lassen.

Die beiden kleineren Schoénheitsfehler, die unserem
Gesetze anhaften, sind die Verhaltniswahl fir die
Mitglieder der Landesarztekammer bei Bezirksvereinen
tiber 100 Mitglieder und die Zulassung von Per-
sonen, die die Fahigkeit zum I{xchteraml
besitzen, als Belstand ojdfeTE SNt Resticaig L
berufsrrerlchthchen Verfahren. Beide wiren
nie in das Gesetz gekommen, wenn nicht die Bemiithungen
einzelner Aerzte oder Aerztegruppen hier den ausge-
sprochenen Forderungen der geschlossenen baverischeyn
Standesvertretung entgegengestanden hiatlen. Auch hier
wieder verdanken wir diese Einfihrungen opponicren-
den Kollegen.

Was die Verhaltniswahl betrifft, so ist sic ja wohl
da mit Recht am Platz, wo der geschlossene Wille einer
Korperschaft micht besteht, wo einzelne Gruppen um

die Fahrung ringen und gegensatzliche \Iemungen Zum .

Ausirag kommen Infoloedessen ist sie meines Erachtens
am Plalz in Arl. 5 Abs. I, durch den nunmehr in
arztlichen Bezirksvereinen mit mehr als
500 Mitgliedern die Verhaltniswahl festgelegl ist bei
der Wahl des Vorstandes. Siec war jedoch keineswegs
am Platze da, wo Friede, Einigkeit und Ordnung besteht
und es ist schlechterdings nicht abzusehen, warum in
Nirnberg (350 Mitglieder), Augsburg (148 Mitglieder) und
Wirzberg (107 Mitglieder) nunmehr die Verhaltniswahl
bei der Wahl der Mitglieder zur Landesarztekammer ge-
setzlich noiwendig geworden ist.

Die Folgen aus dieser geselzlichen Bestimmung sind
uns heute schon ersichtlich aus der Anlage I zu den
Uebergangshestimmungen. Die Wahlordnung fur
diec Wahl der Abgeordneten zur Landes-
arztekammer in den arzillichen Bezirksvereinen mit
mehr als 100 Mitgliedern umfafit 43 I’aragmphcn Sie
stellt einen far unsere Begriffe so komplizicrlen
und unnoétigen Apparat dar, erschwert die Durch-
fuhrung der Vereinsgeschafie in einer Form, daB wir nur
unser aufrichtiges Bedauern dariber aus-
sprechen konnen, daf solche Erschwerungen
des Vereinslebens in eciner Zeit ‘der Vercein-
fachung und der Verbilligung aller staat-
lichen Einrichtungen uns aufgezwungen
wurden.

¢

Auch sachlich beurteilt ist diese Beslimmung cine
Bedenklichkeil Iiir den Stand. Es darl hier nur auf
die Ausfithrungen des Herrn Abgeordneten Dr. Hilpert
hingewiesen werden, der im Landtag davon sprach, daf},

“wenn man schon im Zweifel dartaber sein konne, ob bej

den politischen Wahlen die Verhidliniswahl die gliick-
lichste isl, es doch woh! fiir ihn tiber jeden Zweifel er-
haben sei, daf} fir einc Standesorganisation
die Verhdltmiswahl auwsgeschlossen isei
Man schaffe sich erst cine einheitliche Standesorgani-
sation und zwinge den lelzten Arzl auch gegen seinen
Willen in diese Standesorganisation hinein und wolle
dann bei den Wahlen diese Standesgemeinschafl wieder
zersplittern, — Die weileren Ausfihrungen Dr. Hil-
perts mogen' an Ort und Stelle im stenographischen
Bericht der Verhandlungen des Bayerischen Landlags
nachgelesen werden. Ich glaube, dall er Recht hat, wenn
€ be}mupl(,l daB die Verhiltniswahl ¢in Spreng-
pulver jeder Geschlossenheit, einen Anreiz
zur Zersplitterung darstelll. .

Der unverhiltnismaBig komplizierte Apparat bei der
Durchfihrung der Verhiltniswahl steht aber auch im
direkten Widerspruch zu der Tatsache, dall mit ihm in
Niirnberg 6, in Augsburg und Wirzburg jé¢ 3 Mitglieder
zur Aerztekammer nach diesem System gewihlt werden
miissen. Um dieses Irgebnis der Wah! von 12 Milglie-
dern der Landesirzliekammer zu erzielen, ist die Auf-
stellung von Wahlausschissen, Wahllisten
ollie o EWEl PR e e T offcntllchcn Aus-
schreibungen und die Einhaltung einer Un-
menge von Einzelbestimmungen notwendig
und sind ganz erhebliche Ausgaben unver-
meidlich. Wirklich, man kann es bedauern, dall
diese Bestimmungen der Wahlordnung nicht noch ('an
§ 44 enthallen, wonach die l\oslcn fir dieses
\\ ahlverfahren denjenigen Kollegen auf-
gebirdet werden kénnen, die durch ihre Beé-
mﬁhungcn die Einfiihrung dieser durch-
aus unpraktischen Bestimmungen im Ge-
setz erreicht haben. Ls wire fir die Befarworler der-
selben die gecignetste Methode, um sie von der Ungeeig-
netheit der Verhiltniswahl am eigenen Leibe zu tiber-
zeugen.

Es ist in den Bestimmungen der Wahlordnung aller-
dings ein Paragraph enthallen, der uns mit derselben
bis zu einem gewissen Grade auszusohnen in der Lage
ist. Das ist der § 11, wonach dort, wo kein Wahl-
vorschlag eingereichtl wird, eine Mchrheils-
wahl staltfindel und dann, wenn nur ¢ in Wahivorschlag
eingereicht wurde, die auf demselben verzeichneten Be-
werber ohne weilere Zustimmung als gewihll gelten.
Es wird Aufgabe des Takles und der Geschicklichkeil
der arztlichen Vorstinde in den Bezirksvereinen, tber
die die Verhiltniswahl verfiigt wurde, sein, dic Zusam-
menselzung der Vorschlagsliste so zu gcslnllcn dal} die
einzelnen Arzigruppen am Ort eine (regenliste nicht cin-
reichen.

Mit dem 1. Juli 1927 beginnt in den einzelnen Be-
zirksvereinen nach Artikel 15 des Geselzes das Vermill-
lungsverfahren bei Streitigkeiten, das unserer bisherigen
Uebung bei den Schiedsgerichlen entspricht, nach Ar-
tikel 16 das Verwarnungsverfahren in leichleren Iitlen.
Mit dem Zusammentreten der neu zu bildenden Berufs-
gerichte  wird auch die hisher geiible freic Lheen-
gerichtsbarkeit enden. Da aber die neuen Berufsgerichle
wohl kaum vor Beginn des nédchsten Jahres ihre Titig-
keit aufnechmen konnen, erscéheint es nélig, die freien
Ehrengerichte der Bezirksvereine und der Kreiskammern
bis zur Wahl der staatlichen Berufsgerichie weiler in
Titigkeit zu lassen, insbesondere alle noch laufenden
Schieds- und  Ehrengerichisverfahren mnichl  zu ver-
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~ schleppen und liegen zu lassen, sondern nach bester

Moglichkeit aufzuarbeiten. L ‘

Die Einfiigung von juristischen Beratern
im berufsgerichtlichen Verfahren enfspringt
den Bemithungen cinzelner Aerzie, die zu den Vor-
gingen im freiwilligen Ehrengerichtsverfahren, wie wir
os bis zur Stunde besitzen, nicht das ndtige Vertrauen auf
Grund von LEinzelerfahrungen aufzubringen in der Lage
sind. Ls darf bei aller Ablehnung der Molive und der
Begriindung dieses Verlangens doch wohl gesagt werden,
wie notwendig es ist, dafy bei der Durchfithrung des
berufsgerichtlichen Verfahrens mit aller Objek-
livitat und strengster Sachlichkeit seilens
der dazu beauftraglen Kollegen vorgegangen wird. Die
Organe des Berufsgerichtsverfahrens sind ja im ncuen
Geselz herausgehoben aus der ortlichen Aerzteschail,
innerhalb deren das der Beurteilung des Berufsgerichts
unterstehende  Standesvergehen vorgekommen ist. In-
folgedessen werden bei der Neugestaltung des Berufs-
gerichtsverfahrens ortliche irztliche Richler nur inso-
weit in Frage kommen, als das Vermittiungsver-
fahren in Streitigkeiten, die Ueberwachung
der Erfiaillung der Berufspflichten, die
Belehrung undVerwarnung bei leichteren
Verfehlungen, die Einleitung des berufs-
gerichtlichen Verfahrens, endlich die Mit-
wirkung der arztlichen Bezirksvercine im vorbe-
reitenden Verfahren in Frage stehen. Es darf
wohl im Hinblick auf die Ausfithrungen und die Kritik
im Bayerischen Landtag darauf hingewiesen werden,
wie notwendig es ist, daB bei all diesen Amtshandlungen
des Vorstandes des Bezirksvereins auch nur der Ver-
dacht ciner ungleichmiBigen Behandlung der Einzelfalle
vermieden wird. Die Tatigkeit im berufsgerichtlichen
Verfahren sollte Gberall als die héchste ehrenamt-
liche betrachtet werden. Es muB dem einzelnen Arzle,
der dazu berufen ist, Ehrenpflicht sein, hier allen
Bemiahungen der Parteien gegenuber dic
groBte Zuriackhaltung auszutben, sachlich
und gerecht zu bleiben, andererseits dem beschuldigien
Kollegen aber auf sein Verlangen getreu FchenrBei~
stand in der Verteidigung zu leisten. Der Vorwurf, der
im Landlag erhoben wurde, daB es moglich sei, daf} der
cinzelne Arzt einen Verteidiger aus den Reihen seiner
Berufskollegen nicht findet, sollle nicht mehr erhoben
werden konnen. Auch in den Fillen, in denen das beruf-
liche Vergehen eines cinzelnen Arztes mit Entschieden-
heit verurleilt werden muB, ist es Pflicht der
Standesorganisation, dem Beschuldiglen
cinen Verteidiger aus ecigenen Reihen auf
Vertangen zur Verfugung zu stellen, ganz
abgeschen davon, dafy die Titigkeil als Berufsrichler
oder Verleidiger im Berufsgerichtsverfahren hinsichtlich
der Ausbildung ciner Slandesgesinnung far allc!be-
teiliglen Aerzle erzicherisch von grobter
Bedeutung ist

IFir viele von Ihnen, die Sie als Abgeordnete kleine-
rer Bezirksvercine unter 25 Milgliedern heute hier in
unserer Mitte weilen, wird die Beslimmung, wonach die
Bildung und Beibehaltung kleinerer Be-
zirksvereine unter dieser Mitgliederzahl nur noch
in Ausnahmefillen mit Genehmigung des Staats-
ministeriums des Innern zulissig ist und die Erkennlnis,
dab diese ausnahmsweise Genehmigung nur far Vereine
in Anspruch genommen werden kann, dic cinige Mit-
glieder weniger als 25 besitzen, cin Gelihl der Wehmut
und des Bedauerns auslésen. Die Geschichle unseres
Standes diirfte es beweisen, dall diec Gruppierung
i M diites Batlid i g anisie s e 1 Bezirksvercine
in Bayern entstanden ist aus geographischen gis el
ditrfnissen. Die Verkehrsverhiltnisse in
den einzelnen Verwaltungsbezirken, die Dichtigkeil

der Arztzahl sind ausschlaggebend fir die Bil-
dung dér Bezirksvereine auf dem Lande,
fir den Sitz der Vorstandschaft und fir die
Ausdehnung des Bezirksyereins iber mehrere
Bezirksamter. Es bedeutet immer elwas Gewallsames,
diesen aus den lokalen Verhiltnissen heraus sich er-
gebenden Notwendigkeiten gegeniiber die Zusammen-
legung von Aerztegruppen zu cinem Verein gesetziich
zu verfiigen, die behaupten, daB sie unmoglich zusam-
men titig sein konnen. Es darf aber doch wohl nicht
verschwiegen werden, daB da und dort der Grund far
die Bildung ncuer kleiner Vereine mehr in ortlichen
Meinungsverschiedenheiten und in dem Herauswachsen
neuer Fiithrer sich erklaren diirfte, und da in solchen
Fallen die Zusammenlegung zu neuen Vereinen mit
groBerer Mitgliederzahl ohne weileres durchgefithrt wer-
den kann. Die Grinde, welche fir das Bestehen von
Vereinen mit mindestens 25 Mitgliedern sprechen, sind
an den Aerztetagen oft genug aufgefihrt worden. Ich
kann auf deren Nennung verzichten.

Es erscheint mir jedoch besonders wichtig, in dieser
Stunde darauf hinzuweisen, daBbei den Verschmel-
zungsvereinen, wie ich sie kurz nennen darf, die
sich nunmehr aus zwei bisherigen Vereinen zusammen-
setzen werden, eine gerechte Vertretung der
Belange der beiden Arztgruppen durch Ausge-
staltung der Satzungen, durch die Bildung
der Vorstandschaft und der Ausschiusse
herbeigefiihrt wird. Das wird gerade dort, wo die per-
sonliche Reibungsfliche bis jetzt €ine grofe war, des
groBten Taktes bedirfen. Ich winsche den bevorstehen-
den Verhandlungen den besten Erfolg. namentlich ap
dem Brennpunkt der Gegensitze, in Minchen.

In 6rtlichen Vereinen, die zusammengelegt werden
miissen. dirfte es sich empfehlen, am Sitz des aufge-
losten Vereinseinen ortlichen Lokalausschufl
zu bilden, der zwar nicht mit den Rechten eines Bezirks-
vercins nach dem Gesetze ausgestattet werden kann, der
aber bei den Verhandlungen in-dem sich neu bildenden
groBen Verein die ortlichen Inleressen seiner Mitglieder -
wahrzunehmen berufen sein diirlte.

Bei der Neuordnung muB es unter allen Umstanden
vermieden werden, daB sich Gegensitz e neu bil-
den zwischen den staatlichen Bezirks-
verecinen und den neuen kassenarztlichen
Vereinen. Dieselben diirften ja im wesentilichen aus
den gleichen Milgliedern bestehen. Die Reibungsflichen
zwischen denselben waren bisher bei der Unterstellung
der kassenarztlichen Vereine unter die Bezirksvercine
vollig vermieden. Es liegt jedoch in der Natur des Men-
schen und inshesondere des Deutschen, sich Gegensitze
da zu konstruicren, wo sie unndétig sind und wo sie im
Interesse der Sache vermieden werden missen: Um so
mehr sei heute darauf hingewiesen, wie notwendig
das Interesse des Standes es verlangt, daB
hier Eigenbratlerei unterbleibt und dall man
mit Eifer und Bedacht dahin streben sollte,
daB auftauchende Gegensitze im Keim er-
stickt werden. Ich mache das in heutiger Stunde
den Fihrern der Vereine eindringlichst zur Pflicht, denn
die Geschlossenheit des Standes darf bei
der neuen Einteilung dessclben nicht leiden.
Wohin wir sehen, steht derselbe schwierigsten und kaum
1osbaren Problemen gegeniiber. Auf der einen Seite die
Verarmung der Standesgenossen, die Ueber-

fallung des Standes, der in den engen staatlichen

Grenzen seine Milglieder nicht mehr zu ernahren ver-
mag, das Ritleln an den wissenschaftlichen
Grundlagen unserer Ausbildung, der Kampf um die
Stellung des Arzttums. im Staat, der Versuch
des Eindringens Halbgebildeter, durch dic
Kurierfreiheitdem Heilgewerbe Zustromen-
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Verband der Aerzte Deutschlands (Har

.Hauptgeséhélﬁsstelle: Leipzig C1, Plagwitzerstrasse 15, — Sammel-Nr. 44001,
Aerztliche Titigkelt an aligemeinen Behandlungsanstalten (sog.

9

Altenburg, Sprengelarztstellent) b.
der fn"xhc,ren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Altkirchen, Sprengelarztstellen 1)'

b. d. fritherenAltenburgerKnapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
 Knappschaft gehdrig).

Anspach, Taunus, Gemeinde- u.
Schularztstelle.

Barmen, Knappschaftsarztstelle.

Berlin-Lichtenbarg und bepach-
barte Orte, Schularztstelle.

Blankenburg, Harz, Halberstidter
Knappschaftsverein.

Blumenthal, Hann., Kommunal-
assistenzarztstellen des Kreizes.

Borna Stadt, Sprengelarztstellent)
bei d. frith, Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zar Hallescher
Knappschaft gehdrig).

Bottrop / Westf,, Assisteozarst-
stellen am Marienhosp.

Breithardt, Untertaunus, Kreis,
Reg.-Bez. Wiesbaden.

Bremen, Fab.KK. der Jutespinn.
und Weberei.

Bremen, Arzt- und Assistenzarst-

Ambulatorien, einschl, d, Fravenklinlk im Cocilienhans Berlin de
die vyon Kasten eingerichtet sina,

— Drahtadresse:

Cavete, collegae.

Eckernforde, Vertranensarstselle
diA.O.K. K. und L.K. K.

Ehrenhain, Sprengelarztstellen?)
b. d. frither. Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Elberfeld, Knappsch.-Arztstells.

Elmshorun, Leit. Arzt- u. Assistens-
arztstelle am Krankenhaus,

Erfurf. Aerztliche Titigkeit bei
dem Biochem. Verein »Volks-
heile u. d. Heilkundigen Otto
Wiirzburg.

Essen, Ruhr, Ar:tstelle an den
v. d. Kruppschen KK. ecinge-
richt, Behandlungsanstalten.

Frokburg, Sprengelarztstellen )b,
derfriiheren Altenburger Knapp-
schaft (jetst zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Geestemilnde, OKK. Geestemiinde
0. der Behand!ungranstalten in
Wesermiinde - Geestemiinde und
Wesermiinde-Lehe  einschliess],
Assistentenstellen.

Glessmannsdorf, Schles.

stelle am berufsg haft-
lichen Ambulatoriura.

Bremen, Fabrik-, Betriebs. und
Werkarztstellen jeder At

Buggingen, Arztstelle der Siidd.
Koappsch. Miinchen, Gewerk-
schaft Baden, Kalisatzbergwerk.

Coethen, Achalt, Stadtassistenz-
arztstelle, Armenarzttitigkeit.

Cuim, S.-Altbg., Knappschafts-
(Sprengel) Arztstelle,

Ciistrin, Stadtarztstelle,

Dobitschen, Sprengelarztstellen 1)
bei d. friih. Altenburger Kaapp-
schaft  (jetzt sur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

%) und jede dratliche Tatigkeit,

Ueber vorstehende Orte und alle Verbandsan
Sprechzeit vorm. 11—12 (ausser Sonnta

63ssnitz, Sprengelarztstellen?) b,
derfriiheren Altenburger Knapp.
schaft (jetzt sur Halleschen
Kpappschaft gehdrig).

Gross-Geran, Krankenbaupsasst.
stelle.

Groitzsch, Sprengelarztstellent) b,
der fritheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Koappschaft gehdrig).

Halle’scheé Knsppschaft, fach-
arrt]. Titigkeit und Chefarat-
stelle einer Augen- und Ohren.
station.

Halle a. S., Sprengelarztstellen 1
bei d. frith. Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Hartau, siche Zittau.

Hicgchtelde, siche Zittau.

Hohenm{lsen, Assictenzarztsteile
am Knappschaftskrankenhaus.

Kandrzin, Oberschl. Eisenbahn
BKK.; #rtliche Titigkeit am
Antoniusstift.

Keala, O.L., s. Rotheaburg.

Knappschaft, Sprengelarststelien

d. Kieise Beuthen, Gleiwitz, Hin-
denburg, Ratibor.

Knlpplchlﬁ.,Sprcngelanmcllen‘)
bei d. frith Alzenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Kohren, Sprengelarststellen?) bei
derfriiheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehérig).

Kotzenau, BKK, d. Masieshiitte,

Langenleuba-Nlederhain, Sprea-
gelarztatellen?) b, d. frith Alten.
burger Knappschaft (jetzt zur
Halleschen Krappsch. gehdrig).

Lebhe, O.K.K Geestemiinde u. d.

miinde-Geestemiinde u, Weser-
miinde - Lehe einschliessl. Assi-
stentenstellen.

Lueka, Sprengelarztstellent) b, d.
friih. Altenburger Knappschaft
(jetzt zur Halleschen Knapp-
schaft gehdrig).

Mengerskirchen, Oberlahnkreis,
Gemeindearaistelle §. Bes,

Merseburg, AOKK.

Miinster f, W., Knappschaftsarze-
stelle.

Muskar (O.-L.), und Umgegend
sishe Rothenburg.

Xnmbnf a, 8., Knappschafts-

I arzistelle.

gelegenheiten erteilt jederzeit Auskunft die Hau
gs). Kostenloser Nachweis:von Praxis, Auslands-,

eowie Vertrefuneen.

d. Oberscnl. Knappsch. m. Ausn, |

Behandlungsanstalten in Weser-

Nobitz, Sprengelarststellen!) b. d.
frith, Altenburger Knappschaft
(jetzt zur Halleschon Knapp-
schaft gehorig)

Nobdenitz, S -Altenburg., Knapp -
schafts- (Sprengel) Arststelle
Oberschlesien,Sprengelarztstellen
der Oberschlesischen Knapp-
schaft mit Ausnahme der Kreise
Beuthen, Gleiwitz, Hindenburg,

Ratibor,

Olbarsdorf. siche Zittau.

Oscha'z, Filrsorgearststelle.

Pegau, Sprengelarztatellent) b. d.
frith. Altenburger Kpappschaft
(jetzt zur Halleschen Knapp-
schaft gehérig).

Pilzig, S.-Altb., Knappschafts.
(Sprengel) Arztstelle.

Raunheim (b, Mainz), Gemeinde-
arztstelle,

Regis, Sprengelarztstellent) b, d,
frilheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Remscheld, Assistenzarzstelle (mit
Ausbildur g im Réntgenfach) an
den stidt. Krankenaustalten,

Rennerod (Westerwd.), Gemeinde-
arztstelle.

Ronneburg S.-Altbg. Knappsch.-
{Sprengel) Arztstelle,

Rosltz, Sprengelarztstellent) b, d,
friheren Altesburger Knapp-
schaft (jetzt sur MHalleschen
Knappschaft gehdrig),

Rothenburg, Schles., f. d. g. Kr.,
Niederachl, und Brandenburg.
Knappschaft., LKK. u, AOKK,
d. Krs. Sagan,

Bagan, (. d. Kr.) Niederschles,
u. Brandenb, Knappschaft,

Schmalkalden, Thiiriogen.

Schmiedeberg, Bez, Halle, leit.
Arztstelle am sthdt. Kurbad,

ptgeschifisstelle Lei

NESZ ISTIGgT

tmann-Bund).

nAerzteverband Lelpzig¥,
5 Yerbandes Deutscher Krankenksssen),

Schmitten, T., Gem. Arztstelle

Schmglln, Sprengelarztsteifent) b,
der fritheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehsrig),

Singhofen, Unterlahnkreis, Ge-
meindebezitksarzistelle,

Stnrlenberg,Sprcngelnrmtel!en')
bei der fritheren Altenburger
Knappachaft ((jetzt zur Halle-
schen Knappschaft gehbrig).

Treben, Sprengelayagstellent) bai
der friiher. Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knrappschaft gehsrig),

Tarchau siche Zittau.

Welxsenseo b. Berl., Hausarztverb,

Welsawasser (O.-L.) u. Umgeg.
siche Rothenburg,

Wesni, Anappschafisarztstelie,

Wesermilnde, O.K.K. Geeste-
milode u. d. Behandlungsanstalt,
i. Wesermiinde-Geestemiinde u,
Wesermiinde-Lehe einschliess],
Assistentenstelien,

Westervurg, Kommunalverband,

Windischleoba, Sprengelaraistel-
len') b. d. fritheren Altenburges
Knappschaft (jetst zur Halle.
achen Knappschaft gehdrig).

Wintersdort, Sprengelarststetlent)
bei der friitheren Altenburger
Knappschaft (jetzt zur Halle-
schen Knappschaft gehbrig).

Zehma, Sprengelarststellent) bei
der friherca Altenburger Knapp-
achaft (gcut rur  Halleachen
Koappschaft gehdr'g).

Zimmersa, Bez. Kinigshofen.

Zittau Jtirschfelde (Berirk),
Arzustelle b, d. Koappschafts-
krankenkasse der +Sichsischen
Werkee (Turchau, Glickauf,
Hartan).

Zoppot, AOKK,

pzig C1, Plagwitzerstr, 15.
Schiffsarzt- und Assistentenstellen

der in die eigentliche Arztzone, auf der anderen Seite
die immer groBer werdende Abh an gigkeit des Sian-
des von der Entwicklung der Sozialpolitik.
Hier den richtigen Weg zu finden und den Stand tber
alle die schwierigen Aufgaben der Zukunft in sich ge-
sund und kraftig, geistig fahig und moralisch
einwandfrei hiniiberzufiihren, ist wahrlich eine A uf-
gabe hoéochsten AusmaBes. Sie, meine Herren
‘Kollegen, sind dazu berufen und durch Ihr Wort als
Manner gebunden, diesen Aufgaben zu dienen. Seien wir
auch heute entschlossen, mit Darangabe des Besten, was
in uns ist und in der Erkenntnis der Schwere unserer
Verantwortung Hand in Hand geschlossen tilig zu sein
Dazu mége der neue geseltzliche Aufbau unseres Stan-
des uns dic Kraft und die duBere Form geben.

Wohl jeder von lhnen hat in den letzten, Wochen
gestohnt dber 'die Fiille von schriftlichen Zusendungen
des Landesausschusscs, die er, wie ich hoffe, bis zum
heutigen Tage griindlichst durchstudiert hat. Wir freten
heute in die erste Lesung der Entwiirfe der
Satzungen far die Bayerische Landeés-
drztekammer und der Anweisung zum Satzungs-
entwurf fiir die arztlichen Bezirksvercine,
auBierdem in cine Besprechung der Ueber gangs-
bestimmungen, zu denen in einer Anlage 1 die
Wahlordnung fir die Wahl der Abgeordnelen der
Landesirztckammer in den #rzilichen Bezirksvercinen
mit mehr als 100 Mitgliedern und dje Anlage II gehort,
welche eine Aufstellung der fur die ersto
Wahl zur Landesirztekammer wahlbe-
rechtigten Bezirksvereine enthall. -

3ereits am 8. Bayerischén Aerztetag haben wir erste
Entwiirfe dber die Umstellung der bayerischen Aerzle-
organisation, - Salzungsentwiirfe der Acrzickammer uni

der Bezirksvereine in Ihre Hande gelegt. Die Antriage
der cinzelnen Vereine auf Abinderung derselben
sind in den neuen Entwiirfen verwertet Nach Ferlig-
stellung unserer Entwiirfe sind diese dem Sta als-
ministerium des Innern unterbreitel worden,
Dortselbst iiberpriift, haben die ncuen Satzungsentwiirfe
die Form erhalten durch gemeinsame Beralung in An-
wesenheit der zustindigen Ministerial-
vertreter in einer Vorstandssitzung des Landesaus-
schusses am 15. M ai. Es ist nicht meine Absicht, Thnen
als Berichlerstatler nun im cinzelnen die Entwirfe zu
begrimden. Tatsachiich ist der Wortlaut des Ge-
setzes bei den Aufgaben und Rechten dep Landesirzle-
kammer und der Bezirksvercine in die Satzu ngen
ibernommen worden, damil die Vorsitzenden der
Vereine in der Lage sind, die fir sic zuslandigen Be-
stimmungen jeweils leichler zu erreichen, Auf die cin-
zelnen Artikel und Absalze des Geselzes ist dabei hin-
gewiesen. 7

Es sej vorangestellt, dall unsere heuiige Lesung
dieser Entwiirfe nur eine vo rliaufige erste sein
kann. Nach Art. 10 Abs. IV des Geselzes werden die
Verhiltnisse der Landesiirztekammer durch cine Satzung
geregell, die der Genehmigung des . Slaals.
ministeriums des Innern bedarl Die grund-
sdlzliche Salzungsregelung kann also erst in der ersten
Sitzung der staatlichen Landesiiczickammer .  die  im
Herbste dieses Jahres statifinden wird, erfolgen. Wi
werden dortselbst eine zweite Lesung dieser Salzungen
vornelimen missen und dann  dieselben dem  Staals-
ministerium des Innern zur Genehmiigung unlerbreiten.

Ebenso ist nach Art. 5 Abs, I des Geselzes die Ge-
nehmigung des Staatsministeriums des Innern zi den
Salzungen der dirztlichen Bezir ksvereine notig.
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Da nach den Uebergangsvorschriften die Umbildung der
Bezirksvereine und die Abédnderung der Satzungen bis
zum 1. Februar 1928 beendet sein mufl und nach
§ 4 derselben die Ausgabe der Mustersatzungen fir die
Bezirksvercine ebenfalls durch die Landesirziekammer
erfolgen wird, so sind wir heute in der Sitzung der freien
Landesarztekammer in der Lage, die Wiinsche der Ab-
geordneten der Bezirksvereine enlgegenzunehmen und
sic soweit als moglich noch in den Salzungseniwiirfen
so rechizeitig zu verarbeilen, dafl die erste ordent-
liche Sitzung der staatlichen Landesarzle-
kammer den Beschlub tber die Annahme der
Satzung nur noch formal zu erledigen hat. Es
empfiehlt sich nicht, dafl dortselbst neue wesenlliche
Aenderungsantrige kommen, da im Vollzug der dann an-
genommenen Satzung die Wahl der Landesarztekammer
zu vollziehen ist und wesentliche Aenderungen der Sat-
zung Schwierigkeiten ergeben koénnten.

Soweil ich die Satzung der Landesarzic-
kammer ibersche, ist die wichtigste Frage fur heule
die Gestaltung des Vorstandes nach § 7 der
Satzung. Dieser Salzungsparagraph hat gegenubcr dem
Ihnen im Vorjahre vorgelegten ersten Entwurf wesent-
liche Aenderungen erfahren, zumal ja auch durch die
Fassung des Geselzes der Vorstand sich nur bis zu
einem Sechsiel des Bestandes durch Zu-
wahl ergianzen kann. Es war deshalb bei der Not-
wendigkeit, daB im Vorstand alle Gruppen der Kollegen
und in erster Linie auch die fir die Vorstandsfihrung
unentbehrlichen Herren vertreten sind, nétig, die Zah|J
der zu Wiahlenden auf 2!, die Gesamlzahl der
Vorstandschaft einschlieflich der durch Zuwahl Er-
gianzten auf 28 Herren festzusetzen. 3 Silze werden
durch Vorschlige der medizinischen Fakul-
titen, der Organisation der Medizinalbeamten
und der Assistenzarzte besetzt. In einem gesonder-
ten Wahlgang wird aus diesen Vorschlagen je ein Abge-
ordneler gewihlt.

Ein szweirteny Wiahlgang walilitsd ann 21
weitere Vorstandsmitglieder. Die Vorschlage
zu diesem Wallgang sind gesondert:

1. schlagen die Abgeordneten der arztlichen
Bezirksvereine jedes Regierungsbezirks
=253 o ris tamvd S Cgiliie diemi w0 &)

2. erginzt der bisherige Vorstand, um seine unent-
behrlichen Mitarbeiler und besonders erfahrene
Aerzte fur die Landesarziekammer zu sichern, diese
Vorschlige der Bezirksvereine, indem er 5 weitere
Abgeordnete vorschiigt, unter denen sich
2 Mianchener Aerzte befinden sollen,

Es hat sich bis jefzt bereits als notwendig erwiesen,
daf wir am Sitz der Landesregierung und im
Brennpunkt aller Verhandlungen stetseine Mehrheit
von Kollegen, die der Vorstandschaft angehoren,
besifzen miissen. Bisher war dies leicht mmltch da
wir unter der Herrschaft der Bayerischen Axerﬂeurdnun{.;
3 Vertreter jedes Regierungsbezirkes hatlen, den Kam-
mervorsitzenden ynd einen Stadt- und
cinen Landarzt Firdie Minchener Verhalt-
nisse waren dadurch bereits 2 Miinchener Aerzte,
namlich der Kammervorsitzende und der Stadt-
arzt des Bezirksvereins und der Landeshaupistadt ge-
sichert. Dazu kam die Bestimmung unserer Bayeri-
schen Aerzieordnung, wonach die Mitglieder des
Geschaftsausschusses des Deutschen Aerzte-
vereinshundes und die Beirate des Hartmann-
bundes dem Landesausschufl der Aerzte Bayverns an-
gehorten. Durch diese Bestimmung waren durchschnitt-
hch 2 weitere Minchener Aerzte fur ans in AusschuB-
stellungen verweribar,

Durch das Gesetz ist das anders ceworden. Miin-
chen hat aber zweifellos ein Hecht darauf bej
seiner iiberwiegenden Mitgliederzahl, die
kunftighin bei der Zwangserfassung erheblich groBer
wird als die Gesamtzahl der Aerzte jedes an-
deren Regierungsbhezirkes, dall wir ihm in dem
Vorstand und in den Ausschiissen eine groflere
Anzahl von Mitgliedern freiwillig zubilli-
gen als den anderen Teilen des Landes. Wir koénnten
sonst fir uns ganz unentbehrliche Manner
nicht far die weitere Mitarbeit gewinnen

Endlich muB es natirlich jedem Abhgeordneien
freistehen.

3. an Stelle der auf diese Weise zum Vorschlag kom-
menden- Personen andere Kollegen als Vorstands-
mitglieder vorzuschlagen.

Wihrend wir bisher diesen kompllzmrlen \\ ahlvor-
gang uns erleichterten dadurch. daB wir den Aerzien
der einzelnen Regierungsbezirke die Aufstellung der Mit-
glieder des Landesausschusses, der kinftighin den
Namen Vorstand der Baverischen Landesarztekammer
erhalten soll, abertrugen, wird also der Wahlakt
selbst in der staatlichen Landesarztekammer etwas kom-
plizierter werden; denn es werden die schafzungsweise
80—100 Delegierten nunmehr aus diesen so vorgeschlage-
pen. zur Wahl stehenden Aerzten 21 Vorstandsmitglie-
der auszuwahlen haben. Die Auszahlung der dann ge-
wiahlten Aerzte durfte eine erhebliche Zeit in Anspruch
nehmen auch bei guter Durchorganisierung des Zahl-
akies.

- Leukoplast

das beste Kautschuk-Heftpflaster

P. Beiersdorf @ Co. A.-G.,, Hamburg
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Erst -mach Feststellung des Wahlergebnisses dieser
beiden "Wahlginge kann die Landesirztekammer zur
Wahl des Vorsitzenden schreiten, derin geheimer,
schriftlicher Abstimmung aus den gewdhlien
24 Vorstandsmitgliedern zu wihlen ist.

Die nach Art. 10 Abs. II, 2. Satz mogliche Zuwah)
von einem Viertel -des \Iltﬂllederbestandes
sowie die Wahl des engeren Ausschussos des
Vorstandes nimmt der Vorstand selbst vor. Da-
gegen hat die Landesarztekammer in einem weileren
Wahlgange die Pflicht, die drztlichen Mifglie-
der des Llandesberufsgerichts mil je 2 Stell-
vertretern, also 15 weitere Kollegen zu wihlen. Es ist
fraglich, ob diese in Art. 18 Abs. III der Landesirzie-
kammer ﬁbertraﬁenm’%ufgabe nicht zweckdienlich ¢ben-
falls noch im § 2 des Satzungsentwurfes fiir die Landes-
drztekammer unter den Aufﬂaben derselbcn aufgefiihrt
werden sollte. :

Wirden Sie sich heute dariber einigen konnen, die
in §7 enthaltenen Vorschlige anzunehmen,
so durfte meines Erachtens der wesentlichste Teil des
Satzungsentwurfes der Landesirztekammer damit er-
ledigt sein. Die iibrigen Bestimmungen dieses Entwurfs
konnten wohl summarisch ‘Thre Zustimmung finden.

Nach den Uebergangsvorschriften muBl jeder arzt-
liche Bezirksverein seine Satzungen neu
gestalten, der neuen Geselzeslage anpassen und bis
zum 1. Februar® 1928 der zustandigen Re-
gierung, Kammer des Innern, einreichen. Ebenso
miissen Bezirksvereine, die weniger als 25 Pflicht-
mitglieder zdhlen und um Genehmigung
zu ihrer weiteren Beibehaltung nachsuchen
wollen, dies bis zu diesem Termin unter ausfahrlicher
Begrimdung tun. Es erscheint daher notwendig, auch
heute bereits in’eine kurze Besprechung der Anweisung
zu diesem Satzungsentwurf einzutreten. Es wird: Ihre
Aufgabe sein, zu den in dieser Anweisung cnthaltenen
Vorschlagen Stellung zu nehmen. Dieselben sind in einer
Form gehalten, daB meines Erachtens die Aussprache
dariiber nicht allzuviel Zeit in Anspruch nehmen konnte

Ich wende mich nun zu den Uebergangsbeslim-
mungen. Wie Sie aus denselben ersehen, ist die im
Herbste dieses Jahres zu wahlende erste staatliche
Landesarztekammer gewissermaBen eine kon-
stituierende Versammlung Das Wahlrecht
zu ihr haben nach Art. 2 alle Bezirksverecine mit
Ausnahme des kleinen, der Auflésung anheimfallenden
Bezirksvereins Vorderpfalz. Also auch die anderen
der Auflésung anheimfallenden Bezirksvereine wiillen
fir diese erste Landesirztekammer ihre Delegierten, so

dal} diese in-wesentlichem Umfange groBer .

sein dirfte als die im Jahre 1928 mach den gesetzlichen
Bestimmungen und nach der Verschmelzung der kleinen
Vereine mit den Nachbarvereinen aus den so neu gebil-
deten Wahlkorpern zu wahlende endgiltige Landesirzle-
kammer. Die konstituierende Versammlung der [andes-
drztekammer wird nur einmal zusammentreten. Sie
wird, wie bereits oben erwahnt, ihre Satzungen bhe-
raten, dann die \Iustersat7ung der arzilichen
Bezirksvercine endgiltig beschlieBen und endlich
dic Berufsgerichtsordnung durchzuberaien haben,
welche nach Art. 29 Abs. II vom Staatsministerium des

hafen, Neustadt a d. H, Ta6lz, Mindelheim,
Ostalgau und Schwabmunchen /usmarshausen

Es ist bei der Wahl der Abgeordneten zur Landes-
drztekammer besonders darauf zu achten, daB} die ge-
setzlichen Bestimmungen iiber das Wahl-
recht und iber die Wiahlbarkeil genauestens
eingehalten werden. Ferner werden die Bezirksvereine
unmitielbar nach diesem Aerzielag zur Aufstellung
der Wahllisten schreilen miissen, da die nach Art, 7
der-Uebergangsvorschriften wahlberechtiglen Aerzie sich
nicht nur aus den Mitgliedern der Bezirksvereine zusam-
menselzen, welche ihnen bisher angehorten, sondern weil
mit dem Inkrafttreten des Aerziegesetzes am 1. Juli 1927
auch wahlberechligtsind diejenigen Acerzle
des Vereinsbezirks, welche bisher noch
nicht Mitglieder w n'en, aber nunmehr Pflicht-
mitglieder sind. Bei der Aufstellung der Wahllislen
sind daher diese Herren noch zu erfassen. Wir diirfen
es begriiBen, dal in § 8 der Uebergangsvorschriften cine
Verfugung getroffen ist, wonach die biszum 1. August
1927 sich nicht meldenden Pflichtmitglieder
fir die erste Wahl zur Landesirztckammer keinen
Anspruch auf Aufnahme in die Wahlliste und auf
Zulassung zur Wahl haben.

Im Vollzug dicser Bestimmungen wird daher nach
§ 9 der Vorsitzende des Bezirksvereins die Pflicht haben,
im unmittelbaren Benehmen mit den Bezirksirzten
der seinem Vercinsbezirk angehorigen Bezirksverwal-
tungsbehorden in Beratung zu treien, um alle die Aerzte
noch zu erfassen, die ab 1. Juli der Zwangsmil-
gliedschaftspflicht unterstehen, dem Ver-
ein aber noch nicht angeharen. Alle diese Herren miissen
bei Aufstellung der Wahllisten heriicksichtigt werden; sie
missen die zur Prifung ihres Wahlrechts und ihrer
Wihlbarkeit notwendigen Unlerlagen, ihre Appro-
bia‘ti:o e vtd EiEh T em Slddlsangch origkcils-
nachweis dem 1. Vorsilzenden des Vercins o(lm der
Geschaftsstelle tiberreichien. Dortselbst muf3 gepriift wer-
den, ob das Wahlrecht oder die Wiahlbarkeit
nach den gesetzlichen Bestimmungen ruhen.

Diese umfangreiche Titigkeit erwiéchst Thnen un-
niitt el hidratnascilh AbschluB dieses Aerzte-
tags. Sie wird namentlich in den groBeren Stidten nicht
ganz leicht sein. Die weilere Durchfithrung des Wahl-
ganges ist bei Bezirksvereinen unter 100 Mitgliedern rela-
ligsteinfachyslRr ufu'n' gardie s W INELi st e i “d'ca:
ersten Halfte des Monats September, Fest-
sefzung der Zahl der zu wihlenden Abgeord-

neten und des Termins der Wahlversamm-
Fiymg e sNVeemsitindiig vin g - der fenigent Aezbe,

deren Wahlbercchtigung nicht anerkannl

wird (§ 10 der Uebergangsvarschriften), in der zwcei-_

ten Halftedes Monats Scptcm ber Wahlver-
sammlung in vercinsiblicher Weise. Ueber die [For-
malititen bei Einberufung der Wahl unterrichtet Sie § 11
der Uebergangsvorschriften.  Grundsatzlich soll JQ(I(!In
Wahlberechtigten  die  Moglichkeit  zustehen,  scinen
Stimmzettelabzugeben. Es ist dalier vorgesehen,

°Der Wagen fir den Arzt

Innern nach Anhoérung der Landesiarztekammer erlassen
wird. Ferner wird sie den 1. Vorsitzenden zu wihlen
und das erste Landesherufsgericht zu bhilden
haben. In dieser ersten konstituierenden Versammlung
haben nach der -Wahlordnung (Anlage II) auch bereits
diejenigen Bezirksvereine Sitz und Stimme, die sich bis-
her der staatlichen Anerkcnnung nochnicht erfreuten. '
Es sind dies- die arztlichen Bezirksvereine Coburg,
Garmisch, Pfaffenhofen Schongau, Ludw1gs-

und billiger
als alle anderen
Wagen seiner Klasse.

Angebote und Prospekte fir Sie ganz
unverbindlich durch

General-Vertretung:

: Franke'n Garagen Ndrnberg
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daB dies entweder in der Wahlversammlung
selbst oder durch Einsendung des Stimmzettels an
den 1. Vorsilzenden durch die Post bis zum ersten
Wahltag moglich ist. Auf diebricefliche Ladungder
bis zum 30. Juni. 1927 noch nicht die Milgliedschaft beim
Verein besitzenden Aerzte zur Wahlversammlung
sei besonders hingewiesen. Die Abgabe der Stimmzettel
muB in einem Wahlumschlag von besonderen Eigen-
schaflen erfolgen. Dieser Umschlag mull den Auf-
druck oder dic Aufschrift Wahlumschlag
haben, undurchsichtig sein, keine Kennzeichen

aufweisen und verschlosse n abgegeben werden. Bei

der Einsendungdes Stimmzettelsdurchdie
Post sind besondere Formalitiaten zu beachlen.
Die W ahlvcrsammlung bildet ‘einen Wahlaus-
schu B, dessen Aufgaben in § 13 des naheren geschildert
sind. Es ist einc Wahlzeit festzuselzen, -nach deren
Ablauf der Wahlakt zu schlieBen ist. Die Vorschriften
iber die Prifung der Wahlberechtigung der
Wihlenden, die Formalititen bei der Durchfihrung
der Ausziahlung der abgegebenen Stimmzettel, die
Bekanntgabe des \\'ahlcrgcbnlssesA die Auffor-
derung an die Gewahlten zur Annahme der
Wahl erschen Sie aus den folgenden Paragraphen.
Bieten diese Uebergangsvorschriften bei der Durch-
fihrung der Wahl schon in Vereinen unter 100 Mitglie-
dern reichlich viele Moglichkeitenzuformellen
VerstoBen, so dirfte es gerade ein Kunsistiick sein,
die durch die [.,(,scl/lmhcn Bestimmungen tber die Ver-
haltniswahl in Vereinen iiber 100 Mitgliedern in Miinchen,
Nirnberg, Augsburg und Wirzburg durchzufihrende
Wahlordnung Anlage 1 anzuwenden, ohne solche zu be-
gehen., Es ist mir ganz unmdaglich, diese Wahlordnung
cingechend mit IThnen zu besprechen. Wichtig erscheint
es, milzuleilen, daB wir nach eingehender Aussprache

mit Herrn Ministerialrat von Jan, der in der enlgegen-
kommendsten Weise uns uber die rechtlichen Grund-
lagen der Verhaltniswahl unterrichiete, uns iiberzeugen
konnten, daB die gewihite Wdhlordnunﬁ das ein-
fachste Verhiltniswahlsystem umfaBl in-
dem nicht mit gebundenen Wahllisten, sondern
nach freien Wahllisten -gewahlt wird, und daB
dabei die Moglichkeit besteht, Kandidaten des cinen
Wahlv orschlags auf einen anderen Wahl-
v orschlag zu ubernehmen, einem Bewerber
innerhalb eines Wahlvorschlags bis zu 3 Stimmen zu
geben und dadurch die Wahl besonders beliebter und an-
erkannter Fuhrer zu sichern.

Die einzelnen Wahlvorschlage missen *dic Unter- .
schrift von mindestens 10 Proz der Wahl-
berechtigten, héchstens jedoch 50 Wahl-
berechtigten, mit Angabe von Vor- und Zunamen
enthalten. Bei Emrelchung nur eines Wahlvor-
schlags sind die auf demselben erwihnten Bewerber
ohne weitere Abstimmung gewahlt Wird
kein Wahlvorschlag iberreicht, so findet Mehr-
heitswahl statf.

Die Berechnung des Wahlverhaltnisses
wird auch bei eifrigem Studium der Wahlordnung nicht
ganz [eicht sein. I:s wird heute den interessierten Vor-
sitzenden die Moglichkeit gegeben sein, sich personhch
in der Aussprache weitere 5xufldarunﬂen an zustan-
digster Stelle zu holen. Ich verweise auch auf den
dankenswerterweise in Nr. 24 des ,Aerztl. Correspond.-
Blattes erstatteten Bericht des Herrn von Jan iber die
Verhaltniswahl. v

Das Ergebnisder Wahl in den Bezirksvereinen
zur Landesarztekammer ist nach § 19 der Uebergangsvor-
schriften termingemafl bis zu m 10. Oktober 1927
dem btaatsmlnlsterlum des Innern anzu-
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simplex — nervosus — vulvae — ani; — Urticaria — Strofulus infantum — Zahnpocken — Intertrigo —
Ekzeme (besonders niissende) — frische Hautentziindungen — Insekienstiche — ‘Frost- und Brandwunden

Unguentum remale Obermeyer

|

Zur Beachtung: Das im,,Bayerischen Arzneiverordnungsbucht¢ .77 irrtiimlich als Unguentum herbale
composilum bezeichnele Praparat ist identisch mit Unguenlum herbale Obermeyer.

Pulvis Obermeyer

- [EEE &% 00, A8, Fabik pharm. Pranarate, TP |

Bestandieile: OL Rut. 3%, Ol caps. bursae pastoris, Olcum Tanacetici aa. 3,5%v, Extr. betonic. 2%, Extr. ‘verben.,
Extr. Trigonellae aa. 2,5°+e, Extr. Saponar. 3%, Adeps. lan. compos. 80°%o. -

Fiir die kassenirztliche Verordnung in Bayern zugelassen:

s. Anleitung zu wirtschaftlicher Verordnungsweise Ffiir die
kassenidrztliche Tatigkeit der Aerzte Bayerns Sel!e 77 (unten).

Zur Berlchngung des Textes geht ein gummiertes Deckblatt mit der
richtigen, “ortgeschutzten Bezeichnung des Originalpriiparates simt-
lichen Aerzten Bayerns zu. Die falsche Bezeichnung ist zu uberkleben

‘4Litcratar nnd Probe‘n kostenlos.

Vilia-Puder

zur Trockenbehandlung
der Dermatosen und Fluor

selt Jahrzehnten bew&hrt
und verordnet.
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5 L ;
zeigen. Die Einberufung der ersten Landes-
darztekammer erfolgt durch das Ministerium
selbst durch Berufung der gewihlten Abgeordneten und

der von den medizinischen Fakultiten entsandten Ver- .

tretert aufischriftlichem: Wege.  Nach Wahl
eines vorlaufigen Vorstandes tritt dann dicse
Landesarztekammer in die zweite und endgiiltige
Lesung des Entwurfs einer Satzung fir dieselbe ein.

Sollte am heutigen Tage die ‘Freie Landesirztckam-
mer zu einer Annahme des lhnen zur Aussprache vor-
liegenden Satzungsentwurfes kommen, so durfte diese
formelle Zustimmung zur Satzung in der im Oktober oder
Anfang November stattfindenden ersien Sitzung der staat-
lichen Landesarztekammer lediglich eine Formalitit sein.
Diese ist jedoch notwendig, um im AnschluB} an die An-
nahme der Satzung die Wahlen zum Vorstand nach den
Bestimmungen derselben vornehmen zu kénnen.

Es wird auch Aufgabe dieser ersten Landesarztekam-
mersitzung sein, zu dem von der Regierung zu erlassen-
den Entwurf einer Berufsgerichtsordnung und
dem Entwurf einer Wahlordnung Stellung zu nehmen.
Damit wirden die Aufgaben der konstituierenden Ver-
sammlung der Landesarztekammer erledigt sein. Der
von ihr so gewihlte Vorstand bleibt jedoch nicht
langer als ein Jahr in Funktion. Nach den in den §§ 1

bis 5 enthaltenen Uebergangsvorschriften ist den Bezirks-.

vereinen die Aufgabe gestellt, in dem zwischen der ersten
und der zweilen Sitzung der Landesarztekammer liegen-
den Zeitranum ihre Umstellung nach dem Geselz
vorzunehmen. Besonders nachdriicklich sei auf die Fas-
sung des § 2 der Uebergangsvorschriften hingewiesen, wo-
nach die arztlichen Bezirksvereine ihre Vereinsbe-
zirke in Uebereinstimmung mit den Regierungs-
und Verwaltungsbezirken zu bringen haben.
Der Umfang der einzelnen irztlichen Bezirksvereine
entspricht nach dem Wortlaut des Gesetzes und nach
der Anweisung einer Satzung fir diese dem Umfang
im Bezirkeinerodermehrerer Bezirksver-
waltungsbehorden des gleichen Regierungs-
bezirkes. Ueberschneidungen der Grenzen
von Régierungsbezirkenoder vonBezirken

der Bezirksverwaltungsbehérden miussen-”

daher vermieden werden. Mitglieder, dic bisher
aus dem Bezirk anderer Bezirksverecine, meist der he-
nachbarten, als ordentliche Mitglieder i{ibernommen
waren, miissen ausscheiden; sic kénnen nur als
auBerordentliche Mitglieder gefihrt werden.

Die Bestimmung von der Begrenzungdes Ver-
einsbhezirks ist peinlichst einzuhalten. Es hat
sich bei der Prifung der Bezirksvereine auf ihre Vercins-
bezirke herausgestellt, daB hiufig der Vereinsbezirk, der
in der’Satzung umgrenzt war, auberschritten oder
ohne Verstindigung des Staatsministeriums geandert
wurde. Das war bei der freien Form, in der die Bezirks-
vercine’ sich, bilden konnten, wenn auch formell un-
gehorig, so doch nicht ins Gewicht fallend. Bei der Um-
bildung der Bezirksvereine ist daher auf diese Formali-
titen besonderszuachten.

Der ZusammenschluB von Bezirksver-
finensunter (25 PIlich tmitgliedern list \im
ersten Verwaltungsjahr der Landesdrzte-
kammer vorzunehmen. Die Antriage zur Bei-

behaltung eines Verecins, die Aussicht auf Ge-

nehmigung nur unier den in § 3 erwihnten Verhillnissen
haben, sind an das Staatsministerium des Innern
zu stellen und eingehend zu begriinden. Die Um-
bildung der Bezirksvercine und die Aenderung ihrer
Satzungen miissen bis 1. Februar 1928 beendet scin.
Die Antrige auf Genehmigung der Salzung sind von den
einzelnen Bezirksvereinen unter Benennung der Zahl der
Pflichtmitglieder bis zu diesem Zeitpunkt bei der zu-

stdndigen Regierung, Kammer dés Innern,.

einzureichen. Bis 1. Mérz 1928 legen dic Regierungen dem
Staatsministerium des Innern die Satzungen und einge-
reichten Gesuche zur Genehmigung vor. Nach Genehmi-
gung der Satzungen sind die Voraussetzungen ftir die
Durchfiihrung des Aerztegesetzes im vollen Umfang und
zu den Wahlen fir die zweile Landesarztekammersitzung
gegeben. Im Laufe des Frithjahrs 1928 dirften dieselben
vorgenoimmen werden; der schwerfillige Wahlapparat
mifite dann zum zweitenmal in Gang gebrachl werden.
Die dann gebildete zweite Landesirztckammer wiirde
nach dem Wortlaut des Geselzes fur 4 Jahre gewihlt
sein (Art. 9 Abs. I1I), ’

Wenn Sie die Ihnen in aller Kiirze und nur in ihren
wesentlichsten Bestandteilen dargelegten Vorschriften
und Satzungsbestimmungen Gbersehen, dann firchte ich,
es wird manchem von Ihnen so gehen wie dem Schiiler
im ,Faust’, wenn er sagt: ,Bei alledem wird mir so
dumm, als ginge mir ein Mihlrad im Kopfe herum.*
Tatsichlich hat der Wille des Gesetzgebers die Wahlen
zur Landesarztekammer mit Formalitilen umgeben und
mit eciner Wirde ausgestaltet, als ob wir Wahlen zum
Reichslag oder zum Bayerischen Landtag vorzunchmen
hitten. Was bisher wohl in den meisten Bezirksvereinen
in wenigen Minuten erledigt war, mufl nun unter Be-
achtung von Terminen und Vorschriften aller Art und
unter sorgfaltigster Vermeidung von VerstoBien gegen
diese von den Vereinsvorsitzenden zur Durchfithrung
gelangen. Es darf die Hoffnung ausgesprochen werden,
dal}. die auf solch sorgfiltige Weise gewihlte staalliche
Landesirztekammer dann auch hinsichtlich ihrer Lei-
stungen und ihrer Zusammensctzung gleich ganstige
Entwicklung nehmen moge wie unsere freie Landes-

~arztekammer, in der wir unbeengt von solchen staat-

lichen Vorschriften zusammentraten und, wie wir wohl
alle das Gefiihl hatten, mit Gliick und Geschick gearbeitet
haben. .

So darf ich wohl zum Schlusse meiner Berichterstat-
tung sagen: Moge es der neuen staatlichen Lan-
desiarztekammer beschieden sein, eine so ge-
schlossene, in sich einige, vom festen Willen,
dem Stande zu dienen, beseelte Arbeitsgemein-
schaft darzustellen, wie wir dies in den ver-
gangenen acht Jahren bei unseren Aerzte-
lagen immer gewesen sind! Mogen die Leistungen
der Kammer nicht, wie dies ja manchmal von den poli-
tischen Kammern des Reiches und der Lander behauptet
wird, im umgekehrien Gegensatz stehen zu den Schwie-
rigkeiten ihrer Wahl, sondern getragen sein von,
dem Pflichtgefihl eines um seine Existenz
ringenden Standes, der gewilll ist, das ihm
gewihrte Rechl der Selbstverwaltung zu ver-
wenden, um dem Stande zu dienen, ihn vor
ungesunder Entwicklung zu schutzen und sich
den Aufgaben der Volksgesundheit mit ganzer
Hingabe Zu widmen! In diesem Sinne winsche ich
den bevorstehenden Uebergangsarbeiten ein herzliches
Gliickauf!

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht des Bayer. Aerztl, Correspondenzblattes.)

Aerztlicher Bezirksverein Ost-Algiu.
Sitzung vom 10. Juni in Kaufbeuren.)

Vorsitz: Dr. Wille.

In der schwacn besuchten Versammlung wurde tiber
die Umstellung der Slandesorganisation in dreistiindiger
Beratung gesprochen. Die Salzungsentwiirfe fir die
Bayer. Landesérztekammer, die kiinfligen Bezirksvercine
und deren wirtschaftliche Unterableilungen usw. wurden
verlesen, besprochen und- cinstimmig gutgeheilien. Die
\'i)}:_!?gl‘oi!llngen zu den nolwendig® werdenden Wahlen
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im September d. J. werden von der Vorstandschaft ge-
troffen.  Wesentliche Aenderungen werden durch die
Neuordnung der Verhiltnisse fir den Bezirksverein Ost-
Algiiu nicht zu erwarlen scin. —. Ilin Konflikt mit der
Ortskrankenkasse Markt Oberdorf mufll vomn Lokalver-
band Kaufbeuren auf dem Wege des Schiedsamis be-
handell werden, — Bezirksarzt Dr. Butzer (Fissen) wird
zum VYerirauensmann des ILeipziger Verbandes fiir den
Bezirk Fiissen gewihlt. L A Dr. Wistendorfer.

Amtliche Nachrichten.
Dienstesnachrichten.

Vom 1. Juli 1927 an wird Sanititsrat Dr. Gustav
Deidesheimer in Passau als Mitglied des Kreismedi-
zinalausschusses fiir Niederbayern . berufen.

Vom 1. Juli 1927 an wird der prakl. Arzt Dr. med.

Hans Steiger in I'riedberg zum Bezirksarzt fir den:

Verwaltungshezirk Hlertissen in etatmaBiger Eigenschait
ernannt. - .

Vom 1. Juli 1927 an wird dem Hilfsarzt an der
Kreis-Kranken- und Pflegeanstalt FFrankenthal Dr. Jos.
Miitler die erbetene Entlassung aus dem Kreisdienste
bewilligt. .

Mit Wirkung vom 1. Juli 1927 wird die neu errich-
lele Stelle eines Hilfsarztes des Landgerichtsarztes in
Hof dem prakl. Arzte Dr. Emil Diill in Konradsreuth
(Bez-Amt Hof) in jederzeil widerruflicher Weise uber-
tragen.

Die Bezirksarzistelle in Altotting ist erledigt. Be-
werbungen sind bei der Regierung, Kammer des Innern,
des Wohnortes bis 5. Juli 1927 cinzureichen.

31. Deutsche arztliche Studienreise.

Die Deulsche Gesellschaft far drztliche Studienreisen
veranslaltel vom 25. August bis 8. September d. JI. eine
Studienreise in die Nordmark. Es ist der Be-
such folgender Orte in Aussichl genommnen: Libeck,
Travemiinde, Timmendorfer Strand, Scharbeutz, Grems-
mithlen, Kiel, Laboe, Eckernforde, Glicksburg, Flens-
burg, Westerland, Helgoland, Wittdin, Wyk auf Féhr,
St Peter, Bisum und Hamburg. — Der Preis fir die
Reise von Libeck bis einschlieBlich Iamburg wird un-
gefahr 300 RM. betragen; einbegriffen sind Eisenbahn-
fahrien 2. Klasse. similiche Dampferfahrten sowie
Unterkunft und Verpflegung (ohne Getranke. jedoch ein-
schliefllich Trinkgelder). Nihere Auskunft erteilt die
Geschaftsstelle der Deutsehen Gesellschaft far drztliche
Studienreisen in Berlin W 9, Polsdamer StraBe 134b.

Vereinsmitteilungen.
Sterbekasse der Freien Oberfrinkischen Aerztekammer.

Am 22 Juni ist Herr Medizinalrat Dr. Karl Flor-
schittz in Koburg verstorben. Das Sterbegeld wurde
umgehend ausbezahll. Die Vereine werden gebeten, die
fillige Umlage von 5 RM. pro Mitglied moglichst bald
an das Postscheckkonto 13972 Postscheckamt Niirnberg
wSterbekasse der Freien Oberfrankischen Acrztekammer,
Silz Bamberg" cinzusenden. Roth.

Aerztlicher Bezirksverein Fiirth.

Dic Rechnungen [ir die kaufminnischen Kassen
wollen diesmal wegen Urlaubs des Rechners erst mit

den anderen Rechnungen bis zum 20. Juli eingereicht
werden. ~
Es wird ferner darauf aufmerksam gemacht, daf
bei samtlichen kaufmannischen Rechnungen von jetzt
an die Abrisse den Rechnungen heizuheften sind.
Dr. G. Wollner.

Mitteilungendes MiinchenerAerztevereins fir freie Arztwahl.

1. Die Allgemeine Ortskrankenkasse Minchen-Land
ersucht uns, auf folgendes hinzuweisen:

,Die Herren Aerzte werden ersuchi, bei Verord-
nung von Medikamenten sowie bei Erstellung der Ab-
rechnungslisten die Kassenzugehorigkeit genau anzu-
geben und zu unterscheiden zwischen Allg Orts-
krankenkasse Minchen-I.and in Pasing
und Landkrankenkasse Miinchen-in Pasing
Der Ortskrankenkasse Minchen-Land gehoren sami-
liche in gewerblichen Betrieben Beschaftigie, der
Landkrankenkasse samtliche in der Landwirischaft
und im Privathaushalt Beschiftigten und die Forst-
arbeiter an. 3Ry

Preisliste fiir drztliche Formulare

Rezepte: Je ein Blatt, einseitig bedruckt, etwa 7X12 em.
1. In losen-Blattern:

3000

Auflage: 500 1000 000
Schreibpapier . . . Reichsmark: 3.50 5.— 2.— 15—
2. Perforiert und geblockt zu je 100 Blatt:
Auflage: 500 1000 3000 5000
Schreibpapier . . . Beichsmark: 6.— 750 20— 20—

Liquidationen: Je ein Blatt, einseitiz bedruckt, efwa 145X 225 cm wter
Verwendung von gutem Schreibpapier
Auflage: 500 1000
Reichsmark: 6.— 10.—
do. in Kleinformat 14X11 em
" Auflage: 500
Reichsmark: 450 6§50
Mitteilungen: Je ein Blatt, eipseitiz bedrucki, siwz 225X 145 o=
Anflage: 500 1000 3000
Reichsmark: 6.— 10— 24—
Briefbogen: Vier Seiten, Seite 1 bedrucki, etwa 145X 325 e, Jo mach
Papier '
Auflage: 500 1000
Reichsmark: T7.— bis 10— 1050 bis 17.—
Briefumschifge: Je 1000 Stek mit Aufireck aaf der Vorderssite
Reichsmark: 650 bis 15.— '
Quart-Briefbldtter: Je ein Blait. einseitic bodraelt, etwe 223X IV om
je mach Papier

3000

-

Auflage: 500 1000

Reichsmark: 9. — bisid.— M. —bs35 —
Liquidations-Kartenbriefe:

Auflage: 00 10 3000

Reichsmark: 12— 18— —

Postkarten: Je nach Karton 1000 St@ck Reichsmark: &— bis 12—
Alles bei guter AusfGhrumz und 2 bis 3 Wochen Lisferiiss,
Die Preise sind ,,H3chstpreise® in dem Simpe, dass beil Suymailhestellumgan
noch wesemtliche Ermisvirnse ecfollcem kaam,
Yerlag der Aerztlichen Rundschau Qite Gmelim
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Nr. 27. 1927,

‘Bei’ Behandlung von Familienangehorigen (Fami-
lienhilfe) ist der Nachweis tuber Anspruchsberechti-
gung einzufordern. Bei Verordnung von Rezepten ist
auf den Rezeptformularen unbedingt ,Familienhilfe® zu
vermerken, da die Kasse nur ein Viertel der Medika-
mentenkosten trigt, andernfalls die Herren Aerzte er-
satzpflichtig gemacht werden missen.

Bei Behandlung von  Erwerbslosen ist "der Nach-
weis uiber Kassenzugehorigkeit sofort zu verlangen.

Bei Verordnungen von Rezeplen wird ersucht, auf
dem Rezepte Vor- und Zuname, Geburtsdatum und
Arbeitgeber genau und leserlich zu schreiben.*

2. Es wird daran erinnert, daBl die Krankenlisten
fir das 2. Vierteljahr 1927 bis spitestens Monlag, den
11. Juli 1927, auf der Geschafisstelle abzugeben sind.

Witwenkasse des Invalidenvereins.
Gabenverzeichnis, zugleich Quittung.

Vom 16. April bis 20. Juni eingelaufene Geschenke: Dr. Trautner
Augsburg, M. 25; Dr. Bauer-Kiefersfelden: Durch Herrn San.-Rat
Dr. Perutz-Miinchen, abgel. Honor. fiir Konsilium, M.10; Ob-Med.-
Rat Dr. Wiedemann-Neu Ulm: Abgel. Honor. fiir Zeugnisse, M.19;
San.-Rat Dr. Mayr-Erling, M. 10;¥. F.Lebmann-Miinchen: 1. A. des
Herr Steinmann-Dortmund: Abgel. Honor. M. 39 20; Dr. Reichel-
Tolz: Abgel. Koll.-Honor. Oberarzt Dr. F., M. 30; . Aerztl. Bez.-
Ver. Dachau, M. 80; Kinderarzt Dr. Hopf-Niirnberg: Abgel. Koll.-
Honor., M. 100; Geheimrat Dr. Krecke-Miinchen: Abgel. Honor.
Herr Dr. Schlaegel-Giinzburg, M. 2005 Geheimrat Dr. Krecke-Miin-
chen: Abgel. Honor. Herr Generalarzt Dr. Wind, M. 50; Geheim-
rat Dr. Goldschmidt-Niirnberg: Abgel. Honor. des Herrn Prof.
Dr. Edens-Ebenhausen, M. 100.

Allen Spendern innigsten Dank!

Die entsetzliche Not unserer armen Witwen zwingt uns leider
immer wieder bettelnd an Sie, liebe Kollegen, heranzutreten.

Im Jahre 1926 haben wir 72550 M. fiir Unterstiitzungen ver-
braucht, im laufenden haben wir mit mindestens 50 Neuzugingen
zu rechnen, so dass wir 12500 M. mehr aufzubringen haben.
Lesen Sie doch, bitte, unseren Rechenschaftsbericht im Aerztlichen
Correspondenzblatt Nr. 25 vom 18. Juni 1927 Seite 322 u. 323, Sie
konnen daraus ersehen, das wir nicht iibertreiben.

Senden Sie Ihre Gaben an

Die Witwenkasse des Invalidenvereins,
San.-Rat Dr. Hollerbusch, Fiirth, Mathildenstrasse.

Postscheckkonto nur Nr. 6080, Amt Niirnberg.

Blicherschau.

Die Malariahehandlung der Friihlues. Von J. v. Kennel. Mit
2 Abbildungen und 3 graphischen Kurven, mit einem Vorwort
yon Prof. Dr. W, Heuck, Munchen. (Aus der dermatol. Abtleilg.

. des Stidt. Krankenhauses Miinchen-Schwabing) Verlag von

~ S. Karger, Berlin 1927, 61 S. Preis RM. 4.20.

Fieberhafte Prozesse aus Anlass der Erkrankung an Variolen,
Erysipel, Typhus, Malaria usw. vermogen den Ablauf luetischer
Mamfestationen auf Haut und Schleimhaut glinstig zu beeinflussen,
aber ein dauerndes Ausbleiben wurde nur in Fillen gesehen, wo
vor der akuten Erkrankung Depots von antisyphilitischen Medi-
kamenten im Korper niedergelegt waren. Von diesen Beobach-
tungen ging die. Heucksche Klinik aus, als sie 200 Lueskranke
— von der kongenitalen Lues bis zur beginnenden Paralyse und
Tabes -~ der kombinierten Malaria Salvarsan-Bismut-Behandlung
unterwarf mit Ausnahme der seronegativen Primirfille. Die Ar-
beit berichtet iiber die Technik und die dabei gemachtenBeobach-
tungen im einzelnen und hinsichtlich des Heilungserfolges und die
Gegenindikationen. 70 Proz. d.h. 150 Fille wurden zum Teil 2 Jahre
I:m§i weiter kontrolliert. Als Ergebnis der bisherigen Beobachtung
wird 1. die grosse Angrifisméglichkeit spezifischer Medikamente
unter dem Einfluss der Malariabehandlung festgestellt. 2. Wo sonst
mehrere Kuren notwendig waren, geniigt eine einzige kombinierte
Malaria-Salvarsan-Bismut-Kur, was bei Puellen hinsichtlich der
Sicherheit und in wirtschaftlicher Beziehung ins Gewicht fillt.
8. Bei richtiger Auswahl der Fille besteht keine Gefahr. Die
Arbeit schliesst mit dem Gedanken: durch die Psychiater ist das
Dogma von der Unbheilbarkeit der Paralyse tiberwunden, es wird
Aufgabe der Syphilidologen sein, das Problem der Paralysepro-
phylaxe zu 16sen. N eger-Minchen.

Filr die Redaktiqn verantwortlich: Dr. H. Scholl, Miinchen.
Fiir die Inserate: Adolf Dohn, Minchen.

Arzt sucht

Praxis-
Uhernahme

(ev. von angehendem Bezirks-
arzt), wombglich in Nihe ciner
Stadt, am liebsten In Miinchen
oder Augsburg, Ev.Tausch
(Landpraxis mit Hausapo-
theke in schdner Vorgebirgs-
gegend Sudbayerns).  Ange-
bote unter S. 1189 an ALA
Haasenstein & Vogler,
Minchen.

Arzt,

chirurg. ausgebildet, sucht
bei Miinchen bzw, im bayer.
Hochlan

Allg. Praxis

mit Gelegenheit zum Operie-
ren im Krankenhaus, Mittei-
lungen werden erbeten unter
B. N. K. 3627 an ALA Haasen-
stein & Vogler, Berlin NW 6.

+Zeitungen,

Aus Arzt-Nachlal

verschledene

mediz. Apparate,
Instrumente und
Biicher

(R8ntgenapp., Haohensonne,

Mikroskop, Lichtbad etc.),
billig zu verkaufen.

Minchen, Kaulbach-
strafle 5. Von3—5 Uhr.

Altpapier
[ g P LR ]

Biicher, Akten,
Hefte, Stampf, Lumpen, Neu-
tuch, Rupfen, Flaschen, Alt-
cisen, Metalle kauft srets
jeden Posten bestens, holt
frei ab,

Josef Duschl, Minchen,

Schleifheimerstrasse 41 Hof,
Telephon 85235,

Sie
wollen verreisen
Herr Doktor

?

L

Wenn Sic noch keine
Vertreter haben, Inserl
ren Sle am besten b
Bayer. Aerztiiche
Correspondenz blati
[ ]

Vergessen Sle auch nichi
vor Antritt der Reis
Ihre Patienten davon

unterrichten. Die Auf
gabe der Anzeigen |
den Zeitungen besorp
wir Ihnen vollig kosid:
los, Wirberechnen Jhnt

nur die Originalprei
der Zeltungen. h
ALA

Anzeigen- Akt.- Ges
Minchen
Karisplatz 8 Tel.Nr. 522(
Niirnberg, Karolinenstr. -
Augsburg, Annastr. D 2
Straubing, Flurstrasse 11

Hamoglobin-Eisen-Albuminai

Zugelassen

scit fiber 30 Jahren bewdhrt; ochne und mit Arsen 0,02,
0., 200,0 erhditlich in allen Apotheken.

chem.Fabr. Rob. Harras, Miinchen. Gegr.1878.

Ferrangalhin

bei allen Bayer. Krankenkassen

Brunnenschriften sowle eine Zusammenstellung
der Hrztlichen Gutachten kostenlos durch das

Fachinger Zentralbiiro, Berlin W 8, Wilhelmstr. 55

Aerztejournal wird federzeit auf Wunsch zugesandt.
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Einladungen zu Versammlungen.
Niirnberger Medizinische Gesellschaft und Poliklinik.

Wissenschaftliche Sitzung am Donnerstag, dem 14. Juli
1927, abends § Uhr, im Gescllschaftshause. — Tagesord-
nung: 1. Demonstrationen (u. a. durch die Herren Hau-
ber und Kraus); 2. Herr Oto Mayver: Ueber die Ab-
totung der Tuberkelbazillen im Auswurf. I A. Voigt.

Erdffnungsrede zum 9. Bayerischen Aerztetag.
Von Geheimen Sanititsrat Dr. Dr. h. ¢. Alfons Stauder.

Vom Main aus der Stadt des heiligen Kilian sind
wir an das schwibische Meer gewandert, um in diesem
Jahre in der alten Inselsiadt Lindau, der siidlichsten
Stadt des Deutschen Reiches, einer Perle unler den
Stadtebildern Bayerns, den 9. Bayverischen Aerzte-
tag zu begehen. Wie immer ruft Sie ein solcher Tag in
erster Linie zu ernsler Arbeil. Zwar sind erst neun Mo-
nate verstrichen, seitdem wir in Wirzburg in zwei stren-
gen Arbeitste mcn die far den arztlichen St.md brennen-
den T a;,v%fr'lg.,cn verhandelten. Rein duBerliche Griande
sind es zundchsl, die uns in diesem Jahre die Veranlas-
sung geben, uns bereits im Vorsommer hier in Lindaw
zu erncuter Tagung zu vercinen.

Vor allem ist diese frithzeitige Tagung darauf zurack-
zufuliren, dall wir im Seplember dieses Jahres als baye-
rische Acrzleschafl die IFreude und die Auszeichnung ge-
nieBen darfen, den Deutschen Aerztetag auf
bayerischem Boden zu begehen. Einstimmig hat
zuunserer Genugtuung der Geschiftsansschull des Deut-
schen Aerzievercinsbundes das uns so liecbhe Warzburg
als Tagunpgsortl fur den dicesjiahrigen Deut
schen Aerzietlag auserschen. Es ist wohl eine Ehren-
aufgabe fir uns alle, im September in der schonen Main-
stadt unsere deulschen Kollegen mil offenen Armen zu
cmpfangen.

Andererscils ist far diec Wahl der Tagungszeit dieses
Acrzietages die Talsache ausschlaggebend gewesen, daB
wir am 1. Juli das Inkraftireten des neuen
Bayerischen Aerzlegesetzes erleben dicfen. So
mubite denn vor (llC\Ull Tage noch der Bayerische Aerzte-
tag Stellung nehmen zu dcn sich aus der notwendig ge-
wordenen Umstellung der drztlichen Organisalion in
Bayern ug,cl)cndcn Aufgaben. Fur Sie alle ist es ja

nichts Neues, daB wir die Frage des Verhialt-
nisses der bayerischen Aerzteschaft zum
bayerischen Staate an unseren Aerztetagen be-
handeln. An den alten Aerztetagen sland sie im Mittel-
punkte unserer Arbeit und so war dieser Frage und ihrer
vordringlichen Losung auch die Haupttatigkeit unserer
Vorstandschaft im abgelaufenen Geschiftsjahre gewid-
met. Sie hat uns ja auch bereits an einem Aulcr-
ordentlichen Bayerischen Aerztetag am
13. M arz dieses Jahres beschaftigt. Heute soll es nun
Ihre Aufgabe sein, verchrie delegierte Kollegen, dariiber
zu entscheiden, ob die von der Vorstandschaft des
Landesausschusses gefuhrten Verhandlungen mit der
Staatsregierung und dem bayerischen Landtag Ihre Be-
friedigung gefunden haben. Meines Erachtens darf es
wohl auch von der Fihrung selbst ausgesprochen wer-
den, daB die Lage des Standes das Bayerische
Aerztegesetz als notwendig und unent-
behrlich erforderte, und daB wir es mit Befriedi-
gung cmpfinden, am Zicle unserer Wiinsche zu stehen
und endlich ebenso wie die ubrigen deutschen Linder
cine staatliche Standesorganisation in dem Umfang und
in der Form zu besitzen, welche den Bediirfnissen ieines
freicn Berufsstandes und den Forderungen deutscher
und bayerischer Acrztelage enlsprechen.

Nach den Bemihungen langer Jahre, die zuriick-
gehen bis zum Jahre 1872, -da der bayerische Staat
ersimals eine staatliche Aerzteorganisation
mil der Schaffung drztlicher Bezirksver-
cine und der 8 bayerischen Kreisarzte-
kammern errichtete, sind wir heute imstande, von
ciner abgeschlossenen Periode unserer Standesentwick-
Iung .sprcchcn zu konnen und treten heuie mit der Zu-
versicht, daBl der bayerische Staat mit dem neuen Baye-
rischen \crzlcvcsuz uns ctwas Gules und Brauchbares
schuf, in die ncue Periode unserer Standesarbeit ein.
Es wird daher Aufgabe dieses Aerzietages sein, die ab-
schlieBende Aussprache uber das Bayerische Aerziegesetz
zu fahren und in Verhandlungen tuber die
Durchfiuhrung desselben zu treten.

Die Umstellung der bayerischen arztlichen Organi-
sation macht eine Zweiteilung unseres bisher einheit-
lich gefahrien und geschlossenen Standes nétig. Sie bringt
uns cine Fulle von neuen Satzungen, die den Vereinen in
den letzten Wochen zur Stellungnahme unterbreitet wer-
den muBten. Nicht nur die staatliche Organisation:
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in Landesar7tckammer aund drztlichen
Beznksvcrmnen bedarf ihrer” satzunﬁsmaﬁl—
gen Dul‘ChblldUIl" sondern auch die l\‘Iss 1-
‘1T7t11(:he Ll e \\11‘lsch'11t11che Organisation
muB auf neue FuBe, auf eine neue Grlllldld”(‘ gestellt
werden. Die ﬂeschlossene Delegierteny crsammlung am

zweiten Tage unserer Lindauer v Ll‘handlllllﬁ(,ll wird sich

mit dieser wxchtwen Umstellung - und \’euordnun" be-
schluBmibBig zu bo.schafngcn habcn. Diese \uswlrl\ung
des Dbayerischen Aerztegesetzes wird im wesentlichen
im \Iltlelpunl\t des Lindauer Aerzietages stehen. Ich
winsche und hoffe, dall die Verh andlunﬂen iiber diese
Auswirkung und Umstellung im Geisle einiger und
gc>chlossener /,us‘lmmengeh orlgkent ge-
fuhrt werden und unserem arztlichen-Stande in Bayern
eine Lebensgrundlage schaffen, auf der sich das Ge-
baude der bayerischen arztlichen Slandesvertrelung
dauernd und gediegen errichicn 1aBt.

‘Es wird ferner Aufgabe dieses Aerztetages sein, die
am vorigen -Wiirzburger Aerztetag begonnene Aus-
sprache iber die Grundlagen unseres Stan-
des forlzuselzen. Wir haben in Wirzburg iiber die
soziale Gesetzgebung an Hand einer ausgezeich-
neten Berichterstattung eingehend verhandell und die
schadlichen Auswirkungen und Folgen des

groBen sozialen Gesetzgebungswerkes fir -

die deutsche Aerzteschaft und fur die versicherten Kran-
ken “darstellen kénnen. An diesem Aerztelag ist es das
Problem Arzt und Wissenschaft, das wir zur
Aussprache zu stellen beabsichtigen. Galt es im Vorjahre
bei aller -\ncrl\umunﬁ der sege nsrclchcn Folgen unscrer
deutschen sozialen Geset zgebung auf die Krank-
heitsprozesse am Korper derselben hinzu-
weisen, so wollen wir heule in ernster Prifung die in
den letzten Jahren so sehr in FluB gekommene [Frage
der Bedeutung der drztlichen Wissenschaft
und ihrer Pflege fur das deutsche Arzitum mil
ebensolcher (xrundllcllkelt und klarer Zielselzung be-
handeln. Dem aufmerksamen Leser unscrer irztlichen
Standespresse ist es ja nichts Neues mehr, daB in dieser
Zeit der Bedrangnis unseres Standes auch geistig
gerungen wird um das Fundament desselben,
daB, wie von vielen Seiten in der arztlichen Literatur
behauptet wird, auch ein Umsturz und cine
Krisis des gesamten arztlichen Standes
begonnen haben soll.
gebauten Fundamenten unserer Standesanschauungen
wird nicht nur Kritik geiibt, sondern sie werden .als
teilweise unbrauchbar oder veraltet bezeichnet. Hervor-
ragende Mitglieder unseres Standes treten in Wort und
Schrift fir einen Umbau der gcnslwcn Grundlagen dts
Aerztestandes ein. Es scheint mir, als ob in einer Zeit
der Umwertung aller Werte die in der Literatur sich
auPernde Kritik nic und nimmer an dem wissen-
schaftlichen Fundament unseérecs Standes
rttteln sollte. Bei aller Werlschiitzung der Forderung,
daB der Arzt ein Kuanstler sein misse, dafl das Wesen
des Arzitums weniger in wissenschaftlicher Taligkeit als

‘in schopferischer Intuition bestehen miisse, machle ich

doch darauf hinweisen, daB‘ein Stand in erster Linic
dllgemein erreichbare Ziele fur-scine Jinger
aufstellen mufs. Wahres Kinstlertum und schopferische
Intuition scheinen mir eine Gabe zu sein, die eine gitige
FFee nicht hiufig in die Wiegen knmmcndcr Aerzte legl,
Sie sind Gaben, die nur d(.n erlesenen Jingern Acsl\u-
laps verlichen smd

Und so scheint es mir bei dcr “ille der neuen Pro-
hlcmstcllung notwendig zu, sein, wie dies ja auch bereits
i der arztlichen Literatur an anderer Stelle und von
mapgebenden Aerzten gcschchen ist, am heutigen Tage
(]amut hinzuweiscen, daf unbuchddct der sich vielleicht
anbahnenden’ Umandcmng_vm der Grundeinstellung des

L ble n-tnta el
= diene

“Verhillnis

An alten, fir die Ewigkeit auf-

Arztiums ewig gjung und ewig stark das Stre-
\v1s.s(‘nschaflllcher Erkennlnis
Krankheilszusammenhinge aul «dem
Boden- unserer naturwissenschaftlichen
Forschungen stchen muBl. Ein Arzttum ohne Wis-
senschaft erscheint mir unmoglich zu sein. Darum be-
griiBe ich ¢s mit besonderer I'reude, dafl die Vertreler der
.11'7lhdu,n ‘Wissenschalt, die medizinischen Fakultaten
der drei Landesuniversititen durch die neue bayerische
Aerzteordnung in ein besonders nahes und kollegiales
jzar  praktizierenden Aerzieschafl  getreten
sind. el e Zus:nnmcndrl)cil zwischen den
medizinischen Fakultiten unserer Hoch-
schulen und der Standesorganisation, das
Hand in Hand arbeiten fir den weileren Ausbau unseres
medizinischen Unterrichts an den Hochschulen und des
wissenschaltlichen Bil(lum.,s«"mr'u des werdenden und
gewordenen Arztes erscheinen mir neue Aufgaben-
gebiete zu sein, die die Bayverische Landesi ll‘/,lLk:llll-
mer nur in Gemeinschaft mit ihren an den
Hochschulen titigen Kollegen 16sen und
fordern kann. DaB der medizinische Unterrichi einer
Umformung bedarf, dal der Bildungsgang des Medi-
ziners in vieler Bezichung sich noch mehr den Bedil-
nissen des praktischen Arzies anpassen mufl, dal} die
Forschungsergebnisse unserer medizinischen Wissen-
schaft in engste Bezichung trelen missen zu den Be-
dirrfnissen des praktischen Arzles am Krankenbell, und
daf} hei aller Notwendigkeil der Erkenntnis und des wis-
senschaftlich  zu ergriindenden  Verstindnisses  der
Krankheilszusamntenhinge in erster Linie das Gesaml-
gebiet der medizinischen Wissenschaft gleichbedeutend
sein muB mit der Pllege medizinischer Forschung im
Dienste des Lrl\lanl\lcn und scines Verlangens, ;,chclll
zu werden, erscheint mir seibsiverstandlich. So ist der
zweile Hauptpunkt unserer heutigen Tagesordnung Arzt
und Wissenschaft die gegebene (.clc;,( nheil fiir Sic alle,
meine sehr verehrten Herren Kollegen, Thre aus dem
tiglichen Leben gewonnene Erfahrung zu dieser rage
zum Ausdruck zu bringen.

Wir werden ferner bei der Bebandlung unscres
Jahres- und Kassenberichies Gelegenheit haben, die
Notlage unseres arztlichem:Standcs ein-
gehend zu behandeln. Wenn es auch richlig sein mag,
daB durch die Wiederaufbauarbeit der Jahre 1925 his
1927 und durch AbschluBl der Inflation die geradezu
katastrophale Verarmung des Standes fir scine noch
gesunden und acbeitsfahigen Glieder nach und nach und
zunt erheblichen Teile aberwunden werden kann und
wohl auch schon teilweise Gberwunden ist, so muf} doch
an jedem Aerzielag besonders nachdriacklich aufl
diec Notlage hingewiesen werden, der unsere in-
validen Aerzle und ihre Witwen und Waisen gegenuber-
stchen. Wir haben in diesem Jahre davon Abstand
genommen, die Frage der bayerischen Aerzteversorgung
cingchend zu behandeln, da hier manche Fragen in
Flulb gekommen sind und erst der versicher ungsm'lllw-
matischen Nachpriifung erfordern, bevor wir diese ei-
neut am Aerzletag behandeln kénnen. Aber es soll doch
auch heule erwihnt werden, dah alle Bemahungen
dles S tandes zuad T TaLle O pile riMEe Ry Sletl
sciner Milglieder, dic Nollage unsecrev
Arzlinvaliden und Arzthinterbliebenen zu
mildern, bei weitem nicht ausrcichen, um
dem namenlosen Elend auch nur annihernd
abzuhelfen,

Einerseits wurden viele Milglieder unseres Standes
di.rch die geselzliche Acrzleversorgung nicht mehr
erfaBl, so dafy die Zahl der invaliden Acrzle, die von
unserer Unlersliitzungskasse unterstitzt wel(lul immer
noch im Steigen begritfen ist, ebenso wie die n: wh Hun-
derten  zahlenden Ar7lwnw(,n, “die dortselbst Hilfe in
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ihrer Not erbitlen. Aber auch die bereits von der Aerzie-

versorgung erfaBten und mit dem Rechisanspruch auf
Rente versorglen drzilichen Invaliden und Arzthinter-
blicbenen befinden sich noch in bedringtester Lage, da
naturgemif in den ersten Jahren unserer staallichen
“Aerzleversorgung die erreichbaren Renten noch recht
bescheiden sind.

Es ist daher im Interesse dieser mit Sorgen und Not ,

belasteten Teile unseres Standes tief bedauerlich, daf3
der bayerische Landlag die Bemihungen unserer
alten- Aerzte aufl staatliche Beihilfe aus
grundsalzlichen Erwigungen heraus versagl hat
Wenn wir daher am heuligen Tage erneut an Ihre bisher
so bewihrte Hilfsbereitschaft appelliecren miissen und von
Ihnen verlangen, die Umlage fiar den Invalidenverein
erncut und etwas erhoht gegeniiber den bis-
herigen Satzen fesizulegen, so geschieht dies aus der Er-
kenntnis heraus, daB ein Stand wie der arzt-
liche, der berufsmiafig helfen soll, Kran-
ken und Notleidenden zu dienen, diese Pflege
in erster Linican seinen Angehorigen ausiuben
miu B und nicht daran voribergehen darf, daf in den
Jahren der Not die Ehre und Pflicht ge-
beut zu opfern, und dafl jedes Opfer seinen
sittlichen Wert in sich tragt Ich glaube keine
Fehlbitte zu tun, wenn ich auch in diesem Jahre wieder
Ihnen, verchrte Kollegen, die Pilicht des Helfens ein-
dringlichst vor Augen stelle. i

Seit vielen Jahren ist die Enlwicklung der 6ffent-
lichen Krankenanstalten Gegenstand der Ver-
handlungen nicht nur im Kreise der in diesen Anstallen
taligen Aerzte, sondern auch in der arztlichen Allgemein-
heit gewesen, Die Krankenhauskommission
der freien Landesiirztekammer hat seil ihrer
Grimdung im Jahre 1921 in cifviger Tatigkeit durch Ver-
handlungen mit den zustindigen Slellen des Staales,,
der Kommunen und der privaten Woblfahrispflege das
Verhaltnis der Krankenhausirzie und der Aerzleschaft
im allgemeinen zu den offentlichen Krankenanstalten be-
arbeitet. s kam mit den Verbiinden der Krankenhaus-
cigentimer und der drzilichen Standesveriretung zu
zentral vercinbarten Besoldungsnormen
imJahre 1922 und 1923, Mil Befriedigung darf die
bayerische Aerzteschalt es feststellen, dal der immer
umfangreicher werdende und den Bedirfnissen der Er-
kranklen in weilgehendsier Weise Rechnung tragende
Kranz von offentlichen Krankenanstallen in zeitgemaBer;
der Hohe der wissenschaltlichen Leislungen enlspre-
chender Art.ausgestaltet ist und dafy die Hilfsbereitschafl
in den Krankenanstalten auf einen Hohepunkt der Ent-
wicklung gesticgen ist. .

Wir Acrzie dirfen bei der Entwicklung der offent-
lichen Krankenanstallen es wohl als unser Verdienst
in Anspruch nehmen, dafl das Gedeilien dieser Anstalten
im wesentlichen der Mitarbeil der Aerzieschafl bei ihrer
Gestallung und bei ihrem Betrvieb zu verdanken ist. I=s
erscheint daher als, cin vom drztlichen Standpunkle aus
selbstverstandlicher Wunsclt der Aerzieschafi,” dal so
mafigebende Diener am Werke der offentlichen Kranken-
anstallen auch den ihnen gebihrenden Ein-
fluB auf die Entwicklung und den Ausbau
derselben besilzen missen. Und so ist es zeilgemal
und notwendig, den umfangreichen Fragenkomplex. der
sich einerseits aus der sozialen Gestaltung und Verpflich-
tung unseres Krankenhauswesens und andererseils aus
den Bedirinissen der Acrzteschaft ergibt, zum Gegen-
stand der Aussprache cines Aerzlelages zu machen. Ich
glaube, daBl dieses Arbeilsgebiel unseres Standes, das
sich aufs innigste beriihrt mit der Sozialpolilik und der
offentlichen ~und privaten Wohlfahrtspflege, dazu an-
getan ist, das Interesse der weiten Oeffentlichkeil und
der Verwallungsstellen auf unsere Tagung zu lenken: Ob

wir allerdings in der Lage sind, am heutigen Tage, da
wir zum ersienmal dieses Thema offentlich behandein
wollen, zu einem gewissen Abschlufs der Aussprache zu
gelangen, mag dahingestellt bleiben, denn die Fualle der
auf diesem Gebict zu besprechenden Fragen dirfte es
kaum gestatten, sie alle reif zu einer Stellungnahme des
Aerztetages zu erklaren. Es erscheint mir auch gentugend
Arbeit geleistet zu sein, wenn diese Fragen nach allen.
Seiten helcuchiet und die Aerzteschaft zur Stellungnahme
zu diesen Fragen angeregt wird. ke )

Wie immer, wollen wir am zweiten Verhandlungstag
die Wirtschaftsfragen unseres Standes zur
Aussprache stellen. Es ist ein Gebiet von unend-
lichem AusmaB. Die Wirtschaftslage unseres Standes’
hat sich in den leizten Monaien in grundsatzlicher Be-
ziehung keineswegs gebessert. Zwar hat sich die baye-
rische Staatsregierung dem Vorgehen des preuBischen
Staates angeschlossen und den seit Jahren be-
stehenden 20proz. Abschlag von den Mindesi-
satzen der Gebithrenordnung am 1. Januar 1927 auf-
gehoben. Trolz alledem ist es nur nach schweren
Kampfen im bayerischen Landesausschuf fiir Aerzle und
Krankenkassen gelungen, einen stufenweisen Ab-
bau dieses dem arzilichen Stande auferlegten Entbeh-
rungsfaktors, der kéinem anderen freien Stande sonst in
Deutschland zugemutet wurde, zu ecrreichen und erst
scit 1. Juni dieses Jahres, also seit wenigen
Wochen, erhalt der -bayerische Arzt fir eine arziliche
Leislung die Mindestsitze der in Bayern galligen arzt-
lichen Gebiuhrenordnung vergiitet, wobei allerdings noch
in Betrach! gezogen werden muf, dafl die Gesamtver-
gitung des Arzles beengt und cingeschrankt ist
durch die Begrenzungsbestimmungen unseres
kassenarztlichen Mantelvertrags, durch Pauschalver-
giilungen und Kontrolleinrichtungen aller Art. .

In einer Zeil. da der Teuerungsindex des deut-
schen Volkes auf rund 150 Proz. gestiegen ist, wobei
die amiliche Feststelzung desselben den vollen Charakler
der Gesamtteuerung wohl kaum darzustellen in der Lage
ist, isl also die deuische Aerzteschaft und mit ihr auch
wir in Bayern zu Gebiihrensitzen gelangt. die in Wirk-
lichkeit einem Satz von 66 Proz. der in der Vorkriegs-
zeil als normal bezeichnelen drztlichen Gebihr von ciner
Vorkriegsreichsmark entspricht. Man "darf sich fuaglich
wundern, daB in all den bis zum UeberdruBl aufgemach-
ten Statistiken niemals Bezug genommen wird auf die tat-
sichliche Teuerung, unter der wir leben und die den
baverischen Aerzlen wirklich fahlbar genug gemacht
wird. Dic Fiktion, als ob die derzeitige Reichsmark-in
ihrem Werle der Vorkriegsmark entspriche und als ob
es etwas Ungeheuerliches sei, daB wir nunmehr die
Mindestsatze der Gebiihrenordnung erreicht haben,
miuBite doch endlich bei der Aussprache tiber die Wirt-
schaftslage des Slaates und unseres Standes ausschalten. -
I2s soll dabei offen zugegeben werden, daB es die Pflicht
jedes Deutschen-ist; in einer Zeit der Not und der durch
die auBenpolitische Lage unseres Valerlandes bedinglen
Verarmung an den Opfern mitzulragen, die eben die Lage
unseres Reichs erfordert, und wir bayerisehen Aecrzie
wollen wirklich nicht zuruckstehen, als echte Diener
unseres Volkes die Entbehrungen mitzutragen, die ein
Volk bei seinem Aufstieg aus der Niederung in die Hohe,
an den wir doch alle glauben wollen, zu tragen verpflich-
tet ist. . :

Wenn aber die Aérzieschaft Entbeh-
rungsfaktoren auf sich nehmen muf}, danun
kann sie figlich verlangen, daB auch die
anderen Volksschichtenin gleicher Weise

diese Entbehrungsfaktoren ubernehmen,

daB man nicht mit zweicrlei MaB mift und einem Stande, |
der fur die Entwicklung unseres Volkslebens von aus-
schiaggebender Bedeutung ist, den freien Arbeilsraum
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immer mehr durch soziale Bestimmungen beschrinkt,
ithm immer gréoBere offentliche Aufgaben zumutet, ihm
aber die Verdienstmoglichkeit durch solche einschriin-
kende und demiitigende Verfiigungen imuer mehr und
mehr nimmt und der Gesamtheit der Aerzleschaft da-
durch eine Lebenslage aufdrangt, die fur das Gedeihen
eines. ganzen Standes und fir die Arbeilsfreudigkeit
seines Berufslebens von groBter Bedeulung ist. Die er-
regten Aussprachen uber dieses Gefiiht der Zurick-
setzung, das den Stand erfullt, am-AuBerordentlichen
Bayer. Aerzietag vom 13. Mirz dieses Jahres sind lhaen
wohl allen noch in Erinnerung.

Die Abhingigkeit des Standes von der durch die Nol-
verordnung verfiigten und nunmehr in die Reichsver-
sicherungsordnung aufgenommenen Einrichtung der
staatlichen Schieds- und Schllchlung, in-
stanzen hat sich auch in diesem Jahre eciner beson-
deren’ Beliebtheit unter den bayerischen Aerzten wohl
kaum erfreuen dirfen. Auch Jelzl erscheint vielfach die
Tatigkeit dieser Instanzen mehr von birokrali-

schen Gesichlts punkten aus vorteithaft, als von
dencn der arztlichen Betrachtung. Der arztiiche Stand
beschiftigt sich mit dem Leben selbst, mit seiner Not
und Qual, mit Menschen, denen die Krankheit und
das Leid Korper und Seele verwiisten. Es zeigt sich, wie
unvollkommen menschliche Einrichtungen sind, die
lediglich von den Gesichispunkten der Verwaliung aus
kahl und niichtern uber den Lebensinhalt &Grztlichen
Schaffens entscheiden wollen. Immer mehr dringt sich
bei den Aerzten die Ueberzeugung hoch, daB Friede
in den Beziehungen zwischen Aerzten-und
Krankenkassen erst dann entstehen kann und wird,
wenn man dem Arzte selbst das Entschei-
dungsrecht und die Selbstverantwortung
aufbirdet, in allen Fragen der Krankenhilfe an
maBgebender Stelleentscheidenzudiirfen.
Ein Stand wie der arziliche mit seiner: Veraniworlung
fur das Gesundheitswesen des Staates, mit seiner tausend-
faltigen Verflechtung in das 6ffentliche Leben und seine
Bedurfnisse hat das Recht und die Pflicht, immer mehr
und mehr darauf hinzustreben, daB thm bei der Ueber-
birdung von Pflichten far die Allgemeinheit auch ein
wesentlicher Anspruch auf Rechte zusleht. Die Ent-
wicklungdesStandesindenletztenJahren
tragtdiesem Bedurfnisseder Aerzteschaflt
nach Selbstverwaltung und Rechten auf
dem Gebiete der Suzmlpoll'lll\ in keiner
Weise Rechnung. Es erscheint daher nach wie vor
das Verhaltnis der Aerzteschaft zu den Trigern der So-
zialpolitik nicht befriedigend. Der latente Kriegszustand,
der unterdriickt durch die derzeitigen Verordnungen
weiterbesteht, kann nicht zum Frieden fithren. Immer
mehr und mehr spricht man nicht nur in arztlichen
Kreisen von den Konstruktionsfehlernunserer
sozialpolitischen Gesetzgebung Aul cinen
der bedeutungsvollsten sei in diesem Zusammenhang
noch hingewicsen.

Haben wir vorhin die Notlage unserer alten, arbeils-
miden und: erschopften Acrzte in kurzen Darlegungen
beleuchten diirfen, so muf jetzt von der Nolderdrzl-
lichen Jugend gesprochen werden. Die Regierungs-
mafinahme, die Arzifrage in der Sozialpolitik damit er-
ledigen zu wollen, dall man dic Beschrinkung in
der /ulassung/ur Kassenpraxis gesetzlich
verfiigt und mit eciner lediglich rein schematischen
Aufstellung die Zahl der bei den Krankenkassen tatigen
Aerzie beschrinkt, hat seit dem Oktober 1923 zu €inem
AusschluB der drztlichen Jugend aus der Be-
rufsbetatigung in einem Umfang gefihrt, der nicht nur
far den Stand selbst und sein weiteres Leben gefihrlich
erscheint, sondern auf die Dauer auch staals-
schiadigend wirken mufl. s geht nicht an, daf}
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man ausgebildeten jungen Aerzten, die mit unsiglichen
Opfern ihrer Familie und ihrer cigenen Personlichkeit
es fertiggebracht haben, den teueren Bildungsgang des
Arztes aul der Hochschule zu vollenden, die dann nach
wohldurchmessenen Assistentenjahren in der Fiille ihrer
jugendlichen Kralt nach Betitigung driingen, auf'Jahre
hinaus diese Betatligung verbietet. Die Folgen eines sol-

chen Ausschlusses der irztlichen Jugend von der Ar-

beitsmoglichkeit sind sowohl fiir diese und ihre Stellung
zum Staale und Stande verderbliche, die ganze
geistige Verfassung dieser drztlichen Jugend, die
mit Idealen zum Stande kommt, ist eine verbitierte,
das erlernte Wissen und dic Beherrschung
der frztlichen Technik gehen teilweise
verloren, die Not des Lebens zwingt viele von ihnen
zu ciner beruflichen Tatigkeit, die sie in Konflikle 1oit
der Auffassung des Standes bringen muBl. Dariiber hin-
aus aber erscheint es von dem Gesichispunkteder
Wirtschaftlichkeit aus geradezu als eine Kapi-
talsverschwendung ungeheuersten Ausmabes, daf}
Tausende von deutschen Familien dem Staate das frei-
willige Opfer von EinbuBen an Vermdgen bringen, um
cines ihrer Familienglieder einem akadcnnschcn Berufe
wohl ausgebildet zur Verfiigung zu stellen, wenn dann
der Staat dieses Opler sciner Barger nicht annimml und
das aufgewendete Kapital vergeuden 1aBt. Wie lange noch
soll diese Verschwendung an Kapital — wirtschaltlich
gesprochen — -aber auch an cthischen Werten weiler-
gehen?

Zur rechten Zeit zeigl uns dic amtllchc Statistik
des Reichsausschusses fir Aerzie und Kranken-
kassen vom 2. Juni 1927 die Notlage der drzilichen Jugend

zahlenmiBig festgestellt. Ich darf in diesem Zusammen-
hang einige Zahlen nennen. Die Zahl der ansissigen
Aerzte in Deulschland betrigt nach ’dieser Statistik
38717, in Bayern 5093. In das Arztregister cingelragen
sind im Deutschen Reiche 24312 praklische Aerzle und
8176 IFachiirzte, zusammen 32818, Davon sind zur Kassen-
praxis zugelassen 21 869 praktische Aerzte und 7536 Fach-
drzte, zusammen 29405.

Es sind also von der I\a.sscnpr'lus ausge-
schlossen bzw. noch nicht zugelassen im Deutschen
Reiche zur Zeit 3413 Aerzte, unter denen sich 2473
praktische Aerzle und 940 Facharzle be-
finden.

Fir Bayernliegen dic Verhalinisse fol-
gendermalbBen: Von den 5093 ansassigen Acrzien
sind in das Arztregister cingelragen 3108 praktische
Acrzte und 920 Facharzte; davon sind zur Kas-
senpraxis zugelassen 2913 praktische Aerzte und
864 Facharzte Von der Kassenpraxis ausgeschlossen
sind daher in Bayern 195 pr'xklischc Aerzteund
56 Fachédrzte, zusammen 251 junge Aerzie, dic
c¢in Recht darauf haben, zu leben.

IZs scheint mir, dab diese ernste amtliche Statistik
noch hinter den wirklichen Zahlen zurickbleiben dirfte.
Es ist ja auch unverkennbar, daf eine grofBe Anzahl von
jungen K()ll(:[,(:ﬂ in Assistenlenstellen linger als bisher
zwangsweise tilig bleiben, um  diese Ucb"rg.mgs;ahm
besser iiberstehen zu konn(,n Nachdriicklichst sei auch
amn heuligen Aerzlelag darauf hingewiesen, da B diese
Ausschaltung der arztlichen Jugend von
uns nicht gebilligl werden kann. Die Forderung
nach der Aufhebung der siaatlichen Bestimmungen,
welche diese Einschriinkung der Arzizahl hervorgerufen
hat, ist cine allgemeine. Jugend braucht die Moglichkeil,
ihre Kraft iiben zu kénnen. Acerztliches Wissen verdorrl,
wenn es nicht praktisch ausgeiibt wird. Der Staat hal den
Schaden, s wird sich heute wie in den vergangencn
Jahren viel Erbilterung und viel Erregung in der Aus-
sprache des Aerzielages bemerkbar machen dartber, daf
diese unertriigliche Beengung unseres Standes nach wie
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vor -weiterbesteht. Wir werden der Jugend zur
Darsteliung fihrer Lage -die berechtigte
"Moglichkeit der Aussprache nicht versagen
diirfen. Wir wollen es aber betonen, dafl der Stand als
solcher es nicht vertrigl, day der durch die geselzlichen
Bestimmungen geschaffene Gegensatz zwischen alt und
jung immer scharfer und tiefer wird, Der drztliche Stand
braucht seine Jugend.

Die Zwangsgemeinschaft aller Aerzie geht auch hin-
weg uber die Verschiedenheit der Auffassung, wie sie
zwischen alt und jung immer besiechen muB. Ich be-
griBec esdaher,dall durch das Bayerische
Aerztegesetz auch der arztlichen Jugend
Raum und Mitarbeil im Rahmen der geselzlichen
Standesvertrelung zugemessen ist und dall sie zu
uns gefihrt ist, damit die Gegensiilze in eigenen Reihen
durch gemecinsame Arbeit und durch gegenseitige Aus-
sprache einem gegenseitigen Verstehen und damit einem
Ausgleich zugelihrt werden konnen.

Ueberblicken Sie, meine sehr verehrten Herren Kol-
legen, dieses weite Arbeitsgebiet, das auch der diesjahrige
Aerzielag uns zur Besprechung und Beratlung auferlegt,
so werden Sie mit mir die Fille der Verantwortung, die
auf uns liegt, ermessen konnen. Gemeistert aber wird
diese Aufgabe nur, wenn wir entschlossen sind, wie an
den [riheren Aerztetagen die Beratungss!unden nicht zu
kiirzen, und wenn wir den reichen Kranz geselliger Dar-
bietungen, den uns dic Gastfreundschaft der Lindauer
Kollegen bereitet hal, mit der MaBigung genieBen. die
chrliches Schaffen dem Berufe des Arztes anerzogen hat.

- Moge der Ausgleich zwischen frohen Stunden der Ge-
selligkeit und ernster Beratungsarbeit in Thnen am Ende
des Acrztetags Befriedigung und Genugtuung erzeugen'

Das vergangene Arbeitsjahr hat uns persénliche Ver-
luste zugeligt. Wir standen am Grabe des hochverehr-
ten Kollegen Geheimen Sanititsrat Dr. Fried-
rich Merkel (Narnberg); der am 39. Januar dieses
Jahres nach schwerer Erkrankung verschied. Der Trager
cines berihmten Arztnamens, e¢in hochangesehener
Frauenarzt, ein treubewihrier Standesgenosse
ist mit ihm verstorben. Seine Tatigkeil fur den Yerein
zur Unterstitzung invalider, hilfsbediirftiger Aerzie und
ihrer Hinterblichenen soll ithm unvergessen bleiben.
25 Jahre lang war er Kassier dieses Vereins, 6 Jahre lang
dessen ersler Vorsitzender. Ihnen allen bekannt durch
scine jahrlichen Berichle uber die Tatigkeil unseres Un-
lerstitzungsvereins an den Aerzlelagen, in Nurnberg.
seinem Wirkungskreis, ein hochangesehener Mitarbeiler
in der Vorstandschaft des dirztlichen Bezirksvereins, slarb
er auch in der Standesarbeit in den Sielen, viel zu
frith fiir uns und seine Pllegebediirftigen, die -Armen
unseres Standes. Er hat tausendfiltige Liebe gesit durch
seinen opferfreudigen, tber 30 Jahre wihrenden Dienst
am Invalidenvercin. Wir wollen ihm diese Liebe halten
und sein Gedenken ehren fir alle Zeiten!

Wenige ‘Tage spiter, am 9. Februar, verschied in
Straubing der Geheime Saniliatsrat Dr. Franz
Xaver Zeitler., Seit vielen Jahrzehuten ein Fuhrer
des drztlichen Standes in Niederbayern, von dem Ver-
trauen der dortigen Acrzteschaft an die Spitze des Aerzt-
lichen Bezirksvereins Straubing und der Kreiskammer
von Niederbayern getragen, war er ein bewahrter und
treuer Mitarbeiler im Landesausschull der Aerzie Bayerns
seit seinem Bestehen. ‘Auch im 6ffentlichen Leben der
Stadt Straubing titig, hiuften sich an seinem offenen
Grabe die Ehrungen und legten beredtes Zeugnis davon
ab, daB3 in Geheimral Dr, Zeitler ein echter baye-
rischer Arzt besten Ausmafes verstorben war.

Und noch eines dritten Tolen lassen Sie mich ge-
denken. Im Mai dieses Jahres starb rasch und un-
erwarlet an den Folgen einer akuten Erkrankung der
Gallenblase der Kreismedizinalrat der Pfalz, unser hoch-

verchrter Kollege Oberregierungsrat Dr. Adolf Dehler
in Speyer. Aus bekannter und im Stande wohlgeschitzter
Arztfamilie, ist er viel zu friith von uns gegangen. Er war
als beamieter Kollege ein Freund und Fihrer der Aerzte-
schaft seit vielen Jahren, auch ihn grifien wir Gber das
Grab hinaus in Dankbarkeit.

Lassen Sie uns nach gewohnter Weise, meine sehr
verehrten Damen und Herren, die Toten ehren!

Und nun, meine lieben Giste und werten Kollegen,
Ihnen allen zum Aerztetag ein herzliches Will-
kommen! Es ist uns eine hohe Auszeichnung und eine
ganz besondere Freude, Vertreter der hohen Staafs-
regierung bei uns willkommen heilen zu diarfen. Es
erfallt uns mit Dankbarkeit und Stolz, an der Spifze
der Vertretung des Staatsministeriums des Innern den
Chef dieses Ministeriums, Herrn -Staatsminister
Stiutzel, bei uns zu sehen. Hochverehrter Herr Staats-
minister! Die Verhandlungen tuber das DBayerische
Aerztegesetz. der erfolgreiche AbschluBl dieser gesefz-
geberischen Titigkeit hat Sie mit dem arztlichen Stande
in besonders nahe Fihlung gebracht. Dafi Sie der Ein-
ladung zu nnserem Aerztetag Folge geleistet haben trotz
der Fille der gerade in letzter Zeit Ihnen obliegenden
staatspolitischen Pflichten, daB Sie das Wohlwollen fir
unseren Stand in der o6ffentlichen Vertretung im Bayeri-
schen Landtag so deutlich bekundeten, dafir Thnen herz-
lichen Dank am Bayerischen Aerztelag sagen zu durfen,
ist mir eine besondere Freude. Nehmen Sie diesen Dank
entgegen und seien Sie uberzeugt, daB wir Aerzie es
dankbarst empfinden, daB die uns vorgesetzte Aufsichts-
behorde, das von Thnen verwallete Staatsministerium des
Innern. uns seit vielen Jahren in treuer IFreundschaft
und stets objektiver Beratung helfend zur Seite steht.

° Es ist mir daher auch eine besondere Freude, nebén
IThnen Ihre beiden fir das Medizinalwesen mafigebenden
Rite * des Staatsministeriums, unseren hochverehrten
Kollegen- Herrn Geheimen Rat Professor Dr. Adolf
Dieudonné und Herrn Ministerialrat Wirschinger,
am heutigen Tage bei uns zu sehen. Wir haben den bei-
den Herren in den letzten Jahren und insbesondere in
den letzten Monaten viel Arbeit gemacht. Es hat'sich
dabei in den mannigfaltigen Beratungen und in der aus
ihnen sich ergebenden Zusammenarbeit ein personliches
Verhaltnis zum Stande entwickelt, das getragen:war von
einem so weitgehenden Verstindnis und Einblick in die
Bediirfnisse desselben, daBl wir die beiden Herren gerne
in aufrichtiger Verehrung unsere Freunde nennen
dirfen.

Heute aber ist es uns Gegenstand doppelter Freude,
die Herren Staatsminister Statzel und Minisferialrat Wir-
schinger bei uns zu schen, da sie unsere engeren Kol-
legen geworden sind. Die” wohlverdiente Anerkennung
Ihrer Tiaitigkeit firr den Stand hat die Medizinische
Fakultit der Universitit Minchen durch die Ver-
leihung des Ehrendoktorhutes dieser Fakul-
tat zum Ausdruck gebracht. So sind Sie bis zu einem
gewissen Grade Glieder unseres Standes geworden. Als
solche heifle ich Sie herzlichst willkommen und spreche
auch zugleich der Hochschule Minchen den herz-
lichsten Dank des Standes dafur aus. daB diese Anerken-
nung des offentlichen Wirkens-des Herrn Staatsministers
Stiitzel und des Herrn Ministerialrat Wirschinger er-
folgte. o
Ich heiBe ferner willkommen die Vertretung des
Staatsministeriums fur soziale Fiirsorge. Wie
alle Jahre erfreuen wir uns der Anwesenheit des Herrn
Staatsrats Wimmer, der in seiner schwierigen Siellung
es stets verstanden hat, durch strenge Objektivitat und
durch hervorragende geistige Beherrschung der kassen-
arztlichen Gesamtfragen uns Dbayerischen Aerzten ein
liebenswiirdiger und stets willkommener Berater zu sein.
Die personlichen Beziehungen der Verehrung und der
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Hochachtung haben ftrotz der gegensiitzlichen LEinstel-
lung der bayerischen Aerzleschaft zu manchen Fragen,
die in heifem Kampfe mit ihm als unparteiischem Vor-
sitzenden des Landesausschusses fir
kenkassen zu fiithren -waren, niemals gelillen, soudern
sind zweifellos vertieft und immer dauerhafler gewor-
den. So ist er uns ein hochwillkommener Gast, den ich
besonders freudig begriiBle.

Die mannhaften Worte, dic Herr
Stitzel beim Eintritt in die Beratung des Geselzesenl-
wurfes im Baverischen Landlag am 30 Marz als Mei-
nungskundgebung uber die Notwendigkeit emcl‘ geselz-
lichen Regelung und tber die \.nsclmuun" der Staats-
regierung dem Gesetzesentwurf mit auf den Weg gab,
geben dem Herrn. Staatsminister ein volles”Anrechl auf
die dauernde Dankbarkeit der bayverischen Aerzieschaft.
Diesen Dank am heutigen Tage an erster Stelle auszu-
sprechen, halte ich far unsere” Ehrenpflichl. Die willens-
starke und klare Kundgebung aus dem Munde des Herrn
Staatsministers war die beste Einleitung, die den Ver-
handlungen im Bayerischen Landlag gegeben. werden
konnte. Unvergessen soll ihin der Satz sein:

~Is kann keinem Zweifel uaterliegen,
Aerztestand in seinem tiberwiegenden Teile gesund und
kriaftig genug ist, um bei Gewihrung der erbelenen
-staatlichen Zwangsrechte im Wege der Selbslverwaltung
mit etwaigen Verfallserscheinungen fertig zu werden und
sich auf seiner bisherigen Hohe zu erhalten. Dies ist
aber nicht, nur im Interesse der Aerzieschaft, sondern
auch im offentlichen Interesse gelegen, denn es gibt
unter den freien Berufsstinden kaum cinen
anderen Stand, dessen Wirken so tief in das
allgemeine Wohl eingreift, dessen Gedeihen
und Sinken-von so eins chncxdeudcr Bedeu-
tung fiar die ganze Bevolkerung ist, als der
Aerztestand®

Die Anerkennung. die in diesen Worlen- liegt. der
Mahnruf, der aus solcher Anschauung an unser Ohr
dringt, die von der Staatsgewalt selbst gewollte erhohte
Bedeutung des arztlichen Standes far das 6ffentliche
Wohl, sollen uns Wegweiser sein fiir unser kunflmcs
Handeln."

Ich bin iiberzeugt, dab eine solche Anschauung, von
hoher Warte und von einem hdchslien Beamten offen)-
lich ausgesprochen, den Willen der Aerztéschaft stihlen
und ihre Absichten auf Reinerhaltung des Standes vor
Verfall und Entartung zum Sieg fuhrcn wird. Die ganze
Ansprache des Herrn Staatsministers enthiilt eine offent-
liche Vertrauenskundgebung far die Leistung der deut-
schen und insbesondere auch der bayerischen Aerzte-
schaft, und zwar aller Aerzte, der wissenschaftlich tati-
gen, der in den Krankenhausern sich aufopfernden, der
stadtischen und insbesondere auch der so angestrengten
landlichen Kollegen. Die Anerkennung, dal} es insbeson-
dere die ethisch hochstehende Berufsauffassung und das
hochentwickelte Pflichtgefiihl, welches den deulschen
Arzt und, wie mit Stolz hervor;,ehoben wurde, den
bayerischen Arzt auszeichnet und ihm das Vertrauen
der Bevdlkerung gewinnt, ‘hat uns bayerischen Acrzten
besonders wohlgetan. Selten ist in einem deuischen
Parlament in solcher Offenheit und Klarheit das aus-
gesprochen worden, was uns deutschen Aerzten aul der
Seele brennt, daB die Pflichterfillung, die der deutsche
Arzt der Gesamtheit, dem Volke, der déffentlichen Ge-
sundheitspflege zu leisten verpflichtet ist, ihn heraushebt
in vielen Sticken iiber manchen anderen freicn Berufs-
stand, ihn in cinen ethischen Wirkungskreis grobter Ver-
antwortung und bedeutuagsvollsten Ausmalbes stellt und
ihm das Recht erwirbt, dall seine Anschauungen und
seine Winsche secitens der Gesetzgebung und Staats-
regierung und Volksvertretung gehort und nach Mog-
lichkeit beriicksichtigt werden. Es ist mir eine hesondere

.

dall der

Aerzte und Kran-

~daB

Staatsminister

~sunderhaltung

Genugluung und herzlichste Freude, dall ich dafir den
aufrichligen Dank der baycrischen Aerzieschafl in Ge-
genwarl des Herrn Staatsministers Stitzel selbsl an die-

-sem Tage zum Ausdruck zu bringen die LEhre habe,

Hochgeehrter Herr Staatsminister!  Nehmen Sie
diesen Dank entgegen und -die ehrliche Versicherung,
(lie.- \de ba\ erischen  Aerzleschaft ubertragenen
Rechte gehiitet und gepflegt werden und daf ddruber
gewacht werden wird, dall ein MiBbrauch mil ihnen
uichl getrieben wird, Mit allem Ernste wollen wir
Fiihrer deir bayerischen Aerzteschalt uns verpflichlen,
den Aufgaben zu dienen, die der Stand zu seiner Ge-
uns auferlegt und die nunmehr durch
die neue Gesetzgebung Form und Stirkung erhalten
haben.

Nicht minder herzlich danke ich Herrn Minislerial-
ral Wirschinger, dem die schwere Aufgabe oblag, in
steter Iuhlundn.lhnu, mit der Standesvertrelung den Ge-
selzesentwurl in  vielfachen ‘Entwiarfen und mannig-
fachen Aenderungen fertigzustellen, gemeinsam mit dem
Herrn Staatsminister ihn vor der gesetzgebenden Kor-
perschaft im Verfassungsausschusse und im Landtage
selbst zu vertrelen. Er ist durch die eingehende Be-
schiiftigung mit dem umfassenden Gebiete des Aerzle-
rechles zu einem der besten Kenner unserer Belange ge-
worden. Wir haben in ihm cinen wahrhaften Freund,
einen wohlwollenden und gerechten Helfer gefunden, der
in nimmermiuder Sachlichkeit den immer und immer
wieder an ihn herantretenden Winschen gerecht zu
werden strebte und der ein Gesetzeswerk fertigte, das
in seinem ganzen Umfange von uns willkommen ge-
heifien werden kann. Besonders dankbar darfen wir ihm
sein, dal} er es verstanden hat, das von mancher Scite
in Unkenntnis der Tragweite einer solchen Forderung
verlangle Verhdltniswahlrecht zur Landesarzie-
kammer tber das ganze bayerische :Land zu verhiten.
Es darf in dieser Stunde, nachdem das Damoklesschwerl
der Verhillniswahl tber das ganze Land von uns ge-
nommen ist, offen ausgesprochen werden, dall cine
solche Einrichlung, ibernommen aus der veraltefen
Wahlordnung zu den preuBlischen Aerzickammern, ge-
tragen von der in unserer Politik herrschenden demo-
kratischen Welle und tabernommen aus den Aerzle-
geselzen unserer Nachbarstaalen, far den Aerztestand
Baverns eine so ungeheure Verteuecrung des
Wahlaktes selbst gebracht hilte, eine solche Schwer-
falligkeit der Wahl und damit verbunden auch eine
solche Schwerfalligkeil der Beitragserhebung,
dall wir herzlich dankbar scin ditrfen. als die Triger
dieses Wahlganges und als die Frager der Beilrags-
erhebung die ortlichen érztlichen Bezirksvereine in dem
Gesetzé gesichert zu wissen.

Das, was der vorjihrige Deulsche Aerzielag in
Eisenach als eine einstimmig anerkannte Grundforde-
rung des Standes {bernahm, daBl eine Aerzieordnung
des Reiches sich  aufbauven misse auf ortlichen
Aerzfeschafllenund auf Landesirzleschafllen,
als Aerzleschaften des offentlichen Rechls, ist in der
kommenden Bayerischen A(‘r/lom(]num, erreicht und da-
mit cine Etappe gesicherl in unserem Streben nach der
cinheitlichen  Durchgestaltung des érzllichen Standes-
lebens. AL

Thnen, hochverehrter Herr Ministerialrat, in dicser
Stunde aus nul‘rl('hm.,('m Herzen zu danken, ist mir cine
wahrhafte Freude.

Diesen Dank aber darl ich erweitern und ausdehnen
auf Thren engsten Mitarbeiter auf diesem Gebiet, auf
unseren hochverchrlen Kollegen IHerrn Geheimen Ral-
Prof. Dr. Dieudonné Mit warmem Herzen hat er die
Belange seiner bayerischen Aerzieschaft seit Jahren ge-
fordert. Die Ansichi tiber die Nolwendigkett eines Aerzle-
gesetzes haben Sie, hochverchrter Herr Geheimer Rat
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seil Jahren vertrefen und bhei den mafigebenden Steflen
geaubiert.  Die Schwicrigkeilen des Werkes erschienen
llmul manchmal uniiberwindlich; aber getragen von der
unermidiichen Forderung, die ich Ihnen namens der
hayerischen Aerzleschalt seit neun Jahren immer wieder
vorzutragen die Pllicht hatie, und angesteckt von dem
Willen, .endlich das Werk gesichert zu schen, das schon
unseren Vilern im Stande am Herzen lag, haben Sie es
nach bester Kraff gefordert. Sie waren ilhm ein Freund
in der Verhandiung im Parlamen! und mit den Abgeord-
neten und haben mil feiner Hand manche Kluft iiber-
brickt und manche Schwierigkeii geglatiet und beseitigt.
_ leh danke ferner aus aufrichtigem Herzen den beiden
Berichlerstatiern des Landlages, Herrn Geheimen Justiz-

at Grafen von Pestalozza und Herrn Ministerial-
rat Dr. Roth, die nach bester Kraft das Zustandekom-
men des Geselzes Iorderten und an wohlwollendem Ver-
sfandnis sich nichl aiberbieten licBen. Es ist fiir einen An-
geharigen ecines anderen Standes — die beiden Herren
sind Juristen — nicht ganz leicht, sich in die Gefuhlslage
der Aerzieschaft einzudenken, dic Bedirfnisse cines
andercn Standes, selbst wenn es ein nahe verwandier
akademischer St‘m(l ist, voll zu erfassen. An redlichem
Willen, an cifriger Mithe und an vollem Erfolg hat es
ihnen nie gefehit.

Der Landesausschufl hat einstimmig heschlossen, den
Gefahlen des Dankes sichtbaren Ausdruck zu verleihen
und sich gestatiel, Herrn Staatsminister Statzel, den
Herren  Ministerialriten Dicudonné und Wir-

chingur und den IHerren Landlagsabgeordnelen Graf
l’(,sl alozza und Dr. Roth eine l\unsllcrnsch ausge-
statfete Dankesadresse zu Gbermitteln.  Ich hoffe, daB
den verehrten Herren dadurch cine kleine Freude be-
reitet wurde. -

= Ich heiBe herziich willkommen den Verireter der
Regierung von Schwaben und Neuburg und
freue mich, dall. Herr Regierungsprisident Graf von
Spreti personlich die Vertretung dieser hohen Regie-
rungsstelle abernommen hat un(l in unserem Kreise
erschien. '

Ich heiBe ferner die Rc&,xcrungsmedlzlnalrale
der Regierungen von Schwaben, Oberbayern, Pfalz, Mit-
tel- und Unterfranken herzlich willkommen.

s ist mir cine besondere Auszeichnung, den lerrn
Landtagsabgeordneten Ministerialrat Dr. Roth
bei uns begraflen zu konuen, desgleichen die Herrea
Reichstagsabgeordneten und Kollegen Dr. Hae-
denkamp, Geheimrat Bayersdorfer und Professor
Dr. Spuler.

Besonders dankbar empfinden wir die Anwesenheit
der Vertretung der Stadt Lindau, ich begriBe Herrn
Oberbiirgermicister Dr. Siebert, die Vertrelung des
verchrlichen Stadtrates von Lindau und des Bezirks-
vercins Lindau. Wir wissen und fahlen es, daB wir in
Lindan willkommene Gaste sind. Der Weitblick der
Sladtverwaltung und ihre groBzigige Fahrung durch
Herrn Oberbiirgermeister Dr. Siebert haben Lindau zu
ciner der ersten Fremdenstidte unseres lieben Bayern-
landes gemacht,  Die licbenswirdige Einladung zum
Acrzietag seitens der Stadt Lindau. die freundliche, be-
reits schriftlich erfolgte und im Correspondenzblatt™
veroffentlichte Bewiltkommnung durch den Herrn Ober-
hargermeister hat uns den Aufenthalt in dieser schouen

+

Feststadt von allem Anfang an wunschen und erschnen”

lassen. Wir freuen uns der Anwesenheit in Lindau und
wollen die Festtage dankbaren Herzeus und freudig in
uns aufnehmen und erleben.

Ieh begraBe ferner die anwesenden Vertreter des
Deutschen Aerztevereinsbundes, des Hart-
mannbundes sowie der witrttiem h(‘ru\clwn wnd
badischen Kollegen, Seit Jahren diarfen wir
unserer Freude Vertretungen der Spitzenorganisationen

{

des Reiches und unserer Nachbarstaaten bei uns will-
kommen heiflen. Sie sind uns herzliche Freunde und
treue Weggenossen, die wir bei unseren Beratungen gar
nicht entbehren kénnen.

Ich begrifie die Vertretungen der medizinischen
Fakultidten unserer Hochschulen, des Bayeri-
schen Medizinalbeamtenvereins, des Vercins
zur Unterstiitzung invalider Acrzie, den an-
wesenden Vorsitzenden des Bundes deutscher Assi-
stenzirzte und die Vertrelungen unserer baveri-
schen Assistentenverbinde und bebrife nichi
zuletzt den Vorsilzenden des Gaues Bavern der
Reichsnotgemeinschaft deutscher Aerzte,
unsere arztliche Jugend, in unseren Beihen.

dch begriBe des weiteren mit anfrichtigem Dank die
anwesenden Vertreter der arz ztlichen Standes-
pressc, Herrn Geheimen Sanitatsrat Dr. Spatz /3in-
chenj. unseren langjahrigen wohlwollenden Freund, so-
wie die Herren der 6ffentiichen Presse, und
bitte Sie um wohlwollende Kritik unserer Arbeilen bei
der offentlichen Besprechunﬂr derselben. F

Ferner ist es mir ein angenehmes Bedirfnis., die
anwesende Vertretung des Baverischen Stidte-
bundes bei uns kaommen heifen zu dirfen. Die
Beziehungen der bayerischen Aerzieschaft zu den Kom-
munen sind so mannigfaltig. dafl wir die personliche An-
wesenheil der Vertretung des Bayerischen Stadiebundes
insbesondere bei der Beralung unseres Aerziefages iiber
die sozialen Aufgaben der offentlichen Krankenansialien
besonders dankbar empfinden.

Und nun sei es mir gestattet. all den Il@benswurdwx—*m
Kollegenabordnungen aus der Umgebung, aws
dem Reich und aus den angrenzenden Staaten dem Will-
kommsgrul entgegenzurufen. Es ist uns eine grofe
Freude. hier am Bodensee. wo sich in der Geschichie
und im Blute so stammverwandle Nachbersiaaien in
den gemeinsamen Besitz der schonen Landschaft teilem
die Aerzievertretungen aus dem bemachiarfen Vorarl-
berg und aus der Schweiz bei uns begriifen zu dir-
fen. Ich heiBe die Vertretung des harnfonalen Aerzie-
vereins St. Gallen, des Aerzievereins der Stadi
St Gallen, ferner der Vorarlberger Aerzitekam-
mer herzlichst willkommen. 2

Ich begriBle ferner di= Standesverireiumses der
bqvenschen Zahnarzte und Apotheker

So ist auch in diesem Jzhre unser Aerztelas im eimer
besonders festlichen Weise umrabmt und umgebem vom
zahlreichen Ehrengasten. die das Gefthl fir die Bedsm-
fung des Tages und seine offentliche Aperkenmuas in wms
erwecken. In diesem festlichen Rahmen der durch Ihne
Anwesenheit., meine hechverehrien Ehrempisie. se-
schaffen ist, begriiBe ich Sie alle. verehrie Kol-
legen, die Sie els Delegierte Fhres Vereims
oder als Z u h o rer dieses Tages hierher cehompnen simdl.
darunter die Aerzte Schwabens. am ihrer Spiilize
unseren hochverehrien Rollegem Herm Geheimrad
Pr. Radwansky. upd inshesomdere die Aerzie
Lindaus mit threm rithrigen Vorsizemdem Herrm
Kollegen Ender und seinem Siab vom Mitamhiem
in all den Ausschiissen, die eine solche Wermmstalioms eq-
fordert. Seien Sie schow zu Bewimm des Aerslietages o
lichst bodanki. Mdase Threr Tamnmﬁmu ¢im wollker Eifinlke
beschieden sein!

Und nun zom Schlusse moch eim esomdrs heosfiidher
Grud hinauf auf die Tribime za wnserem werehriem
Damen Es hal sich in dem Delsden Jabnom dessial, dalb
die Anwesenheit des versobumemdiem Fhembemies, wmsaindr
lichen Arztiraven, recht wohldtie auf die Gesialimg
cines Aerzletags oW ikt hald, Wemm Wi wins aueih wiiseien
ltehen Damen nur in dem Abhemdsiumnden widimemn Badinnon,
so mage die kerrliche Natwr, n dior wir hiior libes, ilmen
cin Ersalz Qabitr seim, dafs wir in Xesilbong wseies Be-
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rufes als Abgeordnete unseres Standes in harter Arbeit
uns tagsitber mithen miissen. Um so willkommener sind
sie uns in den Abendstunden der Erholung.

Wir wollen diesen Aerztetag, hochverehrte Anwe-
sende, nicht beginnen, ohne uns der Pflicht bewulBt zu
sein,daBalle Arbelt diedeutscheMiannerzu
leisten haben, zum ‘Besten des Vaterlandes
zuschaffenist Als Sohne unseres deutschen Vater-
landes, innig verschmolzen mit unserem schonen baye-
rischen engeren Vaterland, wollen wir in treuer
Liebe Detutschlands und unserer Heimat ge-
denken und ihm, dem um seinen Bestand ringenden, in
schwerster Sorge dahinlebenden Vaterlande Treueund
Dienstwilli ﬁk it geloben. Moge unser liehes Valer-
land in den Jahren seiner E 1'm<,drwunﬂ die innere
Einigung aller seiner Voll\s teile gewinnen!
Moge es getragen sein von der Liebe und deropfer-
willigen Treue aller seiner Glieder! Mdgen wir
bayverischen Aerzte wetteifern,im Kampfe
unseres Standes und im Berufe treueste
Diener zum Wohle unseres Vaterlandes zu
sein und zu bleiben! Dann wird der harte und
schwere Weg zum Aufstieg in eine bessere Zukunft ge-
meistert werden. 3

Und so begriBe ich in dieser Stunde wie in den vor-
ausgegangenen Jahren die unter der politischen Not
unseres Vaterlandes besonders leidenden Kollegen
aus der schonen Pfalz Ich grifle hinaber tber
den Rhein, dessen Einmindung ins Schwibische Meer
wir in diesen Tagen stiindig vor Augen haben. Ich griiBle
uber die Grenzen Baverns und Deutschlands hinaus nach
den stamm- und blutsverwandien angrenzenden Landern
Oesterreich und Schweiz und eréffne mit dem
Gelobnis, das ich in Ihrer aller Namen wohl aussprechen
darf, den 9.-Bayerischen Aerztetag, daf wirseinund
bleiben wollen deutsche Manner, die ihr Vater-
land von ganzem Herzen lichen, ihm in ernster Arbeits-
stunde in tiefer Ergriffenheit huldigen und ihm ge-
loben wollen Treue und Dienstbereitschaft
im taglichen Leben und wenn ¢s sein muB
bisinden Tod!

Und nun, meine Herren, Glickaufzur kommen-
den Arbeit des 9. Bayerischen Aerztetags,
den ich hiermit als eroffne.t erklare.

1 *

Ansprache desHerrn Staatsministers Dr.Stlitzel in Lindau

Meine sehr verehrien Damen und Herren!

Lassen Sie mich vor allem die herzliche Begriullung,
die der Herr Vorsitzende soeben mir und den ibrigem
Vertretern der staatlichen und stadtischen Behorden ent-
boten hat, erwidern, indem ich lhnen, die Sie aus allen
Teilen Baverns und auch von auferhalb zum 9..Bayeri-
schen Aerzietag sich zusammengefunden haben, namens
der Bayerischen Staatsregierung und namens der ibrigen
hier vertretenen Staatsstellen und Behorden herzlichen
Grub entbiete. Diese BegriiBung IThnen persénlich iber-
mitteln zu konnen auf dem diesjahrigen Acrztetag, der
ein Aerztetag von besonderer Art ist, ist mir eine beson-
dere I'reude. — Die diesmalige Aerztetagung ist ganz be-
sonders bedeutsam, denn sie steht unter dem Zeichen
des neuen Bayerischen Aerzlegesetzes, und dieses Aerzte-
geselz ist auch die Veranlassung fir die auflerordentliche
Ehrung, die mir namens der baycrischen Aerzte, vor-
nehmlich aus dem Munde des Herrn Vorsitzenden, zuleil
geworden ist. Lassen Sie mich fiir diese aulerordentliche
Ehrung hiermit meinen herzlichen Dank zum Ausdruck
bringen.

Ich bin gestern abend beim Befreten meines Hotel-
zimmers durch diese prichtige Ehrenurkunde, die nicht
nur herrlich in der Ausfithrung, sondern auch rithrend

r g

und herzlich in der Abfassung des Worllaules ist, aufs
hochste tiberrascht und tief gerithrt worden. — Der Herr
Vorsitzende hat mit auBerordentlich liehenswirdigen
Worlten einen Dank an mich abgestattet, der weit Gber
das hinausgehl, was mein Verdienst ist. Is ist mir, wie
der Herr \'orsu/cndu schon erwiihnt hat, seilens der
hohen Medizinischen Fakultit der Universitiit Miinchen
dic ganz auBerordentliche Ehrung zuteil geworden: den
Titel und die Wiirde eines Doktors der, Medizin honoris
causa zu erhalten. Das sind Ehrungen, dic mich ganz
auBerordentlich geehrt haben, die mich aber auch hbe-
schiinit haben, denn sie gehen weit tiber das hinaus, was
mein Verdienst ist. 1ch weiB aber den hohen Wert dieser
Ehrungen, sowohl die, die mir von den bayerischen
Aerzten, wie die, die mir von der Medizinischen [Fakultit
zuteil geworden ist, auBlerordentlich zu schilzen. Beide
Ehrungen kommen von Stellen, die frei und unabhéingig
sind, diese Ehrungen auszuteilen, und frei und unab-
hingig haben sie diese Ehrungen verliechen und deshalb
sind sie von ganz besonderer Bedeulung. Ich freue mich,
daf ich diese hohe Ehrung, die die Medizinische Falkultat
verlichen halt, teile mit meinem hochgeschilzten Refe-
renten, Herrn Medizinalrat Wirschinger. Nehmen Sie da-
fir und besonders fir die liechenswirdige Dankesabstat-
tung meinen ganz besonderen herzlichen und tiefgefiihl-
ten Dank. Was ich getan habe far das Zustandekomimen
des Bayerischen Aerzlegesetzes ist aus meiner liefinner-
sten Ueberzeugung nur meine Pflicht. Ich habe erkannt,
daB das Geselz, wie es nun geworden ist, nicht nur dem
arztlichen Stande nitzlich ist, nicht nur fir ihn not-
wendig ist, nein, daf3 es im offentlichen Interesse gebolen
ist. Und diese LLl)mulg,un" habe ich offen und lest vor
dem Landtag und vor meiner Fraklion und vor der Koa-
lition vertreten. Igh habe dabei allerdings manche rechl
wesentliche Bedenken zu uberwinden gehabt. Wenn ich
dadurch einigermafien zum Zustandekommen des Ge-
sefzes habe beitragen kénnen, so ist es mir eine hohe
Befriedigung und grofie Freude. Das Gesetz hat aber nur
zustande kommen konnen durch das Zusammenwirken
aller Faktoren, die dabei beteiligt waren. Da machte ich
an dieser Stelle meinen Herren Referenten meinen herz-
lichen Dank in aller Oeffentlichkeit aussprechen, ins-
besondere Herrn Medizinalrat Wirschinger, der mil der
Abfassung des Geselzes besonders l)clrlul war. [ir hat
mit groBer Tatkraft sich in dic Materie hineingestirzt.
Ich freue mich heute noch, daB ich gerade ihn mit diesem
Referal betrant habe, da ich gewult habe, welche schwere
Aufgabe ihm damit bevorstand. Er hat die Aufgabe aus-
gezeichnet gemeisterl und scin personliches Verdienst be-
stand darin, daB er sie in so kurzer Zeit erledigt hat. Und
so freue 1(,h mich ganz besonders, dafd ihm diese hohe
Ehrung seitens der Medizinischen Fakultat zuleil gewor-
den ist. Ich darf in scinem Namen den herzlichen Dank
fitr die ihm vorhin zuteil gewordene Ehrung zum Aus-
druck bringen.

Ich sagle, das Geselz konnte nur zuslande kommen
durch das Zusammenwirken aller Faktoren. Da ist ins-
besondere des hohen Landtags zu gedenken, der in auBer-
ordentlich wohlwollender Weise den drztlichen Wiin-
schen entgegengekommen isl. Ja, meine schre geehrlen
Herren, es darf gesagt werden: Auf allen Seiten des
Hohen Hauses haben die Wiansche der bayerischen

Aerzteschafl cine wohlwollende und entgegenkommende

Wiirdigung gefunden. lch habe auch hier die Pflicht,
diesen Herren, die dic Referate im Landtage ;.,ohnllvn
haben, dem Herrn Landlagsabgeordneten Graf von Pesta-
lozza, Herrn Dr. Roth, den wir auch in unserer Mitle
.schcn meinen hu"/hchcn Dank fiar die ausgezeichnete
Unlcrslulﬂmg und fir dic zielbewuBte und fatkriflige
Vertretung im Landlage zum Ausdruck zu bringen.
Das Gesetz konnte aber auch nur dadurch zustande
kemmen, dafy auch von cinem anderen Faklor tatkrillig
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mitgewirkt wurde, und dieser andere Faktor waren die
bayerischen Aerzle selbst, bzw. ilire Organisalion und ihre
Fihrer, In dieser Beziehung hat sich ganz besondere Ver-
dienste erworben IThr Herr Vorsitzender, der vicle Jahre
fir-das Zustandekommen des Bayerischen Aerztegeselzes
gekampft hat, der zielbewufit seit Jahren fortiter in re,
suaviter in modo fiir dieses Gesetz eingetreten ist. Herr
Dr. Stauder hat sich seit Jahren in ausgezeichneler Weise
fir die Interessen der deutschen und bayerischen Acrzie
cingesetzt. Er hat in schwerster Zeit dazu beigelragen,
die bayerische Aerzteschaft zusammen- und hochzuhal-
ten. Er hat nicht nachgelassen, bis er von der Bayeri-
schen Slaatsregierung und vom Landtage die Sicherung
gegen Aller und die Sicherung der Hinterbliebenen und
schlieBlich auch die Sicherung, die Erhaltung des cthi-
schen Hochstandes der Aerzteschaft durch das Bayerische
Aerzlegeselz erreicht hatle. Thm gebithrt far diesc aus-
gezeichnete Tatigkeit im Interesse des bayerischen Aerzie-
standes, im Interesse aber auch der Allgemeinheit, herz-
licher Dank. Es ist mir eine ganz besondere Freude, ihm
hierbei die Anerkennung der Bayerischen Staatsregierung
offentlich zum Ausdruck bringen zu diarfen. Zum auberen
Ausdruck dieses Dankes der Bayerischen Staatsregierung
habe ich beschlossen, Herrn Dr. Stauder den Titel eines
Geheimen Sanititsrates mit Zustimmung des Minister-
rates zu verleihen.

Die allgemeine Zustimmung verleiht dieser Ehrung
noch cine ganz besondere Note und wird sicherlich zur
Erhéhung der Freude wesentlich beitragen. Indem ich
Ihnen, mein sehr verehrter Herr Geheimrat. die Urkunde
fber diesen Titel tiberreiche, winsche ich Thnen von
ganzem Herzen, daBl Sic sich vicle Jahre lang dieser,
unter den gegebenen Umslinden ganz besonderen Aus-
zeichnung — wice ich wohl sagen darf — in besler Ge-
sundheit, in bestem Wohlsein und in ausgezeichneter
Schaffenskraft, wie bisher, erfreuen méchten. Ich
wiinsche Thnen aber von ganzem Herzen, mein verchrler
Herr Geheimral, daB Sie als jangster Geheimrat Bayerns
wie bisher in der Vertretung der Interessen der baveri-
schen Aecrzteschaft mitarbeiten mogen, daB es [hnen
vergonnt sein maochie, kunftig, wie bisher, an der
Fihrung der bayerischen Aerzteschaft beleiligt zu
sein. Moge es lhnen vergonnt sein, dem Werk. an
dessen Schaffung Sie in hervorragender Weise beleiligt
waren, die Krone aufzuselzen und das Werk zu dem
zu machen, was es sein soll. Denn das mufl hier gesagt
werden: Wir haben das Bayerische Aerziegeselz ge-
schaffen zu dem Zweck, der bayerischen Aerzteschafl,
der Allgemeinheil zu dienen. Nun ist es ja eine Frage.
was aus dem Geselz werden soll und wird? Und da ist
es sowohl Sache der staallichen Vollzugsbehorden., das
Bayerische Aerziegesetz zu dem zu machen, was es sein
soll, wie auch Sache der bayerischen Aerzteschaft. Die
bayerische Aerzteschaft wird es in der Hand haben, das
Geselz zu dem zu machen, was es sein soll. Wir — die
Staatsregicrung zusammen mit dem Landlage — haben
in dem Bayerischen Aerztegeselz lhnen ein lnstrument
von ganz auBerordentlicher Bedeutung in die Hand ge-
geben. Wir haben Ihnen das Instrument in die Hand
gegeben mit dem Beitrittszwang, mit dem Umlagerecht
und der Berufsgerichtsbarkeit. Das sind Ermachligungen
von ganz auBerordentlicher Bedeutung. Es ist Sache der
bayerischen Aerzteschaft von diesen Ermachtigungen Ge-
brauch zu machen, einen Gebrauch zu machen, der das
Vertrauen, das wir durch diese Hingabe der Ermachii-
gung in die bayerische Aerzteschaft gesetzt haben, voll
rechifertigl.

Ich bin Oberzeugl, daB gerade unser verchrier Here
© Geheimral in diesem Sinue, wie bisher, so auch Kinftig
wirken und titig sein wird, und ich wtnsche von
ganzem Herzen, daB das Bayerische Aerztegesetz im
dieser. Weise in die Wirklichkeil umgesetzt wird

und daf das Bayerische Aecrzlegeselz in” dieser Weise
durch dic bayerische Aerzteschalt in ihrer Vertrefung
vollzogen werden wird. Meine besten Wimsche begleiien
das neue Geselz, das nup, nach mehr als 30jahrigem
Kampfe, am 1. Juli in Wirksamkeil freten wird.  Ich
winsche, daB der 9. Bayerische Aerztetag cinen recht
giinstigen und erfolgreichen Verlauf nehmen wird. Meine
besten Wiinsche begleiten Thre Beratungen, die von
groBer Bedeutung fir die Durchfithrung des Geselzes
sein werden. Magen Ihre Beratungen und die Art. wic das
Gesetz in die Wirklichkeit umgesetzt wird, dazu bei-
tragen, das Anschen der bayerischen Aerzieschaftl zu
erhalten, sie auf ihrem ethischen Hochstand zu erhalten
Mégen Ihre Beratungen dazu beitragen, der hbeyeri-
schen Aerzteschaft, damit aber auch der bayerischen
Heimat, zu dienen. (Starmischer Beifall]

Zur Krtppelfiirsorge in Bayern.

Der Aufsatz, der in Nr. 22 des Baver. Aerzilichen
Correspondenzblattes” erschienen ist, bedzrf einer Rich-
tigstellung im Interesse der Sache.

Bekannflich hat das PreuBische Eruppelfiirsorge-
gesefz vom 6. Mai 1920 fiir Bayern keine Geltung Es sind | -
lediglich von PreuBen die Krippelsprechstunden iber-
nommen worden. Diese wurden von Prof. Port im Ober-
franken eingefiahrt und 1922 durch dazs Ministeriom des
Innern auch in den @ibrigen Kreisen Bayeras eingerichief.

DaB diese Einrichtung nicht im Inferesse der Ortho-
padischen Klinik in Minchen getroffen wurde, geht ohne
weiteres daraus hervoi, daB hei der Vericillumg der
Sprechstunden- Prof. Port Unterfranken Oberfrasken.
Oberpfalz und ecinen Teil vor Miilelfranken erhielf
Dr. Rosenfeld bekam den Best vomn Mifieliramkem. Dir.
Staudinger Schwaben. Dr. Franke den Bezirk Passwrm.
Der Orthopadischen Poliklinik in Mimchen wwnde Ofbver-
bayern zugewiesen.

Prof. Lange, der von der ganzen nemen Ongzmissiion
erst durch die EntschlieBung des Minisierimms des Impenn
Kenntnis erhielt. befiirchiete. d2B ams diesem Erippel-
sprechstunden sich MiBsiinde ergebem kdmmiem (Tai-
sachlich sind auch eine Amnzahl vom Beschwerdem lber
die Krippelsprechsiunden bel der Demischem Gosell-
schaft fiir Orthopidie ans verschicdemen Teilem Dewisak-
lands eingelroffen.’

Um far Sédbevern die Krippelsprechstomdem eim-
wandfrei zu gesialien. fand am 9 November 1924 im der
Orthopéadischen Poliklinik im Mamchen eime Amsspracie
unter den zunichst beteiligiem Herrem stat Es wumdom
far die Kruppelsprechstunden im der sidichem Hilllie
von Bayern folgende Richtiimiem awifsesielll:

1. Sowohl in dem Kriippelsprechstumdem alls audh im
AnschluB daran ist jede Behandlung sosgeschlomssem. Ab-
geschen von Fallen der Nothilfie ist oime Nitsdiniomy dies
Arztes, der die Sprochtage abbilt sm Ol des Spredh-
lages susgeschlossem.

2 Es darf am Sprechtage mur Beratong in Efsrmion-
suchung durchgefiibr werdem.

3. Ist die Teilmshme des Bezinksuraies zn wenlinmden
und auch dic Amwesembed! der Bezilslirsengestinnen
und der Kreisfirsorgorin motiy. Die Amordmnurgen sind
nur dem Bezirksarzt mitzetellon, dor die weidikne Ve
folgung der Falle tilbrmimumat.

14 Der dem Sprechiag abibaitonde Fachounzit  dindl
keinen Arzt und keiwe Amstalt emnpiielblon, Die Waikl diss
Arzies wnd der Amstalt steht diom Kosleminigrit 2au.

Nach diesem Gramdsiizem wundon die Knigipdh
sprechstunden in Stdbayernn ahgahallen.

Daf die Keigpelsprechsiundiin elne jjrde Fukng-
rahme wil den Pachdtzion abdgehalien weadian it iar
Stidbayern wicht za. o Lindae mimot z. B, D Db
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oder sein Assistent regelmiiBig an den Sprechstunden des -

Herrn Dr. Staudinger teil. In Traunstein besucht Dr. Wolf
die Kriippelsprechstunden. In Mihldorf und Ingolstadt
befinden sich keine Spezialiarzte fiir Orthopédie, aber es
Dleibt den Minchener Fachirzien unbenommen, die Teil-
nahme durch die zustindigen Bezirksiirzte zu erwirken.

Ebensowenig ist es zutreffend, daBl aus den Kriippel-
sprechstunden niemals Fille den Fachirzten zugehen. In
Lindau, Passau, Traunstein z. B. diirften wohl fast alle
Falle, die keinerlei klinischer Behandlung bedirfen, den
ansassigen Fachirzten zugehen. Die Sprechstunden, die

in Oberbayern, Traunstein, Ingolstadt und Mihldorf ein-

bis zweimal im Jahre abgehalten werden, spielen fir die

Belegung der Orthopadischen Klinik in Miunchen gar

keine Rolle.

Prof. Dr. Hohmann. Dr. L. Aubry. Dr. Rob. Dorr
(Lindau). Dr. Franke. Dr. Staudinger.

Aenderungen in der Krankenversicherung.

Die vom Sozialen AusschuB des Reichstags beantragte
Regierungsvorlage iiber Aenderungen in der Krankenver-
sicherung ist ihm zu Beginn seiner zweiten Lesung des
Entwurfs zum Geselz tber AV. und AlV. zugegangen.
Natarlich hat sie wieder die Form des Initiativan-
trages, unter den Namen von vier Vertretern der Re-
gierungsparieien. Die Vorlage bezicht sich dem Aussehul3-
beschluB gemiB auf 1. die Versicherungsgrenze fir die
Angestellten, 2. die Bemessung des Grundlohnes, 3. die
Ersatzkassen. .

Die Grenze [ir die Versicherungspflicht
der Angestellten wird auf Einkommen bis zu
3600 M. jahrlich festgesetzt; die Berechtigung des
Reichsarbeitsministers, die Grenze festzuselzen, - wird
gestrichen.

Der Grund!lohn soll auch weiter die Unterlage fir-

dic Bemessung der baren Leistungen der Kassen bilden.
Es gilt der auf den Kalendertag enlfallende Teil des Ar-
beitsentgelts, bis zum Belrage von M. 10.—. Die Satzung
seizt den Grundlohn fest: 1. nach dem wirklichen Ar-
beitsverdienst der einzelnen Versicherten, oder 2. nach
Lohnstufen, wobei der Grundloln auf die Mitte zwischen
dem hochsten und niedrigsten Satz festzuselzen ist, oder
3. nach Mitgliederklassen, wobei far den Grundlohn ein
fiir die Klasse vereinbarler Tariflohn, sonst der durch-
schnittliche Tagesentgelt maBgebend ist. Die Berech-
nungsarten konnen nebeneinander angewandt werden,

Die Bestimmungen iiber die Ersatzkassen (§ 503
BVO.) erhalten einen neuen Zusatz, nach dem auf Antrag
eines wirtschaftlichen Yerbandes von Arbeilnehmern,
dem mindestens 10000 Mitglieder angehoren, der Reichs-
arbeitsminister — und zwar bis zum Schlusse des Monat
Marz 1928 — einen fir die Verbandsmilglieder errichieten
Versicherungsverein a. G. (Berufskrankenkasse) als [ir-
satzkasse fiur dic krankenversicherungspflichligen Mit-
glieder zulassen kann, wenn die Satzung den weiteren
Vorschriften iber die Ersatzkassen gentgt und die Zu-
lassung nicht den berechtigten Interessen der All-
gemeinen Orts- oder der Landkrankenkassen zuwider-
Jauft. Der Antrag kann auch von mehreren Verbinden
mit zusammen 10000 Mitglicdern oder von ciner Vereini-
gung solcher Verbande gestellt werden. Die Zulassung
einer Berufskrankenkasse kann, auflier demr sonst fir

Ersatzkassen geltenden Griinden, auch dann widerrafen

werden., wenn die Mitgliederzahl nach dreijahrigem DBe-
stehen noch nicht 5000 betrigt oder spater fir die Dauer
mindestens eines Jahres darunter sinkl oder der weitere
Bestand den berechtigten Interessen der Aligemcinen
Orts- oder der Landkrankenkasse zuwiderlduofl,

Zur Aufkldrung und Richtigstellung.

‘Das Lesen eines wirtschaftlichen Berichles oder
ciner Bilanz erfordert cingehende Sachkenntnis und
Krilik. %

Das Aufstellen einer Bilanz bzw. die Abgabe eines
Wirlschattsberichtes erfordert erschopfende, vollstindige
und rickhaltslose Ehrlichkeit.

Wenn in einem geschiftlichen Betriebe der Gesamt-
umsatz als Einnahme gebucht wirde, so gibe dies wohl
¢in schiefes Bild des wirtschaftlichen Standes des Be-
triches.

Wenn von einem Rontgenfacharzt cine beslimmie
Summne als Honorar angegeben wird unter der ausdriick-
lichen Bezeichnung dieser Summe als Honorar, so konnte
man annehmen dirfen, daB diese Summe die reinen [Ein-
nahmen — also ohne Unkosten — wiedergibl.

Sind in dicser Summe aber die Unkosten als Honorar
mil aufgefihrt, ohne als Unkosten bezeichnet zu sein,
so steht man als objekliver Beurleiler einer solchen Ver-
rechnungsweise mit ciniger Verlegenheit gegeniiber; Ver-
legenheit dariber, wie man eine solche Verrechnungs-
weise mit Worten am besten charaklerisiere. . Einen
Rontgenbetrich betreffend moge folgendes Beispiel die
Verhiltnisse erliutern:

s werden in einem bestimmten Zeitraum folgende
Leistungen vollzogen:

Un}:osten: Honorar:

1 Rontgendurchleuchtung . . . M. 490 M. 4—
1 Magendarmdurchleuchtungsseric n 12— »w 12—
Einlaufijmife Barium, = @ s & e - hu i3 polo: o0 i —
Anfmahmel v Oll21 | TRt S . e 4 — R
. 13118 0N 1 ana it} S 50 R

a LAY DY G R e T LY 526 ,, 4.—

> DYy LT e Lo U (S Rl LT L T s

- B0 A0 5 +ILF LS| Seaiger 82, , 4—

1 Bestrahlung mit Aluminiumfilter ,,  4.80 »w 4=
1 Bestrahlung mit Zinkfilter . . ,, 11.25 Al di—

Zahlen wir nun die Unkosten, d. h. Barauslagen zu-
sammen und ziahlen wir das reine Honorar zusamimen, so
ergibt sich als Unkosten die Summe von M. 74.25; und
als Honorar die Summe von M. 52.—.

Es ist einleuchtend, daB ein vollig falsches Bild des
Betriebes entworfen wiirde, wenn Unkosten und Honorar
zusammengezahlt und die entstandenc Summe (im vor-
liegenden Falle M. 126.25) als Honorar betrachtel bzw.
bezeichnel wiirde. .

Vielmehr betriigt im vorliegenden Falle das Honorar
418 Proz. der Gesamtsumme, wihrend fasl 60 Proz.
reine Unkoslen, Barauslagen sind.

_Die Aufstellung der Unkosten fiir cinen Ronlgen-
betrieb erfolgte von Vertrelern von Krankenkassen:
Krankenhausverwaltungen und der Aerzie. Unter den
Aerzten fanden sich Krankenhausirzte und Aerzie der
freicn Praxis verschiedenster Stadte des Deulschen
Reiches. Die Unkostensitze sind sicher nicht einseilig
zugunsten der Aerzie aufgestelll, sondern suchten bei
ihrer Aufstellung der objektiven Wahrheit — heule wohl
mehr zuungunsten der Rontgenlaboratorien — nahezu-
kommen.

Unter den in solcher Weise zur Darstellung kom-
menden Unkosten finden sich nichl diejenigen Leistun-
gen, die vielleicht wiinschenswerl, von der Prifungs-
kommission aber nicht zugelassen werden, die also zu
Lasten des Untersuchers gehen, der die Yornahme der
Leistung vielleicht scinem Gewissen schuldig zu sein
glaubt. ly |

Nicht zum Ausdruck kommen ferner alle die Ge-
sundheitsschiidigungen, die fir den Untersucher mit
dem langen Aufenthalt in dunklen Riumen und der viel-
fachen Iixposition Réntgenstrahlen gegeniiber gegeben
sind. Auch in einem allen Anforderungen geniigenden
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modernen Réontgenbetrieb erhilt der Rontgenologe im
Laufe der Jahre immerhin eine bestimmte — sicher nicht
ehen zulrigliche — Strahlenmenge.

Nicht einbezogen in obige Unkostenberechnung sind
endlich die dem freien Berufe des Arzles iiberhaupt zu-
gestandenen Werbungskosten, die natarlich. auch dem
Fachrontgenologen von Rechis wegen zugebilligt werden
miussen; denn scine festliegenden _Ronlgenunkosten®™
sind Barauslagen, deren vorherige Lrlegung erst die
nachfolgende reine Rontgenarbeit ermdglicht.

7Zu dieser offentlichen Aufkliarung sicht sich die wirt-
schaftliche Kommission der Miinchener Rontgengesell-
schaft gezwungen, um falschen Vorstellungen — wic sie
durch ecinen Kassen-Rechenschaftshericht der letzien
Zeit veranlaBt werden konnten — Tatsachen gegen-
itberzustellen.  In diesem Rechenschaftsbericht  sind
Honorar und Unkosten zu einer Summe zusammen-
gezogen und als Honorar veroffentlicht, wahrend das
Honorar in Wirklichkeit 40 Proz. der verdffentlichlen
Summe nicht oder kaum tbersteigl. .

Die wirtschaftliche Kommission der
Minchener Rontgengesellschafl

Anmerkung: Der betreffende Verwaltungsbericht
fiir das Jahr 1926 betrifft die Allgem. Ortskranken-
kasse Minchen-Stadt. Die Vorstandschafi des
Minchener Aerzievereins fir freie Arztwahl hat bereits
zu diesem unerhorten Vorgehen der Oriskrankenkasse
Minchen-Stadt  Stellung . genommen und wird die An-
gelegenheit weiterverfolgen. Sie sieht in dem Vorgehen
der Ortskrankenkasse Munchen-Stadt eine Kredilschadi-
gung der Kollegen und eine Irrefahrung der 6ffentlichen
Meinung.

Beschluss des Zulassungsausschusses Niirnberg.

Der Zulassungsausschufl far Krankenkassen und
Acrzlie des Versicherungsamishezirks Niurnberg hat in
der Silzung vom 23. Juni 1927 in der Besetzung gem. § 14
der Zulassungshestimmungen (s. b. M.E. vom 15. Dez.
1925, MABL. 8. 5 If) beschlossen wie folgt:

Die durch das Ableben des Arzies Dr. J. Ehrmann,
dahier, erledigte arztliche Stelle wird nicht wieder
besetzt.

Griande: Durch BeschluBl des Zulassungsausschus-
ses fur den Versicherungsamisbezirk Nurnberg vom
19. Mirz 1926 wurden [iir den Versicherungsamtisbezirk
Niirnberg { Aerzle zugelassen, und zwar 2 davon fir frei
gewordene Stellen und die beiden anderen dber die
Normalzahl hinaus. Gegen diesen Beschluf§ hat die Aerzlin
Dr. Ida Tannenwald seinerzeit Berufung zum Schiedsamt
ergriffen, mit dem Erfolg, dal} dieselbe durch Entschei-
dung. des Schiedsamts vom 14, Juli 1926 gleichfails auf
cine der beiden frei gewordenen Stellen zugelassen wurde.
In den Grimden wird ausgeltihrt, daf sich nunmehr aller-
dings 3 Aerzie Uber die Normalzahl ergeben, und dab
deshalb béi der niichsten Erledigung einer freien Slelle
der Ausgleich zu erfolgen hat. Die hiergegen von der
Allgemeinen Ortskrankenkasse Nirnberg ergriffene und
damil begrindete Revision, dafl das Schiedsamt gleich-
zeilig einen der zugelassenen Kassendrzie halle wieder
ausscheiden miissen, wurde durch Lntscheidung des
Landesschiedsamls vom 17. Februar 1927 zuruckgewie-
sen. s steht somil rechiskriftig fest. daB ein Arzl @ber
die Normalzahl hinaus gegen den Willen der Oriskran-
kenkasse zugelassen worden ist. Andererseits haben aber
die Kassen in Hinblick auf § 1 und 4 der Zulassungs-
grundsilze ein unbestreithares Recht darauf, daB die
Normalzahl eingehalten wird. Wenn aber also das

Schiedsamt in seiner Entscheidung vom 14, Juli 1926 °

cinen Arzt iber die Normalzahl infolge der besonderen
Umstiande des damals zur Entscheidung stehenden Falles
zugelassen hal, so ist damit nicht gleichzeitig entschice-

.

den, daB nun die Kassen fir alle Zeiten einen Arzt liber
dic Normalzahl hinaus zulassen miissen, es kann sich
vielmehr nur um eine Zulassung iber die Normal-
zahl hinaus handeln, welche bei -der nachsten sich
bietenden Gelegenheit dadurch wieder ausgeglichen
werden mufl, daB eine frei gewordene Arztstelle nicht
wieder besetzt, und damil die Zahl der zugelassenen
Aerzte zur Norm zuriickgefihrl wird. Darauf hat auch
das Schiedsamt in scinen Enfscheidungsgrinden hin-
gewiesen. Eine andere Auslegung wiirde das den Kassen
nach &§ 1—4 der Zulassungsbestimmungen gewahrleistete
Recht beeintrachtigen. Aus diesem Grunde darf es einer
Kasse nicht zum Nachleil gereichen, daf sie mit ihrem
Revisionsgrund nicht durchgedrungen ist, wenn sie hier-
bei nur iberhaupt den Willen kundgegeben hat, dab sie
mil der Ueberschreitung- der Normalzahl nicht einver-
standen sei. Demnach war Enischeidung zu erlassen
wie geschehen. Damit sind auch die vorliegenden Ge-
suche der noch nicht zugelassenen, ins Arziregister ein-
getragenen Aerzte um Zulassung far diese Stelle abge-
lehnt (s. auch den BeschluB des Reichsausschusses fiar
Aerzte und Krankenkassen vom 14. Nov. 1925, Amtl
Nachr. 25, S."399, RABL 25, S. 541). 5, :

Da sich in der Sitzung des Zulassungsausschusses
vom 23. Mai 1927 aber dic Frage der Wiederbesetzung der
Stelle des Dr. Ehrmann -Stimmengleichheit ergab, so
war der ZulassungsausschuB- in der Besetzung gemal
§ 4 der Zulassungsbestimmungen zur Entscheidung zu-
standig. ¢ : ;

GemaB § 8 Abs. VIII Satz 2 der Zulassungsbestim-
mungen in der Fassung nach Ziff. 6 der Bayer. Min -E.
vom 16. Mai 1926 (St.A. Nr. 109), wird dies mit dem Be-
merken bekanntgemacht, daB den hiernach nicht zuge-
lassenen Aerzten gegen diesen BéschluB das Recht der
Berufung zum Schiedsamt zusteht. Eine etwaige Be-
rufung ist gemaB § 9 der Zulassungsbestimmungen und
§ 128 RVO. binnen 14 Tagen nach Ausgabe der vorliegen-
den Nummer des Bayer. Aerztlichen Correspondenz-
blaties schriftlich oder miindlich beim Schiedsamie beim
Baver. Oberversicherungsamt Nirnberg, Weintrauben-
gasse 1: einzulegen. '

Niirnberg, den 23. Juni 1927. g : ;
Der stellvertretende Vorsitzende des Stadtischen
Versicherungsamies Nirnberg:

- - Bermote.

‘Wiirttembergischer Aerztetag am 2. und 3. Juli 1927.

‘Am 2. und 3. Juli tagte in Stuttgart der 5. Warttem-
bergische Aerztelag in Anwesenheil einer groBen Anzahl
von Delegierten. Als Giste waren anwesend tin Re-
gierungsdirektor, ein Ministerialral, ein Vertreler des
Leipziger Verbandes, ein Vertreter der Acrztlichen Lan-
deszentrale fir Baden und ein Vertreter des Landesaus-
schusses der Aerzie Bayerns. -

Bei der Eroffnung der Tagung des Wirttembergi-
schen Aerzteverbandes am 2. Juli begriBte Herr Lang-
bein "die Gaste, gedachie der Toten des vergangenen
Jahres und verbreilete sich iber die wichtigsten Be-
ratungsgegenstinde der Hauptversammlung. Nach Dank-
erstattung des Herrn Dumas und Steinh eimer er-
stattete Herr Hailer den Geschiafts-und Kassen-
bericht. Er crinnerte daran, daf dic Allg. Ortskran-
kenkasse Stultgart den Vertrag gekiindigt hat, und dald
schwere Vertragsverhandlungen in Aussicht stehen. In
bezug auf Ersatzkrankenkassen, Mittelsiandsversicherun-
gen, Berufsgenossenschaften, Numerus clausus  usw.
haben die Wiirtiemberger Aerzie dieselben Beschwerden,
wie sie den baverischen Aerzten auf dem Bayerischen
Aerzletag geschildert wurden. ,

Herr Neunhoffer berichtel tber die Ver-
sorgungskassen und beantragt. die Umlage von
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12 Proz. des Gesamteinkommens auf 9 Proz. herabzu-
sctzen. Der Antrag wurde angenommen. Ein weiterer
Artrag, die Beitrige noch mehr herabzusetzen, wurde
zuriickgestellt.

~ Herr Bok besprach die Versorgungseinrich-
tungen in den ubrigen deulschen Staalen und wics
nach, daB die Vollmannschen Leitsitze, welche auf dem
Deutschen Aerztetag 1925 angenommen wurden, nur in
Bayern vollstindig durchgefiihrt seien.

Herr Sperling erstaltele einen sehr interessanlen,
erschopfenden Bericht tber ,Landéarzte, Land-
wirischaft und Krankenkassen®, in welchem
ev u. a. mitteilte, daB Bauernbund und Birgerpartei den
Artrag auf Errichtung von Landkrankenkassen in Wirt-
temberg géstellt haben. Folgende Resolution wurde be-
anlragt und einstimmig angenommen:

,Die Einrichtung von Landkrankenkassen unter dem
Gesichtspunkt der Beitragssenkung miiBte cinec erheb-
liche Beschrinkung der ohnehin auch bei .Orts- und
Retriebskrankenkassen streng normierten und .auf das
Notigste begrenzten Leistungen zur Folge haben. Das
gesundheitliche Interesse der Versicherten verbictet
solche Beschrankungen, die bei dem Ineinandergreifen
von Industrie und Landwirtschaft in Wirltemberg zu
weiterer Landflucht der Arbeitnehmer fithren miubte.

Fir die Aerzteschaft bedeutet die Errichtung von Land-
krankenkassen eine neue Belastung mit unproduktiver
Schreibarbeit.

- Der Wirttembergische Aerzteverband hélt daher
nach Prifung der Vorausselzungen die Griindung von
Landkrankenkassen nach norddeutschem Muster fir

Als Begrindung fihrie er die allen deulschen Aerzien
bekannten und gelaufigen Beschwerden tliber den Verlust
ihrer beruflichen Freiheil an. Die Aerzie miililen alles
versuchen, um diese berufliche Freiheit ‘wieder zu er-
langen, trotz der Gegnerschall aller Trager der RVO.
gegen die Aerzteschaft. I'olgende Entschlieflung wurde
cinstimmig angenommen: .

LDer 5. Wirltembergische Aecrztetag: erwarlel vom
kommenden Deutschen Aerztetag in Wiirzburg bes'immle
Vorschlige zur Aenderung der RVO., durch welche die
drztliche Berufsfreiheit gesetzlich sichergestelll wird.

Auf der Landesversammlung der Wirltembergischen
Acrztekammer am 3. Juli gab zunichst Herr Bok cinen
tbersichtlichen Bericht tiber die Téatigkeil der Kam-
mer im vergangenen Jahre.

Herr Prof. Oertel (Tubingen) hiell einen licht-
vellen Vortrag iber die ,Bezichungen der Anato-
mie zur praktischen Medizin® der sich ‘aber
fur ein kurzes Referal nicht eignet.

Herr Prof. Gastpar (Stuttgarl} berichtete Gber dic
Eleberatungsstellen. Lr betonle, dafy die IZhe-
baratungsstellen  sich nicht  auf  Sexualhygiene, auf
Schwangerschaftsverhiitung und -unterbrechung oder
gar aul juristische Fragen belreff der Ehe erstrecken
sollen. Diese Fragen seien Sache der Hausérzte bzw, der
Juristen. Der Inhalt dieses Vortrages ist aus den Leit-
siilzen zu ersehen, welche folgendermatien lauten:

1. Die Eheberalung vereinigt in sich sowohl die dfrzt-
liche Unfersuchung und Begulachtung der Eheckandi-
daten als auch di¢ Raterteilung in allen Fragen der Fhe-
fihrung, soweit sic in Notstinden gesundheitlicher, seeli-

unzweckmaBig und bedenklich.” scher und wirtschaftlicher Art-zum Ausdruck kommen.
Herr Langbein berichtete iiber die Lage des 2. Die Ralerteilung bei den Nofstanden ciner I1Zhe
Aerztestandes. die er als unerfreulich bezeichnete. solite an die bereits bestehenden Rechisauskunfisstellen,

Verband der Aerzte Deutschlands (Hartmann-Bund).

Hauptgeschiftsstelle: Lelpzig C1, Plagwitzerstrasse 15, — Sammel-Nr. 44001.- — Drahtadresse: yAerzteverband Lelpzig¥.
Aerztliche Titigkelt an allgemeinen !}omd]uglultdun (vog. A

Altenburg, Sprengelarztstellent) b.
der friitheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Altkirchen, Sprengelarztstellen?)
b. d. friiherenAltenburgerKnapp-
schaft
Knappschaft gehdrig).

Anspach, Taunus, Gemeinde- u.
Schularztstelle.

Barmen, Knappschaftsarztstelle,

Berlin-Lichtenberg und benach-
barte Orte, Schi tstelle.

Blankenburg, Harz, Halberstidter
Knappschaftsverein,

Blumenthal, Hann,, Kommunal-
assistenzarztstellen des Kreises.

Boraa 8tadt, Sprengelarztstellen?)
bei d. friith. Altenburger Knapp.
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Bottrop / Westf,, Assisteozarzt-
stellen am Marienhosp.

Breithardt, Untertaunus, Kreis,
Reg.-Bez. Wiesbaden.

Bremen, Fab,KK. der Jutespinn.
und Weberei.

Bremen, Arzt- und Assistenzarzt-
stelle am berufsgenossenschaft-
lichen Ambulatoriura,

Bremen, Fabrik-, Betriebs- und .

Werkarztstellen jeder Art
Buggingen, Arztstelle der Siidd.
Knappsch, Miinchen, Gewerk-
schaft Baden, Kalisatzbergwerk,
Coethen, Anhalt, Stadtassistenz-
arztstelle, Armenarzttitigkeit.
Calm, S.-Altbg., Knappschafts-
(Sprengel) Arztstelle,
Ciistrin, Stadtarztatelle,
Dobitschen, Sprengelarzistellent)
bei d. friih, Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig),

1) und jede dratliche Titigkeit.

(jetzt zur Halleschen .

Cavete, collegae.

Eckernforde, Vertrauensarztselle
de A. O. K. K. und L.K.K.

Ehrenhain, Sprepgelarztatellen?)
b. d. friiber. Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Elberfeld, Knappsch.~-Arztstelle,

Elmshora, Leit. Arzt- u. Assistenz-
arztstelle am Krankenhaus.

Erfurt, Aerztliche Titigkeit bei
dem Biochem., Verein sVolks-
heile u. d. Heilkundigen Otto
Wiirzburg.

Essen, Buhr, Arztstelle an den
v. d. Kruppschen KK. cinge-
richt. Behandlungsanstalten.

Frohburg, Sprengelarststellen?)b.
derfriiheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig),

Geestemiiide, OKK. Geestemiinde
u. der Behand!ungsanstalten in
Wesermiinde - Geestemiinde und

Wesermiinde-Lehe einschliessl,

Assistentenstellen.
Glessmannadorf, Schles.
Gosanlitz, Sprengelarstatellent) b,

der friiheren Altenburger Knapp.

schaft (jetzt zur Halleschen

Knappschaft gehdrig),
Gross-Gerau, Krankenhausarzt.

stelle.

@Groltzsch,Sprengelarztstellent)b,
der friiheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Halle’sche XKnappschaft, fach-
drztl, Titigkeit und Chefarzt-
stelle einer Augen- und Ohren.
station, "

Halle &, 8., Sprengelarztatellen?)
bei d. friih, Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Hartau, siche Zittau.
Hirschfelde, siche Zittau.

Hohenmdlsen, Assistenzaratstelle
am Knappschaftskrankenhaus.
Kaadrzia, Oberschl. Eisenbahn

BKK.; amtliche Tatigkeit am
Antoniusstift,
Keula, O.L., 5. Rothenburg.
Knappsachaft, Sprengelarztstellen
d. Oberschl. Knappsch. m. Ausa,
d. Kreise Beuthen, Gleiwitz, Hin-
denburg, Ratibor,
Kllpplchln,Sprcng:luﬂnellen‘)
bei d. friih Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft geharig).
Kohren, Sprengelarztstellen?) bei
derfritheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Kotzenan, BKK. d. Marenhiitto.

Langenleuha-Xlederhain, Sprea-
gelarztstellent) b, d. friih. Alten.
burger Knappschaft (jetzt zur
Halleschen Kpappsch. gehdrig).

Lehe, O.K.K. Geestemiinde u. d.
Behandlungsanstalten in Weser-
miinde-Geestemiinde u, Weaer-
miinde - Lehe einschliessl, Assi-
stentenstellen.

Lucka, Spreogelarztsteilent) b, d.
frith, Altenburger Knappschaft
(jetzt zur Halleschen Knapp-
schaft gehbrig).

Mengerskirchen , Oberlahnkreis,
Gemeindearztstelle 1. Bes.

Merseburg, AOKK.

Minster §, W., Knappschaftsarzt-
stelle.

Muskan (O.-I.), und Umgegend
siche Rothenburg.

Nnmb-rf s, 8,, Knappschafts-
arztstelle,

Nobitz, Spnngehrxulellcn‘) b, d.
frith, Altenburger Knappschaft
(jetzst zur Halleschea Knapp-
schaft gehorig).

NGbdenitz, S.-Altenburg., Knapp -
schafts- (Sprengel) Arztstelle.
Oberschlesien,Sprengelarststellen
der Obenschlesischeu Knapp-
schaft mit Ausnahme der Kreise
Beuthen, Gleiwitz, Hindenburg,

Ratibor.

Olbarsdorf. siche Zittan.

Oschatz, Filrsorgearststelle.

Pegan, Sprengelarztstellent) b. d.
friih, Altenburger Knappschaft
(jetzt zur Halleschen Knapp-
schaft gehérig).

Pilzig, S.-Altb., Knappachafts.
{Sprengel) Arztatelle.

Raunhelm (b. Mainz), Gemeinde-
arztstelle,

Regls, Sprengelarztatellen?) b, d.
friiheren Altenburger Knspp-
schaft (Jetat zur Hlllelcgcn
Knappschaft gehdrig).

Remnrcheld, Assistenzarztstelle (mit
Ausbildung im Réntgenfach) an
den stidt. Krankcoanstalten.

Rennerod (Westerwd.), G ind

mbulatorien, elnsehl, d, Fravenklinik im Cecillenhaus Berlin des Verbandes Deutscher Krankenkissen),
dle von Kassen eingerichtet sind,

SBehmitten, T., Gem. Arststell®

Schmdlln, Sprengelarztstelient) b,
derfriiheren Altenburger Knapp-
schaft (Jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrg).

Binghofen, Unterlahnkreis.
meindebezirksaratstelle,

Starkenberg,Sprengelarststellent)
bei der fritheren Altenburger
Kaoappechaft ((jetzt zur Halle-
schea Knappschaft gehbrig).

Treben, Sprengelarztstellen?) bei
der friher. Altenburger Knapp-
schaft  (jetst - zur Hlllncgcn
Kuappschaft gehdrig).

Tarchaa siche Zittau,

Welssenseo b. Berl,, Hausarztverb,

Weisswasser (O.-L.) u. Umgeg.
siehe Rothenburg.

Wesel, Knappschaftsarztstelle,

Wesermlinde, OK K, Geeste-
milnde u, d. Behandiungsanstalt,
i. Wesermiinde-Geestemiinde u.
Wesermiinde-Lehe einschlieml,
Assistentenstellen.

Westervurg, Kommunalverband,

Windlschleuba, Sprengelarztstel-
lent) b, d, fritheren Altenburger

Ge-

arztatelle,

Ronneburg, S.-Altbg. Knappsch.-
(Sprengel) Arststelle.

Ronltz, Sprengelarztstellen?) b, d.
fritheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappachaft gehdrig).

Bothenbur{ Schles., f. d. g. Kr.,
Niedersc f und Brandenburg.
Knappschaft., LKK, u, AOKK.
d. Krs, Sagan,

Sagan, (f. d. Kr.) Niederschles.
ut, Brandenb, Knappschaft.

Schmalkalden, Thiiringen,

Schmiedeherg, Bez. Halle, leit.
Arztstelle am stddt, Kurbad,

Knappschaft (jotzt zur Halle-
schen Knappschaft gehdrig).
Wintersdorf, Sprengelarztstelien?)
bei der fritheren Altenburger
Knappschaft (jetst zur Halle-
schen Knappschaft gehirig).
Zehms , Sprengelarztstellen?) bei
der fritherenAltenburger Knapp-
schaft etzt zur Halleschen

Knappschaft gehdrig).
Zimmernu, Bez, Kdnigshofen.
Zittau-Hirschfelde (Bezirk),

Arztstelle b, d. Knappschafts-

krankenkasse der »Siichsischen

Werkee (Turchau, Gliickauf,

Hartau)

Zoppot, AOKK,

Ueber vorstehende Orte und alle Verbandsangelegenheiten erteilt jederzeit Auskunft die Hauptgeschitfisstelle Leipzig C1, Plagwitzerstr. 15,

Sprechzeit vorm. 11—12 (ausser Sonntags). Kostenl

-

sowie Vertretungen.

oser Nachweis von Praxis

y Auslands-, Schiffsarzt- und Assistentenstellen
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an die Geistlichkeit, an die Aerzteschaft als solche ver-

wiesen werden, Die Einrichtung besonderer Stellen fur
diesen Zweck empfiehlt sich bei uns wenigsiens nicht.

3. Die Ausstellung arzilicher IEhezeugnisse, ihre Not-
wendigkeit, ihr Wert sollie von der ganzen Aerzieschaft
anerkannt und nach Kriften gefordert werden. Sie sind
freiwillig. Fiar cine moglichste Verbreitung des Gedan-
kens ist Vorausselzung cine Aufklirung der gesamien
weiblichen Jugend tber die Notwendigkeit und den Wert
dicser Zeugnisse. 1 :

4. Diese Aufkliarung ist Sache des Gesundheilsunter-
richits in den hoheren Schulklassen, in den Fortbildungs-
und Hausfrauenschulen, in den Mitterschulen, in den
Sauglingspflegekursen.

5. Zur Ausstellung der Ehezeugnisse ist jeder Arzt
berechligt. Ebenso sind die in der Gesundheitsfiirsorge
titigen Aerzte zur Ausstellung solcher Zeugnisse be-
rechtigt.

6. Da die Kosten dieser Zeugnisse bis jetzt noch
vom Untersuchlen selbst zu bezahlen sind, so ist zu pri-
fen, ob nicht durch eine Arbeitsgemeinschaft zwischen
Staat und Gemeinde und Versicherungstriger die Kosten
teilweise oder ganz dbernommen werden koénnen.

In der Aussprache wurde® darauf hingewiesen, daB
die Farsorgetaligkeit nicht mehr weiter ausgedehnt wer-
den diirfe; Iirsorgestellen seien wohl am Platze, es
misse aber versucht werden, die Behandlung moglichst
streng von der Fursorge zu trennen. Die Firsorge durfte
nicht zwangsweise eingefihrt werden und darfte nicht
kostenlos sein. :

Herr Bubenhofer (Freudenstadt) hiell einen tem-
peramentvollen klaren Vortrag aber die Frage .Prak-
tischer Arz! und Facharz!®. Er belonte, daB
der weileren, Spezialisierung in der Heilkunde Einhall
geboten werden miisse, weil sonst Gefahr bestehe. daB
der arztliche Stand und die Kranken Schaden leiden.
Man miisse den Versuch machen, soweit als maglich den
Hausarzl im gulen alien Sinne wieder einzufuhren.

Steinheimer.

Internationaler Ausbau der Krankenversicherung.-

Antwort der Deutschen Regierung auf den Iragebogen des Inter-
nationalen Arbeilsamles dber die Krankenversicherung fir die
10. Tagung der Iniernationalen Arbeitskonferenz 1927.

1. Soziale und wirtschaftliche Notwendig-
keiten-des Nersicherungszwanges.

Sind Sie der Ansichl, dal ein von der Arbeilskon-
ferenz elwa anzunehmender Uebereinkommensentwurf
tber die Krankenversicherung far jeden Miigliedsstaat
die Verpflichtung enthalten sollte, die Arbeitnehmer der
Krankenversicherungspflicht zu unterstellen?

Verneinendenfalls, welche Verpflichtung wire Ihrer
Ansicht nach den Milgliedsstaaten in Vorschlag zu brin-
gen, um den Arbéitnehimern ausrcichenden Versiche-
rungsschulz fir den Krankheitsfall zu bieten?

Antwort: I Deutschland sind 20 Millionen Arbeitnchmer
gegen  Krankheit offentlich-rechilich versichert. Sie bilden fast
den dritten ‘Teil der Gesamtbevilkerung oder beinahe zwei Driltel
aller erwerbstiitigen Personen. Im Jahre 1925 crcignelen sich bei
den Versicherten rund 10 Millionen Krankheitsfille mit insgesamt
250 Millionen Krankheitstagen und 123000 Sterbefallen. Nicht ge-
zithlt sind die Erkrankungen und Todesfille ‘bei den Angehdrigen
der Versicherten. ‘

In Verhilltniszahlen gesprochen, wird durchschnittlich jeder
zweite Arheiter einmal im Jahre fitr ‘24 Tage krank und arbeits-
unfithig. Der landwirtschaftliche Arbeiter ist ein giinstiges Wagnis
ftir seine Krankenkasse; er wird erst in jedem dritten Jahre ein-

'BAYERISCHES AERZTLICHES CORRESPONDENZBLATT.

mal krank und dann nur fir durchschnittlich 22° Tage. Am
hiufigsten sind die Krankheitsfdlle im Bergbau und in der
Schwerindustrie; in diesen gefihrlichen und aufreibenden Be-
rufen wird jeder driite Arbeiter zweimal im -Jahre fiir durch-
schnittlich 28 Tage infolge Krankheit arbeitsunfihig. Bei den
weiblichen Versicherten, insbesondere bei Frauen im hiuslichen
Dienste, ist die Krankheifshaufigkeit efwas geringer als bei den
Mannern; dafiir dauert bei ihnen die Krankheit um durchschnitt-
lich 5 Tage langer. Auf 1000 Versicherte treffen im Durchschnitt
6 Sterbefaile im Jahre. 2 i
Gegen diese Wechselfalle und ihre wirtschaftlichen Foigen
kann der Arbeiter aus eigener Kraft nicht aufkommen, heute
weniger als frither. Grofbetriebe und reiner Geldiohn haben den
Industriearbeiter in eine ehenso wechselvolle wie geldhrliche
Lage gedringt. Der Arbeiter ist von den Gesetzen abhingig, die
den Inlandsmarkt beherrschen. Selbst der Druck, der von der
Weliwirtschaft ausgeht, pflanzt sich bis in die Arbeiterfamilien
der einzelnen Liander fort. Jede Verwirrung auf dem Weltmarkt
zieht nicht bloB das Kapital, sondern auch.den anderen Trager
der Wirlschaft, den Arbeitnehmer, in Mitleidenschaft. Auch wo
die Uniernehmer sich vereinigen zur Verwertung ihrer Erzeug-
nisse, zur Einschrankung der Produktion, der Warenverteilung
usw., ist fur die individuelle Selbsthilfe das I.os der Arbeiter zu
schicksalhaft geworden. Die Lebenshaltung der Arbeiter mag dort
weniger gefahrdet sein; wo noch ein breiter Bauernstand vor-
handen ist, wo sich der Handwerker und Kleinhindler noch he-
hauptet oder wo der Arbeiter in einer kleinen LEigenwirtschalt
for die Krisenzeit einen Riickhalt findet. Solche Unterschiede in
den Erwerbsverhaltnissen begriinden aber nur einen Unterschied

im Grade der Dringlichkeit der Farsorge.

.Es ist ein uraltes soziales Prinzip, daB der Dienstherr, der
Grundherr, der Schiffsfithrer, der Bergwerkseigentiimer fiir seine .
kranken, alien, in Not befindlichen ILeute mit einzutreten hatte*
(Schmoller). Diese personliche Fiirsorgepflicht des Unternehmers
war aber nicht allgemein und lockerte sich infolge der Freiziigig-
keit der Arbeiter. Seit der Mitte des vorigen Jahrhunderts schufen
sich daher die Arbeiter freie Hilfskassen fiir den Fall der Krank-
heit und des Todes. Diese Selbsthilfe war ihrer Natur nach be-
schrinkt und lie auch zahlreiche Liicken offen. Ein groBer Teil
der Arbeiter fiel bei Krankheit der Armenpflege anheim. Es sind
aber vergangene Zeilen, in welchen dem kranken Arbeiter gegen-
iber das Mitleid Trager der Fiirsorge war. ;

Aus diesen realen Bedirfnissen ging in Deutschland der
offentlich-rechtliche Zwang zur Krankenversicherung hervor. Die
Versicherung vereinigt in sich die arbeitsrechtliche Unterhalts-
pflicht des Unternehmers, die freie Selbsthilfe der Arbeiter und
die Fiursorgepflicht der offentlichen Verbinde; sie stellte die
Krankenhilfe aul eine neue ethische Grundlage und gab den Ver:
sicherten einen Rechtsanspruch auf Krankenpflege und Kranken-
geld. Sie wurde offentlich-rechtlicher Sparzwang mit Risiken-
ausgleich fir den Fall der Krankheit und wesentlicher Bestand-
teil des Arbeitsrechts.

Die freiwillige Versicherung schalft ungleiche Lage fiir die
kranken Arbeiter und {dhrt zu Unterschieden in den Produktions-
bedingungen der Uniernehmer; sie kann nicht das Ziel erreichen,
das sich die Zwangsversicherung fir die Menschendkonomie ge-
sleckt hat. Die Aufwendungen, die durch die Zwangsversicherung
entstehen, sind nicht gering; sie sind- aber notwendig zur Erhal-
tung und Erneuerung der Arbeitskraft. Ohne Zwang zur Kran-
kenversicherung ist die Gesundheit und Leistungsfahigkeit der
Arbeiter und die ganze Lebenshaltung ihrer Familien im Kerne
gefahrdet; bedroht sind zugleich Wirtschaft, Volksgesundheit
und Staat. ; .

Ein Land. das eine umfassende Krankenversicherung hat,
kann im wirlschaltlichen Wettbewerb mit einem Lande ohne
ausgeprigte Versicherung in Schwierigkeiten geraten, aber nur
voritbergehend. niemals auf die Dauer; mit der Zeit miissen sich
die Erfolge der Gesundheitsfiirsorge in der Krankenversicherung
behaupten. Uebernimmt der Entwurf des Uebereinkommens die
Zwangsversicherung, so liefert er zugleich einen Beitrag zur Ord-
nung der Weltwirtschaft; er schafft, wenigstens fir ein Teil-
gebict.b gleiche Produktionsbedingungen fiir den alligemeinen Wett-
bewerb.

Deutschland spricht sich daher ftir die Zwangsversicherung
der Arbeitnehmer aus. .

2 Umfang der Krankenversicherung.

Sind Sie der Ansicht, daB nach dem Uebereinkom-
mensentwurf die Krankenversicherung die Angestellten,
Arbeiter und Lelirlinge aller Wirtschaftszweige zu um-
fassen hitle? ;

o « '. . s o
s [ 4
G Doty foflip A= o Goneclrgsileol vtrnaned
) Gegen Gicht, Stein- und Stoffwechselleiden! — Auskunft auch iiber Hauskuren durch die Badeverwaltung.
Ermiissigte Pauschalkuren (mlndcs‘gcns)S Wochen : Pauschalpreis 4 189.—; im Kurbaus: Wochenpauschalpreis: .4 80.50; im Badehof; Wochenpauschale A 150.—.
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Sind Sie verneinendenfalls der Ansicht,” daB Be-

schrankungen des Umfanges der Krankenversicherung

vorzusehen sind: :

a) in bezug auf bestimmte Wirtschaftszweige — dies-
falls wollen diese Zweige angefuhrt werden —;

b) in bezug auf bestimmte Berufsstinde, und -zwar
namentlich: 1. hoher entlohnte Angestellte; 2. Lehrlinge,
die keinen Barlohn erhalten; 3. Heimarbeiter; 4. unregel-

maBig beschaftigte Arbeitnehmer (Saisonarbeiter, kurz-
fristig bei einem oder abwechselnd bei verschiedenen

Arbeitgebern beschiftigte Arbeitnehmer);

¢) in bezug auf bostlmmt(‘ Arbeitnehmer, und zwar
namentlich: 1. Auslinder; 2. Arbeitnehmer, dic ein be-
stimmtes Mindestalter nieht erreicht oder ein Hochslt-
alter iuberschritten haben; 3. den Ehegattenn und andere
Familienangehorige des Arbeitgebers, die in seiner Haus-
gemeinschait leben? ~

Antwort: Der Uebereinkommensentwurf soll grundsitzlich
die Angestellten, Arbeiter und Lehrlinge aller Wirt-
schaftszw eige umfassen. Als Versicherungsmerkmal geniigt im
allgemeinen die - entgeliliche Besch.mwunﬂ in emem fremden
Betriebe; damit fallt das Erfordernis der \ufz‘\hlunn oder Unter-
:ehelduno der Betriebé weg.

<2) Auch der land- und forstwirtschaftliche Arbeiter
hat Anspruch auf “ausreichende Krankenversicherung. Das pa-
unter dessen Schutz stelienweise ein
Teil der landwirtschaftlichen Arbeiter lebte, ist durch das Frei-
ziigigkeitsrecht und die Wanderungen innerhalb der Jandwirt-
schaftlichen Bezirke oder vom Lande nach der Stadt fast ganz
verdringt. Der Landfiucht kann gerade dadurch gesteuert wer-
den, daB ‘in der !\rmhen\crawhcru.x" der hnd\\1r!sdntlhchc

Arbeiter dem gewerblichen nlcu.hﬂestellt wird. Die Naturalent-"

lohnung, die stellenweise in der Landwirtschaft noch eine er-
hebliche Rolle spielt, ist kein ernstes Hindernis fiir die Ver-
sicherung, jedenfalls kein ausreichender Grund fiir dic Versagung
des Versicherungsschutzes. Die Schwierigkeiten, die in der land-
und forstwirtschaftlichen Versicherung entstehen konnen, sind
nach Erfahrung verhilinismiBig gering.

Personen, die hiusliche Dienste verrichten und in
der hiuslichen Gemeinschaft des Dienstberechtiglen ‘ieben, wer-
den in den ersten Tagen der Krankheit meist vom Dienstberech-
tigten versorgt. Bei Jangerer Krankheit droht aber gerade den
Hdumnﬁestelltcn die Gelahr der Krankheitsverschleppung. Die
Kosten, die durch Krankenhauspflege entstchen, gehen wohl
itber die Krafte des Dienstberechtigten hinaus. ‘Die Versiche-
rungspflicht ist daher auch fiir die Hnusangestcllten begriindet.

Versicherungsfreiheit wird aber den Personen zu
gewdhren sein, die im Dienste des Staates oder o6ffentlich-recht-
licher Korperschaften stehen und aus dem Dienstverhiltnis einen
Anspruch auf eine der regelmifligen Krankenhille gleichwertige
Fiirsorge haben; Beamtcnewen:chaﬂ wird nicht immer crforder-
lich sein.

b) Versicherungsschutz wird bei Angestelllen enlbchr-
lich, deren Jahresarbeitsverdienst eine bestimmte Grenze fiber-
schreitet; in Deuischland liegt diese Grenze bei dem Jahresgehalt
von 2700 Reichsmark. Die Grenze einheitlich im Uebercinkom-
mensentwurf festzusetzen, wird bei dem Unterschiede in den
Keosten der Lebenshaltung.in den ecinzelnen Lindern nicht mdg-
lich sein.

Erhalt der Iehllxng keinen Barlohn, die
der

dann wird

Krankenkasse auch kein Krankengeld zu gewithren haben;

-Anspruch auf Krankenpflege ist aber beim Lehrling ebenso be-
griindet wie beim Arbeiter.

Auch diec Heimarbeiter sollen gegen Krankheil ver-
sichert werden. In der Praxis ist es aber hitufig schwierig, den
Heimarbeiter vom Hausgewerbetreibenden zu unterscheiden. as
deutsche Recht hat die Streitigkeiten durch die Vorschrift. he-
seiligt, dall auch die Il.aus"e\\erl)ellclbcndon der Versicherungs-
pfh(.hl unterliegen.

Fiir Saisonarbeiter 148t sich eine Ausnahme von der
Versicherungspilicht nicht begriinden. Eine Beschilligung, die
nur gelegentlich ausgeibt wird, kann nach nfiherer Bestimmung
der Landesregierungen von  der Versicherungspflicht helreit
werden.

In der Versicherungspflicht steht der
linder gleich. )

Ein Mindest- und Hachstalter fir die Versicherungs-
pllicht zu bestimmen, diirfte sich nicht empfehlen.

Die Arbeit der Frau oder der Kinder im Betrieche des
Mannes oder des Vaters beruhit wohl meist anf familicnrecht-
licher Verpflichtung und begriindet dann kein Beschiiltigungs-
verhiiltni§ 1m Sinne der Krankenversicherung. Der Ucbereinkom-
mensentwurl wird solche Verhiiltnisse beriicksichligen miissen.

3. Der Versicherungsfall.

Ist Threr Ansicht nach in den Uebereinkommensent-
wurf die Regel aufzunehmen, dafy jede infolge ¢ines nor-
malen korperlichen oder geistigen. Zustandes cingeire-
tene Arbeitsunfihigkeit Anspruch auf Krankengeld ver-
leiht?

Bejahendenfalls soll diese Regel LEinschrinkungen
erfahren, namentlich in Anbetracht:

a) des beruflichen Ursprungs der Arbeitsunfahigkeit;

b) der Dauer der Mitgliedschall bei der Kasse;

¢) der Dauer der Arbeitsunfihigkeit (W dlulul-'

d) des Aufenthaltes des Versicherlen auBerhalb des
Kassenbezirkes?

Schlagen Sie sonstige Einschrinkungen der obigen
Regel vor? Gegebenenfalls welche?

Antwort: Als Versicherungsunfall gilt im allgemeinen jede
Krankheit; darunter wird der anormale korperlic he oder geislige
-Zustand zu verstehen sein, der entweder die Heilbehandlung not-
wendig macht oder Arbeitsunfihigkeit im Gelolge hal. Kranken-
geld ist bei jeder Arbeitsunidhigkeit ohne Ricksicht auf den Ur-
sprung zu gewihren. Die Gefahr des MiBbrauchs kann durch Zu-
riicklegung der Warlezeit von elwa einer halben Woche abge-
wendet werden. Das Erfordernis der Mitgliedschaft von bestimm-
ter Dauer kdnn die rechtzeitige und vollstindige Ausheilung ciner
Krankheit beeintrichtigen.

Fiir den Aufenthalt auBlerhalb der Kassenbezirke kiénnen
wichtige Griinde sprechen, z. B. wenn die Arbeitsstiilte inner-
halb, der Wohnort des Versicherten aber auBerhalb des Kassen-
bezirkes liegt, oder wenn der Versicherte auBerhaib des Kassen-
bezirkes beir Angehorigen Pllege sucht. Es wird aber dagegen

kein Bedenken bestehen, wenn fir den Aufenthaltswechsel die
Zustimmung der Krankenkasse gefordert wird.

Ausliinder (lcm In-

; 4. Krankengeld.
Sind Sic der Ansicht, dafi nach dem Uebereinkom-
mensentwurf das l\mnk('ng,('l(l zu bemessen wire: -
a) fur alle Versicherlen mit dem gleichen Betrage
und ohne Riicksicht aufl den ubhchcn Arbeitsverdienst
oder

Zugelassen

,baverlschen
Krankenkassen'

bei den

' (Ungt.

salicylicum

compos. ,Caye*)

s bei rheumatischen,
gichtischen und neu-
‘ralgischen Erkrankungen.

Dr; lvo Deigimayr, Miinchen 25.
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b) hach denm {iblichen Arbeltsverdienst jedes .Ver-
sicherten? Sind Sie letzterenfalls der Ansicht, dafy das
Krankengeld mit cinem Mindesthruehteil des ablichen
Arbeitsverdienstes anzusetzen ist? Wie ist dieser Bruch-
teil ‘anzusctzen?

Sind Sie ferner der Ansicht, daB das Krankengeld
mit Bedachtnahme auf die vom Versicherten zu ver-
sorgenden Familienangehorigen zu bemessen ist?

Antwort: Die Gleichheit im Krankengeld ist nur scheinbar
gerecht; sie iibergebt dic natiirlichen Unterschiede im Berufe,
lohn und ki mulu'nsl.md beglinstigt unter Umstianden den

Ledigen und benachteiligt den VFamilienvater. Das Kranke ngeld
ist orsatz fitr ausfallenden Lohn, soll sich diesem anpassen und
mindestens die Hillte des Arbeitsverdiensties betragen.

Neue deulsche Geseize sehen nicht bloft auf den Ver
sicherten, sic berficksichtigen auch die Angehbrigen, die e
erniihren hat. Das “Ls‘hd“l;.,lllxg.,S‘-Lrhdl[lll\ enthalt zwar den
Grund der Versicherung, aber nicht ihre Grenze. Es empfieh
sich, durch die Abstufung des Krankengeldes nach dem F amilien:
stande und der Unterhalispflicht den “Versich erungssch
in die FFamilie des Versicherlen hineinzutragen.

CHRLES

5. Bezugsdauer fir Krankengeld.

Sind Sie der Ansicht, daB der Uebereinkommensent-
wurl cine Mindestdauer des Krankengeldbezuges fiir
Versicherte bestimmen sollte, die nach Ablauf der Be-
zugsdaver auf Leistungen eciner Invalidenversicherung
keinen Anspruch haben?

Bejahendenfalls, wie ist dic Mindesidauer
kengeldbezuges anzusetzen?

des Kran-

Antwort: Eine Mindestdauer fiir den Krank
fesizusetzen, "wird nicht zu umgehen sein. Die zeitlic
zung ist dort entbehrlich, wo nach Ablauf einer bestimmt
die Leistungen der Krankenversicherung uninittelbar I
gen der Invalidenversicherung Gibergehen. Im
Bezugszeit von mindestens 26 Wochen erforderlich se

ibricen win

6. Mehrleistungen.

Sind Sie der Ansicht, daB nach dem Ue rcmk m-
mensentwurf die dber ausreichende Mitlel verfiigzenden
Versicherungstriger zu ermichligen wiren, das Kran-
kengeld im Wege der Satzung tber das gesetzliche Min-
destmall zu erhohen?

Soll bejahendenfalls die Mehrleistung na ntlich in

der Erhohung des gesetzlichen Krankengeldes :1~‘.v_< -
dere fur Versicherte, die far eine lamx. e zu sorgen
haben, in -dér Verlingerung der gesetzlichen Bezug:-

dauer oder in der

\ufhclmnﬂ uder Beschrinkung der
Wartezeil bestehen?

Antwort: Dic Ermiichligung der Pliichtleistungen im \\. 2.2
der Satzung durch Mehrleistungen zu erg inzen, hat sich 1 I
Ste schafft die Moglichkeit, dt’l“ l‘k"t nart der b N 0

lichen Verhii'tnisse der Versicherten Rechnur g IR trag

s Mehrieistung "r“, fichH sict
E'JU(.’ !uh" de - § ;’:6’/, 145 scdas L 167
Familienzu A}

551 r! 'h !I € 1 3 3 ’ ¢

Warlezeit sollte fiir bestisnmte, Zwecke rugelassen werder
7. Sterbegeld

Wire chsered

[ £+ Yagerigs | 4
MNerpegeia

nach dem Us
Tode des Versicherten ein

Wiren die Versicherungstrages
Versicherten ein
ind in seinem Haushsll lebender Familiensngehirigen
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Bitcherschau.

Die Kassenarztfrage im In- und Aunslande. Von Dr. Kurt Finken-
rath. REWI (Rechts- und ®Wirtschaftsverlag, G. m. b. H,,
Miinchen VI). ;

In kurzen knappen Umrissen mit dem geringstmdglichsten
Aufwand an statistischen Belegen werden Grundprobleme der
Kassenarztfrage an Hand einer Schilderung der derzeitigen Lo-
sungsversuche der einzelnen Linder gegeben. 3

So gewinnt eine Frage, die im engeren Bezirk von der Parteien
Hass und Gunst verwirrt wird, eine umfassende iiberragende
Darstellung. Der &rztliche Verfasser bemiiht sich sichtlich, rein
sachlich das Kassenarztproblem zu l16sen unter tunlichster Forde-
rung der inneren und dusseren Aufgaben der Sozialversicherung.
In dieser Form ist das Buch-einzig in seiner Art und hebt sic
weit von der Tagespolemik ab. Aber die Mannigfaltigkeit der
Losungsformen in den verschiedenen Krankenversicherungen der
Welt gebietet auch jedem Sozialpolitiker und Politiker, sich mit

diesem Buche zu beschiftigen, wenn er in der Erkenntnis der

Wichtigkeit dieser Frage nicht zuriickbleiben will. Bietet so der
Wert nach Inhalt und Form einen erfreulichen Schritt weiter zur
endlichen Befriedigung des Verhiltnisses zwischen Krankenkassen
und Aer{¥en, so verleugnet er an keiner Stelle Grundforderungen
des wahren Arztes gemessen an den Werten und Aufgaben eines
solchen Berufes in jeder Volksgemeinschaft. Im Gegensatz zu
mancher Stellungnahme einiger Aerzte in letzter Zeit zum Probleme
der Sozialversicherung vom drztlichen Standpunkt, beherrscht
Dr. Finkenrath seinen Stoff geradezu meisterhaft; wo er anklagt,
sei es Kollegen, sei es Krankenkassen, sind es sachliche Griinde,
gut belegt, keine unklaren Gefiihlsausbriiche. Kein Arzt und
Politiker, der auf der Héhe sein will, kann daher an diesem Buch
voriibergehen.

Unterhaltende €ymnastik und Haltungsturnen in Spilelformen.
- Taschenbiichlein fiir Haus, Schule, Verein, Luftbad und Sommer-
frische. Von Turnlehrer P. Meyer. Mit 30 Abb. (28 S.) 8° Kart.
RM. 1.50. Verlag von B. G. Teubner in Leipzig und Berlin 1927.

>Wer es, wie der Verfasser dieses Biichleins, versteht, die
Uebungen mit Lebensinhalt zu erfiillen, sie zu Spielformen und
so%ar zu Wettspielformen auszugestalten, wird seine helle Freude
haben ‘an dem unermiidlichen, sich immer steigernden Eifer
der Uebenden..... > — :

i Schmerzen lindert

Jod organisch an C‘l.mphor Rosmarindl sowic an N H3 gebunden, Alkoho]l Ammoniak,
: bel ;

Pleuritis, Angina, Grippe, Gicht, Rheuma,
Myalgen, Lumbago, Entzindungen,
Furunkulose usw:

Analgetikum von eigenartig schneller, durchschlagender und nach-
haltiger Jod- und Camphorwirkung.

: Grosse Tlefenwirkung.

Kaséenpackung: M. 1.05, gr. Flaschen M. 1.75
in den Apotheken vorritig.

Johann G. W. Opfermann, Koin 64

-»Die frohliche Stimmung, die ich in den Haltungsturnstunden
von Herrn Turnlehrer M. antraf, zeigt so recht, dass hier der oft
so trockene und langweilende Haltungsturnstoff zu einer wirklich
kurzweiligen Unterhaltung umgearbeitet ist. —

. So heisst es in den Geleitworten, die ein Turndirektor und
ein Arzt dem vorliegenden Biichlein mitgeben. Moge es viele zur
Arbeit in diesem Sinne anregen!

Unter Berticksichtigung der wichtigsten Muskelgebiete finden
in dem Buche die entsprechenden Haltungsiibungen in Spielen
und Wettspielen mit dem grossen Hohlballe Verwendung. Als
unterhaltende Spielformen werden in Wort und.Bild Uebungen
des Riickenstreckens und Brustwélbens, des Rumpfdrehens, Dreh-
beugens und -kreisens, Uebungen zur Kriftigung der Bauch-
muskulatur und Geschicklichkeitstibungen gezeigt.

Das Buch entspricht aber nicht nur den Forderungen des
neuzeitlichen Schulturnens, sondern kann mit Recht als »Ratgeber
fiir Jedermann« bezeichnet werden. Es weist einen Ausgleich gegen
die Schidigungen durch die Berufsarbeit nach und gibt reiche
Anregung fiicr Uebungen im Haus und im Freien, vor allem auch
wihrend des Aufenthalts in der Sommerfrische. Auch Turn- und
Sportvereinen werden diese willkommene Abwechslung im Arbeits-
betriebebieten. Also frisch auf zu fréhlichem Ueben und Wettspiel !

Die Fliegenplage und ihre Bekiimpfung, Von Prof, Dr. J. Wilhelmi-
Mitglied d. Preuss. Landesanstalt fiir Wasser-, Boden- und Luft,
hygiene (Biol.-zol, Abt.) in Berlin.Dahlem. 1927, Dresden-A 16.

erlagsanstalt Erich Deleiter.

Das Fliegenbfichlein soll in Massen wihrend des sog. »Fliegen-
feldzuges< durch die Behdrden und die Landwirtschaft zur Ver-
eilung gelangen. Es diirfte zweckmissig sein, wenn vox allem die
Herren Langé‘.rzte dieses Fliegenbiichlein beziehen und auf das-
selbe in ihrer Praxis hinweisen wiirden. Der Einzelpreis betréigt
20 Pfg., jedoch sind flir Behrden und die Landwirtschaft folgende
Grossbezugspreise festgesetzt: 100 Stck. je 15 Pfg., 500 Stck. je
12 Pfg., und ab 1000 Stck. je 10 Pfg.

Fiir die Redakuon verantwortlich: Dr. H. Scholl, Mioches.
Filr die Inserate; Adolf Dohn, Miinchen,

anerkannt vorziiglich schmeckende gut bekommliche

Ovolecithin-Eisen-Arsen - Medication

enthialtend 0,1°, phosphorhaltiges Ovolecithin,
0,5°%, Eisen als leichtverdauliches Eisenoxydhydrat
und 0,0005 Acid. arsen. pro Dosis,
schr geschat durch seine prompte Wirkung bei Andimie,
Chlorose und deren Folgeerscheinungen bei Neurasthenle,
Marasmus, Schlaflosigkeit, Appetitiosigkeit, zur Hebung
des Allgemeinbefindens, bei Tuberculose, nach Grippe,
Blutungen und.in der Reconvalescenz.

Proben stehen den Herren Aerzten zur Verfiigung.
Galanus Chem.Industrie, Frankfurt a. M., Speicherstrasse 4

~ Staats

b

- ¥2 Quelle

Nieder-Selters

an m ‘B .
Das natiirliche Selters
Altbekanntes und bewihrtes Heilmittel bei Erkrankungen der Atmungsorgane und des Halses.

Linderungsmittel fiir Brustkranke.

AustOhriiche Brunnenschriften kostenlos durch das Zentralbliro Nieder-Seiters, Berlin w 8,
Wiihelmstrasse 55. B y

' Die Staatsquelle Nieder-Selters in Hessen-Nassau ist der einzige Brunnen
mit Selters Namen, der nur im Urzustand abgefiillt und versandt wird.
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Einladungen zu Versammlungen.

Oberfrankischer Aerztetag 1927,

Im Aufirag der Freien Aerztekammer von Ober-
franken erlaubl.sich der unlerfertigte Bezirksverein zu
dem am 30. und 31. Juli 1927 stattfindenden Oberfranki-
schen Aerzletag 1927 in Bayreuth geziemend einzuladen.
Programm: 30. Juli: 203 Uhr Begraflungsabend mit
Damen in den Riaumen der Gesellschaft ,Harmonic*;
31. Juli: 8% Uhr, A. Wissenschaftliche Vortrage: a) Pro-
fessor Johannes Schmidt (Hof) aber: ..Operative Wirbel-
siulenversteifung und “Mobilisierung’ ‘, b) Privaldozent
Dr. Lauter der Medizinischen Akademie Dusseldorf uber:
~Neue Ansichten auf dem Gebiete der Kreislaufstérun-
gen®, ¢) Oberarzt Dr. Korber, Stadl. Krankenhaus Bay-
reuth: _Demonstrationen®. B. Besprechung aktuecller
Standesfragen. -— 1230 Uhr gemeinsames Mittagessen mit
Damen im Saal des Hotel Reichsadler. — 16 Uhr Parsival-
Auffahrung im Festspielhaus. — Wie wir erfahren, sind
fir diese Vorstellung noch Karten verfigbar. Kollegen
oder deren Damen, die an dieser Vorstellung noch leil-
nchmen wollen, werden gebeten, rechizeitig Anforderung
an Dr. Angerer, Bayreuth, ergehen zu lassen.

Fir den BegriBungsabend sind erstklassige Kinstler
der Bayreuther Festspiele verpflichtel.

Am Sonntag, wilrend der wissenschaftlichen Vor-
trage, ist eine Fuhrung der Damen zu den Sehenswiirdig-
keiten Bayreuths vorgesehen.

Wir ersuchen um Anmeldungen bis 25 Juli, falls
dies nicht bereits geschehen ist, an Dr. Angerer, Bay-

reuth, und hoften auf zahlreiche Beleiligung.

Der-Aerztlichie:Bezirksvereinsh aymeut h
DriAnger e, IR

Aerztlicher Bezirksverein und‘ Kass»enﬁrzteverband
Traunstein-Laufen.

Einladung zur ordenllichen Gener al\crwmmlung am
Sonnlag, 24 Juli 1927, nachmillags 2 Uhr, im Bahnhof-
hotel ,,Krone®, 'lmunslun i laﬂvsmdnunﬂ 1. Einlauf,
2 Bcnchl iber den Bd\ulsdmn \oulc ag, 3. Behandlung
von Einsprachen gegen eine \mmuinahnw 14.U melcllum{
d(‘r‘ bayerischen Aculun gumsdll()n ol \cuwlhlul

l\dsqmmnﬂclwcnlwlan . Sonsliges. — Erscheinen
dlmgcnd Prey (Siegsderf). :

Aerztlichar‘ Bezirksverein Nordschwaben und Wirtschaft-
liche Vereinigung der Aerzte im Bereiche des Aerztlichen
Bezwksverems Nordschwaben.

\htgheder\ersammlunﬂ in Donauwarth, Gasthof Zur

Rose, am Miltwoch, "dem 20. Juli 1927, vormittags
1/,8 Uhr. — Tagesordnung: 1. Bericht iiber Lindauer
Aerzletag, 2. Namens- und Satzungsanderung der Wirl-

schaftlichen Vereinigung im Vollzuge der Beschliisse des
Bayerischen Aerztetages, 3. Antrige und Wiinsche..
Sdn -Rat Dr. M ayr ’Harburu L Schw).

Kassenarztllche Organlsatlon des Aerztlichen Bezirks-
vereins Anshach E.V.

Am Dienstag. dem 19. Juli d. J., nachmittags 5 Uhr,
findet im Hotel Zirkel eine auBerordentliche \ersamm-
lung stalt zur Grindung eines Aerztlich-wirlschaftlichen
Yereines far die Bezirke Ansbach-Feuchtwangen-Rolhen-
burg o. d. T.-Uffenheim. Die Mitglieder. der Organisation
sind hierza eingeladen. — Mit kollegialem GruB

: D Mrehcar,

VYom 9. Bayerischen Aebztetag in Lindau am 25. und
26. Juni 1927. i
Von Sanititsrat Dr. Herd, Balnbgfg;'

An den Bergen und Seen voriiber, durch die griinen
Matten des Algaus rollte’ am . Nachmillag des 24. Juni
der Zug, der aus allen Teilen Bayerns die Kollegén in
die Stadt der diesjiahrigen Tagung brachte. Durch reich
gesegneles Obstgelande fuhrtc uns der Weg Da, eine
plnlzllcho W cndunq. und vor unseren Autfcn latY ein
wunderbares Bild. Yor uns im bounennldlue die weite
Fliche des Schwibischen- Meeres, .in 1111' schwimmt auf
der Insel die Stadt Lindau und griBt uns mit ihren
Tarmen und Zinmen, und darubel hinaus die grunen
Berge der St. Galler und Vorarlber ger Alpen uud da-
hinter in stolzer Majestal dic bchnecﬂlpfel der Schweizer
Berge. Hingerissen von all der Pracht und Schénheit
fuhren wir in den Bahnhotf Lindaus ein, einen Bahnhof,
der an gdeschmackvoller Bauart und L\\ecl\entsprechen-
der l-mrmhtun«.{ seinesgleichen sucht. Herzlichst begrufit
von den Lindauer Ixollcﬁen fuhlten wir uns sofoxjt wie
zu Hause.

Wihrend sich die Mitglieder -des -Landesausschusses
zu  einer ‘ms_tl,cu,ﬁouc_l(‘n_‘_Sltzun<T begaben, zelstlcuten
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sich unsere Damen und die anderen Kollegen in den
alten, malerischen Gassen der alten Relchssladt ge-
nossen die Schonheiten des beleblen Hafenbildes und
gaben sich vielfach dem Zauber einer Rundfahrt mit
dem. Wasserflugzeug iiber Bodensee und Vorberge im
-kl)endsonnenﬁhnzo lnn Es war eine stattliche Anzahl
bayerischer Aerzte und ihrer Damen, die sich auf der
Bahnhofterrasse am Abend zusammenfanden.

Die Verhandlungen des Aerztetages fanden im
Theatersaal statt. Das Thealer ist in die alte, aus dem
13. Jahrhundert stammende- Barfiilerkirche ecingebaul.
Im unteren Teile befindet sich die reichhaltige Stadt-
bibliothek mit Bestanden aus alten Klostern und der
Bibliothek der alten. Reichsstadt. Wir hatten Gelegen-
heit. Kenninis zuj nehmen vpn dem reichen Schatze
mittelalterlicher Arztlicher Literatur, deren Glanzpunkt
das Bildertafelwerk des Bruch- und Sl'u‘schnmdors Kas-
pat Strohmeier ist.

Am 25. Juni, 912 Uhr vormittags, eroffnete der Vor-
sitzende Stauder den Aerztetlﬂ_ Anwesend waren
117 Abgeordnete mit 175 Mandaten und 3871 Stimmen.
Nur ganz wenige Bezirksvereine waren nicht, vertreten.
AuBer ‘den -\bueurdnelen wolinten aber noch eine groBie
Anzahl von Aerzle als Gaste der Tagung bei. Aber auch
eine ganz ungewohnlich groBe Zahl von Ehrengisten
Lonnte der \orsnzende l)eﬂruBen Eine ganz besondere
Pragung erhielt der dles_]ahrwe Aerztelaﬂ durch die
Anwesenhelt des Staatsministers des Innern Dr. Stiit-
zel. Gleichzeilig erschienen. waren mit ihm seine beiden
Ministerialrate, ‘Geheimrat Dr. Dieudonnée und Mini-
sterialrat Dr. Wirschinger. Das Staatsministerium
fur Soziale Fursorge war “wie immer durch Staatsrat
Wimmer verireten. Die Kreisregierung von Schwaben
war durch Reglerunﬂsprasmenten Grafcn Spreti per-
sonlich vertreten. Yon Landtags- und Reichstagsabgeord-
qneten waren anwesend die Herren: Dr. Roth, Dr Hae-
denkamp, Dr. Bayversdorfer, Dr. Spu](.r T
die Stadt Lindau war anwesend Oberbiirgermeister Sie-
bert, fiar den Deutschen Aerzteverband Geheimrat Dr.
Her7an fir den Hartmannbund Dr. Streffer. Ver-
treter der wiirttembergischen und badischen Aerzte, aber
auch der Vorarlberger und der Schweizer Acrzte. Eben-
so der Bayerische \Iedlzmalbeamtenverem, die medizini-
schen Fakultaten unserer Hochschulen, auch die Ver-
treter der arztlichen Jugend.

Die eindrucksvolle Eroffnungsrede Stauders ist
schon in Nr. 28 dieses Blattes verdffentlicht. Sie gab
nicht nur den richtigen Auftakt zum Aerzietag, sondern
wies auch in ihren Emzelhmten auf die einzelnen zur
Beratung stehenden Verhandlungsgegenstande hin, gab
auch ein klares, scharf umrissenes Bild der ﬂcsqmten
Lage des bavenschen und deutschen Acr7te§l‘mdcs Eine
b&sondere Bcdculung dieses Aerztetages liegt darin, daB
er der letzte unter dem Zeichen unserer freiwilligen
Organisation ist. Mit dem 1. Juli trat das neue Acrzte-
geset7 in Kraft, und damit beginnt eine neue Aera des
bayerischen Standeslebens Der Vorsitzende gedachte
der Toten des vergangenen Jahres, vor allem der Herren
Friedrich Merkel, Zeitler, Dch]cr

An “der Spitze der Ehrengiste begrifte cr Staais-
minister Dr. Stiitzel und seine Rite Dr. Dicudonnée
und Dr. Wirschinger. Er dankte ihnen fiir ihre Be-
‘mithungen fir die Ausarbeitung,
Durchsetzung des Aerztegeselzes. Er konnte mitleilen,
dap _die Medizinische Fakultit Minchen den IIcrrcn
Stiitzel und Wirschinger den Ehrendoktortitel verlichen
hat. Thnen sowie allen anderen Herren, die sich um das
‘Bayerische Aerziegesetz besondere Verdienste erworben
hatten, war von der Vorstandschaft des Landesaus-
schusses der Dank der Aerzte in einer kinstlerisch aus-
gestatteten Urkunde ausgesprochen worden.

sammlung

‘welche Zuneigung er unter den Kollegen genielit.-

mit w (‘]Lh(’l'

Einbringung und

Herr Staatsminister Dr, Stiitzel dankle in warmen,
herzlichen Worten. Seine Ansprache ist ebenfalls in
Nr. 28 dieser Zeilung veroffentlicht worden. Mit ganz
besonderem \'achdrud\ wies er darauf hin, dafl mit dem
Aecrztegesetz dem bayerischen Aer7lcslandc ein Instru-
ment von ganz auBerordentlicher Bc(lculung in die Hand
gegeben ist. Es ist Sache der Aerzteschaft, das Ver-
trauen, das mit der Hingabe dieses Inslrumentes aus-
gesprochen ist, voll zu rechtfertigen. Der Minister hob
in ganz besonders anerkennender Weise die Verdiensle
Stauders hervor, der in schwerster Zeil die bayeri-
sche Aerzteschaft zusammen- und hochgehalten hat, der
nicht nachgelassen hat, bis er die Sicherung der Aerzte
gegen Aller und Kre mkhexl die Sicherung der Illinter-
l)lw.l)cncn und schlieBlich auch die Sicherung des ethi-
schen Hochstandes der Aerzteschaft durch das Aerzte-
gesetz erreicht hal. Als Zeichen des Dankes fir diese
ausgezeichnele Titigkeit im  Dienste der Aerzte, aber
auch im Dienste der Allgemeinheil, teilte der Minister
mit, daB Herrn Stauder der Titel eines Geheimen
Sanititsrates verlichen wird.

Diese Nachricht 1oste brausenden Jubel in dcr Ver-

aus. Diese allgemeine Zustimmung zeigle
Stauder von neuem, welches Anschen und
Ist
schon an und fiir sich die Verleihung dieses Titels an
cinen verhiltnismifig noch jungen Arzt eine hohe Aus-
zeichnung, so gewinnt sie noch ganz besondere An-
erkennung durch die Zeit und durch die vornehme Art,
der Minister die Titelverleihung vollzog.

Den Hohepunkt des Aerztetages bildeten die Aus-
fihrungen des Geheimrats Dr. Kerschensteiner
uber das Thema LArzt und Wissenschaft®, In vor-
nechmer Sachlichkeit, in klarer Ruhe, aber auch mit
hinreiBender Beredsamkeit meisterle er seine Aufgabe.
Seine hochbedeutsamen Ausfithrungen werden veroffent-
licht und ‘scicn dem aufmerksamen Studium der Kol-
legen nachdriicklichst empfohlen. Einzelne Gesichts-
punkte, einzelne Gedankenginge sollen aber auch Thier

unserem

Aaufgefahrt werden.

Hie Arzt, hie Mediziner, hic Kiinstler — so tont es
durch diec Reihen der deutschen Aerzte. Schon das Re-
ferat Gilmers auf dem Wirzburger Aerztelage wies
mahnend auf diese Bewegung hin. Und doch war die
Bewegung, die vor hundert Jahren die éarztlichen An-
schauungen von Grund aus uméinderte — Uebergang von
der alten Humoralpathologie zu neuen Anschauungen —,

‘cigentlich eine viel tiefere. Aber damals blieb die grolie
Masse der praktischen Aerzte unberithrt. Heule ist das

anders. Die Verdffentlichungen von Liek, Bier u. a,
haben wie Posaunenstofie gewirkt, Uebrigens sind um
die Jahrhundertwende schon éhnliche Gedankenginge
von Rosenbach und Schwenninger hinausgegeben
worden. — Dietl sagt, das hochste Ziel der alten Schule
war das Heilen, das Wissen war nur die Folge; die neue
Schule sagt: (las hochste Ziel ist das Wissen, darauf folgt
das Heilen. Man ruft, die Heilkunde sei mchl Wissen-
schaft, sondern Kunst. IZs ist zuzugeben, dall im drzt-
lichen Ilandeln es ein irrationelles Moment gibt, man
mag es wohl Kunst nennen. Man hat- dafiue das schone
Wort Intuition geprigl. Der gequiilte Kassenarzl sdh in
diesem Wort eine Erlésung aus seinem Elend. — Der
Typ unserer Zeit ist der Chauffeur. (Der Typ der
fritheren Zeiten waren nacheinander: der Priester, der
Adel, der Soldat, der Biirger, der Beamte.) Man sucht
dic Secle beim Kinstler, deshalb auch der Drang nach
dem Kiinstlerischen beim- Arzte. Honigmann nennl die
cine Seite das Stilgefithl. Auch die Kurpfuscher haben
diesen Blick. Dic zweile Seite: das spezifisch Menschliche
des Arztes, die Einwirkung der Personlichkeit. Schilde-
rung Goldschcldcrs des -autoplastischen Krankheitsbildes.
Bedeutung des Temperamentes. Paracelsus sagl: Die
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Krankheil ist schnell, die Kunst ist lang. . Analogie-
schlisse sind notwendig, daher der Eindruck der Intlui-
tion. Die wissenschafllichen Methoden werden vielfach
miBbraucht. — Was ist Wissenschaft? Das ist sehr
schwer zu definieren. Wissenschaft und Kunst nihern
sich, sie iberschneiden sich, sie sind personlich und
vielfach zur Einheit geworden. Die Wissenschaft wird
das Fundament des Arzitums bleiben fiar alle Zeiien.
Zicle und Wege der Medizin liegen fest seit Hippokrates.
Die Wissenschaft wird aber miibraucht, nicht blof von
Acrzien, sondern auch von Wissenschaftlern. Hier kann
man von Entseclung sprechen. Der Gebrauch des Wortes
»Mediziner® ist abwegig. Die Gefahr des amerikanischen
Systems, des Systems des laufenden Bandes, ist grob.
Bedenklich ist das Ueberwachsen des Spezialititentums.
Aber es ist besser, dall eine Reihe von unbedeulenden
Aufsitzen veroffentlicht wird, als dafl eine wichtige
ungedruckt bleibt. Klein und unscheinbar war die Ver-
offentlichung Schonleins dber das Achorion, und doch
bedeulete sie den Anfang ciner neuen Aera.

Die Kassenlowen sind verkimmerte Kianstler. Das
Kassenarztwesen ist geeignel, das Arzitum in jeder Hin-
sicht zu verderben. Wissen kann erlernt werden, Kinsi-
lertum wird geboren. Angebliche Erlebung fihrt zum
Schwindlertum. — Erziehung zum disziplinierten Den-
ken ist notwendig. Sehr bedeutsam ist die Frage der
Ausbildung, aber auch die Frage der Auslese. An den
Grundlagen des Studiums darf nicht geriattelt werden.
Das Schwergewicht muf} gelegt werden auf die Haupt-
fiacher, vor allem auf die innere Medizin. Der Vor-
tragende nimmt vier Typen des Arzttums an: der wissen-
schaftliche Arzt, der humane Arzt, der Techniker, der
Kinstler. Diese vier Typen finden sich in verschiedener
Kombination bei den einzelnen Aerzten: nur vereint
geben sie den grollen Arzt.

Die Auslese miufte schon in den untersten Mittel-
schulklassen getroffen werden. Die Zahl der Mitlel-
schulen hat sich in den letzten Jahrzehnten verdoppelt.

Die Auswiichse des Spezialistentums sind bedauer-
lich. Die Einfithrung einer besonderen Qualifikation far
den Facharzt ist gefihrlich. Der Arzt mufl den ganzen
Menschen abersehen. Die Grundsiule des Arzttums muB
der praktische Arzt Dbleiben. Hebung des Wissens,
des Konnens, des Ansehens des praktischen Arztes ist
eine wichtige Aufgabe. Der Ausdruck ,,praktischer Arzt®
ist nichl der Bedeutung entsprechend. Richtiger wire
die Bezeichnung ,,Vollarzt*,

Human muf} der Arzt bleiben. Im humanen Sinne
liegl die Pramisse, daBl der Arzt die Seele des Kranken
beeinfluflt, im humanen Sinne liegt das Band zwischen
Wissenschalt und Kunst.

Seine Ausfithrungen schloB der Redner mit zwei
Zitalen:

Der Wissenschaftler Hippokrates sagt: ,,Wo Liebe zu
den Menschen ist, ist auch Liecbe zur Kunst.®

Der intuitive Arzt Paracelsus saglt: _JIm Herzen
wiichst der Arzt, aus Goltl geht er, des nalirlichen

Lichtes ist er.
Liebhe.*

Die Versammlung lauschle mit gespannier Aufmerk-
samkeil und tiefer Ergriffenheit den Worten des Red-
ners. “Lebhaftester Beifall lohnte ihn. Seine eindring-
lichen Ausfithrungen wurden durch eine Aussprache
nicht abgeschwiichl. Die Leitsilze des Berichterstatter:
sind in Nr. 27 dieses Blaltes veroffentlicht. p

Den nachsten Punkt der Tagesordnung bildete der
Jahresbericht. In ausfihrlichen Darlegungen gab
der stellvertretende Landessckretiar Herr Steinheimer
Kenntnis von der umfangreichen Tiligkeil der Ge-
schiiftsstelle des ‘Landesausschusses und beriihrte dabei
viele wichtige Iragen. Im Rahmen seines Berichtes
sprach er auch iiber die Aerzteversorgung und ihr

Der hochste Grund der Arznei ist die

segensreiches Wirken. 32 Aerzte, 122 Witwen, 132 Wai-
sen sind im GenuB der Versorgung. Die jahrliche Aus-
gabe hierfiur betragt 290000 RM., das Vermdogen 8 Mil-
lionen. Prof. Bohm (Miinchen) ist um die Ausarbeitung
eines cingehenden Gutachtens vom versicherungstech-
nischen, mathematischen Standpunkt aus ersucht wor-
den. Vor Eingang dieses Gulachtens missen Satzungs-
idnderungen unterbleiben.

Bullinger (Burgkundstadt) macht auf die Gefahren
der ,Aufienfirsorge fir Geisteskranke® fur das Ansehen
der praklischen Aerzte aufmerksam. Sein Antrag: ,.Die
Firsorge fir psychisch Abnorme kann zweckent-
sprechend nur im Benehmen mit der zustehenden
arztlichen Organisation eingerichtet und durchgefihrt
werden.*

Herr Steinheimer erstattete weiterhin den Kas-
senbericht Seine Ausfihrungen ergeben, daf eine
Erhohung der bisherigen Mitgliederbeifrage nicht zu
vermeiden ist. Die Kassen- und Rechnungsfiihrung war
von den Herren Stark und Herd geprift worden. Ent-
lastung wird beantragt und unter Dankeserstattung an
den Landessekretar und seine Mitarbeiterinnen an-
genommen. -

Angenommen wird auch der Antrag Steinheimer:
,-In der Zeit vom 1. Juli mit 31. Dezember 1927 soll jedes
Mitglied einen Beitrag in der Héhe von 35 M. bezahlen.
Yon diesen 35 M. sind 30 M. (Antrag des Invalidenunter-
stitzungsvereins) an den Invalidenuntersiitzungsverein
bzw. die Stauderstiftung abzufihren. Von den ubrigen
5 M. werden die Kosten {fiir das Landessekretariat
einschlieBlich aller Gehalter bezahlt, ferner die Sum-
men. welche die Landesirztekammer braucht.”

Die Form der Einziehung der Beitrage bleibt den
einzelnen Vereinen uberlassen.

Herr Stark (Furth), der Vorsitzende des ,,Vereins
zur Unterstalzung invalider, hilfebedirftiger Aerzte und
notleidender hinterbliebener Aerztefamilien®, - erstattet
Bericht aber die Titigkeit dieses Vereins und uber die
Not, die vielfach noch unter den alteren Aerzten und
unter ‘den Arztwitwen herrscht. Erschitternde Bilder
zogen an unserem geistigen Auge voriber. Die letzte Zu-
flucht in manchen Fillen bleibt das Armenhaus. Auf
Jahre hinaus wird der Verein seine Tatigkeit noch ent-
falten mussen. Die Zahl der alteren Aerzte, die nicht
mehr in den GenuB der Aerzteversorgung kommen kon-
nen, ist groB, noch groBer die Zahl der teilweise noch
jungen Witwen, die sich in gleicher Lage befinden.

Angenommen wird hierzu ein Antrag Lohmiiller
(Friedberg): ,.Der Invalidenverein soll die Vorsitzenden
von den gewahrten Unterstiitzungen verstindigen, da-
mit MiBbrauche vermieden werden.* ‘

Gegen die Antrige des Landessekretirs und des
Invalidenvereins machten verschiedene Herren Beden-
ken geltend, die meinten, far viele Aerzte sei die Be-
lastung nicht tragbar. Die Antrige werden aber doch mit
Mehrheit angenommen. Die Vereine sind ja in der Lage,
diese Beilrage durch prozentuale Abziige vom Einkom-
men einzuheben und damit die schwachen Schultern zu
entlasten. .

Es folgte dann die Mittagspause.

Nach Wiedereroffnung berichtete Stauder tber die
Umstellung der bayerischen Organisation;
Bayerisches Aerztegesetz: erste Lesung der
Satzung der Landesarztekammer und der éirzt-
lichen Bezirksvereine.

Der Vortragende beleuchtet noch einmal den Werde-
gang und die Bedeutung des Aerztegesetzes. Neuaufstel-
lung von Satzungen fir Landesirziekammer und Be-
zirksvereine ist notwendig. Die Kreisirztekammern sind
aufgehoben. Zur Durchfihrung einiger ihrer bisherigen
Aufgaben konnen Kreisausschiisse gebildet werden. Nach
dem Gesetz bleiben die wirtschaftlichen Fragen aulBer-
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halb der Zustindigkeit der staatlichen Organisalion. Der
Ausbau der freiwilligen Organisalion ist notwendig. Die
Satzungsentwiirfe fiir Landesarztekammern und fir die
Bezirksvereine sind im ,,Correspondenzblatt* veroffent-
licht und den Bezirksvereinen zugiinglich gemacht wor-
den. Es gilt nun, rasche Arbeit zu machen, damit die
Neuorganisation bald ins Leben treten kann. Es darf er-
wartet werden, dafl die konstituierende Versammlung
der Landesarztekammer im Herbst dieses Jahres zu-
sammentreten kann. Die Neuorganisation wird yiel
Arbeit erfordern. Ist sie abgeschlossen, dann ist die
Sache fur vier Jahre geregelt. Moge es der neuen Lan-
desarztekammer beschieden sein, ebenso ersprieBliche
Arbeit zu leisten wie die bisherige freie Landesirzte-
kammer!

Eine Aussprache tiber das Aerztegeselz fmdet nicht
statt.

Zu den Satzungsentwiirfen liegen verschiedcne Ab-
anderungsvorschlage vor. Es werden ferner mehrfach
Zweifel und Bedenken iber einige Bestimmungen der
Entwirfe geauBert. Die Antrige auf Aenderungen wer-
den teilweise angenommen (siehe Nr. 27 dieses Blaltes).
Die wichtigste Aenderung bezieht sich auf die Miin-
chener Verhaltnisse: ..§ 7 Abs. 3 (Landesiirztekammer):
Der bisherige Vorstand schligt 6 weitere Abgeordnete
vor, unter denen sich 3 Minchener Aerzte befinden
miissen.” Damit ist den Interessen der Mimnchener Kol-
legen, die, wie zugestanden werden muB, bisher nicht
ihrer Zahl entsprechend vertreten waren, Rechnung
getragen. Herr Ministerialrat Dr. Wirschinger, unter
dessen eifrigster Mitarbeit die Satzungsentwiirfe aus-
gearbeitet worden waren, gibt AufschluB und Aufkla-
rungen auf verschiedene geduberte Bedenken und
Zweifel.

Schlieflich wurde der Entwurf der Satzung
fir die Landesirztekammer einstimmig ange-
nomnien. :

Ebenso erfolgte einstimmig die Annahme des Ent-
wurfes fiur die Satzung der arztlichen Bezirks-
vereine. Hierzu wird bemerkt, daB dieser Entwurf
nur das Muster einer Satzung darstellt. Es bleibt den
Vereinen unbenommen, je nach ortlichen Erfordernissen
Aenderungen an den Satmnﬂen vorzunehmen, natirlich
nur im Rahmen des Geselzes.

Die Antrige far den vorlaufigen Entwurl einer
Wahlordnung werden der Vorstandschaft als Mate-
rial zur Beratung mit der Staatsregierung iliberwiesen.

Wahl des L Vorsitzenden: Herr Stauder wird
als I. Vorsitzender bis zum Zusammentritt der neuen
Landesarztekammer einstimmig besltatigt.

Eine Neuwahl -des Landesausschusses wird nicht
vorgenommen; erst die neue Landesarztekammer wird
eine solche vornehmen.

Die sozialen Aufgaben der o6ffentlichen
Krankenanstalten und die bayerische Aerzte-
schaft. Berichterstatter: Wille (Kaufbeuren).

Der Berichlerstatter beleuchtete in groBzigiger Dar-
stellung die Frage nach allen Seiten hin. Er gab ein
klares Bild der Lage und der Bedeulung der Frage fiir
die Allgemeinheit, die Triager der sozialen Gesetzgebung,
die Stadtverwaltungen, die privaten- Krankenkreise und
die Aerzte. Seine Leitsilze (in Nr. 22 dieses Blattes ver-
offentlicht) geben im allgemeinen den Gang seiner Aus-
fithrungen wieder.

An der Aussprache beteiligte sich auch Prof. Dr.
Dreesmann (Koéln), der Vorut/endc des Vereins der
Deutschen Krankenhausérzie, :

Schmitz (Abbach) erhebt . Bedenken’ gegen eine
allzu grobe Zentralisation und gegen die vorgeschlagene
Aufhebung der kleinen Krankenhiuser.

Die Leitsitze des Berichterstatters werden der durch
Zuwahl erweiterten Krankenhauskommission, die unter

\ .

dem bewihrten Vorsitz Willes auch weilerhin Lilig blei-
ben soll, als Material tberwiescn.

- Um 6!/, Uhr endeten hiermit die Verhandlungen des
erslcn Tages. ;

Der L\\’C‘llc Tag, del‘ 26. Juni, gehorte ausschlieBlich
der Besprechung der wirtschaftlichen Fragen des
Standes. Vor cinem vollen Hause konnle Stauder
kurz mach 9 Uhr die Sitzung eroffnen. In gewohnt mei-
sterhafter Weise gab Scholl einen groBzigigen Bericlil
tiber die Lage. Nur einige Schlagworle und Gedanken-
gange konnen hier angedeutet werden: Ligenbelriebe,
Wahl zu den Organen der Krankenkassen. Ambulalo-
rien. Hinweis auf die Ausnahmegeselzgebung. Die Kran-
kenkassen beniitzen schr gerne die Kontroll- und Diszi-
plinareinrichtungen der Organisation, wenn sic auch
sonsl ablehnend sich verhalten. Arzisystem (an der orga-
nisierten freien Arztwahl kann nicht gerattelt werden).
G(,%l'/r'el)ung und numerus clansus hat viel Verwirrung
in die Reihen der Aerzle getragen. Warnendes Signal:
die Grindung der Noigemeinschaft Deulscher Acrzte.
Honorarfragen. Aufhebung des 20prozentigen Intheh-
rungsfakiors. Hinde weg von neuen Limitierungsbe-
stimmungen!  Priifungseinrichtungen. Vertrauensérzle
nur im Einvernchmen mit der Organisation. Zulassungs-
ausschiisse. Zu den umstrittensten, kompliziertesten I'ra-
gen gehdren die Zulassungsbestimmungen. Warum etwas
cinfach gestalten, wenn es auch kompliziert geht? Ver-
tragsausschiisse. Vertrige sind noch nicht tberall ab-
geschlossen.  Geselzgebung unklar und unsystemalisch,
teilweise Sondergerichte, teilweise ordentliche Gerichie
zustindig. K.L.B. bietet viele Vorteile, aber auch manche
Nachteile gegeniiber den Verhiltnissen des Reiches. Sa-
botierung des L.Au. ist zwecklos. IFreier Vertrag mil den
Krankenkassen ist wiinschenswert, wird aber von ihnen
abgelehnt.

Kaufmiannische Berufskrankenkassen. Die
zentrale Regelung hat in Bayern storend gewirkt, Die
Reichsrichizahl ist eine ungerechte, unsinnige Limitie-
rungseinrichtung. Die Bewertung der d&rztlichen I.ei-
stungen nach fiskalischer Seite ist falsch. Den zentralen
Prifungseinrichtungen ist eine individuelle Kontrolle
nicht moglich.

\httclsl'lndsvcrsxchcrungcn Annahme von
Vertraucnsarzistellen bleibt verboten. Durch die Schuld
vieler Kollegen sind wir hier nicht vorwirls, sondern
rickwirts gekommen.

Berufsgenossenschaften. Verhandlungen wer-
den zentral verboten. In Bayern scheinen die Verhand-
lungen cinen guten Verlauf zu nehmen,

Am meisten bedringt uns die burcaukratische Rege-
lung der Kassenarztfrage und die unwirdige Stellung
des Arztes. Das Kassenarztwesen hal das Wesen des
Arzttums gianzlich verschlechiert.  Die Gesetzgebung
mul} geindert werden. Unsere Berufsfreiheit mufl wie-
der errungen werden. Die Infernationale Arbeitskonfe-
renz beschiftigle sich cebhenfalls it der Arzifrage. In
ihrer, Mehrheit ist sie far das System der freien Arzi-
wahl. Psychologische Irrtamer und Fehler sind es, die
in Deulschland begangen wurden. Ein wahres Wort ist
es: Je mehr Gesetze, desto minderwerliger der Staat,

An der ausgedehnten Aussprache nehinen eine grofie
Reihe von Herren leil: 5

Hoeber (Augsburg) bemingell das Gegeneinander-
arbeilen der verschiedenen Instanzen,

Stauder spricht iiber die Mallnahmen beziglich
der ;Bereinigung des K.L.B.“,

Deidesheimer (Passau) spricht iiber IFehler bei
Prifungseinrichtungen . und Vertragsabschliissen,

" Elsbach (Minchen) iber die Notlage der jungen
Aérzte und die Forderungen dieser Aerzle.

Cahen (Mannheim) berichlet tber badische Vcr

haltnisse.

*
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» Sehmitz (Abbach) fir Einfithrung des Pauschale.

Roediger (Landau) empfichlt scinen vorjilirigen
Vorschlag zum Ausgleich zwischen finanziell starken
und schwach fundierten Kassen die Einfithrung zen-
traler Kassen sowie die Einfahrung ecinheitlicher Kran-
kenscheine.

Kustermann (Munchcn) spricht tiber seine ,,Wirt-
schaftliche Verordnungsweise®,

Glasser (Brannenburg) gegen das Pauschale.

Haedenkamp (Berlin) berichtet iiber die infer-
nationale Regelung der Krankenkassenfrage auf der
Internationalen Arbeilskonferenz dieses Jahres. Lr geht
dann in ausfiihrlichen Darlegungen auf die Verhiltnisse
ein. Er betont die Notwendigkeit einer einheitlichen,
wirtschaftlichen Standespolitik fiir das ganze Reich. Er
berihrt die Mdoglichkeit der geselzlichen Einfiithrung der
freien Arztwahl bei einer Aenderung der RVO. Einigkeit
tut nol. Nur groBie Gesichispunkie dirfen ausschlag-
gebend sein. Auf Selbsthilfe kann noch nicht verzichtet
werden. ]

Staatsrat Wimmer verbreitet sich tber die ein-
zelnen Anregungen und Anfragen. Nach seiner Ansicht
konnen die bestehenden Verhaltnisse nicht dauernd blei-
ben. Es mufl e¢ine gesetzliche Regelung eintreten. Die
freie Arztwahl wird geselzlich cingefuhrt werden, jeden-
falls aber auch das Pauschale.

In seinem Schlufiwort betont Scholl: Es ist Pllicht
der jetzigen Generation, die Aerzleschaft frei und reif
zu machen fiur die Zukunft.

Zur Frage der kaufmiannischen Berufskran-
kenkassen teilt Streffer (Leipzig) mit, daB der Ver-
trag gekindigt wird.

Riedel (Nurnberg) weist auf Grund der Nirnberger
Erfahrungen nach, dafl die Berechnung der Reichs-
richizahl falsch ist.

v. Heufl (Manchen) berichtet tber die Sitzung der
Minchener: Kommission betreffs Mittelstandsver-
sicherung.

Die von Scholl \m{.,(.lcgle EntschlieBung (s. Nr. 27
dieses Blattes) wird ecinstimmig angenommen. Die An-
frage Elsbach werden der Krankenkassenkommission
als Material Gberwiesen.

Geheimrat Kohler (Regensburg) tberbringt eine

Einladung, den nachsten Aerzietag in Regensburg ab-’

zuhalten.

Um 1% Uhr schliet Stauder mit nochmaligem
Danke an den Minister und seine Rate, an Staatsrat
Wimmer und besonders an die Stadl\crtretunﬂ Lindau
die offentliche Tagung. -

Um 23, Uhr begann die gcqch]osscnc Sitzung der
Abgeordneten.

In dieser Sitzung wurde die Grindung des Baye-
rischen Aerzteverbandes einstimmig beschlossen.

Die weiterhin gefaBBlen Beschliisse sind ebenfalls
schon in Np. 27 dieses Blattes verdffentlicht.

Die Satzungsentwiirfe fiir den Aerzteverband wurden
einstimmig angenommen. ebenso eine Mustersatzung far
die arztlich-wirtschaftlichen Vereine.

SchlieBlich wurden die Wahlen zur Vorstandschaft
vorgenommen. Das LErgebnis ist in Nr. 27 und 28 dieses
Blattes bekanntgegeben. Stauder wurde auch hier zum
I. Vorsilzenden gewihli. \

Ueber die Einzelverhandlungen in dieser geschlos-
senen Sitzung kann hier nicht berichiet werden.

Um 6 Uhr schlof Stauder die Sitzung und damit
dic Verhandlungen der diesjihrigen Tagung.

Trolz strahlenden %Im(‘nschmm und der prach-
tigen lockenden Landschaft harrlen die  Abgeordneten
bis zum Schlusse unentwegt aus. Bis zum Schlusse blieb
der Saal gut gefullt.

Die Howhch]\cll mit der uns die Lindauer Kollegen,
an der Spilze dic Herren Dr. Euler und Dr. I\aner

aufgenommen hatien, setzte sich wihrend der Tagung
fort und steigerte sich immer mehr. Am 25. Juni nach-
mittags waren unsere Damen zum Tee in Bad Schachen
geladen.”

. Abends fand ebenfalls im Theatersaal der festliche
BegriBungsabend statt. Wir erfuhren, daB der Saal
zur Ehrung des Aerzietages ein neues, geschmackvolles
Gewand erhalten hatte. Neben den Teilnehmern am
Aerzietage und ihren Damen war cine grofle Zahl von
Ehrengisten erschienen. Aufier den Ehrengisten des
Vormittags waren auch Vertreter des Stadtrates und der
staatlichen Behdrden mlt ihren Damen zahlreich er-
schienen.

Der Abend verlief unter den kiinstlerischen Lei-
stungen und Darbielungen der Sladtkapelle in glanz-
voller Weise. Den Reigen deér Reden erdffnete wiederum
Stauder. Er versicherte eindringlichst, wie wohl und
heimisch sich die bayerischen Aerzte in Lindau fihlten.
Er gab seiner Freude Ausdruck iber die Anwesenheit
so vieler willkommener Ehrengaste,” an der Spiize Mi-
nister Dr. Stitzel, begriiBte dic Damen und schloB mit
einem Hoch auf d1e Stadt Lindau und das deutsche
Vaterland.

Den WillkommgruB der Stadt Lindau entbot in fein-
gesetzter, musterhafter Rede Oberbargermeister Siebert.
Er sprach uber die Schénheilen Lindaus, tiber seine
Geschichte, in der Aerzte wie Kaspar Strohmeier und
Dr. Oberreit, der Entdecker der LaBbergschen Hand-
schrift des Nibelungenliedes, eine Rolle spielten. In den
SchluBworten seiner Rede gab er seiner personlichen
Hochachtung fiir den Aerztestand und die einzelnen
Aerzte, den stets bereiten Helfern in den schwersten und
aufregendsten Stunden des Lebens, beredten Ausdruck

Als nachster Redner sprach der Ehrenbiirger der
Stadt Lindau. der im 85. Lebensjahre stehende Kollege
Geheimrat Dr. Bever. Er sprach von seiner medizipi-
schen Jugendzeit und der Entwicklung die. er und die
medizinische Wissenschaft seit jener langst entschwun-
denen Zeit genommen. In humorvoller Weise, in voll-
kommen geistigzer und korperlicher Frische zeichnete
er ein Bild des Fortschreitens der Forschung und der
arztlichen Kunst.  Starmischer Beifall lohnte seinen
Worten. Den besonderen Dank der Aerzteschaft brachte
ihm Geheimrat Kerschensteiner dar. Er betonie
ein groBes, wertvolles Bild der Geschichie der Medizin
sei eben vor unseren Augen voriuthergezogen.

Am Abend des 26. Juni brachte uns ein Sonder-
dampfer nach Bad Schachen. Im wundervoll ge-
schmiuckten groBen Festsaale war uns das Festmahl
bereitet worden. Zahlreichst waren die Damen wund
Herren der Lindauer Gesellschaft. die Ehrengiste und
die Teilnehmer des Aerztetages erschienen. Leider ver-
mag ich die Zahl der Gedecke nicht anzugeben. Kiiche
und Keller des altbekannten Hauses botem Vorzugliches.
In begeisterten Worten sprach Geheimrat Darfler
(W mBenhurﬂ\ auf das Vaterland. In humorvollen. be-
redten Worten huldigte Wille (Kaufbeuren) den Damen.
In sciner Rede fithrte er die- Bedeutung des Bades
Schachen fiir die Damenwelt und seine Entwicklung
vom Schachtelbad zum Verlobungsbad. teilweise auf
Grund eigener Erfahrungen. aus. Als Verlreter der
Schweizer Aerzte sprach Feurer {St. Gallen). Ebenso
tiberbrachte ein Kollege aus Verarlberg die Grife der
oslerreichischen Aerzte. Humorvelle Verse trug Nie-
dermaier {Obernzell vor. Den SchluB bildefe eine
priachtige Rede des Ministerialrates Dr. Roth. des Mit-
berichterstatters tber das Aerzlegeselz im Landtag.

Der folgende Tag solite uns die landschaftliche
Schonheit des Bodensees und seiper Umgebung i vollen
Glanze zeigen. Leider hatte das Wetler umgeschiagen,
und statt Sonnenschein lagen Nebel und Regen diber dem
See. Trotzdem herrschte wihrend der Rundfahrt awf
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dem Bodensee, die uns bis nach Friedrichshafen und
Romanshorn fithrte, vergniigteste Slimmung. Die neu
gekniipften TFreundschaften und Beziehungen wurden
weiter gepflegt. Unter stromendem Regen landeten wir
in Bregenz. Trotzdem fuhren nahezu alle Teilnchmer
mit der neu eroffneten Seilschwebebahn auf den Pfin-
der. Und dort oben. auf luftiger Hohe, hatten wir, wenig-
stens far kurze Zeit, die Freude, einc Ahnung von der
wundervollen Aussicht auf See und Berge zu geniefien.
Von Herrn Staatsminister Dr. Stitzel war noch folgen-
des Telegramm an den Bayerischen Aerztetag mit der
Adresse ..Pfanderhotel® gelangt: 1

,Zum Abschlusse des Bayerischen Aerztetages noch-
mals besten GruB! Die baverischen Aerzte sollen wissen,
daB ich als Ehrendoktor der Medizin mir die Forderung
der Interessen der baverischen Aerzleschaft, soweil
immer dies mit der Wahrung der allgemeinen Interessen
vereinbar ist. im besonderen MafBe angelegen sein lassen
werde. Glack auf! der neuen Organisation unter dem
neuen Aerztegesetz! Staatsminister Dr. Stitzel.*

Das Telegramm. das groBen Beifall ausloste, wurde
von Stauder erwidert: ..Fir den telegraphischen Gruf
sende ich dem Forderer der bayerischen.Aerzteschaft
namens des 9. Baverischen Aerztetages ehrerbieligen
Dank!*

Im Pfinderhotel begriiBte noch Herr Landeshaupt-
mann Redler die bayverische Aerzteschaft, dem Stauder
mit tiefempfundenen, vateriindischen Worten erwiderte.
Den Vorarlberger Kollegen sei hier nochmals gedankt
fir ihre groBe Gastfreundschaft und gute Bewirtung!

Sonnenuntergang und slimmungsvolle Beleuchtung
der ILandschaft, Neuschnee auf den Bergen. auf der
Heimfahrt in der einbrechenden Mittsommernacht waren
uns noch beschieden. In Lindau hegriiBte uns mirchen-
hafte Beleuchtung der Stad{ und des Hafens. Zur Ab-

schiedsversammlung trafen wir uns noch einmal im .

.Seegarten”: Dort brachte Glasser (Brannenburg)
nochmals den Dank des Aerztetages an Lindau und die
Lindauer Kollegen, vor allem die Herren Euler und
Kaiser und ihre Damen, zum Ausdruck. Wehmut
zitterte in unser aller Herzen. als die Stunde des Ab-
schieds schlug. Die Tage in Lindau werden uns unver-
geBlich bleiben!

Internationaler Ausbau der Krankenversicherung.

Antwort der Deutschen Regierung anf den Fragebogen des Inter-
nationalen Arbeitsamtes {iber die Krankenversicherune fiir die
10. Tagung der Internationalen Arbeitskonferenz 1927.

(SchluB.)
8 Freie drztliche Behandlung und Arznei

Sind Sie der Ansicht, daB nach dem Uebereinkom-
mensentwurf die Krankenversicherung jedem Versicher-
ten im Bedarfsfalle arztliche Behandlung und Versor-
gung mit Arznei in ausreichendem Mabe und Umfange
zu gewihrleisten hétte?

Sind Sie bejahendenfalls der Ansicht, daf} die arzt-
liche Behandlung auch fachéirztliche Hilfe zu umfassen
hatte? Sind Sie ferner der Ansicht. daB, soweil als nur
irgend méglich, dem Kranken die Wahl des bhehandeln-
den Arztes zwischen den dem Versicherungstriger ver-
fiigharen Aerzten offenstehen sollte? :

Antwort: Die Krankenpfleze mufy wesentlicher Bestandteil
des Entschidigungsanspruchs sein. Dazu gehdrt freie drztliche
Behandlung und unentgeltliche Versorgung mit: Arznei in den
Grenzen des Notwendigen. Der Versicherte kann von dem Arzte
nicht Leistungen verlangen, die iiber das hinausgehen, was zur
sachgemiifen Behandlung ausreicht. Eine Grenziitherschreitung
liegt aber nicht in der fachirztlichen Hilfe; diese ist notwendig,
sie gibt bei der heutigen Spezialisierung der Ieilkunde die ein-

zige Moglichkeit. fiir den Kranken die medizinischen Fortschritte
nutzbar zu machen.

In dem Uebercinkommensentwurf das Verhiiltnis der Aerzte
zu den Krankenkassen und den Versicherten niher zu regeln,

wird nicht mdglich sein. Je nach der groBeren oder geringeren
Freiheil, welche die Krankenkasse dem Versicherten bei der Aus-
wahl des Arztes gewlihrt, unterscheidet die Praxis dos System
der Kasseniirzte, die heschrinkt freie Arztwahl und die unbe-
schriinkt * freie® Arztwahl, Die Vorziige und Nachteile dieser
Systeme sind stark umstritten und wohl nur nach den jeweiligen
Verhiilinissen zu unterscheiden. Das erste System gilt bei cinem
groflen Teile der knappschaftlichen Krankenkassen, die iibrigen
in der allsemeinen Krankenversicherung. Auf alle [Fiille soll
aber die Krankenkasse, soweit mdéglich, dem Versicherten die
Auswahl unter den Aerzten, die zu der Kasse in einem Vertrags-
verhiiltnis stehen, mindestens unter zwei Aerzten [reigeben. Im
itbrigen kann die niihere Bestimmung dem Abkommen zwischen
den Krankenkassen und Aerzten iiberlassen bleiben.

9. Bezugsdauer fir Sachleistungen. :

Sind Sie der Ansichf, daBl der Uebereinkommensent-
wurf eine Mindestdauer bestimmen sollte, wihrend wel-
cher dirzlliche Behandlung und Versorgung mit Arznei
jenen Kranken zu gewihrleisten wiire, die nach Er-
schopfung des Anspruches auf Krankenpflege eines Heil-
verfahrens auf Kosten der Invalidenversicherung nicht
teithaftig werden?. '

Bejahendenfalls, wie ist diese Mindestdauer anzu-
setzen?

Auntwort: Auch bei den Sachleistungen ist eine Mindest-
dauer zu hestimmen, sie Kann linger sein als beim Kranken-

gelde. Die Krankenpflege soll mindestens 26 Wochen gewfihrt
werden.

10. Krankenhauspflege, Krnnkhcilsvcrhﬁlun(g.

Sind Threr Amnsicht nach die f{iber eine gesunde
Finanzwirtschaft verfiigenden Versicherungstriiger nach
dem Uebercinkommensentwurf zu ermichligen, iber das
Mindestmaf an Arztlicher Behandlung hinaus Mchr-
leistungen zu gewihren, namentlich:

a) Kur und Pflege im Krankenhaus, Kurhaus und
Genesungsheim;

b) Erweiterung der Dauer der Krankenpflege;
¢) Gewiahrung vorbeugender Leistungen und: beson-

derer Heilverfahren, die nicht. als Regelleistungen zu-
stehen? -

Schlagen Sic andere Mehrleistungen vor? Gegebenen-
falls welche?

Antwort: In dem Uebereinkommensentwurf wird an Stelle
der Krankenpflege und des Krankengeldes freie Kur und Pllege
in einem Krankenhaus oder einer Heilstitte zuzulassen sein. Das
Wahlrecht steht aber nicht dem Versicherten zu, es ist von der
Krankenkasse nach pflichtméfigem Ermessen auszufihen. Inso-
fern ist die Aunstalispfleze nicht eine Mchrlcistung, sondern ein
Ersalz fiir dic allgemeine Regelleistung. Im Einzellalie kann
aber zum regelmiifBigen Anspruch auf Krankenpllege gerade die
Unterbringung in einemn  Krankenhaus gehdren, inshesondere
dann, wenn nach der Art der Krankheit oder dem Zustande des
Erkrankten die Behandlung in der Wohnung oder:im Sprech-
zimmer des Arztes nicht ausreicht. Neben der Anstaltspflege soll
der Kranke Anspruch auf Hausgeld — ctwa in der halben Hohe
des Krankengeldes — haben, wenn er bisher Angehdirige ganz
oder iiberwiegend aus seinem Arbeitsverdienst unterhalten hat.

Als Mehrleistungen sind zu empfehlen: dic Verliingerung der
Dauer der Krankenhauspflege, z. B. auf ein Jahr. dic Gewlihrung
von Hilfsmitteln gegen Verunstaltung oder Verkriippelung, von
kiinstlichen Gliedern, Zahnersalz usw., Wartung und Pflege in
der Wohnung des Kranken. die Firsorge fiir Genesende, nament-
lich durch Unterbringung in einem Genesungsheim.

Es ist cin Fortschritt, die Krankenkassen zn ermiichligen,
duch zur Verhittung von Krankheiten im Einzelfalle oder in der
versicherten Bevolkerung Mittel aufzuwenden und geeignete Mal-
natimen zu treffen. Auf Grund solcher Ermiichtigungen haben
sich viele Krankenkassen hervorragende Verdiensle im Kampfe
gegen die Volksseuchen, inshesondere die Tuberkulose. erworhen,
Gesetzgebung und Verwaltung streben seit Jahren in Deutschland
den Aushau soleher Sachleistungen an, ITm Jahre 1925 haben dic
Anstalten der TInvalidenversicherung und die Krankenkassen .in
mehr als 50000 Fallen Heilverfaliren wegen Lungen- und Kehl-
kopfiuberkulose in Heilstiitten durchgefiihrt.

Ll AT L e L LT ¢

Sind Sie der Ansicht, daf nach dem Uebercinkom-
mensentwurf die Krankenversicherung dazu  berufen
wire, den in der hiwslichen Gemeinschaft des Ver-
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sicherten lebenden Familienaugehdrigen arziliche Be-
handlung und Versorgung mit Arznei zu gewéhiren?

Sind Sie bejahendenfalls der Ansicht, dafy die Fami-
lienkrankenhilfe als Regel- oder als Mehrleistung zu ge-
withren wire? -

Antwort: Fast alle deutschen Krankenkassen gewdhren aus
eigener EntschlicBung den Ehefrauen und Kindern der Ver-
sicherten freic dirztliche Behandlung, sie iibernchien meistens
auch diec Kosten der Arznei ganz oder teilweise. Im Berghbau ist
die Familienkrankenpflege vorgeschrieben.

Deutschiand empfiehlt, in dem Uchereinkommensentwurf die
Familienkrankenpflege als Mehrieistung zu fibernechmen.

12. Versicherungstriger.

Sind Sie der Ansicht, dafi der Uebereinkommensent-
wurf die organisatorischen Grundsatze der Kranken-
versicherung enthalten solle?

Sind Sie bejahendenfalls der Ansicht, dafl Vorzug
zu geben wire

a) der berufsstandigen Gliederung oder
b) der territorialen Gliederung?

Sind Sie der Ansicht, da3 die territoriale Gliederung
im Hinblick auf die Organisation des irztlichen Dienstes.
die gegenseitige Ueberwachung der Versicherten und
auch im Hinblick auf den Gesamibau der Sozialversiche-
rung vorleilhaft ist?

Antwort: Deutschland hat rund 7700 Krankenkassen, die
rilich, betrieblich oder heruflich gegliedert sind. Nach der Zahl
der Versicherten iiberwiegen bei weitem die Orts- und Land-
krankenkassen, nach der Kassenzahl aber die Betriebskranken-
kassen. In 2600 Orts- und Landkrankenkassen sind 144 Mil-
lionen Arbeitnehmer versichert: zun den 4300 Betriebskranken-
kassen gehoren 34 Millionen Versicherte; unter dem Schutz der
16 knappschaftlichen Krankenkassen stehen 750000 Bergleute;
800 Innungskrankenkassen haben 440000 Mitglieder. Die 40 zu-
classenen Ersatzkassen mit etwa 1 Million Versicherlen er-
1alten ihren Zuzug in der Hauptsache aus den Kreisen der kauf-
minnischen und techidischen Angesteliten. ?

Die Orts- und Landkrankenkassen beruhen auf der Gemein-
schaft aller Versicherten in cinem Bezirke, die Betriebskranken-
kassen auf der Werkgemeinschaft und die iibrigen Kassen auf
der Zugehorigkeit zu einem bestimmien Berufe. Die Angestellten
und die Innungen halten zihie an ihren Berufskassen fest: die
Mitglieder der Betriebskrankenkassen bestehen zu vier Finiteln
aus Minnern, von denen der groBte Teil verheiratet ist Bei den
Betriebskrankenkassen ist daher das natiirliche Arbeitsfeld far
Mehrleistungen der Ausbau der Familienkrankenpflege. Durch
die Betricbs- und Berufskrankenkassen wird die gesunde Mischung
der Wagnisse bei den Ortskrankenkassen beeintrichtigt. .

Dic rein 6rtliche Gliederung cignet sich als Unterbau fiir die
Invalidenversicherung. Im Grunde ist die Invalidenversicherung
die Fortsetzung der Krankenversicherung mit beschrankten Mit-
teln: das Krankengeld geht nach Ablauf von 26 Wochen in In-
validenrente fiber, die etwa dem halben Krankengeide gleich-
kommt; der bisherige Anspruch auf Krankenpflege wird in eine
freiwillige Leistung abgeschwiicht, insbhesondere in Heilverfahren
fir Tuberkulose und Geschlechiskranke. Die einheitliche Gliede-
rung hat auBerdem den Vorleil der Einfachheit in der Erhebung
der Beitrige, der Ucherwachung der Leislungsempfanger usw.

I's besteht kein Bedenken dagegen, in den Uebereinkom-
mensentwur{l organisatorische Grundsiiize aufzunehmen, jedoch
unbeschadet der gebotenen Ricksicht auf das geschichtlich Ge-
wordene und die Ligenart der Verhiiltaisse in den einzelnen Lan-
dern. Nicht jede Form ist in jedem Laude, in jeder Volkswirt-
schaft moglich.

13. Oeffentlich-rechtliche Versicherungs-
: trigen
Sind Sie der Ansichl, daBl die Trager der Kranken-
versicherung nach dem Uebereinkommensentwurf be-
stimmlen ~ Anerkennungsbedingungen zu  entsprechen
hitten, namentlich hiunsichtlich:
a) des Betriebes der Versicherung aul ausschlieBlich
gemeinnitziger Grundlage;
.b) der Gewithrung ihrer Zahlungsfihigkeit, insbeson-
dere durch Festsetzung einer Mindestzahl von Mitglie-
dern und Bildung von Rucklagen?

Aniwort: Die Durchfhrung der Krankenversicherung soll
nicht dem privaten Versicherungsgeschift fiberlassen bleiben;
dieses will in erster Linie Gewinn machen. Bei der offentlich-
rechtlichen Ordnung steht die Fiirsorge und der sittliche Geist
im Vordergrunde. Das private Geschalt und die freien Vereine
waren zwar stellenweise der Anfang der neuen Arbeilerversiche-
rung, die staafliche Ordnung und die Zwangswrgane sind zber
immer mehr das Ziel der Stasten und der Volkswirischalien ge-
worden, Sie sind da am Platze und leisten Besseres sls das
private Geschaft, wo ein tfichtiges Beamtentum und kriftiger Ge-
meinschaltsgeist geschaffen und erhalten werden kanmn

Auf alle Falle haben die Triger der Krankenversicherung
bestimmten Anerkennungshedingungen zu entsprechen. Der Ver-
sicherungshetrieb ist nur auf gemeinniitziger Grundiage zulfssig
Zur Erhaltung der Leistungsfhigheit der Trager und zur Ab-
wendung von Verlusten fiir die Versicherten ist eine Mindestzzhl
von Mitgliedern und die Bildung von Ricklagen vorzuschreiben.
Bei den affentlich-rechtlichen Krankenkassen sind die Gemeinden
und die G}elmeh;dg;‘erhﬁnde als (ﬁra]umen b({:fﬁm{m; Emeﬁfmm
dung solcher Sicherungen gewzhrleistet die istungsizhigheit
dexr-lb Kassen. Der Sta:lto soll  die Innehaltung der Bedingungen
aberwachen.

14 Selbstverwaltung

Sind Sie der Ansicht, daf nach dem Uebereinkon-
mensentwurf die Verwaltung der Versicherungstriger
ausschlieBlich oder vorwiegend den Beleiligien oder
deren Vertretern zu uibertragen wire?

Antwori: Die Verwslinng der Krankenkzssen soll eine An-
gelegenheit der Versicherten und fhrer Arbefigeber seim Darim
liegt zugleich eine Gewdhr fiir die Pflege des imneren Lebens bed
den Krankenkassen. Durch die Beieilicung zn der Verwzlimmg
werden die Versicherien zur Geldwirtschafi und die Unternehmer
zur Schonung von Gesundheit und Arbeitskraft in fhren Befrielen
erzogen.

In Deutschiand Gberwiegt der EinfieB der Versicherieam im
der Verwaltung der Krankenkassen Die Versicheriem habes zwel

e

Drittel und die Unterzehmer ein Drittel der Stimmem

15. Aufbringang der Mittel

Sind Sie der Ansicht daf der Uebereinkomumenseni-
wurf die Aufbringung der Mittel zu regeln hilte?

In welchem Verhalinis haben bejzhendenfalls Threr
Ansicht nach zu den Kosten der Rrankemversicheromg

a} die Versicherten,

b} deren Arbeiteeber.

¢} der Staat oder sonstige Gebietshirperschafiem bei-
zutragen?

Antwort: Die Kebrseite der Selbsiwerwulinme ist die Bl
tragspilicht der Beteiligten: diese englt sich smch ams dar Naftur
der Versicherung. In Dewmtochlsnd werdem i Mhtel fir diic
Krankenversicherung durch Beftr@re der Versiberion umd e

Arbeitseber im_ Umlageverfshrem sufgebouit: der Wersicherie

trigt zwei Drittel und der Arbeitpeber cim Dritted des Beilmues.
For die ZshlunesiShisheit der Kmmbenlasse tmeem im alll-

semeinen die Gemeinden wed Gemeindesenbimlie am. Zin dimm
Kosten des Wochembeties eimer Wersichestem oder wom Mmredhi-
rigen der Versichertem leistet dis Reith cimem Zusaid wem
50 Reichsmark.

Die Aufrinsumr der Mitel tsam der hmdesteddilidhan
Regelung Gberlassen bleibeom.

16 Feststellung der Leistmmgem.

Sind Sie der Amsichi. daf mach dem Uehereimbem-
mensentwurf zwecks Ervelichung cimes scihlempigem umd
far den Ansprucmswerber womdglich gdbinmemiingdizn
Verfahrems Streitigheiten dber Leistumgsamspuicibe wwin
besonderen, mit Labenbelsilzerm asgestaliciom Spradir
stellen suszutragom wirem?

Antwort: Fir & Frledisng wmd Exisdididiing wansiidie-
rungsrechilicher  Spreitiigheitem.,  trsesomdine [ die Dundi-
setzamg des  Bmtschidigungsmspruadies, dignen sidh Desamioe
Versichernngsperihie besser als dfie hﬂm@tﬁmzmn Ganinhite, Dnss
Verfahren xor soichen Vensidhenwnisgeiiiem it scllimadl, adin-
facher wind Dalljger. Dhie Wensivihaungsgenidhe R zudeiidh
die Aubicht iher die Verwalktuny dur Kukemassan fillian,
Rechtsprochumg wid audsichifiche Xenwalttung Ifhugiiem siidh
dann gegemseiliy.  Gebitmenoiein zn hawiiligen [0 wallll aie
Angologomieit der Landiesirugiviuingdin.

(i Reinhsxensivhening 07 N, B0
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Aus Bayern amtlich gemeldete Erkrankungen und Sterbefille an anzelgepﬂlchhgen uhertragbaren Krankhelten )
bei der Z|V|Ibevblkerung in der Woche vom 19. mit 25. Juni 1927,

Zusammengestellt im Bayerischen Statistischen Landesamt.

| Zahl der Erkrankungen (E.) und Sterbefille (T.) an
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Die Nlchtbeachtung des Antrages des Versicherten auf

Anhbrung eines bestimmten Arztes bildet einen die Auf-

hebung des Urteils rechtfertigenden Mangel des Verfahrens.

Entscheidung des Bayerischen Landesversicherungsamtes vom
26. April 1927 Nr. E 10/27.

Ausweislich der Niederschrift iber die Berufungs-
verhandlung vom 17. November 1926 hat in derselben der
Beistand der Berufungsfihrerin beantragt, der Berufung
statizugeben oder die Verhandlung auszuselzen und ein
Gutachten des praktischen Arztes Dr. Sch. in Kl zu er-
holen. 3

Dic Spruchkammer hat letzteren Anirag abgelchnl,
da durch das vorliegende Beweismaterial der Tatbestand
hinreichend geklart sei und hat die Berufung als unbe-
grindet zuriickgewiesen.

Die Spruchl\ammer hat durch dieses Veriahren gegen
die zwingende Vorschrift des § 1681 der Reichsversiche-
rungsordnunrr in der Iassung des Art. 121 des Geselzes
vom 14. Juli 1925 (Reichsgesetzblatt I S. 97) verstoBen,
wonach dem Antrag, das Gutachten eines bestimmten
Arztes zu erholen, stattzugeben und der Instanz nur die
Maoglichkeit gegeben ist, hinsichtlich der erwachsenden
Kosten die dort vorgesehenen Vorkchrungen zu treffen.

Das Urteil des ()b(,r\crsmh(run"samlcs war daher
auf die Revision der Kligerin entsprechend der Verfah-
rungsriige gemal § 1697 der Reichsversicherungsordnung
aufzuheben und die Sache zur neuen Prifung und Ent-
scheidung an die Vorinstanz zuriickzuverweisen.

Finanzamt gegen Aerzte.

Das ,,Bayer. Aerztl. Corresp.-Blait Nr. 13/1927, S. 136
schreibt in cinem Artikel »Finanzamt und Postscheck-

Gemal IntschlieBung des Herrn Prisidenlen des
Landesfinanzamtes Minchen vom 8. Juni 1927, Nr. 355
StA.D., ersuche ich um Beantwortung nachslehender
Fragen:

1. Sind Sie einer Abrcchnungsslcllc angeschlossen?
Wenn ja, welcher? Wenn nein, aus welchem Grunde nicht ?

2. Wie hoch beliefen sich die Einnahmen auf Grund
dieser Abrechnungen und welchen Krankenkassen sind
dic Betrige an die Abrechnungsstelle tiberwiesen?

3. Welche LEinkunfte stammen aus Privatpraxis?

4. Wieviel treffen hiervon

a) auf Sprechstundenbehandlung,
b) Besuche in der Wohnung usw.,
c¢) auf Operationen?

5. Wie viele Patienten werden durchschnittlich tag-
lich in der Sprechstunde behandelt und wie hoch ist das
durchschnittliche Sprcc‘hslundcnhonoml? Wie viele ’
Sprochslundcn kommen taglich in Ir'lqc"

GiEWier ¥iele Opcmlmncn werden im maligebenden
Steuerjahre ausgelithrt und wo? Wie hoch belaufen sich
die durchschnittlichen Gebiithren fur Kleine, miltlere und
groBe Operalionen?

7. Auf Grund welcher Unterlagen wurden die Slcuu-
erklirungen gefertigt (Kassabuch, Krankenblatiern, Auf-
schreibungen)?

8. Besteht ein Bank- oder Postscheckkonto?

9. Wic werden die Einnahmen von Krankenkassen
behandelt, die dicht tber die Abrechnungsstelle gehen,

»

2Der Wagen fur den Arzt

n esser
“es‘“a“ un: billiger
Ma“ als alle anderen

Wagen seiner Klasse.

Angebote und Prospekte {lir Sie ganz
unverbindlich durch

Y
General-Vertretung:

Franken-GaragenNiirnberg

Lichtenhofstr. 8—-14.
4

amt*:

»Einem grofien Teil der Finanzbeamten gehen solche
Schnuffeleien sehr gegen den Strich. Dall der Staat sie
zu einer solchen Tétigkeit anhilt, ist kein Ruhmes-
blatt fir ihn. Vielleicht wird es besser.*

~ Es ist nicht besser geworden. Ein neues Ruhmesblatl
der Finanzbehérden diene zur Kenntnis:

a7 e =S P o den 22. Juni 1927
betr. Besteuerung der Aer7tc lnu' fir 1926.

In Raten bis 18 Mona
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7SI Lup/u.,(‘r Koblenzer, Regensburger Krankenkasse,

umsalzsteuerpflichtig odu’ frei odel als solche von I’rl- i

valpersonen?

10. Sirid Sie Vertrauens- oder Vertragsarzi einer Ver-
sicherungsanstalt, Krankenkasse des Lisenbahn- oder
Postpersonals?

11. Welche Beitrage zahlen Sie an die Aerztepensions-
kasse?

Der Herr Prisident der Finanzen hat vom griinen
Tisch aus natiirlich leicht Entschlieungen zu erlassen.
Wenn er sich mit den Spitzen der fraglichen Berufs-
organe ins Benehmen gesetzl hille, so wiren solche
Fragen nicht gestellt worden, insbesondere nicht 4, 5, 6,
911

Wenn man die Fragen iiberhaupt beantworlen will,
so wiire vielleicht nachstehendes zu erwiahnen:

Zu Nr. 1. . Nein‘ wire wohl die einzig richtige Anlt-
wort, um jeglicher Schniiffelei des FFinanzamtes aus dem
Wege zu gehen.

Zu Nr. 2 kann nichis angegeben werden, da hier noch
cin wiistes Chaos besteht, z. B. eine Kasse tuiberweist cin
Vierteljahr die Betrige an die Abrechnungsstelle, das
andere Vierteljahr nicht.

Zu Nr. 3. Ist dem Finanzamt durch die Stecuererkli-
rung bereits bekannt.

Zu Nr. 4, 5 und 6: Wer zahlt dem Arzt die Arbeils-
kraft, die er fur 365 Tage und die Zahl der Sprechstun-
denpaltienten, der Besuche, der Operationen usw. des lag-
lichen Sprechstundendurchschnitishonorars, der kleinen,
mittleren und groflen Operationen braucht? Die er-
schopfende Beantwortung dieser IFragen wiirde eine un-
gemein hohe Arbeitszeil beanspruchen.

Zu Nr. 9. Die Mitglieder dieser Kassen sind fur die
Aerzte Privatpatienten. Das Privateinkommen der Aerzie

ist Taut Gesefzgebung umsatzsteuerpflichtig. Das sollte
der Herr Prasident wissen!

Zu Nr. 10. Das geht das Finanzamt gar nichis an!
Es wird ja versteuert.

Zu Nr. 11. Bitte wenden Sie sich an die Versiche-
rungskammer selbst, dcnn mir glauben Sie es ja doch
nicht!

Wozu miissen die Steuererklidrungen gemacht wer-
den, wenn man den Aerzten keinen Glauben schenkt!
Sind alle Aerzte Betriiger, daBl solche EntschlieBungen
des Herrn Prasidenten losgelassen werden missen? Der
Herr Prasident moge doch bedenken, daB der Arzt sich
taglich mit ganzer Hingabe den Aufgaben der Volks-
gesundheit widmet, dabb dem Arzt auch eine Ruhe ge-
gonnt sei, daB er sich noch tagelang hinsetzen muf, um
in seinen Ruhestunden sfatistische Steueraufgaben auszu-
arbeiien.

Anmerkung: Durch die komplizierte Sleuergesetz-
gebung wird der Staatsbiirger viel zu sehr belastigt und
thm Zeit und Kraft genommen, die er fir seinen Beruf
dringend braucht. Es wiare hochste Zeit, daB die Steuer-
gesetzgebung endlich vereinfacht wiirde, damit nicht der
Staatsbiirger, wie es jetzt wohl durch\\cns der Fall ist.
fast jeden Monat mit Sleuercrklarungcn geplagt wird.
Der Arzt ist in erster Linie dazu da, Kranke zu behan-
deln; er muB Tag und Nacht bereit sein, seinem Berufe
nachzugehen, damit er fiir sich und die Seinen den Unter-
halt verdient. Was aber jetzt von der Steuerbehorde ver-
langt wird, geht uber das Mal} des Zulassigen und Ertrag-
lichen. Es liegt sicher nicht im Interesse des Staates, daB
seine Behoérden einen Teil der Staatsbiirger immer mehr
mit Schreibarbeit belastigen. Wo bleibt denn die immer
wieder versprochene Staatsvereinfachung? Man be-
schranke die Burokratic auf das auflerst notwendige MaB.

Die Gesamt-Digitalis-Glykoside

PANDIGAL

Pandigal ist frei von Saponinen und anderen Ballaststoffen

gleichmadfige, schnelle und ausgiebige Wirkung,
auffallend frith und krdftig einseffende Diurese,
vorziigliche Vertrdglichkeit auch bei besonders
empfindlichen Patienten.

Packungen:

20 Tableften oder 10 ccn entsprechen etwa 1 g Fol. Digital. titrat.

sind enthalfen im

und ausgezeichnet durch

Pandigal ~ Tabletien zu 50 Stiick und 12 Stiick
Pandigal fliissig zu 19 ccm und 7,5 com

Proben und Literatur stehen den
Herren Acrzien zur Verfiigung
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Berichtigung zum Rundschreiben des B.Ae.V.

Zum Rundschreiben des Landesausschusses betreff
Aenderung der Satzung des Bayerischen Aerzte-
verbandes: 3

In dem Rundschreiben ist folgender I'chler enthallten,
den wir hiermit berichtigen.

§ 9 Ziffer 1 heiBt: Die Vorstandschalft besteht aus dem
1. und 2. Vorsitzenden, den Gauvorsitzenden, den Mit-
gliedern des Landesausschusses ftir Aerzte und Kranken-
kassen, den bayerischen Mitgliedern des Beirats des
Hartmannbundes (nicht den bayerischen Mitgliedern des
Hartmannbundes) usw.

Bek. d. Staatsmin. f. Unt. u. K. u. d. §. v. 6.7. 1927 Nr. Vi1 27342
iiber einen Lehrgang fiir Aerzte an der Landesturnanstalt
Miinchen.

In der Zeit vom 3. mit 12. Oktober 1927 findet an der
Landesturnanstalt’ in Minchen ein Lehrgang far Aerzle
mit folgendem Unterrichtsplane statt:

Montag, 3. Oktober, 8—9 Uhr BegrifBung durch
den Direktor. Vortrag Dr. Vogt: Ueberblick tber die
geschichtliche Entwicklung von Turnen und Sport. —
9—11 Uhr praktische Uebung. — 11—121/, Uhr Vorlrag
San.-Rat Dr. Hoeflmayr: Der organisatorische Auf-
bau der Turn- und Sportverbinde. Sportarztfragen. —
3—4 Uhr Dr. Matthias: Das Wesen der Leibesiubun-
gen.

Uebungsformen. — 4—5 Uhr Dr. Gieseler: Einfihrung

Grundlagen zur Beurteilung der verschicdenen.

in dic MeBtechnik mit. Uebungen. — 5—6!/, Uhr prak-

“tische Ucbung.

Dienstag, 4. Oktober, 8—9 Uhr Dr. Vogt: Forl-

setzung, — 9—11 Uhr praklische Ucbung. — 1120 Dis
111/, Uhr Dr. Kaup: Atmung und Sloffwechsel im
Sport. — 3—4 Ulhr Dr.-Matthias: Foriselzung. —
4—5 Uhr Dr. Gieseler: Foritselzung. — 5—6!/, Uhr

praktische -Uebungen.

Mittwoch, 5. Oktober, 8—9 Uhr Dr. Kelterer:

" Sportarztliche Beratung und Unlersuchung. — 9—11 Uhr

praktische Uebung. — 11-—111/, Uhr Dr. Kaup: Fort-
setzung. — 3—4 Uhr Dr. Matthias: Fortsetzung, —

4—5 Uhr Dr. Gieseler: Fortselzung: —: 5-
praklische Uebung.

Donnerstag, 6. Oklober, 8—9 Uhr Dr. Fiarsl:
Die sportirztliche Titigkeit des Schularztes. — 9 bis
11 Uhr praklische Uebung. — 1120—12!/, Uhr Dr. Hoefl-
mayr: Theorie und Praxis der Sportmassage. — 3 bis
{ Uhr Dr. Matthias: Forlselzung. — 4—5 Uhr Dr,
Gieseler: Fortsetzung. — 5—6%/, Uhr praklische
Uebung.

Freitag, 7. Oktober, 8—9 Uhr Dr: Genewcein:
Sportverletzungen. — 9—11 Uhr praktische Uebung. —
1120—12t/, Uhr Dr. Hoeflmayr: Forlsetzung. — 3 bis
4 Uhr Frau Dr. Liitzenkirchen: Die Frau und der
Sport. — 4—6 Uhr Dr. Gotth ard: Herz und Sport. Ein-
fithrung und Demonstration der réontgenologischen Tech-
nik. — 6—7!/, Uhr Aussprache.

6!/, Uhr

Yerband der Aerzte Deutschlands (Hartmann-Bund).

Hauptgeschiftsstelle: Leipzig C1, Plagwitzerstrasse 15, — Sammel-Nr. 44001. — Drahtadresse: pAerzteverband Lelpzig¥.

Aerztliche Titigkelt an aligemeinen Behandlungsanstalten (sog. Amb

A

Cavete, collegae.

ulatorien, einschl, d, Frauenkllnik im Ceclllenhans Berlin des Verbandes Dentscher Krankenksssen),
die yon Kassen eingerichtet sind,;

Es ist verboten, bei Berufsgenossenschaften neue Stellen als Darchgangsarzt, Ambulatoriumsarzt,

Vertrauensarzt zu iihernehmen,

Altenburg, Sprengelarztstellent) b.
der frijheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Altkirchen, Sprengelarztstellent)
b. d. friiherenAltenburgerKnapp-
schaft (jetzst zur Hallesche
Knappschaft gehdrig). 1

Anspach, Taunus, Gemeinde- u.
Schularztstelle,

Barmen, Knappschaftsarztstelle.

Berlin-Lichtenberg und benach-
barte Orte, Schularztstelle,

Blankenburg, Harz, Halberstiadter
Knappschaftsverein.

Blumenthal, Hann., Kommunal-
assistenzarrtstellen des Kreises,

Borna Stadt, Sprengelarztstellent)
bei d. friith. Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Bottrop / Westf., Assistenzarzt-
stellen am Marienhosp. g
Breithardt, Untertaunus, Kreis,

Reg.-Bez. Wiesbaden.

Bremen, Fab,KK. der Jutespinn.
und Weberei,

Bremen, Arzt- und Assistenzarzt-
stelle am berufsgenossenschaft-
lichen Ambulatorium.

Bremen, Fabrik-, Betriebs- und
Werkarztstellen jeder Ast

Buggingen, Arztstelle der Sitdd.
Knappsch. Miinchen, Gewerk-
schaft Baden, Kalisalzbergwerk.

Coethen, Anhalt, Stadtassistenz-
arztstelle, Armenarzttitigkeit.

Calm, S.-Altbg., Knappscbafts-
(Sprengel) Arztatelle.

Ciistrin, Stadtarztstelle.

Dobitschen, Sprengelarzistellen?)
bei d. friih, Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

1) und jede Zrztliche Titigkeit.

Ueber vorstehende Orte und alle Verbandsangelegenheiten erteilt jederzeit Aus
Sprechzeit vorm. 11—12 (ausser Sonntags). Kostenloser Nachweis von

EBckernforde, Vertrauensarztselle
d. A.O.K. K. und L. K.K

Ehrenhain, Sprengelarststellen?)
b. d. friber. Altenburger Knapp-
schaft (jetzt rzur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Elberfeld, Knappsch.-Arztstelle,

Elmshorn, Leit. Arzt- u, Assistenz-
arztstelle am Kraokenhaus,

Erfurt, Aerztliche Titigkeit bei
dem Biochem. Verein »Volks-
heile u, d. Heilkundigen Otto
Wiirzburg.

Essen, Buhr, Aratstelle an den
v. d. Kruppschen KK, einge-
richt. Behandlungsanstalten.

Frohburg, Sprengelarztstellen®)b.
der friiheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig),

Geestemiinde, OKK. Geestemiinde
u. der Behandlungsanstalten in
Wesermiinde - Geestemiinde und
Wesermiinde-Lehe einschiiessl.
Assistentenstellen, .

Glessmannsdorf, Schles,

Gdnsnitz, Sprengelarztstellent) b,
der friiheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Gross-Gerau, Krankenhausarzt-
stelle.

@Groftzsch,Sprengelarztstellent) b,
derfritheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Halle’sche Knappschaft, fach-
arztl. Titigkeit und Chefarzt-
stelle einer Augen- und Ohren-
station.

Halle a. 8., Sprengelarztstellen?)
bei d. friith. Altenburger Knapp-
schaft
Knappschaft gehdrig).

(jetzt zur Halleschen.

|

Hartau, siche Zittau.
Hirschfelde, siche Zittau.
Hohenmilsen, Assistenzarztstelle
am Knappschaftskrankenhaus.
Kandrzin, Oberschl. Eisenbahn
BKK.; drztliche Tatigkeit am
Antoniusstift.
Keula, O,L., 5. Rothenburg.
Knappschaft, Sprengelarztstellen
d. Oberschl. Knappsch.m, Ausn,
d. Kreise Beuthen, Gleiwitz, Hin-
denburg, Ratibor.
Knlpplchlﬂ,Sprengelanuu“en')
bei d. friih. Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).
Kohren, Sprengelarztstelleat) bei
derfritheren Alteaburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehsrig).
Kotzenau, BKK. d. Marienhiitte.

Langenieuba-Niederhain, Spren-
gelarztstellent) b. d. friih. Alten-
burger Knappschaft (jetzt zur
Halleschen Knappsch. gehdrig).

Lehe, O.K.K. Geestemiinde u. d.
Behandlungsanstalten in Weser-
miinde-Geestemiinde u. Weser-
miinde - Lehe einschliessl, Assi-
stentenstellen, 4

Lueka, Sprengelarztstellent) b, d.
friih, Alten%urger Knappschaft
(jetzt zur Halleschen Knapp-
schaft gehbrig). »

Mengerskirchen, Oberlahnkreis,
Gemeindearzistelle i. Bes,

Merseburg, AOKK,

Miinster i, W., Knappschaftsarzt-
stelle.

Muoskau (O.-L.), und Umgegend
siche Rothenburg.

Nlﬂmblrf'l. 8., Knappschafts-
arztstelle,

sowie Yertretungen.

Nobitz, Sprengelarztstellen?) b, d.
friih, Altenburger Knappschaft
(jetzt zur Halleschea Knapp-
schaft gehdrig).

Nébdenitz, S.-Altenburg., Knapp-
schafts- (Sprengel) Aratstelle.
Oberschleslen,Sprengelarststellen
der Oberschlesischen  Knapp-
schaft mit Ausnahme der Kreise
Beuthen, Gleiwitz, Hindenburg,

Ratibor.

Olhersdorf, siche Zittau.

Onchatz, Fiirsorgearztstelle.

Pegau, éprengelnnulellan 1) b.d.
friih. Altenburger Knappschaft
(jetzt zur Halleschen Knapp-
schaft gehorig), .

Polzig, S.-Altb., Knappschafts.
(Sprengel) Arztstelle,

Raunhelm (b, Mainz), Gemeinde-
arztstelle,

Regls, Sprengelarstatellen’) b. d.
fritheren Altenburger Knapp-
schaft ({,eut _zur Halleschen
Knappschaft gehdrig)

Remncheld, Assistenzarztstelle (mit
Ausbilduog im Riéntgenfach) an
den stidt. Krankenaastalten.

Rennerod (Westerwd.), Gemeinde-
arztstello,

Ronneburg, S.-Altbg. Knappsch.-
(Sprengel) Arztstelle,

Roslitz, Sprengelarztstellent) b, d.
frilheren Altenburger napp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Rothenburg, Schles,, f. d. g. Kr,,
Nicderlchf. und Brandenburg.
Knappschaft.,, LKK. u. AOKK.
d. Krs, Sagan.

Sagan, (f. d. Kr.) Niederschles,
u. Brandenb. Knappschaft,

Schmalkalden, Thiiringen.,

Schmiedeberg, Bex. Halle, leit.
Arztstelle am stidt, Kurbad,

Sehmitten, T., Gem. Arztstelle

Sehmblln, Sprengelarststollen?) b,
der fritheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt szur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Singhofen, Unterlahnkreis. Ge-
meindebezirksarztstelle.

Starkenberg,Sprengelarztstellent)
bei der fritheren Altenburger
Knappschaft ((jetzt zur Halle-
schen Knappschaft gehbrig).

Treben, Sprengelarstatellen?) bei
der frither, Altenburger Knapp-
schaft (jetst szur H-lle-cgu
Knappachaft gehdrig).

Tarchas siche Zittau,

Welsaenseob. Berl., Hausarstverb,

Welsswasser (O.-L.) u. Umgeg.
siche Rothenburg.

Weuel, Knappschaftsarztstelle.

Wesermilnde, O.K.K, Geeste-
miinde 1, d,. Behandlungsanstalt,
i. Wesermilnde-Geestemiinde u,
Wesermiinde-Lehe einschliessl,
Assistentenstellen,

Westervarg, Kommunalverband,

Windischlenba, Sprengelarststel-
lent) b. d. frilheren Altenburger
Koappechaft (jetst zur anle-
schen Knappschaft gehdrig).

Wintersdorf, Sprengelarstatelien?)
bei der friilheren Altenburger
Knappschaft (jetzt zur Halle-
schen . Knappschaft gehdrig).

Zehma, Sprengelarztetellent) bei
der friiheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt 2ur Halleschen
Kuoappschaft gehdrig).

Zimmerau, Bez, Kbnigshofen,

Zittau-Hirschfelde (Bezirk),
Arztatelle b, d. Knappschafts-
krankenkasse der »Siichsischen
Werkee (Turchau, Gliickauf,
Hartau).

Zoppot, AOKK,

kunft die Hauptgeschiiftsstelle Leipzig C1, Plagwitzerstr.15.
Praxis, Auslands-, Schiffsarzt- und Assistentenstellen
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Tannismut

Bismutum bitannicum
Das Antidiarrhoicum. mit Wismut- und Tanninwirkung

Besonders angezeigt bei Sommerdiarrhoen.
Angenehmer Geschmack. Auch fiir die Kinderpraxis geeignet.

Schachteln zu 10, 25 und 100 g puly.,
Packungen mit 10 und 20 Tabletten zu 0,5 g. ,
Klinikpackungen zu 250 g pulv. und 500 Tabletten zu 0,5 g.

theratur und Proben

Coffetylin

Coffein-Acetylin

" Bei nervéser Abgespannthext,
fieberhaften Erkrankungen, Grippe, Neuralgien, Kopfschmerz
und Migrine bewzhrt,
Wirkt zuv erlassxg und auffallend rasch.
Packungen mit 10 und 20 Tabletten zu Oog

. Klinikpackung: - ;
Glas n’u"t 1000 Tabletten za 0,5 g.

auf Wunsch kostenfrel

Chemische Fabrik von Heyden Akt Ges., Radebeul Dresden

Samstag, 8. Oktober, 8—9 Uhr Dr. Brogsitter:
Gefahren des Sports. Indikationen und Konlraindi-
kationen. — 9—11 Uhr praklische Uebung. — 1120 bis
121/, Uhr Aussprache.

Montag, 1(). Oktober, 8—9 Uhr Dr. Brogsitter:
I’()rlsvl/ung - -11 Uhr praktische Uebung. — 1120 bis

121/, Uhr Slud -I’xof Hacker: Der Geist des neuen
\chullurnl( hrpldnc — 3—5 Uhr Dr. Gotthard: Fort-
selzung. — 5- , Uhr ‘Aussprache.

l)lcnsld;,, 11. Oktober, 8—9 Uhr Dr. Vogt: Neu-
zeitliche Gymmastiksysteme. — 9—11 Uhr praklische
Uebung. — 1120—121/, Uhr Dr. Ketterer: Sportirzl-
liche Untersiichung, mil Uebungen. — 3—4 Uhr Dr. Mat-
thias: Fortsetzung. — 4—51/, Uhr praklische Uebung. —
51/,—6t/, Ulhr Aussprache, |

Mittwoch, 12. Oktober, 8—9 Uhr Dr. Brogsit-
ter: Lortsetzung. — 9—11 Uhr praktische .Uebung. —-
11—12 Uhr BeschlieBung des Lehrganges mit Aussprache.

Einer beschrankien Zahl auswartiger Teilnehmer
kann Ersatz der Reisekoslen 3. Klasse mit Schnellzugs-
zuschlag und cin Zuschul} zu den Kosten des Aufenthaltes
in Manchen im Gesamtbetrage von 50 RM. in Aussicht
gestellt werden.

Die Besucher des I.olnganﬁcs haben” sich an den
praktischen Turn- und Sportibungen zu beteiligen: es
worlen sich daher nur Bewerber mefden, die den koérper-
lichen Anforderungen gesundheitlich gewachsen sind.
Anmeldungen sind bis lingstens 1. September 1927 an die
Landesturnanstalt  in Minchen, MaBmannstrafie, zu
richten.

I.A.: gez. Dr. Korn. I.A.: gez. Dr. Dicudonné.

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht des Bayer. Aerztl. Correspondenzblattes.)

Aerztlicher Bezirksverein Memmingen und Kassenidrztliche
Organisation Memmingen.

Sitzung am 9. Juli 1927 in Memmingen.

Vorsitzender Herr Dr. Ahr. Wesentliche Beschliisse:
Herr Dr. Ludwig Kraemer, Facharzt fir Chirurgie,
Memmingen, wurde in den arztlichen Bezirksverein auf-
genommen. Die Allg. Ortskrankenkasse Memmingen-Land
ist in einem Fall der Ueberschreitung der Begrenzungs-
ziffer bei einem FFacharzl entgegengekommen, anderer-
seits wird die Bille ausgesprochen, daB alle Kollegen be-
mitht sind, die Begrenzungsziffer nicht zu tberschreilen,
um die anderen Kollegen nicht zu schidigen. Die Wege-
gelder fur die IFachirzte werden nach denselben Gesichts-
punkten wie hir die praktischen Aerzte gehandhabt, nur
bei von der Kasse genchmigien Konsilien wird die tat-
siichliche Entfernung bezahlt werden. — Nach einem aus-

fihrlichen Bericht iiber den Bayerischen Aerztetag in
Lindau wird in Anlehnung der dortigen.Beschliisse die
kassenarztliche Organisation-Memmingen des Aerztlichen
Bezirksvereins Memmingen in den Aerztlich-wirt-
schaftlichen Verein Memmingen und in seine

‘Unterabteilungen Memmingen und Babenhausen -Iller-

tissen wmgewandelt. Dje Kassenarztliche Organisation

Memmingen wird in dieser-Grindungsversammlung auf-

gehoben. In den Vorstand des neu gegriindeten Aerztlich-
wirtschaftlichen” Vereins wird einstimmig gewahlt: Dr.
Ahr als Vorsitzender, Dr. Starmer als Stellvertreter (und
Schriftfiuhrer), Dr. Motzet und San.-Rat Dr. Magg-Fell-
heim als Beisitzer, hiervon Dr. Motzet als Kassier. GemaB
§ 12 der neuen Satzungen der Aerztlich-wirtschaftlichen
Vereine beschlieBt die Versammlung zwecks BeschluB-
fihigkeit cine -Anwesenheit von mindestens der Halfte
der Mitglieder. — Ein Antrag des Kassiers, den Organi-
sationsbeitrag weiterhin auf 4 Proz. Abzug vom Kassen-

honorar zu belassen, wird angenommen.

Aerzte an die Front — Gesundheitsfeldzug 1927.

Zu dem Aufsatz im ,Bayer. Aerzil. Corresp.-Blatt“
.Aerzte an die Front — Gesundheitsfeldzug 1927 Nr. 26,
Seite 337, bittet der LandesausschuBl faur hygie-
nische Volksbelehrung darauf hinzuweisen, daf
die Schriften, Merkblatter usw., die hygienische Volks-
belehrung auf dem Lande betreffend, durch die Ge-
schaftsstelle des Landesausschusses fir hygienische
Volksbelehrung, Minchen, LudwigstraBe 14/1 3 Aufg.,
erhaltlich sind.

Vereinsmitteilungen.
Freie Aerztekammer von Oberfranken (Kreissekretariat).

Die drztlichen Bezirksvereine, die noch mit der Zah-
lung im Rickstande sind, werden gebeten, den Jahres-
bellr'lg zur Aerzlekammer fiir 1927 — pro I\opf und Jahr
2 M. — baldmoglichst auf mein Postscheckkonto Nirn-
berg Nr. 12011 “cinzusenden. Kammersitzung findet ge-
legentlich des Oberfrinkischen Aerztetages am 31. Juli
in Bayreuth statt. L

Aerztlicher Bezirksverein Miinchen-Stadt. \
Betreff: Bezug von Arzneimitteln durch Aerzle aus
Versandapotheken. ]
Den Herren Kollegen diene folgende Mitteilung der
Polizeidirektion zur gefl. Kenntnis:
..Die Regierung von Oberbayern, Kammer des Innern,
hat mit EntschlieBung vom 21. Mai 1927, Nr. d 1935 A I,

-darauf aufmerksam gemacht, daB nicht selten Aerzie die

Mittel zur ortlichen Anwendung, insbesondere zu Lin-
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spritzungen, von sogenannien Veérsandapotheken, die
Arzneimittelverzeichnisse zugeschickt haben, beziehen.
Nach § 21 der Verordnung vom 27. Juni 1913 uber das
Apothekenwesen (GVBL. S. 343) haben Aerzte ohne Haus-
apotheken sowie Zahnirzte die Arzneien aus Apotheken

des Wohnortes oder der Nachbarorte zu beziechen.

Mitteilungen der Abteifung fiir freie Arztwahl
des Aerztlichen Bezirksvereins Miinchen-Stadt.

1. Die Telephonnummer der Geschiftsslelle ist nun-
mehr: 92 0 01.

2. Die Deutsch-Nationale Krankenkasse
(Hamburg) bittet, noch einmal darauf hinzuweisen, daff
auch bei den Ersatzkrankenkassen die Vorausbescheini-
gung von Arbeitsunfihigkeit unzulissig ist.

3. Es wird in Miinchen das Gerticht verbreitet, daB
Facharzten auf mehreren Gebieten oder praktischen
Aerzten, die zugleich z. B. Kinderarzte sind, die auBer-
halb eines bestimmten Gebietes liegenden irzilichen
Leistungen in Zukunft in der Kassenpraxis nicht bezahlt
werden sollen. An diesem Gerucht ist natirlich kein
Wort wahr; der Minchener Aerzteverein fir freie Arzt-
wahl halt an seinem schon 1921 gefaBten BeschluB fest,
wonach der Besitzstand der Aerzte nicht angetastet wird.

4. Es wird hoflichst gebeten, Arzneimittel oder
Bader, soweit sie genehmigungspflichtig sind,

durch Uebermittlung des Originalrezepts an die Arznei-

mittelkommission genehmigen zu lassen; es sollen hier-
zu nicht die fiar die Genehmigung arztlicher Leistungen
erforderlichen Formulare beniitzt werden. ;

Amtliche Nachrichten.
Dienstesnachrichten.

Die Bezirksarztstelle in Donauwdorth ist erledigt. Be-
werbungen sind bei der Regierung. Kammer des Innern,
des Wohnorts bis 1. August 1927 einzureichen.

Vom 1. August an wird der Bezirksarzt Dr. Johann
Gierer in Karlstadt zum Bezirksarzt der Besoldungs-
gruppe XI fir den Verwaltungsbezirk Passau (Stadt und
Bezirksamt) in elatmiiBiger Weise befordert.

Vom 16. Juli 1927 an wird der mit dem Titel und
Rang cines Anstaltsarzies ausgestatlele  IHilfsarzt der
Kreis-Heil- und Pflegeanstall Erlangen, Dr. Hans Prie 3 -
mann, zum Anstaltsarzt dieser Anstalt in elatmibBiger

¢ Eigenschaft ernannt.

Fiir die Redaktion verantwortlich: Dr. H. Scholl, Miinchen.
ur die Inscrate: Adolf Dohn, Miinchen.

Allgemeines.

Erfolgreiche Keuchhusten-Theraplie. Im Arzneischatz hat
sich unter den auf Drosera-Basis aufgebauten Mitteln das Droserin
eine erste Stelle gesichert. Der Erlanger Pharmakologe Prof. Heinz
konnte experimentell die resorptive Beeinflussung der Atmungs-
organe durch das wirksame Droserinprinzip feststellen.

Bandorfs Untersuchungen in der Erlanger Klinik fithrten zu
der Feststellung, dass das Droserin einen Fortschritt in der Keuch-
husten-Therapie bedeutet und sie empfiehlt es bei jedem Keuch-
husten, besonders bei einem frisch akquirierten, 8 Wochen lang
zu verordnen. 4

Im 24. Jahresbericht der Universitdts-Kinderklinik berichtet
Prof. Pfaundler {iber seine Erfolge mit Droserin. Die Protessoren
Hecker, Trumpp und Lorensen (Kopenhagen) bezeichnen es als
eines der erfolgreichsten Keuchhustenmittel. Einen wertvollen
Beitrag iiber die Keuchhustenbehandlung mit Droserin hatte auch
Cramer in der Berliner Klinischen Wochenschrift veréfientlicht.
Ueber glinzende Erfolge mit Droserin in der letzten Zeit berichtet
schliesslich "Dr. Gassner, der bei einer grossen Keuchhusten-
Epidemie bei mehreren hundert Fillen die besten Erfolge erzielte.

Droserin Stirke I kommt fur Kinder bis zu 2 Jahren, Stirke II
fiir Kinder tiber 2 Jahren in Betracht; Droserin-Sirup, in besonders
hartnéickigen und heftigen Fillen, kommt fir jedes Alter, auch
fur Sdughnge, in' Anwendung.

Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage dieser Nummer liegt ein Prospekt dér Firma
Chem. Fabrik Desitin A.-G.,"Berlin-Tempelhof, iiber Desitin-
salbe bei. :

* Wir empfehlen die Beilage der .besonderen Beachtung -unserer
Leser. .

Zugelassen

bei allen ‘Bayer: Krankenkassen

Ferrangalhin

' seit Giber 30 Jahren bewiihr!; ohne und mit Arsen 0,02.
0.P. 200,0 erh3itlich in allen Apotheken.

g

A

bewahrtes -

Hamoglobin-Eisen-Albuminat

chem.Fabr. ROb. Harras, Miinchen. Gegr.1s7s.

Yogursal Vagotonicum und Roborans

Proben und Literatur durch:

Dr. Gerhard Piorkowski, chemisch-pharmaz. Fabrik, Berlin NW 6.
*_“J

Analyse
{Feste Hauptbestandteile in 1 kg Wasser auf Salze berechnet.)
Natrfumhydrokarbonat (NaHCO3) 2,915'g
Calciumhydrokarbonat (CafHCOs)s) 0,529
Magnesiumhydrokarbonat (Mg[HCOals) 0,474
Natriumchiorid (NaCl) 0,300 .
Ferrohydrokarbonat (Fe[HCOnlz) 0,012 ,
0,008 , .

Lithiumhydrokarbonat (LiHCOs)

L b o

a

Der natiirliche Mineralbrunnen ,Staatl. Fachingen* findet seit Jahrzehnten mit hervorragendem Erfolg Verwendung Pci .
Storungen der Verdauungsorgane (Magenkatarrh, Magenschmerzen und Magenbeschwerden sowie Darmstérung, habituelle Stuhlver-
stopfung, Icterus katarrhalis) y or : ALy
Erkrankungen der Harnorgane (akute Nephritis, chiron. parenchymatdse Nephritis, Harnsduresteine in Nieren u. Blase, Blasenerkrankungen)
Stoffwechselkrankheiten (Gichtf, Diabetes) ' ;
Erhiltlich in allen Mineralwasserhandlungen, Apotheken, Drogerien usw. und stcht den Herren Aerzten zur Verordnung In geelgneten Fillen stets zur Verfiigung.

Brunnenschriften sowie eine Zusammenstellung der drztlichen Gutachten kostenlos darch das Fachinger Zentralbiiro Berlin W 8, Wilkelmstr, 55,
Aerztejournal wird iederzeit auf Wansch zugesandt. .
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Zum 60. Geburtstag
des Herrn Geheimrat Dr. Bayersddrfer.

In den letzten Tagen feierte unser verdienstvoller
Kollege, Herr Geheimrat Dr. Bayersdorfer in Neu-
stadt a. d. H., Mitglied des-Reichstages, seinen 60. Ge-
burtstag. Entsprechend scinen grofien vaterlindischen
Verdiensten um die Plalz erhielt er eine groBe Zahl von
BegritBungstelegrammen der Reichsministerien, der baye-
rischen Ministerien und zahlreicher Korporationen, na-
mentlich aus der Pfalz.

Wir freuen: uns, daB ein bayerischer Arzt von den
hochsten Stellen so grofe Anerkennung und Dank ge-
funden hat. Die bayerische Aerzleschaft schlieBt sich mit
Stolz den vielseitigen Gliickwiinschen an und hofft, daB
Herr Kollege Bayersdérfer noch viele Jahre zum Segen
seines Vaterlandes, der Allgemeinheit und der Aerzle-
schaft wirken wird. '

Einladungen zu Versammlungen.

Oberfriinki.scher Aerztetag 1927.

Im Auftrag der Freien Aerztekammer von Ober-
franken erlaubt sich der unierfertigle Bezirksverein zu
dem am 30. und 31. Juli 1927 stattfindenden Oberfranki-
schen Acrzletag 1927 in Bayreuth geziemend einzuladen.
Programm: 30. Juli: 203 Uhr BegruBungsabend mit
Damen in den Raumen der Gesellschaft [Harmonie™;
31. Juli: 8% Uhr, A. Wissenschaftliche Vortrige: a) Pro-
fessor Johannes Schmidt (Hof) dber: ,,Operative Wirbel-
saulenversteifung und Mobilisierung®, b) Privatdozent
Dr. Lauter der Medizinischen Akademie Disseldorf tiber:
»Neue Ansichien auf dem Gebiete der Kreislaufslorun-
gen®, ¢) Oberarzt Dr. Korber, Stadl. Krankenhaus Bay-
reuth: ,Demonstrationen”, B. Besprechung aktueller
Standesfragen. — 1230 Uhr gemeinsames Mitlagessen mil
Damen im Saal des Hotel Reichsadler. — 16 Uhr Parsival-
Auffithrung im Festspiclhaus. — Wie wir erfahren, sind
fir diese Vorstellung noch Karten verfugbar. Kollegen
oder deren Damen, die an dieser. Vorstellung noch teil-
nehmen wollen, werden gebeten, rechtzeilig Anforderung
an Dr. Angerer, Bayrcuth, ergchen zu lassen.

[Fir den BegriaBungsabend sind erstklassige Kunstler
der Bayreuther IFestspicle verpflichtet.

Am Sonntag, wihrend.der wissenschaftlichen Vor-
triige, ist eine Fihrung der Damen zu den Sehenswirdig-
keiten Bayreuths vorgesehen.

Wir ersuchen um Anmeldungen bis 25. Juli, falls
dies nicht bereits geschehen ist, an Dr. Angerer, Bay-
reuth, und hoffen auf zahlreiche Beleiligung.

Der Aerztliche Bezirksverein Bayreuth.
DrVAmgerer. DriB-eicke

Aerztlicher Bezirksverein Deggendorf.

Der Aerztliche Bezirksverein Deggendorf gestattet
sich, seine Mitglieder und deren Angehorige, sowie
Freunde aus benachbarten Bezirksvereinen zu einer
Familienunterhallung am 7. August, nachmittags 2 Uhr,
in bayver. Eisenstein, Gasthaus Neuwaldhaus, einzuladen.

Die Anmeldungen zum gemeinsamen Mittagessen mit
Angabe der Personenzahl sind bis lingstens 3. August an
Herrn Dr. Falke in Eisenstein zu richten.

' Dr. Hummel.

Aerztlicher Bezirksvereih Schwabmiinchen-Zusmarshausen-
: -~ Wertingen.

. Die nachste- Mitgliederversammlung findet am Sonn-
tag, dem 31. Juli, nachmittags 31/, Uhr, in Augsburg. im
Hotel ..Drei Mohren* statt. — Tagesordnung: 1. Kurzer
Bericht iber den 9. Bayerischen Aerztetag in Lindau;
2. AnschluB des Aerztlichen Bezirksvereins Dillingen;
3. Namens- und Satzungsanderung der wirtschaftlichen
Vereinigung gemalBl den Beschlissen des Bayerischen
Acrztetages; 4. Anirige und Wimsche; 5. Einlauf.

San.-Rat Dr. Medicus.

Aerztlicher Bezirksverein Fiirth.

AuBerordentliche Versammlung am Donnerstag, dem
28. Juli d. J., nachmittags 8!/, Uhr, im Berolzheimeria-
num. — Tagesordnung: 1. Bericht uber den Bayerischen
Aerzielag; 2. Griandung eines arztlich-wirtschaftlichen
Vereins; 3. Sonstiges. -

Jahresbericht des Landesausschusses der Aerzte Bayerns
fiir das Geschéftsjahr 1926/27.

Von Sanititsrat Dr. Steinheimer, Niirnberg.

Der auf dem 8. Bayerischen Aerztetag in Wuarzburg
erstattete Jahresbericht fur das Geschiftsjahr 1925/26 war
mil einem Bericht tuber die Titigkeit der Organisation
in den vergangenen 7 Jahren verbunden. Wir hatten die
Ansicht, daB es sich um den letzten Bericht in der freien
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bayverischen Landesirztekammer handelte, weil wir

glaubten, daB spilestens bis zum Ende des Jahres 1926

die Verabschiedung des Gesetzes liber die Berufsverlre-

tung der Aerzte zu erwarien sei. Diese Vorausselzung
beruhte insofern auf einem Irrtum, als das Gesetz erst
am 31. Mirz 1927 verabschiedel wurde und erst ab 1. Juli
1927 in Kraft tritt. Daher tagt heute noch einmal die
freie bayverische Landesiirztekammer und der zusammen-
fassende Bericht des vorigen Jahres ist durch die Schil-
derung der Ereignisse des vergangenen Jahres zu er-
ganzen.

Auf dem Aerztetag in Wirzburg war von unserem
Vorsitzenden geschildert worden, von welchen érztlicher
Kreisen die Widerstinde und Schwierigkeilen ausgingen.
Die in Frage kommenden Kollegen haben dem Zustande-
kommen des Geseizes, man kann wohl sagen, bis zum
letzten Tage, Schwierigkeiten in den Weg gelegt. Trolz-
dem ist das Gesetz mit Ausnahme eciniger Schonheits-
fehler im Sinne der groBen Mehrheit der bayerischen
Aerzteschaft ausgefallen. Die nichste FFolge des Inkraft-
tretens des Gesetzes wird und muB die Trennung der
bisherigen kassenirztlichen Organisationen von der Lan-
desarzickammer und ven den Bezirksvereinen sein. Da-
mit entfallt dann auch der vom Reichsausschull bean-
standete sog. ,Koalitionszwang* des KL.B. Fiir die nichsle
Sitzung des Landesausschusses fur Aerzte und Kranken-
kassen ist die sog. .,Bereinigung des KLB.” vorgesehen.
Wir haben die Hoffnung, daB die Trennung nur eine for-
male sein moge und daB auch in Zukunft die Standes-
vereine (Bezirksvereine) und wirtschaltlichen Vereine
nicht nur friedlich nebeneinander, sondern miteinander
zum Nulzen der bayerischen Aerzteschaft arbeilen
mochten.

Und nun zu dem Bericht iiber das vergangenc Jahr.

In der Angelegenheit Standesgerichtsor d-
nung ist wesentliches nicht zu berichlen; man kann nur
den im vorigen Jahre ausgesprochenen Wunsch wieder-
holen. daB die neuen Berufsgerichte die Standesvergehen
der Kollegen gleichmiBiger verfolgen und gleichmaBiger
beurteilen maochten, als es bei dem bisherigen Slandes-
gerichtsverfahren geschehen zu sein scheint.

In der Angelegenheit Aerzteversorgung ist
eine Aenderung nicht eingetreten. !

‘Herr Kollege Stauder schreibt iiber diesen Punkt zum
Jahresbericht folgendes: v

.In diesem Jahr hat der LandesausschuBl dayon Ab-
stand genommen, ein besonderes Referat iber den Stand
unserer Aecrzteversorgung zu erstatten, obwohl die fort-
laufenden Verwaltungsarbeiten, die Beratungen tber die
Gestallung und Verbesserung der Satzung usw. keines-
wegs ein geringeres MaB von Arbeit erforderten wie in
den Vorjahren. Es erscheint jedoch ratsam, den heutigen
Aerztetag mit dieser Aufgabe nicht zu belasten, da die
iibrigen, der Losung harrenden Fragen den Tir den
Aerztetag zur Verfiigung stehenden Zeitraum genigend
in Anspruch nehmen. :

Der Stand unserer Aerzteversorgung ergibt sich aus
der Zusammenstellung der bayerischen Versicherungs-
zammer vom 11. Mai 1927. :

Darnach sind 4691. Aerzte (darunter 87 weibliche),
719 Zahnarzte (darunter 18 weibliche), 880 Tieriirzte, zus.
6290 Mitglieder der Aerzieversorgung. Die Minderung der
7ahl der Aerzte rithrt davon her, dafl von den Assistenien
nur mehr diec Vollassistenten als Pflichtmitglieder be-
handelt werden.

Im Geschﬁftsjahf 1926 (1. Januar bis 31. Dezember)
wurden 2677 300 RM. Beitrige .
1 380600 ., Zinsen aus Vermogensablage

zusammen 3057 600 RM. vereinnahmt,

Ausgezahlt wurden:
’ 25700 RM. Sterbegelder \
176 000 -, Ruhe-, Witwen- und Waisengelder
15300 ,, riickvergiitete Beitrige
45300 ,, Versicherungssteuer
262 300 RM. it 2
In der Zeit vom 1. Januar bis 15. Juni wurden
1474 073 RM. Beitriige
269 740 ,, Zinsen vereinnahmt.

Die Ausgaben betrugen in derselben Zeit fiir:

zusammen

Altersrenten . 2489 RM. 2
Ruhegeld 43819~ ,,
Sterbegeld 0. DRIE S,
Witwengeld DI d S
Waisengeld 17463 ..
zusammen 152237 RM.

Ruhegeld beziehen:
53 Aerzte, 2 Zahnidrzte, 3 Tierirzte.
Witwcngc]d erhalten:

122 Arztwitwen

26 Tierarztwitwen
1 Zahnarztwitwen
T nahe Verwandte

ausserdem werden 132 Waisen unterstiitzt,

Der Jahresaufwand fiir die Versorgungslasten
betrdgt derzeit 289 700 RM.

Das Vermogen der Anstalt betrug am 7, Mai 1927:

5 497 900 RM. an Darlchen
2175521 ,, an Wertschriften
448 200 ,, Kassenbestand

8121 621 RM.

Der Anschaffungswert der Wertschriften belragt
1650916 RM., so dafl ein Kursgewinn von 524575 RM.
zu verzeichnen ist. :

Die Vermaogensbildung unserer Acrzteversorgung ist
daher im erfreulichen Fortschritt begriffen. Die Verwal-
tung dieses Vermaogens erfordert seitens der bayerischen
Versicherungskammer cine immer umfangreichere, nahe-
zu bankmiilige Taligkeit, far die wir im Interesse unscrer
Versorgung nicht dankbar genug sein konnen. s ergibt
sich bei dem Ueberblick tiber den derzeitigen Stand un-
serer Acrzteversorgung ohne weiteres, daB eine von der
Aerzteschall selbst durchgefiithrie Verwaltung auf auller-
ordentliche, nahezu uniiberwindliche Schwierigkeilen
stofien wiirde. Auch bei der von der bayerischen Ver-
sicherungskammer als einem staatlichen Organ geleitelen
Verwaltung sind manche erhebliche Schwierigkeilen un-
verkennbar. { il 8

In erster Linie scheinen die Fassionen einiger Aerzle
iber ihre Einnahmen wesentlich zurtickzubleiben gegen
dic schiitzungsweise vorhandenen latsiichlichen Einnah-
men. Die Griinde hierfiir heute aufzufithren, wiirde zu weit
fiahren. Die Mitarbeil der kassenérztlichen Verrechnungs-
stellen scheint jedoch in erheblich grofBierem Umfange
notig, als es bisher geschehen ist. Da, wo diese und auch
die private Verrechnungsstelle Gauting die Beilriage ab-
fithrten, entwickell sich die Einzahlung der Beitriige und
die Hohe derselben in einem viel erfreulicheren Mal als
dort, wo jeder einzelne Arzt vierteljihrlich seine Beitrige
einzusenden verpflichtet ist. t hy )

Eine ganz ernebliche Krilik aber die gesamte Ver-
sicherungsfrage unseres Standes spieli sich zur Zeit in den
arztlichen Standesblittern ab. Sie ist einerseils bedingt
durch die Gewidhrung der gesetzlichen Rechte an die
preuflischen Arztekammern zur Grandung von Versor-
gungseinrichtungen durch das necue preullische Aerzle-
kammergeselz, andererseits durch gleiche Rechte, welche
die wiirttembergische Geselzgebung unseren Nachbarkol-

zusammen
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legen verlich. Dadurch sind diese Teile der deutschen
Aerzleschaft vor die Frage gestellt, in welcher IForm sie
ihre Versicherungseinrichtungen neu gestalten oder umge-
stalten missen. Is zeigt sich hierbei, daly die Auffassung
der Aerzle iber die ,\olwcndlgkul von Kollekllv-l{cnten-
versicherungen infolge der in den letzten Jahren sich
doch wieder etwas gunsu;,cr geslaltenden Finanzlage der
cinzelnen Aerzie teilweise eine andere-geworden ist, als
dies in den Jahren der Inflation und in der FolgezeiL ge-
wesen ist. Schon glauben viele von uns wieder, daB all der
Jammer und die Not der vergangenen Jafre endgiiltig
iiberwunden sind und daf sie selbst dauernd imstande
sein werden, Jahr um Jahr Riicklagen far ihr Alter und
im Falle des Todes fir ihre Hinterbliebenen zu machen.
Der Geist der Einigkeil und der sozialen Verpflichlung,
in gemeinsamer Sorge allen Aerzten eine Vu’sorgungs-
maoglichkeil zu schaifen, ist im Sinken. Der egoistische
Trieb des Menschen, der ‘zufrieden ist, wenn es ihm selbst
cinigermallen wohl geht und der darﬁbcr die Sorge fir
seine Nichsten vergit oder ablehnt, ist unverkennbar
in den Veroffentlichungen der letzten Zeit zulage getreten.
Der Streit, ob Kapital oder Renlenversicherung, ist im
Gang und die Statistik wird bald fiir, bald gegen die ein-
zelne Versicherungsform verwendel, je nachdem der Ver-
tasser dieselbe auszulegen imstande ist. Vollig verwirrend
haben dic statistischen Darstellungen von Lubinus ge-
wirkt, die der Ausschul} der preuflischen Aerziekammern
leider ibernalim und veroffentlichte, obwohlsie bestimmt
falsch und irrefithrend sind.

Andererseils ist die Kritik an der bay cnschen Acrzie-
versorgung, die ja bisher die cinzige geschlossenc und
fur ein ganzes Land sorgende Versicherung ist, von seilen
der privaten Lebensversicherungsgesellschaften und ein-
zelner Versicherungsmathemaliker nicht verstummi. Der
Privatdozent Prof. Dr. Paizig in Frankfurt hat im Auf-
trage der bayerischen klinischen Assistentenschafl ein
(xulachlcn iiber die bayverische Aerzteversorgung erstellt,
das derselben in ihrer spiteren Entwicklung ganz crheb-
liche Gefahren voraussagl und kommende grofie Beilrags-
crhohungen far dic Zeit des Beharrungszustandes un-
serer Versorgung fiir notwendig hall.

Es ist das chuhcn des Verwallungsausschusses der
bayerischen Aerzteversorgung gewesen, sich auch von an-
derer versicherungsmathemalischer Seite Ratl zu erholen.
Eingehende Aussprachen im Verwaltungsausschull haben
dahin gefihrt, daBl derselbe in seiner letzlen Sitzung am
7. Mai beschloB, eine eingehende versicherungsmathema-
tische Priafung der . Grundlagen unserer bayerischen
Aerzieversorgung von einem mafigebenden Sachverstan-
digen auf diesem Gebiet zu erholep. Es ist gelungen,
Herrn ao. Professor Dr. Bohm (Munchen) far diese Auf-
gabe zu gewinnen.

Insbesondere muf} eingehend gepruft werden. ob das
Verhiltnis zwischen Mindestbeitrag und Mindestreate
versicherungstechnisch richtig gewahlt ist und ob unser
Mindestheitrag auf die D‘lll(‘l‘ den Anforderungen der
Acerzteversorgung geniigl. Der Mangel einer wirklich zu-
verlassigen Stalistik iber die Durchschnittszahl der in-

validen Aerzle und der Arztwitwen, einer richligen Arzt-
statistik, die ja erst im Laufe der Jahre gehmdon werden
kann, zeigt sich hierbei im Auscinandergehen der An-
sclmuun{.,cn der Vcrsnchu'un"s\\1sscnschaillcr selbst auf
das Deullichsle.

Endlich sei darauf hingewiesen, daB das Durch-
schnittseinkomnten, welches (hc bay erische Aerzteversor-
gung zu erzielen in der Lage ist, durch den scit dem
1, Juni d. J. in Weglall komnienden 20 prozentigen Abzug
von den (.clmhrcn der Preugo im Laufe des nachslcn
Verwaltungsjahres um ein I rhebliches steigen muB und
dal} gerade hierdurch die Moglichkeil far den Verwal
tungsausschuf} besteht, zu prulcn in welchem me‘mrf
der: einzelne Arzt semcr FFassionspflicht gentigl.

Unter diesen Lmstanden bei der in der Versiche-
rungsliteratur entstehenden Verwwrund unter den Aerz-
ten, bei der Notwendigkeit einer nochmahgen mathema-
tischen Ueberrechnung der Grundlagen unserer bayeri-
schen’ Aerzieversorgung erschien es dem Verwaltungs-
ausschuff ratsam, in diesem Jahr eine eingehénde Aus-
sprache iber unsere bayerische Aerzteversorgung am
Aerzletag abzusetzen, dagegen, falls die versicherungs-
technische Frage bis zum nichslen Bayerischen Aerzte-
tag durch Erstatlung eines Gulachtens von maBgebender
Seite gelost erscheint, am kommenden Bayerischen Aerzte-
tag 1928 die Frage unserer Aerzteversorgung erneut unter.
Darstellung der Gesamtlage zur Aussprache zu bringen.
Bis zu dicsem Zeitpunkt halt es der VerwaltungsausschuB
der Aerzteversorgung und mit ihm der Landesausschub
nicht fiir ratsam, wesentliche Aenderungen oder Neue-
rungen an unseren Satzungen vorzunchmen.

Dxe Vorarbeiten zur Aufslellunn eines versicherungs-
mathematischen Gutachiens bedmgen die Hmausnabe'
eines Fragebogens seitens der Aerzteversorgung, in
dem uber das Lebensalter der Familienangehorigen und
tber das Berufseinkommen Anfragen an jeden bayeri-
schen Arzt hinausgégeben werden. Es erscheint bereits
heute notwendig, darauf hinzuweisen, daB die Beantwar-
tung dieses Fragebogens von seiten jedes bayerischen
Arztes dringend notwendig ist und daB die Gewmnunt,
von mathematischen zuver]assmen und einwandfreien Be-
rechnungen abhingig ist von der gewissenhaften Ausfil-
lung dieser Fragebogen. Es wird Aufgabe der Standes-
\'crtrelung sein, “ihre Mitglieder auf die genaue Beant-
wortung des Fraceblaues besonders hinzuweisen und d1e
Verwlrkhchung der Umfrage damit zu unterstiizen.

Soweit Herr Stauder.’

Vor kurzem wurde die Anfrage an uns gerichtet, wie
es kommf, daB die Satzung der bavcnschen Apothekcr—‘
versorgung den Mitgliedern die \ionhchkelt bietet, den
Grundbetrarf der Besoldunnsn'ruppe °XI und XII zu er-
reichen, wenn sie die nach diesen Gruppen errechneten
Mmdcstbeltrage entrichten, wihrend bei den Aerzten das
nicht moéglich war. Wir haben dem Kollegen erwidert
— bezuﬂnehmend auf eine AcuBerung der Vi ersmherunﬂs-
Lammer —, und das sei auch an dieser Stelle bekannt
gegeben, daB man bei den Beratungen tuber die Satzung
der bayverischen Aerzteversorgung dariber einig war, daB
aus sozialen Griinden ein glelclmmﬁlger Grundbetrag als
Notbedarf gewahrt werden sollte, und daB Mitglieder,
welche zu hoheren Beitragen \'erpfhchtet sind, nur im
hoheren Zuschlag cinen Auscflelch finden sollten. Uebri-
gens wird bei den. \pothel\ern das Ruhegeld nur dann ge-
wiahrt, wenn der Apotheker ‘die Apo[heke nicht mehr
fortfahrt, und die Witwe erhalt nur ein Drittei des Wil-
wengeldes, solange sic die Apotheke fortfiithrt. SchlieB-
lich haben auch die Apotheker auf'die Einfihrung des
in der \erzte\ersor«unn \'orﬂesehenen \lterSﬂeldes VeI
zichtet.

Dic Stauderstiftu ng hat 51ch auch im \‘eraande—
nen Jahre sehr notig und sehr 59601131‘e1ch erwiesen. Ins-
gesaint wurden far {1 Kollegen Bellrdce zur Aerztever-
sorgung in der Hoéhe von ca. 14000 SR bezahlt und zwar
O])Cl‘b'l\ ern 20, darunter 19 aus \Iunchen Pt‘alz 2 \[utel-
franken 5, Lntcrfmnl\en 6, Schwaben 1. 4

Wir ‘bitten héflichst, bei jeder (Jelenenhut der Stau—‘
derstiftung zu’ ﬂedenl\cn

Die \ot unter dén altén arbeitsbeschrankten und ar-
beilsunfahigen Kollegen, die Not unler den Arziwilwen
und -waisen ist noch r*roB Ein¢ Verminderung der An- -
forderunﬁcn an den In\'ahdeu velein ist noch m(:ht

_cingetreten und ist uberh'mpt erst zu erwarlen, wenn’

die Wartezeil' fur die’ Aerztev: Lrsortfunrf abdelaufen und
ein ﬂu\'xsser Beharrunﬂszhshnd elnﬁetrelen 1st Wir' wer-
den vom \'orsxlzenden des In\"ﬂldcn\ eréins im’ &nschluB
an den Kassenberichl ‘Niheres' ‘ubcr “diese’ {ndcledenhell
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horen, dirfen aber hier wieder feststellen, daB die baye-
rische Aerzteschaft sich den Dank der invaliden Kollegen
und ihrer Witwen dadurch verdient hat, daB sie jahirelang
40 RM. pro Mitglied der einzelnen Vereine fiir diese Kol-
legen, ihre Witwen und Waisen bezahlt hat. Wir haben
die Hoffnung, daB die bayerische Aerzteschaft auch das
fur die folgende Zeit verlangte grofere Geldopfer brin-
gen wird. Eine, wenn auch kleine Anzahl von Bezirks-
vereinen, hat erfreulicherweise noch eigene Unlerstiit-
zungskassen fur ihre armen Mitglieder, iber welche aber
nihere Angaben nicht gemacht werden koénnen.

Ebenso bestehen keine Statistiken dariiber, wie viele
Bezirksvereine oder kassenirziliche Organisalionen
Sterbekassenund wie vieleBezirksvereine oder kassenirzt-
liche Organisationen Krankenkassen eingerichlet haben.
Das aber kann gesagt werden, daB iiberall da, wo die ge-
nannten I:mnchtungen getroffen worden sind, sic segens-
reich gewirkt haben. Daher ist auch dringend zu wiin-
schen, daf} diese sozialen Einrichtungen auch von den
neu zu griindenden Organisationen beibehalten und noch
weiter ausgebaut werden.

Ein Bezirksverein hat die Anregung gegeben, es
mochte eine Aerztekrankenkasse fur ganz Bayern
im AnschluB an die bayerische Versicherungskammer ge-
grindet werden. Diese Anregung war ubrigens schon vor
Jahresfrist von einem anderen Bezirksverein gegeben
worden. Wir haben dieser Anregung nicht nachkommen
zu sollen geglaubt, weil eine derartige Aerztekrankenkasse
fiur ganz Bayern viel zu schwerfillig arbeiten und wohl
auch zu teuer kommen wirde. Wir haben diesem klei-
nen Bezirksverein den Rat gegeben, sich mit benachbar-
ten Bezirksvereinen oder mit allen Bezirksvereinen seines
Kreises zur Grandung einer Aerztekrankenkasse zusam-
menzuschlieBen. Auf ein weiteres Gebict sollte sich nach
unserer. . Ansicht eine Aerztekrankenkasse nicht er-
strecLen- ;

.+ Wie im \orherﬂehenden stand auch in dlesem Jahre
durch das hebenswurdlge Entgegenkommen ciner Reihe
von Kollegen eine Anzahl von Freibetten zur Ver-
figung, und zwar im ganzen 23, wovon 11 auf die Dauer
von je vier Wochen in Anspruch genommen wurden. Wir
danken den Herren Kollegen an dieser Stelle nochmals
fur die unseren hilfsbedirftigen Kollegen und ihren Fa-
milien dadurch erwiesene Wohltat.

In dem Jahresbericht des vorigen Jahres war davon
die Rede, daB die Krankenhausfrage von ciner Kom-
mission unter Vorsitz des Herrn Kollegen Wille bear-
beitet wiirde, daB schon wichtige Abkommen mit dem
Stadtebund getroffen worden sind, und daB andere wich-
ige Fragen noch verhandelt wirden. Wie Sie aus der
Tagesordnung wissen, wird diese Angelegenheit von
Herrn Kollegen Wille in einem besonderen Referat be-
handelt, so daB diese Andeutung gentgt.

In der Vorstandschaft des Landesausschusses haben
wir die AuBenfiirsorge fir Geisteskranke be-
handelt. Durch die jetzige Regelung der Auflenfirsorge
sollen alle psychisch Abnormen (aus Anstalten Entlasse-
nen, Nervose, Psychopathen, jugendfich Abnorme USW.)
erfaBt werden. Die AuBenfarsorge soll so organisiert wer-
den, daBein Oberarzt der Kreisirrenanstalt fir deren Auf-
nahmegebiet mit den allenfallsigen Assistenzarzten, Plle-
gern und Pflegerinnen auswirtige Sprechslunden hill
und Krafiwagenbesuche macht. Auch in den Anstallen
fir Schwachsinnige konnen Besuche gemacht werden.

‘Wir haben beschlossen, die Angelegenheil in diesem
Jahresbericht zu erwahnen und den Kollegen, welche An-
regungen firingen oder Antrage sicllen wollen, in der Aus-
sprache be]eg,enhut dazu zu geben,

In der Kurpfuschereifrage ist Neues nicht zy
vermelden. Der Landesausschull als solcher konnte in
der Kurpfuschercifrage nicht allzuviel tun, sondern mufte
dic Bekampfung des Kurpfuschertums den  cinzelnen

Standesvereinen, ihren Kurpfuschercikommissionen und
den einzelnen Kollegen iiberlassen. Er wird jedoch im
Rahmen der Moglichkeit und Zustiindigkeit gern bereil
sein, seine organisalorische Kraft fir die Bekimplung
der Kurpfuscherei mit ecinzuselzen, insbesondere durch
Hinweis auf die Notwendigkeit der Grindung von Kur-
pfuschereikommissionen in den cinzelnen Vereinen.

Das Gesetz zur Bekampfung der Ge-
schlechtskrankheitien ist besonders zu begrifien.
Jelzt ist es Sache der Aerzle, zu zeigen, daBl sie gewilll
und in der Lage sind, bei Durchfithrung des Gesclzes
mitzuarbeiten. Wir konnen uns der Aufforderung der
Deutschen  Gesellschaft  zur Bekimpfung des Kur-
pfuschertums nur anschliefen, dafl die Vereine es als
ihre dringende selir wichtige Aufgabe betrachten miissen,
auf ihre Mitglieder intensiv cruchcrlsch einzuwirken, ins-
besondere dahin, daB sie Liucken in ihrem Wissen und
Konnen in Kursen und Vorlesungen ausfiitlen und daf3
in jeder Vereinsversammlung und bei jeder anderen pas-
senden Gelegenheil die Aerzte ermahnt werden, dic Aus-
fihrungsbestimmungen zum Geselz grindlich zu studie-
ren und die Anweisungen fir die Arzie genaueslens zu
befolgen. Bekanntlich fm(lon jetzl Vorlirage von Laien
in antikurpfuscherischem Sinne statt. Es ist zu wiinschen,
daB von dieser Einrichtung moglichst viel Gebrauch ge-
macht wird, da aus psychologischen Grianden die Aus-
fahrungen der Laien von den Laien in diesem Punkle
besser beachtet werden, als, wenn Aerzte derarlige Vor-
triage halten.

Und nun zu den Wirtschafltsfragen unscres
Standes. Diese Fragen werden, wie schon erwithnt, von
Herrn Kollegen Scholl im Zusammenhang erorlerl wer-
den. Es ist nur meine Aufgabe, cinzelne Punkte herauszu-

- greifen, welche nach dem BeschiuB unseres Landesaus-

schusses im Jahresbericht erwahnt und im Anschlufy an
denselben verhandelt werden sollen.

Da ist an erster Stelle die Angelegenheit der Zu -
lassung bzw. Nichtzulassungder jungen Kol-
legen, also dic Angelegenheit des Numerus clausus
zu behandeln. Bekanntlich sind in Bayern in diesem
Punkt die Verhiltnisse etwas anders geregelt als int abri-
gen Deulschen Reich. Nach den Bestimmungen des KL B.
ist jede 1., 5. usw. freiwerdende Stelle 'll)/,ulmucn, soweil
nicht in dem betreffenden Bezirke fiir mindestens cin
Drittel der Versicherien Pauschalbezahlung, sei es IFall-
pauschale, sei es Kopfpauschale, eingefithrt ist. Anderer-
seits gibt es in Bayern nicht die Karenzzeit, welche im
ibrigen Reich je nach dem Verhilinis der Anzahl der
Aerzte zu der Anzahl der Versicherten 1—2 Jahre bel 'u.,l

Der Nachteil gegeniiber dem dbrigen Reiche, dafl in
Bayern der Besilzstand des 2. Februar, im Ru(h aber
der Besitzstand des 1. April 1924 gcrcchncl wurde, wurde,
wie im vorigen Jahreshericht schon erwithnt, durch einen
nachtriglichen Beschlufy des Landesausschusses e
Aerzte und Krankenkassen in der Hauptsache wieder auf-
gehoben. Aber damil war natirlich nur einem kleinen
Teil der Anwiirter geholfen. Nach einer Statistik, welche
von Herrn Direktor Jéiger des Stadlischen Versicherungs-
amts Manchen gelegentlich der Verlegung des Slichlages
aufgestellt wurde, also in der 2. Iilfte 1925, betrug da-
mals die Anzahl der Anwiirter auf die kassenirztliche
Titigkeit 130; heule betriigl sie nach einer vom Reichs-
ausschufd IEnde 1926 erhobenen Stalistik 251, withrend
sie im ganzen Reich 3113 betrug. In Bayern ist also die
Anzahl der nichizugelassenen Kollegen relativ gering,
nachdem sie im Verhillnis zur Gesamleinwohnerzahl
gegen 12 Proz., also ca, 400, bhetragen dirfte im Verhillnis
zu den Kassenirzlen Deutschlands 430. Freilich belragen
die zugelassenen Kassenarzie Deutschlands 29405, die
Kassenirzte Bayerns 3777, wihrend sie nach der Kin-
wohnerzahl gegen 3600 I)Llru[,(,n mifile, nach der Anzahl
der Versicherten 3130,
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Der Landesausschufy hat sich dem BeschluB der
Hauptversammlung des L'V, angeschlossen, dahingehend,
daf) alle 70 Jahre alten Kollegen auf ihren Anlrag
hin abgefunden werden, wenn an ihrer Stelle ein junger
Kollege zugelassen wird. Die Abfindungssumme soll min-
destens 1200 RM., hochslens 3000.RM. jahrlich betragen.
Der LV. abernimmt von dieser Ahtmdungssumme
1000 RM. Bekanntlich zahlt zur Aufbringung der Mitiel
jedes Mitglied des LV. cinen Beitrag von 12 RM. jiahrlich.
Der Landesausschuf) hat diesen Beschluf insofern tiber-
nommen, als er sich mit der Abfindung der iiber 70 bzw.
60 bis 70 Jahre alten Kollegen zugunsten der jungen Kol-
legen cinverstanden erklirtle, aber selbst nicht in der Lage
ist, zu diesen 1000 RM. einen Zuschuf} zu leisten, wah-
rend es selbstverstindlich den einzelnen kassenarzt-
lichen Organisalionen iiberlassen wird, die Rente zu er-
hohen, wenigstens um die Summe, welche die in die frei
werdenden Stellen einriickenden I\olleﬂen bei einem ge-
wissen Einkommen abzufihren haben.

Insgesamt wurdenin Bayern im Berichtsjahr 31 Aerzle
abgefunden, von diesen sind 4 (3) gestorben. Die 31 Stel-
len wurden neu besetzt, soweit es sich nicht um 1., 5. usw.
frei werdende Stellen handelle. AuBerdem wurde die Ab-
findungssumme auch fir drei Narnberger Aerzte bezahlt,
die schon linger von ‘aer Nirnberger Krankenkassen-
abteilung abgefunden sind.

Im uabrigen wird der Planwirtschaftsaus-
schufl am 10. Juli-in Leipzig zu einer Sitzung zusam-
mentreten, um verschiedene IFragen, die sich aus der
Abrmdun;, alter Kassenirzie crg.,(.bcn ‘haben, sowie vor
allen Dingen die Irage einer planmiBigen Vi erlexlung der
Acrzle zu besprechen. -

Inwieweil die iibrigen Moglichkeilen, den jungen Kol-
legen in Bayern Zugang zur Kassenpraxis zu verschatfen,
erschopft sind, inwieweil den Kollegen mit einem die
Existenz sichernden Einkommen aus beamteter oder ver-
traglicher Anstellung die Kassenpraxis gesperrt wurde,
und dadurch Stellen frei gemacht wurden, dariiber haben
wir keine Stalistik. Sicher ist aber, daB diese Moglich-
keiten nicht restlos erschopft sind. Sicher isi also, daB
immerhin noch manche Stellen fiir die jungen Anwirter
frei gemacht werden kénnen, wenn die bisherigen Maog-
lichkeiten vollstiandig ausgeniilzt werden.

Nachdem dem B(,n(,hlcrslallcr die Verhaltnisse in
Nuarnberg genauer bekannt sind, darf wohl hier ohne Un-
bescheidenheit mitgeteilt werden, daB die Nirnberger kas-
sendrziliche Organisation bestimmt zu den Organisatio-
nen gehort, welche am besten far die jungen Kollegen
sorgl. Kein Amts- oder Krankenhausarzt Nirnbergs tbt
kassenirztliche Tialigkeit aus. Schon seil Juni 1924 wur-
den alle Kollegen und auch diejenigen jungeren Kollegen,
welche nur eine kleine kassenérztliche Tétigkeil ausiuben,
abgebaul, wobei den Kollegen ihr Durchschnillseinkom-
men aus der Praxis bei den reichsgesetzlichen Kranken-
kassen aus den vergangenen Vierteljahren gewahrleistel
wurde. EinTeil der Kollegen, welche zurilickgelreten sind,
weil sie nur ein ganz kleines Einkommen hatten, hat auf
cine Entschidigung verzichtel.

Vor wenigen Wochen hal die Nirnberger kassenarzt-
liche Organisation im ZulassungsausschuB mit den Kran-
kenkassen die Vereinbarung getroffen, gegen ein Entge-
genkommen in anderer Hinsicht, 11 Narnberger Kollegen
auller der Reihe zuzulassen.

lnsgesaml sind seit der Verordnung vom 39. Oktober
1923.in Nirnberg gestorben 14 Acrzie, als Amlsirzle zu-
rickgetreten 2 Aerzle (die tbrigen Aerzte und die Kran-

kenhausoberirzte haben schon vor der Verordnung vom
J0. Oktober 1923 ihre Kassenirztliche 'l‘itigkeil auf-
gegehen),

Gegen Abfindung und ohne Abfindung haben frei-
willig  ilire  kassendrziliche Titigkeit niedergelegt
15 ACI‘Z[L verzogen sind 3 Aerzie, auBer der Reihe wur-

den zugelassen 18 Aerzte, so dafl insgesamt seit dem
30. Oktoher 1923 52 Aerzte zugelassen wurden; ohne Ab-
bau” und ohne Zulassung aufler der Reihe wiren nur
17 Kollegen neu zugelassen worden.

Der Landesausschub kennt die Note der jungen Kol-
legen in bezug auf ihre Zulassung zur kassenarztlichen
Tatigkeit und sucht sie soweit als moglich zu bekampfen,
aber man darf nicht vergessen, und muf immer wieder
daran erinnern, daB eine gewisse Beschrankung der Zu-
lassung und eine gewisse Planwirtschaft bestimmt auch
dann notig geworden ware, wenn die Notverordnung vom
30. Oktober 1923 nicht gekommen ware. Andererseits ist

' wiederum zuzugestehen, daB cinzelne bayerische kassen-

irztliche Organisationen es recht gut zu verstehen schei-
nen, die Nichtzulassung junger Kollegen im Zulassungs-
ausschuB auch in solchen Fallen zu erreichen, wo viel-
leicht doch cin Kollege hitte unierkommen konnen. .

Im Gbrigen sei aber auch daran erinnert, daB die ma-
terielle Not der jungen Kollegen doch nicht mehr so all-
gemein und nicht mehr so groB zu sein scheint, wie etwa
vor 2 Jahren.

An dieser Stelle sei eine Angelegenheif erwahnt,
welche zwar micht speziell bayerische Verhaltnisse be-
trifft, aber doch vielleicht in der Aussprache erwihnt
wird.

Der Kassenarztverein Schwarzenberg i S., hat dem
LV. eine EntschlieBung unterbreitet und hat diese Ent-
schlieBung allen kassenarztlichen Organisationen zuge-

stellt, nach welcher er ,mit wachsender Sorge die Be-

strebungen der Verbandsleitung vertolgt, die Aufhebung-
des Numerus clausus und die gesetzliche Einfithrung der
sog. freien Arztwahl, richtiger der uneingeschrankten Zu-
lassung zur Kassenpraxis durch eine allgemeine Einfiih-
rung des Kopfpauschales erkaufen zu wollen usw.*

Der Bund der Assistenzirzte, unterzeichnet Vieh-
weger, hat daraufhin seinerseits eine EntschlieBung ange-
nommen, nach welcher er .in derartigen Bestrebungen
eine uniibersehbare Gefahr fir die gesamte Organisation
und eine Preisgabe der Interessen des arztlichen Nach-
wuchses erbhckt FISOVSS :

Herr Viehweger weist dann noch seinerseits auf die
grofie Gefahr hm, die darin liege, daB die Intéressen des
arztlichen Nachwuchses jetzt endgiillig zugunsten der be-
reits niedergelassenen Aerzte preisgegeben werden sollen.
Diecse letzte Bemerkung ist miBverstindlich; Herr Vieh-
weger wird wohlnicht behaupten und kann nicht behaup-
ten, daBdie EntschlieBung des Kassenarztvereins Schwar-
zenberg die Ansicht des LV. oder des LA. oder etwa der
Mehrheit der kassenarztlichen Organisationen wiedergibt.
Die Mehrheit der deutschen Kassenirzte und — um von
Bavern zu sprechen — die bayerischen Aerzte und ins-

‘besondere der LA. sind der Ansicht, daB in den Zulas-

sungsverhiltnissen eine Besserung eintrelen muB, und
daB kein Mittel unversucht gelassen werden soll, um eine
Besserung in dieser Hinsicht zu erreichen.

Der Berichierstatler steht nicht an, im Gegensatz zum
Acrzleverein Schwarzenberg seinerseils zu erklaren. daB
er der gesetzlichen Einfihrung der freien Arztwahl und
der Aufhebung des Numerus clausus mit der allgemeinen
Einfihrung des Kopfpauschals zustimmen und sie als
nicht zu teuer erkauft ansehen wirde. Wir kimen da-
durch dem englischen System, organisatorische Tren-
nung der Geldleistungen und der Sachleistungen und auch
der Selbstverwaltung der Aerzte um ein gutes Stick ndher.
Selbstverstindlich kime nur ein Kopfpauschale fir alle
Kassen Deutschlands in Betracht und selbsverstandlich
muBte diese Kopfpauschale so errechnet werden, dal die
Aerzte im Vergleich zum jetzigen Zustand keinen mate-
riellen Schaden leiden wiirden. Die baverischen Aerzte
haben freilich die von den Unparteiischen des Landes-
ausschusses fir Aerzie und Krankenkassen beantragte
und auch von den Kassenvertretern gewtinschie Einfith-

»
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rung des Kopfpauschales:fir Bayern aul demAuBerordent-
hchen Aerztetag vom 13. Juni 1926 auf Antrag des Be-
richterstatters abﬂelehnt weil bei der Annahme: des ‘An-
trags mit einer wesenthchen Besserung der Zulassungs-
bedinoun«*en nicht zu rechnen war, weil ferner die Ab-
sicht der Krankenkassen bestand, die Arzthonorare zu
driicken, und weil eben eine denrti'rc MaBregel fur
Bayvern allein nicht getroffen werdcn kann, ohne die
Ziele. des Hdrtmannbundes zu schidigen:

‘Und damit sind wir bei der Frage Krankenkassen
angelangt, zu welcher im Hinblick auf die morgige Td"(}b-
ordnunrr hier nur einige allgemeine chcl‘]\unﬂcn ge-
macht werden sollen. DLC I\ranl\cn]\assen Ll‘\\"ll‘lbn mll
Ungeduld, - daB endlich der sog. Koalitionszwang des

IxLB fallt, daB also unser KLB. bcremlgl wird. Das allein.

soll fiir uns ein Zeichen sein, daBl wir uns einmiitig und
freiwillig in den zu grandenden arzllich-wirtschaftlichen
Vereinen zusammenschlieBen, wenn wir nicht den Kran-
kenkassen gegeniiber ideellen und materiellen Schaden
leiden wollen. Die Verhandlungen im Landesausschufd
far Aerzte und Krankenkassen wurden Ihnen auf dem
AuBerordentlichen Bayerischen Aerzlelag am 13. Juni'1926
von Herrn Kollegen Hoeber in ausfihrlicher und humo-
ristischer Weise geschildert. Ueber die einzeluen kassen-
arztlichen Vertrage der einzelnen kassenarzilichen Or-
ganisationen konnen nihere Mitteilungen nicht gemacht
werden. Der Berichterstatler kann aber nach seinen Er-
fahrungen sagen, daB doch wohl manche kassenarztliche
Ordamsatlon neﬂcnubcr den I\rankcxlkassen nicht gut ab-
geschmtten hat. =

Wir wiederholen an dieser- Stellc unsercén Rat, daB
diejenigen Organisationen, welche bei Vertragsverhand-
lungen ihrer Sache nicht ganz sicher sind, zu diesen Ver-
tragsverhandlungen Mitglieder der Krankenkassenkom-
mission des Landesausschusses oder den Landessekretir
emladen sollten. Das gilt natturlich auch far die Silzun-
gen der Schiedsamter und des LLandesschiedsamts. Neben-
bel sei erwahnt, daB den Organisationen dabei keiner-
lei Kosten erwachsen. Sicler ist, daB} die Krankenkassen
sehr hiufig — viel haufiger als die Aerzte — ihren Haupl-
verband bzw ihre Geschaftsfuhrer zZu den \ erhandlungen
zuziehen.

In Threr aller Gedachtms ist noch die Angelegenheit
JAufhebungdes 20proz. Rabatts® Ich darf nur
daran erinnern, daBl wir am 7. Februar d. J. dazu ver-
urteilt worden smd im Januar noch 20 Proz. und in den
Monaten Februar bis Mai noch 10 Proz. Rabatt zu ge-
nehmigen und daBl wir nach Ansicht der Sachverstin-
digen, welche zu der Sitzung zugezogen waren, dadurch
die bayerischen Krankenkassen und dl(. bavcrlschc Wirt-
schaft gerettet haben! |

Die Angelegenheit Mitlelstandskrankenkassen, Berufs-
genossenschaften, kaufminnische Ersatzkrankenkassen
usw. wird Herr Kollege Scholl b&sprcchen Nur beziglich
der Ersatzkrankenkassen seien einige Ausfih-
rungen gestaltet.

.Die von dem Leipziger Verband mlt dem IIaup.vor-
Dan(l der kaufméinnischen Ersalzkrankenkassen verein-
barte Reichsrichtzahl ist- nicht haltbir und muf} ver-
schwinden. Der Landesausschulfs hat Abinderungsantrige
in dieser Hinsicht gestellt und hofft, daB diese angenom-
men werden. Andererseils ist /u/ugcst(,h(,n daf} doch der
eine oder andere Kollege nicht die vertraglich vercin-
barte notige Sparsamkelt bei Behandlung der Mitglieder
der Ersatzkrankenkassen beachtet. Die Tatigkeit des Eini-
gungsausschusses Bayern, der scinen Sitz in Niirnberg
hat; war mnicht leicht.. Im vergangenen Geschifltsjahr
haben 8 Sitzungen stattgefunden; soweit es moglich war,
hat der Einigungsausschuf} dic' wegén Leberschrcuung,
der Reichsrichtzahl geforderten Rickzahlungen nicht ge-
nehmigt oder, nur teilweise, genehmigt.

e

» - Und nun noch einige. Worte zur.Bahnarzifrage

- Beiden:-Familienangehoérigen der Betriebs-
beamten und beidem Innenpersonal ein-
schlieBlich Familienangehorigen ist freie
Arziwahl eingefithrt. Man kann sich aber des Ein-
drucks nicht erw(:hron, und dem hat IHerr Kollege
Toeplilz in einem kurzen Artikel in den ,,Aerztlichen Mit-
teilungen® Ausdruck gegeben, daB die Reichshbahnbeamlen
und ihre Angehdrigen selbst groBenteils nichl wissen,
dal} sie freie Arztwahl unter allen Aerzten haben und
dal} auch die Aerzte selbst zum Teil von dieser Talsache

~keine Kenntnis haben.

. Beiden Bahn- und Posthelriebskrankenkassen ist ¢in
Fortschrilt im Sinne der Wiinsche der ibergroien Mehr-
heil der bayerischen Aerzie auf Einfithrung der organi-
sierlen h‘cmn Arziwahl nichl cingetreten un(l unter den

jetzigen Verhiltnissen leider m(,hl zuserwartent "ukKin
Zwang kann nach den Bestimmungen der RVO., des

Reichsausschusses, des Landesausschusses i Aerzie und
Krankenkassen und des KLB. auf die Bahn- und Post-
kassenirzle nicht ausgeiibt werden. Das war, nebenbei be-
merkt, seit Bestchen des KLLB. nie beabsichtigt. Aufl cinen
freiwilligen Verzicht der Kollegen zugunsten der [reien
Arziwahl ist nicht zu hoffen, ist weniger zu hoffen, als zu
irgendeiner Zeil seit Bestehen des fixierten Kassenarzt-
systems. Das Angebot des Herrn Staatsrals Wimmer, in
der Angelegenheit zu vermittein, wurde von der Gruppen-

" verwaltung Bayern bzw. dem Postministerium, natirlich

rigkeit der Reichsbahnrite,

im Einvernchmen mil dem Verein bayerischer Bahndirzte,
glatt abgelehnt. Der Landesausschufy hatte das Angebot
der Vermitllung selbstverstandlich mit Dank ange-
nommen. Wir hatten und haben die Ueberzeugung,
daBl durch diese Vermitllung ein Weg hilte geiunden
werden konnen, der den Kollegen, welche auf das Lin:
kommen aus der fixierten Stelle angewicsen waren, das
Einkommen gewiihrleistet und doch die \Iu"hc_hl\cnl ge-
schaffen hatie, allmahlich die freie Arztwahl bei dén
Bahn- und Postbetriebskrankenkassen einzufihren.

Der Versuch einer Anzahl unterfrinkischer Bahn-
kassenarzte (Streckenirzte), durch Kiundigung ihrer Stel-
len dic Frage der Einfihrung der freien Arziwahl ins
Rollen zu bringen, ist gescheitert; und zwar an der Riih-
die keine Zeil, keine Miihe
und keine Kosten scheuten, um die Herren Kollegen zur
Zuricknahme ihrer Kiindigungen zu aberreden. Der Ver-
such ist auch gescheilerl, wie man annechmen mdchte,
an dem mangelnden Vertrauen der Bahnkassendirzte zu
ihren Nachbarkollegen. Die Tatsache besteht, daf3 aulier
bei den bayerischen Eisenbahnbetriebskrankenkassen
nur in einem kleinen Teil von Obersehlesien, ferner in
Essen und in Marienwerder noch fixiertes Arzisystem
besteht, bei den Postbetricbskrankenkassen tiberhauplt
nur in Bayern.

Verhandlungen, die der LandesausschulBl im letzlen
Jahre mit der Vorstandschaft des Vereins bayerischer
Bahnirzte filhrte, haben zur Bildung einer aus je 3 Mit-
gliedern des Landesausschusses und des Vereins baye-
rischer Bahnérzle unter dem Vorsilze von Dr. Stauder ge-
bildeten Kommission gefihrt, welche die Aufgabe hal,
alle bestehenden Meinungsverschiedenheilen und stritti-
gen Punkte jeweils zu behandeln und wenn-moglich nach
einem Ausgleich zu streben. Durch die Entscheidung des
Reichsausschusses in seiner letzten Silzung vom 8. April
1927 erscheint die in den Reichisrichtlinien gewihrleistete
Sicherung des derzeit bestehenden fixierlen Arzisysltems
bei den Bahn- und Postkrankenkassen mit so vielen
Sicherungen umgeben, dafy in absehbarer Zeil cine
Aenderung dieses Systcms fir Bayern wohl kaum zu er-
warlen sleht, zumal, um das zu wiederholen, die Kol-
legen, wcl(,he Bahn.u‘zl(, sind, mit allem Nachdmck die
Beibehaltung dieses Systems wunschcn. So erscheint es
notwendig, dafy wenigstens dic fortlaufend bestehenden
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Meinungsverschiedenheiten durch die parititische Xom-
mission geschlichtet und geordnet werden, ’

Und so verabschieden wir uns hiermit von unserer
freien bayerischen Organisation und {reten in cinen
neuen Abschnittdes bayerischen Standes-
lebens ein. Wir wollen uns vornehmen, die Organi-
sation im allen bewihrien Geiste weilerzufithren und
wollen hoffen, daf die neue Organisation unseren Kol-
legen, unseren Kranken und damit unserem Vaterlandc
zum Segen gereichen moge! -

Bericht liber den ,Invalidenverein auf dem Aerztetag
in Lindau.
Von Sanitiitsrat Dr. Stark Firth.

Wie Sic dem in Nr. 25 des | Baycr Aerztl. «Corresp.-
Blattes* vom 18. Juni V(.roffenthchlcn Jahresbericht des
Invalidenvereins fur 1926 vielleicht schon entnommen
haben, ist die Zahl der von uns unfierstiitzten alten, in-
validen Aerzte auch in diesem Jahre gegen die Vor-
jahre nicht unbetrichtlich gestiegen.

Waihrend im Jahre

1919 nur 13 Aerzte unterstiitzt wurden,
1920+ 5" S P ek

1921 =Fa1 7§
1929 99
N ” . b2

1928 SUSgaf o
1924 auf 45
LO2H M T IBE
JOLG]L =SSP

Hiervon treffen 37 = 45 Proz. auf Oberbayern allein,
wihrend die abrigen sich ziemlich gleichmibBig auf die
anderen Regierungsbezirke verteilen. Von den 82 Unter-
stiilzten sind im Laufe des Jahres mit Tod abgegangen .6,
aus anderen Grinden scheidet aus 1, so daB wir mit
75 unterstitzungsbedirftigen Kollegen in das Jahr 1927
hertbergekommen sind. An Neuzugingen haben wir bis
jetzt 13, so daB wir jelzt schon mit 88 unterstilzungs-
bedarfligen Aerzten zu rechnen haben. Und diese Zahl
wird noch weiler sleigen; denn immer wieder melden
sich neue hochbetagte Kollegen, die nicht von der Aerzie-
versorgung erfaflt werden und nur aus korperlicher
Sehwiche und Hinfalligkeit die Praxis aufgeben missen.
Vereinzelt finden sich darunter auch Kollegen, die mit
ihrer, angesichts der geringen Einzahlungen natirlich
auch relativ niederen Rente, die sie von der Aerztever-
sorgung erhallen, bei groBer Kinderzahl oder besonderer
Pflegebediirftigkeit nicht auskommen konnen, sowie
solche, deren Warlezeit erst im Oktober 1928 ablauft, die
aber vor Eintritt der Rentenberechtigung arbeitsunfahig
werden. Erschitternde Bilder enlrollen sich da vor
unserem Auge, wenn die Kollegen, die durch die unselige
Inflation ihre fir die alten Tage zurickgeleglen Spar-
groschen verloren haben, meist in ‘einem Aller, in wel-
chem Angehorige anderer akademischer Berufe sich
langst des wohlverdienten Ruheslandes erfreuen dirfen,
durch Krankhbeit auBerstande geselzt werden, fir sich
und ihre IFamilie in gewolmter Weise zu sorgen.

Ein ganz ahnliches Bild zeigl sich bei der W ll\\cn-
kasse:

Von je rund 100 Wilwen und Waisen in den Jahren
19191921 steigt die Zahl der Unlerstitzten im Jahre

1922 auf 150, 1923 auf 175, 1924 auf 220, um 1923 bereits
das drilte Ilnndul zu iberschreilen (301) und 1926 auf
321 zu kommen. Yon diesen trifft wiederum der Haupl-
teil (zirka ein Dritlel) auf Minchen allein.

Auch hier ist die Not nichl nur groB, sondern viel-
fach entsetzlich. Nur ein Beispiel hierfur:
Arzlwilwe. den Abend ihres Lebens im Armenhause zu-
bringen konnte, werden Sie zundchst wohl fir unmaglich
hallen. Und doch ist es Tatsache, lieftraurige Tatsache.

steigt die Zahl im Jahre

bh]
und

Dal eine’

Den Beweis hierfiir halte ich™hier in~der“Hand, ein
Schreiben vom 2. April diesés' Jahres, in welchem der
Ortsfiirsorgeverband einer kleinen oberbayerischen Ge-
meinde, der fir die Kosten des Armenhausaufenthaltes
aufkommen muB, bei uns anfragt, ob er nicht zur leil-
weisen Deckung der -Unterhaltskosten von der viertel-
jahrigen Beihilfe, welche die Witwe von uns bekommt,
einen Teil fir sich zuriickbehalten dirfe. Und der Zu-
fall hat mir erst anfangs dieser Woche einen Brief €inés
Kollegen zukommen lassen, in welchem er schreibt: , Ich
bin vollig mittellos, ohne Haus oder Barmittel. Ich be-
sitze ‘¢ine Frau und ein unmiindiges ‘Kind. Wegen des
Eintritts in das hiesige Gemeindehaus stehe ich zur Zeit
mit dem hiesigen Lﬁrﬂermeisler in Unterhandlung.”
Also auch hler die letﬂe Zuflucht emes Arztes das
Armenhaus! 3

Wir. werden also im Jahre 1927 mindestens - 90 in-
valide Aerzte und etwa 350 Witwen und. Waisen zu
unterstitzen haben. :

Rechnen wir als Unterstiitzung der invaliden hol-
legen den wahrhaftig nicht hohen Betrag von M. 125 pro
Monat, wobei zu bemerken ist, daB in friheren Jahren
Betrdage von 150, 180 und 200 M. dblich und 309 M. pro
Monat keine Seltenheit waren, wiahrend wir zur Zeit nur ~
mehr 100 M. pro Monat bewilligen kénnen, rechnen wir
also nur 125 M. pro Monat, demnach ini Jahre 1500 M.,
so wiren erforderlich 135000 M., dazu 200 M. Beihilfe
fir 350 Witwen, sind weitere 70000 M., alsé ein Gesamt-
betrag von 200000 M., rund 60000 M. mehr als wir im
abgelaufenen Jahre an Beitragen vom Landesausschuf
zugewiesen erhalten haben (142 400 M.). Die Summe mag
horrent erscheinen, aber sie mu 8 aufgebracht werden
und sie wird aufgebracht werden, denn es mufl Ehren-
pflicht aller baverischen Aerzte sein, ihre unverschuldet
in Not geratenen Kollegen und deren nichste Angehorige
in ihrer Notlage nicht zu vergessen.

Am 1. Juli tritt ja wohl das Bayerische-Aerztegeselz
in Kraft, das uns das lang ersehnte Recht der Umlage-
erhebung bringt. Wie aber Herr Ministerialrat Wirschin-
ger in Nr. 16 des ,,Aerztl. Corresp.-Blaties” vom 16. April
1927 ausfuhrte, wird damit zu rechnen sein, daB erst im
Herbste dieses Jahres die ersten Wahlen zur Landes-
arztekammer stattfinden und daB diese zunachst nur fiur
ein Jahr gewahlte Landesarztekammer im Spatherbst
zum ersten Male zusammentritt und daB erst im Jahre
1928 von den neu gebildeten Bezirksvereinen eine neue
Landesiarziekammer far 4 Jahre gewahlt werden wird.
Bis also durch die neue arztliche Organisation Gelder
fir den Invalidenverein fliissig werden, diirfte ruhig noch
elwa ein halbes Jahr vergehen, und so lange kénnen wir
doch unsere Kollegen und deren Wlt\\en und W :usen
nicht warlen lassen

‘Darum muB ich heute im Namen unseres Invaliden-
vereins Thnen die herzliche und dringende Bitte unter-
breiten, helfen Sie uns auch \\ellerhm die Not und das
Elend unserer Kollegen nach Moglichkeit zu lindern, in-
dem Sie unserem ~\ntmﬁe auf Ge\\ dhrung von 30 M. pro
Kopf Iir den Rest dieses Jahres lhre Zuslimmung geben.
Bei rund 3800 in Frage kommenden Aerzten wire das
ein Betrag von etwa 110000 M. Ich weil}, daf ich Thnen ein
schweres Opfer zumuie; aber Sie haben auf den lelzten
beiden Aerzletagen. in \VurzburcT und in Passau meinem
Vorganger in der Leltunrf des In\ahden\erems mit so
herzcrfxeucndex Enuuutlﬁkmt und Bereitwilligkeit- die
vor zwei Jahren mit einem Schlage gewallig ‘erhédhien
Betrage bewilligt, daf} wir auch heuer del festen Ueber-
zeugung leben, “keine Fehlbitte zu tun. Seien Sie tuber-
zeunt daB dle bei uns ecinlaufenden Gesuche auf das
slrcnﬂsle gepraft werden und daB wir, so schwer es- uns
auch manchmal fallen mag, jedes Gesuch abweisen,
dessen Gewahrung nicht mlt unseren Satzungen in Ein-
klang zu bringen wire. Bedenken Sie aber; auch daB mit
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unserem ganzen Volke auch unser ganzer Aerztestand
verarmt ist, und daB, wer durch seiner Hinde Arbeil
seinen Lebensunterhalt sich nicht mehr verdienen kann,
beim Fehlen aller Reserven, der bittersten Not preis-
gegeben ist. Des aufrichtigen Dankes des Invalidenver-
eins und seiner samtlichen Schiilzlinge diirfen Sie sich
von vornherein versichert halten. ,

Vielleicht darf ich hier noch ein kurzes Worl an-
schlieBen iiber das bayerische, arztliche Unterstiitzungs-
wesen uberhaupt, da wir fast tiaglich aus den verschie-
densten Anfragen ersehen konnen, daB hieriiber in weile-
sten Kreisen groBe Unklarheit herrscht und weil uns da-
durch unnétige Arbeit, aber auch unnétige Ausgaben er-
wachsen. : ]

Der P e nisiio n si¥erein’ fiir SWisthwe nifiumnisl
Waisen bayerischer Aerzteundder Sterbe-
kasseverein der bayerischen Aerzte sind
ein Opfer der Inflation geworden und haben sich auf-
gelost. Der Verein zur Unterstutzung inva-
lider hilfsbedurftiger Aerzte und notleiden-
der hinterbliebener Arztfamilien in Bayern,
kurz Invalidenverein genannt, hat die Aufgabe, in-
validen, hilfsbedurftigen, approbierten Aerzten, welche in
Bayvern praktizieren oder zuletzt prakliziert haben, zur
Bestreitung der notwendigen Lebensbediirfnisse aus-
reichende Unterstiitzung und den notleidenden hinler-
bliebenen Arztfamilien Beihilfe'zu gewahren. Ein Rechts-

anspruch besteht nicht; die Unterstutzungen fir die Kol-

legen werden monatlich gewihrt; ihre Héhe richtet sich
nach den speziellen Verhiltnissen der Gesuchsteller,
selbstverstandlich aber vor allem nach den vorhandencn
Mitteln. Gesuche um Gewahrung einer Unterstiilzung
sind an mich zu richten, nach Furth i. \B., Friedrich-
strafle 24. Um unnoétige Schreibereien zu vermeiden, er-
halten die Gesuchsteller zunichst einen Fragebogen,
dessen gewissenhafte Ausfillung Vorbedingung ist fur
weitere Behandlung des Falles. Es hat also keinen Zweck,
den Invalidenverein um Gewahrung von Darlehen, um
Ersatz von Bankverlusten oder dergleichen anzugehen.

Eine Unterabieilung des Invalidenvereins ist die
Witwenkasse; siec kann nur Beihilfen gewihren,
keine monatlichen Unterstiitzungen, an notleidende Arzt-
wilwen und minderjihrige Arztwaisen. Volljahrige
Doppelwaisen konnen nicht bedacht werden. Sie gewahrt
zur Zeit eine vierteljihrige Beihilfe von 50 M., dazu
eine Weihnachtsgabe aus speziell hierfiir gesammellen
Geldern. Ein Rechtsanspruch besteht auch hier nicht.
Gesuche sind ebenfalls an mich zu richten, von wo sie
dem Kassier der Witwenkasse, Herrn Sanitatsrat
Dr. Hollerbusch, Firth, zugeschickt werden.

Die Stauderstiftung hat den Zweck, Kollegen,
welchen die Abfithrung der Beilrige zur Aerzteversor-
gung Schwierigkeiten macht, diese vorzustrecken oder
solche iberhaupt far finanziell schwache Kollegen zu
leisten. Fiar eine Unferstittzung invalider Aerzte oder
deren Hinterbliecbene kommt die Stauderstiftung also
nicht in Frage. .

Hauptversammlung des Hartmannbundes.

Wie bekannt, findet die diesjahrige Hauplversamm-
lung deés LV. in Wiirzburg, und zwar am 7. und 8. Sep-
tember statt. Die ., Aerztl. Mitteilungen® bringen folgende
vorldufig aufgestelllte Tagesordnung:

1. Aufgaben des Hartmannbundes in der Gegenwart.
Hierzu Amtrige des Vorstandes auf Salzungsinde-
rung. Berichterstatier Streffer (Leipzig).

2. Planwirtschaft. Berichters'atter Hadrich (Leipzig).

3. Gesundheitspolitik im Reich, den Léindern und Ge-
meinden. Berichterstatier Haedenkamp (Berlin),
Wester (Overath), Buchbinder, (Leipzig).

[V

Geschiftsbericht.
5. Kassenbericht.
6. Wahlen.

Im AnschluB daran findet slatl der
46. Deutsche Aerztetag in Wiirzhurg
am 9. und 10. September 1927,

Folgende Referate sind in Aussicht genommen:

1. Geheimer Regicrungs- und Ministerialral Dr. Feig
(Berlin):- ,Die Entwicklung. des-vin fens
nationalen Arbeitsamtes in Genf und

.seine Bedeutung firdiedeutsche Sozial-

versicherung*

2. Professor Dr. Kichelberg (Redemiinden): ,\Die
Notlage der drztlichen Jugend.®

3. Medizinalrat Dr. Stephani (Heidelberg) und Dr,
Seliey ¢ r{Berlinfs 5 ANvF b oir e e it s
und Ausbau der Filirsorgearzttitigkeit.®

4. Obermedizinalrat Prof. Dr. Tjaden (Bremen):
wDiesozialeund hygienische Bedeutung
der Wohnungsnot.*

Die mit Beitrigen rickstiandigen Bundes-
verceine werden darauf aufmerksam gemacht, daf} dic
Ausstellung der Stimmkarien ir den Aerzietag von der
vorherigen Erfillung der Zahlungspflicht
abhingig ist.

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht des Bayer. Aerztl. Correspondenzblattes.)

Aerztlicher Bezirksverein Amberg und Umgebung.

Bericht iber die ordentliche Vereinssitzung
vom 16. Juli 1927,

Vorsilz: San.-Rat Dr. Doerfler. — Anwesend 20 Mil-
glieder. — Vorsitzender erstaitet ausfihrlichen Bericht
uber den 9. Bayerischen Aerztetag, der cin besonders
glanzvoller und wichtiger gewesen ist. Gemafl den Be-
schliissen dieses Aerztetages wird die Umstellung des
Vereins vorgenommen. Er gliedert sich nunmehr in zwei
Teile: den ,Aecrztlichen Bezirksverein fiir Amberg und
Umgebung® mit seiner Spitze in der ,,Bayer. Landesiirzle-
kammer® und den ,Aerztlichen wirtschaftlichen Vercin
Amberg und Umgebung® mit seiner Spitze in dem ,,Bayer.
Aerzteverband®, der seinerseils der ,lLandesverband
Bayern® des Hartmannbundes ist. Der ,Aerztl. Bezirks-
verein® ist die durch das neue Aerzlegeselz geschaffene
staatliche Zwangsorganisation der im Bereiche des Be-
zirksvereins wohnenden Aerzte, der jeder Arzl von Ge-
sclzes wegen angehdoren mufl, der ,Aerztl. wirlschafl-
liche Verein® ist die freie Organisation der Aerzte im Be-
reiche des Bezirksvercins, der jeder Arzt aus Slandes-
treue beizutrelen verpflichtel ist, — Die Wahlen zur Vor-
standschaft fiir den Aerztl. Bezirksverein ergaben: San.-
Rat Dr. Doerfler 1. Vorsilzender, Dr. Martius 2. Vorsilzen-
der und Schriftitihrer, San.-Rat Dr. Nuarbauer Schalz-
meister, Dr. Gillitzer, Dr. Kord-Litgertund Bezirksarzt Dr.
Fischer als Beisilzer, dieser als Vertreter der beamlelen
Aerzie. — Die Wahlen zur Vorstandschaft des ,,Wiri-
schaftl., Vereins® ergaben: Dr. Kord-Liitgerl als 1. Vor-
silzender, Dr. Martius als dessen Stellvertreter und
Schriftfithrer, San.-Rat Dr. Nirbauer als drztlicher Ge-
schiftsfithrer, San.-Rat Dr. Doertler und Dr. Gillilzer als
Beisitzer. — Dr. Kord-Lutgert dankte Herrn San.-Rat Dr.,
Docrfler fiir scine bisherige, von selbstloser und opfer-
williger Liebe zu seinem Stande getragene erfolgreiche
Tatigkeit in und fir den Verein und betonle die drin-
gende Notwendigkeil der Einigkeil im gesamten Aerzle-
stande, die bei der erforderlich gewordenen ‘Trennung
jetzt doppell nolig sei. Inshesondere forderte er auch die



Nr i 3001 92'%

BAYERISCHES AERZTLICHES CORRESPONDENZBLATT.

SEITE 405.

Nichtkasseniirzte zum restlosen Beilritt in den "Wirt-
schaftl. Vercin auf, da nur der engste Zusammenschluf
aller Aerzle in der freien Organisation den wirlschaft-
lichen Niedergang des gesamten Aerzieslandes verhin-
dern konne. — Erfreulicherweise erklirten die anwesen-
den beamteten Aerzie ohne .Kassenpraxis ihre Bereil-
schaft zum Eintritl. — Die Festsetzung der Hohe der Bei-
tragszahlungen fiir die beiden Vereine wurde zuriickge-
stellt. — Es wurde beschlossen, einer im Bezirksberciche
wohnenden, in Not geratenen Arztwitwe dieselbe Unier-
stillzung von Vereins wegen zu gewihren wie den iibri-
gen unierstilzien Aerzlewitwen.,
Dr. Kord-Litgert.

Aerztlicher Bezirksverein Nirnberg und seine Kranken-
kassenabteilung.

Milgliederversammlung am Ireitag, dem 15. Juli 1927,
Vorsitzender: Herr Butlers.

Auf Antrag der Niirnberger Dermatologischen Gesell-
schaft wird einstimmig eine Resolution gefaBt, in der ge-
fordert wird, daf} l)(.‘L Ausfihrungsbestimmungen zum
Geselz zur B(.kampfung der Geschlechiskrankheilen die
freie Arztwahl auch fir die aus 6ffentlichen Mitleln zu
behandelnden Geschlechtskranken unbedingt sicherzu-
stellen ist.

Herr Riedel gibt einen ausfithrlichen, mit viel Bei-
fall aufgenommenen Bericht iber den 9. Bayverischen
Acrzlelag. Nunmehr folgt die (xrundunrvS\crsammlung
des  Kgssendrzilichen \('rcms Niirnberg. e. V. Herr
Butters crinnert daran, daf die Griindungsversammlung
aus den Grinden notwendig geworden ist, die aus dem
Bericht des Herrn Ricdel un(l aus den vorhergehenden
\lllg,llulcr\cxs.lmmlun;,(.n des drztlichen Bezirksvereins
und sciner Krankenkassenableilung den Nirnberger
Acrzien hekannt sind,

Herr Butlers stellt im Auftrag des Geschiftsaus-
schusses folgende Antrige:

1. Nachdem das Bayerische Aerztegeselz am 1. Juli
d. J. in Kraft getreten und dadurch eine Trennung der
kasseniirztlichen Vereine von den Bezirksvereinen nélig
ist, wird die Grundung eines selbslindigen kassenirzl-
lichen Vereins, e. V., beschlossen.

2. Der neu zu grindende Verein tibernimmt alle Rechte
und Pflichten der bisherigen Kr ankenkassenabteilung des
Aerztl. Bezirksvereins \urnbcx g, deren (:esclmflsslclk
und deren Persondl, sowie die nnl ihm abgeschlossenen
Veririge.

3. Der Milgliederstand des neuen Vereins ist der Mit-
gliederstand der friheren Krankenkassenabteilung des
arztlichen Bezirksvereins, Vorstandschaft und Geschafis-
ausschull der Krankenkassenabteilung ibernehmen bis
zur vollzogenen Wahl die Leitung der Geschifle des
kassenirzllichen Vereins. Die endgultige Wahl der Vor-
slandschaft des kassenarzilichen Vereins findel nach den
Wahlen zam arztl. Bezirksverein slatl. Diese Wahlen
finden voraussichtlich Ende 1927 oder Anfang 1928 statt.

Nach einstimmiger Annahme dieser Antrage werden
die Satzungen, \\Llche vom GeschiiflsausschuB unter Zu-
grundelegung der Satzungen der fritheren kassenirzl-
lichen Abteilung und der vom 9. Bayerischen Aerzielag
beschlossenen Muslersalzungen bearbeilet waren. durch-
gesprochen und nach wenigen unwichtigen Aenderungen
cinstimmig angenommen. Damil ist der l\asscndrzlhche

Vercin Nirnberg, e. V., gegriindet; derselbe wird nun-
mehr beim Registerrichler angemeldet.
Steinheimer.

Vereinsmitteilungen.

Sterbekasse des Aerztlichen Kreisverbandes
Oberbayern-Land.

Herr Sanitatsrat Dr. Bernard (Bad Reichenhall) ist
gestorben. Das Sterbegeld in Hohe von 2300 Mark wurde
aushezahlt. , .

Ich ersuche die Herren Kassiere der Vereine um-
gehend M. 5.— pro Kopf ihrer Mitglieder cinzusenden
an die Adresse: Gemeindesparkasse Gauting, Postscheck-
konto Miinchen 21827, unter der Mitteilung x-mal 5 Mark
fiir Sterbefall Bernard.

Dr. Graf, Kreissekretar.

Mitteilungen der Abteilung fiir freie Arztwahi
des Aerztlichen Bezirksvereins Miinchen-Stadt.

1. Die Abrechnung fiar das 1. Vierteljahr 1927 ist
fertiggestellt. Sie kann ab Montag, den 23. Juli, auf der
(xeschaﬂsstelle erholt werden. Ein Einspruch gegen die
Abrechnung ist schriftlich unter Beigabe der Abrechnung
und der \Ionatskarien bis spateslens Samstag, den
6. &udust 1927, zu erheben.

2. Die Herren Kollegen werden hoflichst ersucht, in
Zukunft dic familienversicherten Mitglieder
ciner Betriebskrankenkasse auf einem beson-
deren Blatt abzurechnen, da durch eine Verfigung des
Reichsarbeitsmjnisteriums von den Kassen eine Ausschei-
dung der Kosten nach Pflichiversicherten und i‘amilien-
versicherten vorgenommen werden muf.

3. Die Berechnung der orthopidisch-techni-
schen Verrichtungen nach der Adgo wurde vielfach
so vorgenommen, daB bei Verordnung von Einlagen nach
GlpsabguB zweimal die Nr. 168 und dazu zweimal die
Nr. 181 (Anmessen und Anpassen eines orthopadischen
Apparates) eingeselzt wurde. Dies ist nicht zulassig. Die
Einlagen nach Glps'xbﬂuB konnen nicht als orthopadJsche
Apparate im Sinne der Gebithrenordnung angesprochen
werden. Die gewohnliche Nachpriifung “des Sitzes der
Einlagen ist in die Nr. 168 eingeschlossen. Ergeben sich
Aenderungen besonders schwicriger Art, was verhaltnis-

Ferro-calciumsaccharat 12: 1000

enthdlt das Eisen in der wirksamen Ferro-Form!

Entspricht weitgehendst den Forderungen
der modernen Eisentherapie.’

werden und wird schnellstens und restlos resorblert.
Daher sohnelle und durchschlagende Elsen- und Kalkwirkung
ohne Verdauungsstirungen, selbst bei S&uglingen und Greisen.

Johann G. W. Opfermann, Koéin §4

Yo

Doty fofting d= foiar Goaifgsiiostunmicd

Gegen Gicht, Stein- und Stofiwechselleiden] — Auskunft auch uber Hauskuren durch die Badeverwaltung.

Ermissigte Pauschalkuren (mindestens) 3 Wochen: Pauschalpreis & 189.—; im Kurhaus: Wochenpsuschalpreis: 4 80.50; im Badehof: Wochenpauschale .4 150.—.

Aegrosan wird selbst vom kranken Magen gut vertragen, mischt sich
ohne weiteres mit dem Magensaft, braucht weder reduziert noch aufgelSst

Preis Mark 1.05 in den Apotheken. Versuchsproben auf Wunsoh.
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miBig sehr selien vorkommen wird, so kann fiir derarlige
Aenderungen die Nr! 181 einmal verrechnet werden; eine
kurze Begrindung unter . Bemerkungen® muB gegeben
werden.

4.Die Allg. Ortskrankenkasse Miunchen(Stadt)
lifit bekanntigeben, daB das Versorgungsaml Minchen-
Land fir den Zugeteilten Karl Sehmid, géb. 31. 'De-
zember 1884, wohnhaft:Planegg, Miinchener StraBe 7,
,Morphinismus* als’ Dienstbeschidigungsleiden nicht an-
erkennt. ‘Far den Genannlen darf { aut Kosten des Reiches
oder der Wasse ,Morphium® unler keinen Umslinden
mehr vz.wrdnel werden.

3, \httellunﬂen deriArzneimittelkommis -
sion:

a) Auf die \'créffonllichung des Aerztlichen Bezirks-
vereins Miinchen-Stadt in der letzten Nummer, soweil
far die Kassenpraxis einschligig (Bezug von Verband-
stoffen und Pflastern pro communilale), wird hin-
gewiesen.

b) Es wird wiederholt dringend darauf aufmerksam
ﬂenmcht daB die Unterschriften unier den l{czop-
ton IIlO“'llChSt leserlich ausgefertigt und der Gummi-
stempel mit der W ohnunﬂ bewel‘u"t werden sollen.

¢) Es wird erneut darauf hingewiesen, daB It. V.R. 45,
FuBnote Seite 24, Baderantrage durch die Post an
den Vorsitzenden der AKO., San.-Rat Dr. Kustermann,
OcttingenstraBe 2/I, geschickt werden sollen. Es werden
noch immer Baderantrige auf der Geschaftsstelle abge-
geben, wodurch haufig \ erzogerungen in der E rlcdwunﬂ
herv orgerufen, werden. In elmcln(,n Fallen w u’d('n
schwer gehfihige Kranke, nicht sellen zu ungelegener
Zeit,in die Wohnung des Vorsitzenden zur Genehmigung
der Baderantrige geschickt. Im Interesse der Kranken
wolle davon \bsmud genommen werden, abgeschen da-
von, daB'einem I\assenpalxenten nicht Luﬂcmulcl werden
kann, unter Umstianden —.50 M. fur IIm und Riuckfahrt
auszugeben.

d) Die Ersatzkrankenkassen l\l'mcn daf} auf

den Rezepten hiufig Stempel und Unterschrift der

. Aerzte fehlen.” Die IIercn Kollegen werden gebelen,
unter Hinweis auf V.R. 57 die Beslimmungen genauestens
zu 'beachten.

e) Des weiteren wird erncut darauf aufmerksam ge-
macht, daB fur Mitglieder des Sanit atsverbandes,
Abt. B, die Re7cplformulare der Betriechs- und Innunus-
krankenkassen zu beniilzen sind. Es ist aber unb(‘dmgt
notwendig, daB in allen Fallen der Buchstabe .B* und
die Nummer beigefiigt werden. Es wurde in letzter Zeit
haufig hcobachtct daB fiir Sanititsverbandsmitglieder
analre/eptf()rmuldre ausgcfertwt wurdm auf denen die
Bczelchnung ,.ban -\er}) B \r .. unterlassen wurde..

Dies hat dazu gefihrt, daB enlweder der Palient selbst
oder der Apotheker nachtriglich diecsen Vermerk hinzu-
figlen. In nicht seltenen Fillen haben sich allerdings
Mitglicder des Sanititsverbandes bei den Aerzien nichl
als Mllghulcr der Ablc1lung »B¢ zu erkennen gegeben

oder auch um Ausstellung eines Privalrezeples gebelen,
um die Verordnung von mchl zugelassenen Mitleln ‘zu
errcichen, und sie dann durch nachiriglichen Kassen-
zugehorigkeitlsvermerk auf Kosten des Sanildlsverbandes
zu erlangen. Durch Abmachungen mit dem Verein der
Mimchener Apolheker wurde bestimmt, daf§ es fir die
Apotheker unzulissig ist, solche Vermerke aul den Re-
zeplen anzubringen. Ist auf einem Rezept trolzdem cin
Vermerk der Zugehorigkeil zum Sanititsverband in frein-
der Schrilt angebracht, so wird von dem Apotheker eine
Besliligung beigefiigt, daB dieser Vermerk nicht in der
Apotheke gemacht worden ist. Dadurch wird es holfent-
lich moglich sein, den jelzt haufigen Abusus zu beseiti-
gen. IXs liegt im Interesse der Kollegen, die obigen Be-
stimmungen genau einzuhalten, um sich von dem Vor-
wurfe der Bcr'unstmun" unlauterer Machenschaften frei-
zuhalten. Der dllllals\cl‘lmll(l wird unler Milwirkung
der AKO. mit aller Schiirfe gegen derartige Ungehorig-
keilen seiner Mitglieder yorgehen.

Deutsche Gesellschaft filr Rheumabekdmpfung.

Die in volksgesundheitlicher wie in volkswirlschaft-
licher Beziehung immer noch nicht gentgend gewiirdigle
unheilvolle Bedeutung der rheumalischen Erkrankungen
hat die Veranlassung gegeben, auf inlernationaler-Grund-
lage die Erkenntnis ihres Wesens zu erstreben und ihre
Bekimpfung in groBem Stile ins Auge zu fassen. Im
Rahmen des Inlernationalen Komitees zur Erforschung
und Bekampfung des Rheuma hat sich unter dem Vor-
sitz von Herrn Ministerialdirektor Wirkl. Geh. Ober-Med.-
Rat Prof. Dr. Dietrich (Berlin) die Deutsche Gesell-
schaft fir Rheumabekampfung gebildet, die ihre erste
Mitgliederversammlung am 2. August 1927, vormiltags
10 Uhr, in dem Horsaal der Chirurgischen Universitats-
klinik des Herrn Geheimrat Prof. Dr. Bier, Berlin N 21,
Zicgelstr. 5—9, abhalten wird. Zur Teilnahme an dieser
Tagung sind Aerzle und an der Volksgesundheitspliege
interessierte Kreise eingeladen. Die Tagesordnung um-
faBt den Bericht aiber die bisherige Tatigkeit der Gesell-
schaft, Beralung des Arbeitsplans, der Salzungen und
Veroffentlichungen. Es folgt die Demonstration beson-
derer Fille von Gelenkerkrankungen an Patienten, far-
biger Operationsaufnahmen und Farblitmen durch Herrn
Prof. Dr. Klapp und Herrn Oberarzt Dr. Zimmer aus
der Bierschen Klinik. -— Nihere Auskunft erleill der
Schriftfithrer Dr. Hirsch, Charlottenburg, Fraunhofer-
strafie 16.
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Dr.fivo Deigimayr, Miinchen 25.
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Warnt vor dem Medizinstudium!

Flugblilter erhalt jeder Arzt in beliebiger Anzahl
auf Anfordern kostenlos von der Statistischen Abteilung
des Verbandes der Aerzie Deutschlands (Hartmannbund),
Leipzig, Plagwitzer Strafie 15.
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Bilcherschau.

1. Die Lungentuberkulose und ihre diagnostlkchen Irrtiimer. Von
Dr. K. Nicol, Heilstitte Donaustauf bei Regensburg und Dr.
G. Schroder, Neue Heilanstalt Schémberg bei Wildbad. Mit
4 Kurven und 42 Abb. 196 S. Verlag der Aerztl. Rundschau
Otto Gmelin, Miinchen 1927, Preis 7.50 RM., geb. 9.— RM.

9. Pie Sicherung der Tuberkulose-Diagnose fiir den Praktiker.

Von Prof. Dr. F. Kéhler-Koéln. 2. vollig umgearbeitete und
verbesserte Auflage. Kleine klinische Biicherei. Heft 19. 34 S.
Repertorien Verlag Leipzig 1927. Preis 1.60 RM.

Die Friihdiagnose der Lungentuberkulose nimmt ejnen
bedeutenden Raum ein in der Titigkeit des'in die Eigenart seiner
Fille sich vertiefenden Praktikers. Besonders bei dem vor rasche
Entscheidungen gestellten begutachtenden Arzt gehért sie zum
Schwierigsten und Verantwortungsvollsten seiner Arbeit. Sie stellt
an das Ohr und das Deutungsvermdgen besondere Anforderungen;
gerade in toxischen Fillen gehen die physikalischen Erscheinungen
nicht parallel mit der Schwere des Prozesses, und wenn wirklich
deutliche Befunde da sind, miissen sie sehr oft schon als Zeichen
eines fortgeschrittenen Prozeses angesehen werden. Die Ergebnisse
der Perckussion und Auskulation gleiten je nach Korperbau,
Konstitution. Thorax und Wirbelsiulenbeschaffenheit nicht selten
schon unter physiologischen Verhiltnissen in das, was wir als
krankhaft betrachten, hiniiber. Der Begriff des abgeschwichten
Atmens als Ausdruck der krankhaften Beschrinkung, oder des
Ausfalls von atmendem Lungengewebe in der Umgebung eines der
Wahrnehmung noch nicht zuginglichen Krankheitsherdes, stelit
cine so schlecht vergleichbare Grosse dar, gegeniiber individuellen
Verhiltnissen, dass er nicht immer einwandfrei verwertet werden
kann. In das Bild der Friihtuberkulose spielen weitere Krankheits-
bilder, wie Thyreosen, psychopathische Anlage, Grippeinfektionen
herein. Endlich begegnet die Auseinanderhaltung von aktiver und
nichtaktiver Tuberkulose nicht selten grossen Schwierigkeiten. Alles
Momente, welche ebensogut zu verhingnisvollen Unterlassungen,
wie zu wirtschaftlich und seelisch fiir den Kranken schwer trag-
baren Ueberdiagnosen fithren kénnen. Es ist deshalb erklirlich
und zu begriissen, wenn fiir den Praktiker geschriebene Arbeiten
sich speziell mit diesen Problemen beschiftigen und auf zwei
solcher Werke soll hier hingewiesen werden, weil sie das geben,
was der Arzt braucht.

Das erstgenannte Buch aus der Feder von zwei namhaften
Forschern auf diesem Gebiet behandelt unter Beigabe von sehr
schonen Rontgenbildern die Frithdiagnose der Lungentuberkulose
der Erwachsenen. Dann die Aktivititsdiagnose und die Irrtiimer,
welche sich bei der kindlichen intrathorakalen Tuberkulose ein-
stellen konnen; in einem vierten Teil wird von dem zweiten der
im Titel genannten Autoren die Differentialdiagnose zu anderen
Bronchial-, Lungen-, Pleurea, Mediastinalerkrankungen dargestellt.
Uebersichtlichkeit und Reichhaltigkeit, Aktuellitit des Gebotenen
und dabei ein in Anbetracht der Austattung missiger Preis
werden dem Werke sicher eine grosse Verbreitung verschaffen.

Inder an zweiter Stelle genannten Schrift — welche kiirzer
gebalten ist, aber ausserordentlich viel praktische Winke wertvoller

Art enthdlt — stellt Verfasser kurz die wichtigsten Einzelheiten
zusammen, welche sich ihm 2ls Heilstittenarzt und als Lungen-
fiirsorgearzt in der Grossstadt differentialdiagnostisch als beson-
ders schwierig und besonderer Erérterung wert aufgedringt haben.
Der spezifischen Diagnostik steht Verfasser sehr skeptisch gegen-
iiber, er erachtet sie als zu empfindlich und zu unsicher um als
wirklich ausschlaggebend gelten zu konnen. Die Intrakutah-
Tuberkulinpriifung nach Sahli wird nicht in den Bereich der
Erorterung gezogen. Neger, Miinchen.

Die Geisteskrankheiten einschliesslich des Schwachsinnes in den
psychopathischen Konstitutionen im Kindesalter. Von Prof. Dr.
Theodor Ziehen, Halle a. S. Mit 33 Abbildungen. 2. umge-
arbeitete und erweiterte Auflage. Berlin, Verlag von Reuther
& Reichard. 1926. 554 Seiten. Preis RM. 28.—. :

Die Einteilung des Stoffes unterscheidet Psychosen mit
(Defektpsychosen) und ohne Intelligenzdefekt (funktionelle
Psychosen). Erstere siud entweder angeboren oder erworben.
Unter letztere fallen die vollentwickelten (einfachen und perio-
dischen) Psychosen, ferner die psychopathischen Konstitutionen.
In sachlich klarer, meisterhafter Schilderung erfolgt die weitere
Zergliederung, auf welche hier im Rahmen einer allgemeinen
Besprechung nicht niher eingegangen werden kann. Die reiche
eigene, praktische Erfahrung des Klinikers, sowie die Verwertung
der einschligigen Fachliteratur des In- und Auslandes nebst
der Belegung mit zahlreichen kritisch gesichteten Kranpkheits-
geschichten machen das Studium dieses Werkes auch fir den
Nichtpsychiaten zu einem hervorragenden literarischen Genuss.
Es ist sowohl fiir den Arzt als fiir den Pidagogen ein Nach-
schlagewerk und speziell die Schularzte und Aerzte an Erziehungs-
anstalten werden nach dem Studium des Buches dort, wo es sich
um sogenannte ,,Grenzfille“ handelt, mit viel grOsserer Sach-
kenntnis und Sicherheit den auftauchenden Fragen gegeniiber-
treten- Ihnen seli das Werk deshalb besonders empfohlen. Die
in Anmerkung beigefiigten reichen Literaturangaben,.sowie die
im Anhange aufgefiihrten wichtigen, fiir Geistesstorungen der
Kinder in Betracht kommenden Gesetze, Reichsgerichtsentschei-
dungen usw. erhGhen seinen Wert. Neger, Minchen.

Psychologie der Selbstverteidigong in Kampf-, Not- und Krank-
heitszeiten. Autosuggestion (Couéismus) und Willenstraining.
Von Dr. Richard Baerwald, Dozent der Humboldt-Hoch-
schule, Berlin. J. C. Hinrichs’sche Buchhandlung in Leipzig.
Etwa 330 Seiten. K1.-8° 1927. Karton. etwa RM. 4.80, in Ganz-
leinen gebunden etwa RM. 6.—.

In den Stirmen dieser Uebergangszeit ist der Mensch ein
zerbrechliches Fahrzeug. Lebenskrisen wie Krankheit, wirtschaft-
licher Ruin, Stellungslosigkeit, Kummer iiber geliebte Verstorbene,
zerstorende Leidenschaften werden diejenigen am sichersten iiber-
stehen, die thre seelischen Abwehrkrifte rationell zu gebrauchen
und zu verstirken verstehen. Das Buch empfiehlt fiir diesen Zweck
zweil sich erginzende Methoden. Erstens die systematische Auto-
suggestion. Der Verfasser setzt sich mit dem vielberufenen Couéis-
mus auseinander, zeigt seine Verdienstlichkeit, erginzt jhn auf
Grund npeuer tiefenpsychologischer Befunde und Erfahrungen an
einem wichtigen Punkte, gibt dem Selbstbehandler ganz genaue,
sorgfiltig begriindete Anweisungen fiir die Ausiibung der Methode.
Wo ein Eingehen auf medizinische Fragen notwendig wurde,
stand ibm in Herrn Dr. med. von Gulat-Wellenburg, Miinchen,
eine Autoritit auf dem Gebiete der suggestiven Psychotherapie
zur Seite. Den zweiten Weg der Selbstverteidigung bildet das
;’\(’)_1111 den einseitigen Couéisten irrttimlich verp6nte Training des

illens.
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Leukoplast

das beste Kautschuk-Heftpflaster

P. Belersdorf @ Co. A-G., Hamburg
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w»Miinchens ilteste Apotheke¥ von Ferchl, Mittenwald. Ver-
lag, Wissenschaftliche Verlagsgesellschaft Stuttgart. Es ist ein

§irkli<(:ih farlnoses Eﬁchlein, hda.s Heimatliebe atmet %nd allen Zur gefl. Beachtung!
‘reunden Alt-Miinchner-Geschichte Freude bereiten wird, Druck : ;
und Ausstattung sind hervorragend und der Preis hierfiir von Der Gesamtauflage dieser Nummer liegt ein Prospekt der Ll
8 RM. ein geringer. Die Lektiire sei allen Aerzten und Apo- C. F. Boehringer & Soehne, G. m. b. H., Mannheim, iiber
thekern empfohlen. Kustermann. Verodigen bei. 4

Fir dib Bedakiod Dot Dy Nt i I _ Wir empfehlen die Beilage der besonderen Beachtung unserer Leser.

Fiir die Inserate: Adolf Dohn, Miinchen.

EUPHYLLIN

(Theophyllin-Aethyleudiamin)

Diureticum und Cardiacum von hervorragender Wirkung

in Tabletten, Suppositorien und Ampullen zur intramusculéren und intravendsen |njektion.

Indikationen: cardialer u. renaler Hydrops, Urdmie, Eklampsie, Angina pectoris, Asthma cardiale, Myodegeneratio cordis.

Byk-Guldenwerke il ; Berlin NW 7

‘_
Staats- 2 Quelle
Nieder-Seiters

Das nattiirliche Selters

Altbekanntes und bewihrtes Heilmittel bei Erkrankungen der Atmungsorgane und des Halses.
Linderungsmittel fiir Brustkranke.

Ausflihrliche Brunnenschrifien kostenlos durch das Zentralbiliro Nleder-Selters, Berlin W 8,
Wilhelmstrasse 3583. .

Die Staatsquelle Nieder-Selters in Hessen-Nassau ist der einzige Brunnen
mit Selters Namen, der nur im Urzustand abgefiillt und versandt wird.

ARZTLICHE RUNDSCHAU hen1e

Inhalt: Dr. F. Michelssohn, Berlin: Zur Frage der operativen Behandlung des Gallensteinleidens. — Franz Bange, Berlin:
Bericht iiber die 51. Tagung der Deutschen Gesellschaft fiir Chirurgic in Berlin, — Prof. E. Almquist, Stocizholm: Der
Arzt und seine Sendung. (Rezension.) — Ratschlige fiir die Praxis: Prof, Dr. 0. Fl§el, Miinchen: Dic Behandlung des Fluor
genitalis, — Dr, R.Kuhn, Baden-Baden: Geburtshilflich-gynikologisches Praktikum. ~— Aus der Gutachtermappe: Dr. jur. Justus:
" Nervose Beschwerden nach leichter Gehirnerschiitterung, — Unfall-Neurose. Scheinblédsein. — Elisabeth Feldhaus: Gedenk-
tage aus der Geschichte der Medizin und Physiologic.

Vom Verlag der Aerztlichen Rundschau Otto Gmelin, Miinchen 2 NO 3,
.B_.eSt__e_“z_e.t_t_e_l: Wurzerstrasse 1b erbitte ich '

... Rerztliche Rundschau mit Tuberkulose, M. 3.50 vierteljihrlich,
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Deutsche Gesellschaft fiir Arztliche Studienreisen.

Wirtschaftliche Fragen des Standes.

Bericht flir den 9. Bayerischen Aerztetag in Lindau.
Von Sanititsrat Dr. Scholl, Miinchen.

Man konnte der Meinung sein, daB eine jihrliche
Revue der wirtschaftlichen Fragen des Standes tber-
fliissig ist, zumal in einem Zeitraum von einem Jahr nicht
viel Neues auf diesem Gebiete sich ereignet und Wieder-
holungen nicht zu vermeiden sind. Abgesehen davon, daf
wir in ciner Uebergangszeit leben, in der jeder Tag ncue
Ereignisse bringen kann, vor allem bei der allzu eifrigen
Produktion unserer Gesetzgebungsmaschine, hat ein sol-
cher periodischer Bericht cinen besonderen Werl. um
cinen Fortschritt oder Rickschritt feststellen und vor
allem, um Mahnungen und Grundsilze immer wieder
aussprechen und in die Kopfe der Zuhorer einhammern
zu konnen. Es ist eine psychologische Tatsache, daB man
selbst Binsenwahrheiten nicht oft genug aus-
sprechen kann, um die in uns wohnende Tragheit zu
iberwinden und vorwirts zu kommen. Goethe fat diese
immerwihrende Berecitschaft im Kampfe des Lebens in
die bekannten Worte: ,,Wie von unsichtbaren Geistern
gepeitscht gehen die Sonnenpferde der Zeit mil unsers
Schicksals leichtem Wagen durch; und uns bleibt nichts,
als mutig gefaBt dic Zugel festzuhalten, und bald rechts,
bald links, vom Steine hier, vom Sturze da, dic Rader
wegzulenken.* —

Mein heutiger Bericht kann nicht erschopfend sein.
Es ist nur moglich, die aktuellsten Fragen zu streifen
und allgemeine Gesichtspunkie aufzuslellen, damit die-
selben in einer eingehenden Aussprache auf Grund der
in den einzelnen Vercinen gemachten Erfahrungen syste-
malisch erortert werden konnen.

Krankenkassen.

A. Allgemeines.

Ich beginne mit dem Kapilel Krankenkassen und be-
merke, wie im Vorjahre, daBd die Bezichungen zwischen
den bayerischen Krankenkassen und Aerzten auch in
diesem Bervichisjahre — um mich diplomadisch auszu-
driiccken — ,korrekt® waren. Wer unter dem Zwange
ciner Ausnahmegeselzgebung steht und machtlos ist,
wird sich am besten ,korrekl® verhalten. — Dadurch ist
cine gewisse Stille eingetreten, aber kein Friede, kein
freudiges Zusammenarbeilen; insbesondere befindet sich
der #rzlliche Nachwuchs in einer (rostlosen Lage.

Die der Bureaukratie innewochnende Tendenz,
alles bis ins kleinste regeln zu wollen, besteht weiter —
eine Flickarbeit bis zur Unkenntlichkeit und Unver-
standlichkeit. e AL y

Man machte weiler den Fehler, von einzelnen IFallen
ausgehend, allgemeine Bestimmungen zu treffen, die
wieder auf andere Fille nicht paBien, statt nur aligemeine
grundsitzliche Regelungen zu treffen. — Wir werden mit
allem Nachdruck verlangen missen, daB einzelne lokale
Fragen nicht mehr im LAu. und deren Kleinen Kommis-
sion behandelt, sondern den Instanzen zur Verbeschei-
dung iiberlassen werden. ,

Weiter konnen wir beobachten, daB man fortfihrt,
in alles dreinzureden und Vorschriften zu machen, selbst
in rein arztlichen Dingen, die nur der sachverstindige
Arzt beurleilen kann, offenbar um uns immer mehr ab-
hangig zu machen im fiskalischen Interesse der Kran-
kenkassen. Wo die Sachkenntnis wirklich nicht aus-
reicht. wird die Freiheit der Aerzte zu beschneiden ver-
sucht, indem man den Vertrauensarzten, die doch
cinigermaBen abhingig sind von jhren Arbeitgebern,
immer mehr Machtbefugnisse einraumen will

Da das okonomische Interesse gegenuber den eigent-
lichen Aufgaben der Krankenversicherung vorherrscht,
ist es das eifrigste Bestreben der Krankenkassen, das
arztliche Honorar auf jede nur mogliche Art und
Weise herabzudricken.

Kurz. wir befinden uns noch auf der schiefen Lbene
zum erwiinschten Ziel der Krankenkassen: die Aerzte zu
Kassenbeamten zu machen. ’

In ihrem okonomischen Bestrében, alles nidglichst
zu verbilligen und an sich zu reiflen, gehen die Kranken-
kassen bekanntlich so weit, sog. Eigenbetriebe ein-
zurichten und den freien Wellbewerb auszuschalten.
Dicse Bestrebungen haben in der Presse scharfe Angriffe
erfahren, auf die ich hier nicht weiter eingehen will.
Ich will nur erwihnen, daB auch der ,Landesausschuly
der Aerzle Baverns® in einer Denkschrift zu dem ,,Ge-
setzentwurf gegen die Eigenbetriebe der Krankenkassen®
zu Beginn des Jahres Stellung genommen hat. Es wurde
cine ..Bayerische Arbeilsgemeinschaft der Aerzte, Zahn-
arzte, Apothekenbesitzer, Orthopiadiemechaniker und
Optiker usw.© gegrimdet, um auch in Bayern diesen Be-
strebungen entgegenzutreten, zumal sich Anfiange dazu
bereits gezeigt haben. Bedauerlicherweise wurde, was
nicht beabsichtigt war, die Denkschrift, die auch dem
Bayerischen Landtag zur Kenntnisnahme zugeleitet
wurde, im WirtschaftsausschuBl des Landlages kurz be-
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h'mdelt in negalivem Sinne. Das Plenum des Landlages
wird sich vielleicht noch damit beschaftigen.” Der Ge-
danke, der uns bei der Grindung dieser Arbeitsgemein-
schaft leilete, isi sicherlich nchng. Bundesgenossen
zu suchen gegenaber den wirlschaltlich immer michtiger
werdenden Krankenkassen. Die Arbeitsgemeinschaft will
auch zu den bevorstehenden Wahlen zu den Ver-
sicherungstrigern Sitellung nehmen, die bisher
leider viel zu wenig von uns beachlet wurden. Es wiire
sicherlich manches fir uns Unangenehme vermieden
worden, wenn auch wir und die dbrigen ,Lieferanten®
der Krankenkassen Vertreler in den Ausschiissen der
Krankenkassen gehabt hilten. Am meisien interessieren
uns von den Eigenbetrieben der Krankenkassen die arzt-
lichen Ambulatorien. Wir werden auch in Bayern
ein wachsames Auge haben missen, um von vorneherein
solchen, die irztlichen Inieressen schwer schidigenden
MaBnahmen vorzubecugen, denn es handelt sich hier um
einen volligen Bruch mit den bisherigen Gepflogenheiten
der arztlichen Versorgung, um den volligen Bruch mit
der freien Arztwahl. Gegen dieses Syslem, das aus kosten-
sparenden Anschauungen Kkapitalistischer GroBbelriebe
und materialistischer Wirtschaftsauffassung enistammi,
miissen wir uns auch im Interesse der Versicherten wen-
den, da durch die Entsachlichung und Entpersonlichung
der Heilbehandlung auch der Kranke cine Schidiguny
erfihrt.

Nicht zu unseren Freunden dirfen wir auch die
Versicherungsbehorden rechnen, die — das
dirfen wir wohl zugestehen — gewill bemiihl sind, neu-
tral zu urteilen, aber — was psychologisch zu verstehen
ist — instinktiv als Aufsichtsbehorden der Kranken-
kassen und Versicherungstriger eher diesen zuneigen als
uns, da sie ja zu dem ganzen Organismus der Versiche-
rungsgesetzgebung gehoren.

Auch unter den gesetzgebenden Korper-
schaften haben wir wenig Freunde, da wir politisch
keine Macht-darstellen und deshalb im modernen Staats-
leben wenig zu sagen haben. So sind wir auf uns selbst
angewiesen und miissen auch weiterhin dic Selbst-
hilfe als unsere Hauptwaffe ansehen.

I ShpEzieiiie o
Organisation.

Das Verhalten der Krankenkassen und Behdrden
in der " Frage des sogenannten ,unzulissigen
Koalitionszwanges® zeigt auch deutlich das Be-
streben, die Widerstandskraft der Aerzle zu schwichen,
um sie zu willigen Arbeitern in der Sozialversicherung
zu machen, ohne ihnen dagegen irgendeinen Schutz und
Hilfe zu gewahren die dic Handarbeiter wenigstens im
sog. Arbeitsrecht besitzen. Die unrihmliche Geselzgebung
vom November 1923, die den Aerzten die wesenthchsl(,n
Rechte eines freien Berufes nahm, ist ihnen in diesem
Sinne zu Hilfe geeilt. Man opferlc die Aerzte, war sich
aber dabei nicht bewuB!, welchen unendlichen Schaden
fiir die' Sache man dabei anrichlete.

Wir diirfen nicht miide werden, immer und immer
wieder auf diese Ausnahmegesetzgebung in Wort
und Schrift hinzuweisen, die uns den Arbeilszwang und
eine Zwangswirtschaft beziiglich der Preisfestseizung
brachte und den arztlichen Nachwuchs so gut wie ganz
ausschaltete.

~Es ist geradezu tragikomisch, dal} dic Krankenkassen
von den_arztlichen Organisationen gerne Gebrauch
machen, soferne es sich um die Kontrolle der Vertrags-
erfilllung handelt, daf sie gerne die Autorilat der arzt-
lichen Berufsorganisation anrufen, wenn es gilt, Verstofie

zu korrigicren ; dal} sie aber soglmch in Opposition trelen,

‘wenn die gleiche Organisation zur Aufrechlerhaltung der
“notigen Disziplin Mallnahmen verhingt, - die ihnen un-

bei

bequem crschemcn ‘Das immer wieder fcsl7uslcllcn er-
scheint mir Pflicht zu sein. Wir werden deshalb um o
mehr von unseren Standesgenossen eine straffe Dis-
ziplin und Organlsdllonslrcuc verlangen- miissen!

Wir lassen uns unsere Orgamsallon nichl zer-
schlagen; jetzt erst recht nichl! Denn wir wissen sehr
genau, dall wir ohne eine solche verloren sind. Unter
diesem  Gesichtspunkt der Abwehr gegentiber unseren
Gegnern und der Notgemeinschaft aller Aerzle werden
wir unsere Satzungen beraten und beschlieBen und die
durch die Gesetzgebung notwendig gewordene Umstel-
lung unserer Organisation vornehmen.

Arzisyslem.

Ueber das Arztsystem brauche ich vor Ihmen nichl
viel zu sagen. Wir werden heule und in alle Zukunft
im Inferesse unseres gesamten Standes festhalten an dem
Prinzip der organisierten freien Arztwahl
allen Krankenkassen Auf jedem Aerziciag
wollen wir dalir Zeugnis ablegen! v. Hayek hal ganz
recht, wenn er in seinem Buche: . IFreie Arztwahl und
Sozialversicherung® folgenden Satz pragt: ,,Das weilere
Schicksal des gesamten Aerzlestandes, die weitere Mog-
lichkeit einer fruchtbringenden Mitarbeil der Aerzte hei
der Sozialversicherung und damit das weitere Schicksal
vicler Tausender kranker Menschen, die ganze Weiler-
entwicklung der praklischen Medizin, die doch ein nicht
unwesentlicher Teil im gesamlen Kullurleben cines
YVolkes darstelll, — steht und fallt mit der freien Arzt-
wahl.* Wir kimpfen um die freie Arztwahl nicht allein
aus maleriellem Interesse, um den Arbeitsmarkt fur alle
Aerzte offen zu hallen, sondern vornehmlich aus ideellen
Beweggrinden heraus und um unsere Unabhingigkeit
zu wahren.

,,Durch unsere Zeit geht ein Zug der Ralio-
nalisierung Was fir die technischen Vorbedingun-
gen der industriellen Erzeugung eine klare Berechligung
habcn mag, wird aber zur Farce, wenn man es auf dlle
menschlichen Lebensverhiltnisse iibertragen will. Ge-
wisse Theoreliker der sozialen Versicherung und der Ge-
sundheitspflege wollen den besten Teil der arztlichen
Arbeit in hygienischen VorbeugungsmaBnahmen schen,
und glauben, mit den Mitteln der Slatistik der leidenden
Menschheit unschiizbare Dienste leisten zu konnen. Man
braucht die Bedeutung aller dieser Dinge durchaus nicht
zu verkleinern. Wohl aber wird heule viel zu haufig ver-
gessen, daB dic eigentliche unersetzliche Kunst des Arzles
in der Heilung kranker Menschen und nicht in
der Anferligung hygienischer Statistiken besteht. s ist
ein Irrwahn eines volksbegliickenden Rationalismus, zu
glauben, dafl man die Krankheit aus dem menschlichen
Geschlecht durch vorbeugende Maflnahmen verbannen
kann. Diesem hohen Berufe, Menschen zu heilen, aber
kann der Arzt nur gerecht werden, wenn er seine Tilig-
keit als freier schopferischer Mensch aus-
tuben kann. Das ist der tiefste Grund, aus dem die deutsche
Acrzteschaft den Kampf um die freie Arztwahl gefithrl
hat und weiler fithren wird.*

Bedauerlicherweise hat die Gesetzgebung durch den
Numerus clausus in manchen Reihen der Aerzte Ver-
wirrnung angerichtel, die glauben, ihre Sonderinleressen
dadurch am besten wahren zu konnen. Es ist leider nicht
so selten vorgekommen, daf} érztliche Verlreler in den
Zulassungsausschiissen gegen die Zulassung von Kollegen
gestimmt haben, sogar in Fillen, wo eine weilere Zu-
lassung der sog. Konkurrenz ]\emcn Abtrag getan hille.
Dagegen miissen die berufenen Fiihrer der Aerzie aus
prinzipiellen Griinden Stellung nehmen und die Kollegen
cindringlich davor warnen,-da s¢hlieBlich der SpieB sich
umkehren kann und zu gulerlelzt dicjenigen die Gesclii-
digten sind, die sich an'den Grundanschauungen des
Standes versiindigt haben. LEin warnendes Signal ist die
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Grimdung der ,Reichsnotgemeinschaft deut-
scher Aerzle“, die — das sei mil ganz besonderor
Genugtuung hier festgestellt — einsichlig genug war, sich
nicht auBerhalb unserer Reihen zu stellen, sondern auf
ihrer lelzten Vertreterversammlung in Polsdam den
Wiinschen und Forderungen des Hartmannbundes ent-
gegenkam. Dieser BeschluB verpflichtet auch uns. Es
wire sehr verkehrt, die jungen Kollegen, die cinen harten
Existenzkampf fithren, uns zu Gegnern zu machen, an-
slatt sie zur Mitarbeil heranzuziehen, zumal es doch
— das miissen- wir zugeben -— am Fiithrernachwuchs
empfindlich mangelt. Es muf} sich jeder Kollege, der
iiber die Zulassung eines jungen Kollegen zu Gericht
sitzt, vergegenwiirligen, wie seine Lage war, ehe er zur
Kassenpraxis zugelassen war. ,,Was Du nicht willst, das
man Dir tu, das fiig auch keinem andern zu!* Es hat sich
noch immer gericht, wenn man aus egoistischen Grinden
sich gegen ethische FForderungen verfehlie.

Wir miissen uns deshalb mit aller Entschiedenheit
gegen das Verhalten des Aerztevereins des Kreises Militsch
und des Kassenarzivereins im Medizinalbezirk Schwar-
zenberg in Sa. wenden, die sich in einem Rundschreiben
an alle kassenarztlichen Vereine Deutschlands wendeten
und sie gegen die Aufhebung des Numerus clausus und
gegen die geselzliche Einfiihrung der freien Arztwahl
mobil machen wollten. Herr Kollege Haedenkamp
hat in eciner grofBlen Versammmlung des Zweckverbandes
der Acerzie der Provinz Niederschlesien, in der diese
Dinge zur Sprache kamen, mit Recht davor gewarnt, ..von
den Grundgedanken, die Hartimann bei der Grindung des
Verbandes geleitet haben, d. h. den Grundgedanken der
organisierten freien Arztwahl, der Schaffung einer Ar-
beitsmoglichkeil fir jeden verlragsbercilen Arzl, abzu-
geben. Ein derartiges Vorgehen mausse zu einem Zerfall
des Verbandes fithren und wirde den Kassen den Vor-
leil bieten, einer mindestens in zwei Teile gespaltenen
Aerzieschaft gegentiberzustehen.” Auch der ,Bund deut-
scher Assistenzarzle® hat gegeniiber diesem Rundschrei-
ben am 8. Mai d. J. zur Irage der freien Arziwahl®
Stellung genommen und dazu folgende EntschlieBung
gefaBt: .. Der Bund deutscher Assislenzirzte hat mit
groBem Befremden von den Bestrebungen gewisser kas-
senirztlicher Vereine auf Beibehaltung des Numerus
clausus Kennlnis genommen. Er erblickt darin eine un-
tbersehbare Gefahr fur die Gesamtorganisation und eine
Preisgabe der Inleressen des drztlichen Nachwuchses.
Die Haltung dieser kassenirztlichen Vereine steht in
schroffem Gegensalz zu der Opferfreudigkeit der jungen
Aerzte. Der Bund deutscher Assislenzarzte fordert grund-
sillzlich die freie Arztwahl, erklirt sich aber mil einer
planmiBigen Verleilung einverstanden und auch mit
solchen MaBnahmen, die cine Ueberfullung des arztlichen
Standes verhindern sollen.*

Moge dieses Wellerleuchlen in den Reihen unseres
Nachwuchses uns Uber den Ernst der Situation klar-
werden lassen und uns besliirken, an den bewihrten
Grundforderungen unseres Standes festzuhallen!

GewiB ist es auch unsere Pflicht auf der anderen
Seite, fir die alteren Kollegen einzulrelen und zu sorgen,
daf sie ein standesgemibBes Leben fithren kénnen. Dazu
gehoren in allererster Linie gule Versorgungscin-
richlungen. Wir diirfen stolz sein, dafl wir in Bayern
bahnbrechend vorangegangen sind. Iis wird sicherlich
das cifrige Bemiihen unseres verdienstvollen Fiihrers
und Grinders der bayerischen Aerzleversorgung sein,
diese Linrichtungen weiter auszubauen, damil sie den
aus der Praxis ausscheidenden Kollegen ein sorgenloses
Dasein bieten konnen. Dazu gehort aber die Opferireudig-
keit aller Kollegen, die so viel Gemeinsinn aufbringen

_missen, um solche Bestrebungen auch latkriflig zu
unterstittzen.

Zu diesem Kapitel gehort auch die sog. Planwirt-

schaft, die nunmehr auch bei uns in Bayern durch-
gefithrt wird. Ich will heute diese Dinge, iiber die ich
im letzten Jahre ausfihrlich berichtet habe, nur streifen,
um vielleicht die Aussprache auf sie zu lenken.

Honorarfrage.

Die Honorarfrage hat uns in der letzten Zeit
lebhaft beschaftigt, insbesondere die Aufhebung des
20proz. Entbehrungsfaktors durch das preuBische Wohl-
fahrtsministerium. Wir haben zu den merkwiirdigen Vor-
giangen in Bayern bereits in diesem Jahre auf cinem
AuBerordentlichen Aerztetage in Niirnberg Stellung ge-
nommen und uns gegen die unterschiedliche Behandlung
in ‘dieser Frage gegeniiber der iibrigen Aerzteschaft im
Reiche gewendet. Noch heute zittert die Erregung tber
dieses ungerechte Diktat in uns nach. Interessant ist, daf3
in der AusschuBsitzung des Verbandes pfalzischer Ver-
bandskrankenkassen vom 16. Mai d. J. nach einem Be-
richt der ,.Pfilzischen Rundschau Ludwigshafen® der
Geschiiftsfihrer des Verbandes, Herr Semmelbeck, fol-
gendes ausfihren konnte: ,,Den Bemithungen der baye-
rischen Kassenverbinde gelang es aber, daB der Wegfall
des Abschlages in seiner Auswirkung erst ab 1. Juni 1927
eintreten wird.“ Das mufl uns doch zu denken geben!
Mit um so groBerer Entriistung miissen wir uns aber
gegen die_Antrige der bayerischen Krankenkassen wen-
den: durch Einfahrung einschneidenderer Begrenzungs-
bestimmungen uns das wieder “zu nehmen, was uns
rechiens zusteht. Ein solches Beginnen muB eine maf-
Tose Verbitlerung unier der bayerischen Aerzteschaft her-
vorrufen; eine solche Belastung in den Beziehungen
zwischen Krankenkassen und Aerzten in Bayern wire
allerdings untragbar. Man kann nicht mit der einen Hand
etwas geben, um es mit der anderen wieder zu nefimen.
Das wiirde gegen Treu und Glauben verstoflen. Wir
rufen deshalb von dieser Stelle aus den Krankenkassen
zu: Hande weg! Im Herbst sollen die Antrige der Kran-
kenkassen und die mit diesem .Komplex® zusammen-

_hangenden anderen Fragen, wie ,.Sicherheitsventil®, ,.Be-

reinigung des KLB.“ d. h. des sog. ,,unzuldssigen Koali-
tionszwanges* usw. im LAu. behandelt und entschieden
werden. Wir verstehen allerdings nicht recht, inwiefern
diese Fragen komplexartig zusammenhingen? Bei grund-
satzlichen Dingen kann es keine Kompromisse geben.

Wie zu erwarten war, wurde auf dem letzten AuBer-
ordentlichen bayerischen Aerztetag in Nurnberg das sog. .
Landespauschale, das in den Képfen der Kranken-
kassen und Unparteiischen heute noch spukt, einmiitig
abgelehnt. Es geht doch nicht an, daB das ganze Risiko
der drztlichen Versorgung in finanzieller Hinsicht auf
die Aerzte allein abgewdlzt wird. Jede Pauschalbezahlung
und vor allem das ,,Sicherheitsventil” muB sich in un-
ginstigen Finanzlagen der Krankenkassen katastrophal
auswirken, da hier gerade bei gesteigerter Inanspruch-
nahme des Arzles verminderte Bezahlung erfolgt, so dafl
die durch das Pauschale entstandenen Risiken fur den
Arzt hier noch um ein Wesentliches vermehrt werden.

Priafungscinrichtungen.

.

Ve k' L-¥a ke n'S'a BZC,

Da man es in der Kassenpraxis mit beschrdankien
Mitteln zu tun hal und deshalb nur das unbedingt Not-
wendige gegeben werden soll, ist eine Konirolle der
kassenarztlichen Tadtigkeit notwendig. Dab da-
durch standig Konflikte entstehen miissen, ist klar, wenn
man bedenkt, daB die drztliche Hilfe keine Ware ist, die
gleichmaBig angefertigt werden kann, sondern eine in-
dividuelle Kunst, ganz abgesehen von den verschiedenen
wissenschaftlichen Anschaunungen der einzelnen Aerzle.
Die Prifung der kassenirztlichen Tatigkeit kann vor-
genommen werden durch von der drztlichen Organisalion
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selbst gewihlle Prifungsarzte oder von Verirauensirzlen,
die von den Krankenkassen angestellt sind. Dal} selbst-
verstindlich den ersteren der Vorzug zu geben ist, ist
einleuchtend. Auch die Prifungseinrichtungen sind ein
standiger Zankapfel zwischen den Krankenkassen und
Aerzten geworden. weil die Krankenkassen bchauplen,
daB die von der drztlichen Organisalion eingerichielen
Prufungsstellen vielfach versagen. Sie behaupten deshalb,
gezwungen zu sein, immer mehr zu dem vertrauensarzl-
lichen System tbergehen zu miissen und verlangen fir
ihre Vertrauensirzte immer mehr Kompelenzen
und Rechte. Bei den Verhandlungen im LAu. hat diese
Frage in der létzten Zeil eine groBere Rolle gespielt, Iis
muB leider zugegeben werden, dafl an einigen Orten die
Prifung der Kkassendirztlichen Titigkeit nicht richlig
iunl\twmu‘l Es muf} verlangt werdon schon um ciner
weiteren Abhangigkeit von den Krankenkassen vorzu-
beugen, daB alle kassendrztlichen Vereine eigene Prii-
fuudselnrlchtunﬂen schaffen und wirksam werden
1assen. Von der Lextung aus mubl darauf ganz besonderer
Wert gelegt werden! .

Die sirittigen Gebiete sind bgkanntlich die Arznei-
und Heilmittelverordnungen, die Begutachtung der Ar-
beitsunfahigkeit und die Prifung der érztlichen Rech-
nungen. Die Krankenkassen wollen im Interesse ihrer
Finanzen mit hineinreden, wihrend die Aerzie sich nichl
von Laien Grenzen setzen lassen wollen. Dann miifien
die Aerzte aber auch selbst die Verantwortung dafur
ubernehmen, daB nicht einzelne Aerzite die Kranken-
kassen ausniilzen und dadurch das Ansehen der gesamlen
Aerzieschaft schadigen. Diese Aufgabe mufl gelost
werden! Auf der anderen Seite aber ist es unbedingt not-
wendig, daB die Krankenkassen, wenn sie Vertrauens-
arzle brauchen, dieselben imt Einvernehmen mit der érzt-
lichen Organisation anslellen, damit keine Kollisionen
entstehen, da sonst dic Wirkung der Kontrolle so gut wie
aufgehoben wird. Es darf nicht sein, dall die Verlrauens-
arzte uber alle Forderungen des kollegialen Verkehrs
und uber kollegiale Ricksicht auf die anderen Aerzie
erhaben sind. Eine Reihe von Vertrauensirzten begegnet
deshalb dem MiBtrauen ihrer Kollegen. Dagegen hilft
auch nicht der RunderlaB vom 19. Dezember 1926, den
der preuBische Minister fir Volkswohlfahrt bekannl-
gegeben hat und der lautet: ,,Die Vertrauensarzte dirfen
keineswegs nur das Interesse der Kasse wahrnehmen,
haben viclmehr unabhiangig auf Grund ihrer fach-
lichen Vorbildung die Diagnose des behandelnden Arzies
zu priifen und ihre Enischeidung unparteiisch zu (reffen.
Aus diesem Grunde darf auch die: Titigkeit der Ver-
traucnsiarzte ebensowenig wie diejenige der behandeln-
den Kassenarzte an Weisungen des Kassenvorstandes ge-
bunden sein.”

- Herr Prof. Dr. jur. Richter (Leipzig) sagt in scinem
sehr interessanten Buche ,,Die Einrichtungen der kassen-
irztlichen Selbstverwaltung® tdber die Pritfungsaus-
schiisse folgendes: .,Die. Prufungsausschiisse sind .zur

. Ueberwachung der-Taligkeit der Kassenirzte bestimmt,

Das Wesentliche an der Tatigkeif der Priufungsausschiisse .

ist, daB -hier-Aerzle-iiber: Aerzte. wachen, daB der. éirzt-

liche Vertragsteil Disziplin in seinen eigenen Reihen iibt

und dal auf diese Weise unnitze Hubun en und Rechts-
streitigkeiten mit der Kassenseite vermicdcn werden.
Irgendwelche rechtliche Befugnisse zu endgiiltigen Ent-
scheidungen hat der Priifungsausschuf} nicht;.teilen die
" Beteiligten nicht scine Auffassung, so bleiben 1hnen alle
sonst gegcbenen Wege zur Durchfechlung ihres Rechis-
standpunkies offen. Der Prifungsausschul} ist also, ohne
sich dem Charakter eines Schiedsgerichtes zu néhern,
eine vertraglich geschaffene Hilfsstelle der. kassendrzl-
lichen Kollektivveriragsparteien zur Durchiithrung des
Vertrages, vornehmlich zur Erfilllung der arztlichen Ver-
pilichtungen. Als Berufungsinstanz fiir die Prafungsaus-

schiisse ist der lokale Einigungsausschull bzw. das
Schiedsgericht, d. h. Zulassungsausschufy bzw. crweiter-
ter Zulassungsausschuf eingerichlet. Die Enischeidungen
dieser Schiedseinrichtungen sind endgiillig und bindend.
Iir vermogensrechlliche Streitigkeiten aber bleibt der
Rechtsweg olfen.*

*

Insianzen.

Zulassungsausschisse,

Zu den am heiBesten umstritienen IF'ragen der kassen-
dirzllichen Bezichungen gehoren die Zulassungs-
fragen. An diesem Kapilel ist auch am meisten herum-
gedoklort-worden. Die ganzen Zul: 1ssunnsl)csllmnmng(.n
koénnen niemand l)ume(hgen. Sie zerlallen in verfahrens-
rechiliche Zulassungshestimmungen und maleriell-rechl-
liche Zulassungsgrundsilze. In dem eben zitierlen Buche
von Prof. Dr. jur. Luiz-Richier werden vom rein juristi-
schen Gesichlspunkle aus die kassenarztlichen Rechlis-
verhiltnisse kritisiert. Prof. Richler sagt iber die Zu-
lassungsausschiisse: Das rechtliche Wesen des Zulas-
sungsausschusses ist problematisch. Jurislische Person
kann er nicht sein. Auf den ersten Blick mochle man ihn
als Behorde ansprechen; die Mitwirkung von Beamien
kraft Amispflicht spricht dafiir, ebenso (hc Unabhiingig-
keit der Interessenten von ihren Wihlern und die Be-
zeichnung ihrer Stellung als Amt. Aber das reicht doch
wohl nicht aus, um den Zulassungsausschul} als selbsl-
verwallungsmiifiig gebildele Staatsbehdrde anzuerkennen.
Behorden kraft Vertrages, gar Lkraft privatrechlichen
Verlrages wiire cine tiberraschende und kaum erfreuliche
Neuerung. So mufl man sich nach e¢iner anderen, be-
scheideneren Moglichkeit umsehen, den Zulassungsaus-
schull rechtlich zu erkliren und unterzubringen. Nach
der Art seiner Aufgaben sleht er einem Schiedsgerichl
am nichsten. Die Zustindigkeilen gehoren zur Rechl-
sprechung, bei den Zulassungsausschiissen nichl minder
als bei den in Zulassungsangelegenheiten fatigen Schieds-
instanzen. In den wichiigsten Fragen fehlt dem Zulas-
sungsausschusse die Befugnis zur e¢ndgiilligen Enlschei-
dung; hier gibt es ,Berufung’ an das Schiedsamt. Man
wird den ZulassungsausschuBB demnach als ein auf ge-
selzlich — eben durch Eréffnung der Berufsmoglich-
keit — ancrkannler und ermaglichter Vertragsgrundlage
rubendes unvollkommenes Schiedsgericht, als eine ver-
einbarte Einigungsstelle in Rechissachen ansehen miissen.
Dic Fille, in denen er endgiillig entscheidel, stehen dem
nicht entgegen, weil hier die Entscheidungen nicht selb-
standig sind und fiar sich allein keine abschliefienden
Rechtswirkungen hervorbringen; sie dienen nur dem
cigentlichen Zulassungsverfahren. Alles in allem sind die
Zulassungsausschiisse nur Hilfsstellen der Vertragspar-
teien zur Durchfilirung ihres Vertrages, denen die
offentliche Gewalt wegen des Inleresses; das auch sie
an reibungsloser Durchftihrung des Vertrages -hat, eine
gewisse Milwirkung leiht.*

Wieviel Zeitverlust, wieviel Kraft, wieviel Aerger
und Ungerechtigkeit verursachen die Zulassungsbestim-
mungen! Die ganze Sache ist so verfahren und so kompli-
ziert, dal} so bald als méglich eine Aenderung cinlreten
muf}; Das einfachsle ware doch, den fritheren Zusland
wieder einzufithren, d. h. die Zulassung jedes ver-
lragsbereiten Arzies, also die Einfiuhrung
dfesfiv e e ne Az tw il

Vertragsausschisse.

Eine ebenso unhaltbare und tiberflissige Einrichtung
ist die der amilichen Verlragsausschiusse.
Auch hier mufi zu.den friheren Einrichtungen zu-
rickgegriffen werden, . niamlich Verlr: xg,wcrlnn(llung(,n
zwischen beiden Parlcien. und bei Nichleinigung Enl-
scheidung durch das Schiedsamt, Prof. Richler sagl da-
zui: ,0b allerdings der” Verlragsausschufy ein rechispoli-

’
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tisch nolwendiges oder - auch nur niilzliches Glied im
heutigen Kassenérzlerceht ist, darf bezweifell werden,
Die Auswahl der am Vertragsschlufl neben den Parleien
bclciliglcn Personen macht es nicht wahrscheinlich, dafy
das Ergebnis der Verhandlungen wesentiich anders aus-
falll, als wenn die Parteien unter sich allein verhandel-
ten. Manche vom /,ushm(llg,en VerlragsausschuB sanktio-
nierte Vertrdage zeigen auch, dafl trotz des umstéindlichen
Verfahrens nicht verhinderl werden kann, daf die Par-
teicn des einzelnen ortlichen Kolleklivverirages den
Inleressen und Abmachungen der beiderseiligen grofien
Interessentenverbiinde schnurstracks zuwiderhandeln.
Zugleich erleichiert die Existenz des Vertragsausschusses
dic Verschleierung von Verantwortlichkeilen. Es ist zu
wimnschen, daB dieses juristisch ungreifbare und gesell-
schaftlich angreifbare Gebilde verschwindel.*

Die Vertrige werden im ganzen Lande so ziemlich
abgeschlossen sein. Es muB bei dieser Gelegenheit darauf
hingewiesen werden, dafl die Kollegen sich mehr wie
bisher an die \Vusunﬂcn des Landesauss(.husscs halten,
in diesem Falle an dcn vom l.andesausschull bzw. seiner
Krankenkassenkommission herausgegebenen Mustier-
verirag. Im allgemeinen sind ja naturgemaf die Ver-
treter der Krankenkassen infolge “ihrer berufsmiaBigen
Be'ubcxlung dieser Fragen den -Acrzten iberlegen. Es
missen deshalb diesen Partnern ebenfalls l)crufsmil.’nn
geschulle und angestellle Aerzie gegeniibergesiellt wer-
den, da ortlich vielfach groBe¢ Unkenninis und — wif
dirfen es wohl aussprechen — Ungeschicklichkeiten bei
den Verlragsverhandiungen vorkommen. Da aber solche
berufsmifigen Vertreter, d. h. drzilichen Geschafisfuhrer,
sich kleine Vereine mchl leisten konnen, ist zu fordern,
daB die Veririge wenigstens kreisweise von solchen Sach-

verstimdigen gemacht werden. Die Ausgaben dafir ren-

tieren sich sicherlich.

.

Schiedsinstanzen.

Die Schiedsinstanzen sind ihrer IFunktion nach leils
Schlichtungsbehorden, teils Gerichte. Professor Richter
sagl mil Recht, dal3 . die Vereinigung beider Zustandig-
keitsarten in der Hand -einer und derselben Behorde
nicht als besonders glicklich angesehen werden kann.
Die Unklarheil wird noch dadurch vergroBert, daBl die

Verfahrensvorschriften die verschiedenen Zustindig-
keilen fast ganz ungesoundert behandeln. Rechispolilisch-

wird man diesen Zustand nicht billigen kénnen, wird
vielmehr eine Trennung der Zustindigkeiten nach ihrer
funktionellen Natur und Uebertragung der rechtlichen
Kompelenzen auf eine wirklich unabhiingige Stelle unter
stirkerer  obligatorischer Heranzichung ordentlicher
Richter wiinschen missen.  Damit spricht der auf
diesem Gebiete besonders bewanderte Jurist Professor
Richter dasselbe aus, worauf wir immer und immer
wieder hingewiesen haben, nimlich daB es nicht ganz
unparieiisch ist, wenn bei den Schiedsinstanzen Ver-
treter der Versicherungsbehorden als Richiter fungieren.
Aber auch hier liegen die Verhiltnisse viel zu kom-
pliziert und konnten wesentlich vereinfacht werden.

Kleine Kommission.

Line besondere Einrichlung des KLB. ist die sog.
JKleine Kommission des Landesausschusses®,
dic in der letzlen Zeit verschiedene Anfechtungen er-

fahren hal. Diese Kommission wurde seinerzeit ein-
gerichtet, um den LAu. mit untergeordneten und Iokalen

Fragen nicht zu sehr zu belasten.
sion setzt sich zusammen aus zwei Unparteiischen, zwei
Vertretern der Aerzle und zwei Vertrelern der Kranken-
kassenverbiinde; sie kann ihre Beschliisse nur ecinstim-
mig fassen, sonst geht die: Angelegenheit an den LAu.
Die Kleine Kommission darf fiichl Recht sprechen. Von

verschiedenen Seiten wurde gewiinscht, daB die Kleine

Die Kleine Kommis--

Kommission - iiberhaupt verschwindet und daf dafiir
mehr von einer Einrichtung Gebrauch gemacht wird,
die auch im KLB. vorgesehen ist, das ist vom Enﬂeren
Ausschub, -das ist der LAu ohne anarleusche Es
ist auffallend, daf die bdyemschen Kassenvertreter vom
‘Engeren AusschuB wenig wissen wollen, offenbar, um
die Verantwortung auf die Unparteiischen abwilzen zu
konnen, wahrend beim Reichsausschuf es in der. letzten
Zeil Silte geworden ist, die meisten Fragen im Engeren
Ausschuf zu beraten und als fertiges Produkt dem
Reichsausschufl zur Beschlufifassung vorzulegen. Man
sollte doch meinen, dafl auch bei uns in Bayern eine
solche Uebung leichter maglich wire als in Berlin. Mit
Recht ironisiert Prof. Richter diesen Zustand, indem er
sagt: ..So wiederholt sich hier die Erscheinung, dab zwar
iiber das Eingreifen des Staates in die Freiheit pri-
vater Wirtschaftsfihrung geklagt, daBl aber die vom
Staate gelassene oder gebotene Maoglichkeit -eigener
Schicksalsgestaltung nicht voll ausgenutzt und die Ver-
antworiung ‘auf die obrigkeitlichen Fakioren ahgewalzt
wird — eine Erscheinung, die aus Verhandlungen iiher
Arbeitsstreitigkeiten wohlbekannt ist und die durch das
Machtstreben der bureaukratischen Trager obrigkeit-
licher Funktionen bisweilen gefordert, statt daB sie in
allerdings muhsamer Erziehungsarbeit bekampft wird.”

Gesetzgebung

Das Buch von Prof. Richter, das ich den Kollegen
besonders empfehlen méchte, zeigt, wie anfechtbar {iber-
haupt die ganze kassenarztliche Gesetzesrege-
lung ist Prof. Richter meint: ,,Der Jurist findet durch
das Kassenirzterecht sein systeinalisches Bedirfnis
wenig befriedigt. Der Vielgestaltigkeit der Erscheinun-
gen entspricht nicht dberall eine Verschiedenheit ihres
Sinnes. Allzusehr haften den einzelnen Gebilden die
Schlacken ihres Entsfehungsprozesses an. In diesem hat
sich von vormherein ein merkwirdiger Diletlanlismus
der Formulierung geltend gemachl, dem niemals plan-
mafig abgeholfen worden ist und der das Verstindnis
dessen, was gemeint ist, gauz unnitz erschwert. Dabei
sollten die Satze des Kassenarzierechtes in besonderem
MaBe auch far juristische Laien verstindlich sein. Ver-
sucht man, die Einrichtung der kassenarztlichen Selbst-
verwaltung unter einheitlichem Gesichtspunkte zu ord-
1ien, so findet man sie betraut mit Aufgaben der Rechis-
setzung — in verschieden abgestufter Wirkungsform —.
der Verwaltung und der Rechtsprechung. Diese Auf-
gaben sind auf eine lange Reihe von Organen ohne cr-
kennbaren Grundsatz verteilt. Einzig der Reichsausschuf
fir Aerzle und Krankenkassen hat ein leidlich geschlos-
senes Zustandigkeilsfeld. Es miiBte gentigen, wenn drei
Arten kassenirztlicher - Selbstverwaltungsstellen bestiin-
den: .eine einheitliche Stelle zur. Rechtssetzung und
Richtlinienaufstellung. ortliche Stellen ‘zum kollcl\tl\en
Interessenausgleich mit einer zentralen wbergeordneten
Instanz, endlich Stellen zur Rechlsprechuug. die aber
nicht staatlich eingerichtet zu sein-brauchten. sondern
als Sclnod.sﬁerlch(c gebildet werden konnten. -Jedenfalls
ist es tberfldssig, wenn das Gesetz zwar besondere
Rechisprechungsbehorden einsetzt, daneben aber auf
Schiedsvertrige hindringt und auBerdem ecine teilweise
Zuslandigkeit der ordenthchcn Gerichte aufrechterhalt.
Wire fur ausreichende Klarheit des matericllen Kassen-
arzterechtes gesorgt, so konnte die Rechtsprechung dar-
tber ohne Gefahr fir die Sachgem:iBheit der Enlschei-
dungen den allgemeinen Gerichien. den ordentlichen
oder vielleicht auch den Arbexts«enchtcn iiberlassen
bleiben. Unndtig ist es jedenfalls, die drei verschiedenen
Z uslandml\eltmlten auf mehr als die angegebenen dreier-
lei Behorden zu verleilen, swverwirrend und sinnwidrig,
einer Stelle (dem Scluedsamt) I\mnpelenzcn aus ver-
schiedenen Arten zuzuweisen.
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Wenn schon ein so gewiegter Jurist, wiec Herr Prof.
Richter, das jetzige Kassenarzterecht in dieser Weise
bemdingelt, wie unverstiindlich muBl uns Aerzten diese
Bureaukratisierung unseres Berufes sein! Wir miissen es
auch offen aussprechen, dal} die jetzige Regelung
der Kassenarztfrage wie ein Alpdruck auf uns
lastet und daB sie fiir uns unertriglich geworden
1st. Sehr charakteristisch und interessant ist; was die
Kassenseite dazu sagt. In Nr. 11 der ,Betriebskranken-
kasse® spricht Herr Heinemann folgendes aus: ,Im all-
gemeinen kann man sagen, daB durch die jetzige Rege-
lung der Arztirage in der Krankenversicherung mit
ihren Einigungs- und Schiedsstellen einigermalen be-
friedigende Zustinde zwischen Kassen und Aerzten ge-
schaffen worden sind. Voll zufrieden ist keine Seite da-
mit. Trotz mancherlei Bedenken und Mangel mufl man
sich jedoch mit der Frieden stiftenden und férdernden
Einrichtung des Reichsausschusses abfinden und zu-
friedengeben. Fur die Oeffentlichkeit und far die Durch-
fihrung der Krankenversicherung wire es unertriglich,
wenn sich Krankenkassen und Aerzte fortgesetzt im
offenen Kampfe gegeniberstinden.” Diese Zulriceden-
heit sagt viel! (Fortsetzung folgt.)

Zur ,Arzthonorarfrage

Von Dr. Kallenberger, Miinchen.

Die Allgemeine Ortskrankenkasse Munchen-Stadt hat
ihrem Verwaltungsbericht von 1926 einen Anhang "bei-
gefiigt, in welchem die Munchener Kassenirzie mit An-
gabe ihres Namens, ihrer Patientenzahl und ihrer Ho-
norarhéhe aufgefithrt sind. Vom Honorar sind natarlich
die Unkosten nicht ausgeschieden, weil sich hohere Be;
trage in der Oeffentlichkeit besser ausnehmen. Wahr-
scheinlich infolge Platzmangel hat die Ortskrankenkasse
unterlassen, auch die Namen ihrer Angestellten mit An-
gabe ihrer Arbeitszeit und ihrer Beziige zu verdoffent-
lichen. Dieses Vorgehen der Allgemeinen Ortskranken-
kasse Miinchen-Stadt kann je nach Einstellung und
Temperament des Arztes verschieden aufgefaBt werden;
der eine wird sie fur eine Geschmacklosigkeit erkliren,
der andere fir eine Kreditschadigung und Bruch des
Vertrauens, das unter anderm auch der Landesausschuf3

fiir Aerzte und Krankenkassen im Interesse einer ge-

deihlichen Zusammenarbeit fir unbedingt notwendig er-
klart hat; wieder ein anderer wird es mit dem Lécheln
des Philosophen fiir die Tat eines Kassengewaltigen
halten, der sein innerstes Wesen auch in der Wahl und
Anwendung seiner Waffen verrit. Auf alle Fille bedeutet
die Verdtfentlichung der Ortskrankenkasse zum minde-
sten eine grobe Irrefuhrung des Publikums.

Diese Verdffentlichung hat nun den Schriftleiter der
,»Mitteilungen des Verbandes der Bayerischen Betriebs-
krankenkassen, Herrn Rechtsanwalt Dr. Dibell, Mit-
glied des Landesausschusses fiir Krankenkassen und
Aerzte, zu eciner Studie iber ,Arzthonorarfragen“ an-
geregt. In. Nr. 6 seiner Zeitschrift stellt er zur Ein-
leitung die Hohe der gesamten von der Allgemeinen
Ortskrankenkasse Miinchen an die Aerzte bezahlien
Summe fest und berechnet die darin steckenden Un-
kosten auf rund 10 Proz. ,Diese Zahl“, sagt er, ,muf}
man sich merken, wenn von seciten der Aerzieschaft
immer wieder behauptet wird, daB in den von den
Kassen bezahlten ‘Arzthonoraren 30 Proz. oder gar die
Halfte nur den Wiederersatz reiner Unkoslen darstellen,
An den Unkosten (Rontgen) werde ibrigens noch ver-
dliemtRea-

Die Feststellung mit ihrer SchluBfolgerung ist auler-

ordentlich groBzigig. Der Arzt hat von scinem durch

arztliche Arbeit erzielien Einkommen etwa 30 Proz. als
Berufsunkosten abzuziehen, wenn er iber sein reines

“schwelgen zu

Einkommen im Bilde sein will. Diese 30 Proz. Abzug
sind far ihr tatsichliches Einkommen von der Aecrzie-
schaft geltend gemacht worden, sic stellen die Wer-
bungskosten dar, welche von dem gewily unverdiichtigen
Finanzamt als abzugslihig anerkannt sind, und zwar
auBber dem Abzug der in der Kassenpraxis als Unkosten
zu buchenden Betriige. Auch den Rechisanwiilten sind
solche \VL‘I‘DUD“S]\OS(CD zugebilligt; sie konnen also nicht
gut gemeint sein. Wenn du, Ael/l(,schall von Unkosten
in der Kassenpraxis gesprochen hat, so hat sie ecinzelne

-Arztgruppen, z. B. die Ronlgenarzte, angefithrt, die rund

50 Proz. Unkosten haben. Man kann weder die fir alle
Acrzte bestehenden Werbungskoslen hereinzichen, noch
behaupten, dall die Kassenirzie 30—50 Proz. Unkoslen
geltend gemacht hitten, wenn sie es nur fir einzelne
Aerzte gellend gemacht hat. Die von IHerrn Dr., Diibell
errechneten 10 Proz. Unkosten sind nur fir die Miin-
chener Kassenirzle im Verhdltnis zu der im Jahre 1926

von der Allgemeinen Oriskrankenkasse Miinchen an
alle Miinchener Kassenirzte bezahllen Gesamlsumme

als ungefiahr richtig zu bezeichnen.

Ich iberlasse es dem Juristen Dibell, zu entschei-
den, ob seine Darstellung fiir seine Leser nicht irrefiih-
rend wirken mulfite. ‘Die vielgerithmte Logik des Juristen
wirkt auch fernérhin nicht gerade uberzeugend. So
heilit es weiter:

LHatte die Miinchener Ortskrankenkasse nur die der
Mitgliederzahl entsprechende Zahl von Aerzien (220),
dann wirden im Durchschnitt auf einen Arzl 18056 M.
Jahreshonorar von dieser Kasse allein treffen. ... Man
sicht daraus, welch ungeheuren EinfluBb die Zahl der
Aerzte auf deren Kasseneinkommen hat.*

Man scheint in der [Hohe des Arzleinkommens
wollen. Iis wire noch sinnfalliger, die
\ormal/ahl der Aerzte als willkarlich gewihit beiseile
zu lassen und zu sagen, dall bei 100 Aerzlen jeder ein
Jahreseinkonuuen von ‘etwa 40000 M. hitte. Dall das
Honorar ein Entgelt fir geleistete Arbeil ist, daBl diese
Arbeit verrichtet werden muBie und in ihrem Umfang
von 220 Aerzlen gar nicht geleistet werden kann, dar-
tber schweigt des Sangers Hoflichkeil. Es soll eben
nicht die Summe der irzilichen Leistungen dargelegt
werden, sondern die Summe der {,eldhch(,n Leistung der
Kasse, damil die Versicherten ein richtiges Bild be-
kommen, wohin die sauer ersparten Groschen der Ar-
beiter wandcm Es scheint nicht weiter erwihnenswert,
daB dic Aerzte einen nicht unbetrachtlichen Teil ihrer
Leistungen umsonst und alle ihre Leistungen zu Silzen
verrichten, die im Grunde genommen zu gering sind und
lediglich durch Inanspruchnahme ecines hohen Idealis-
mus der Aerzie gerechtfertigt werden konnen. Lis er-
scheint nicht erwihnenswert, dafl im Falle von IEpide-
mien auch die vorhandene Zahl der Aerzle kaum aus-
reicht, um eine sachgemifBle Versorgung der Kranken
zu ermoglichen, und dal} Barauslagen fiir die in solchen
Zeiten notwendigerweise entstehenden erhohten Fahrt-
kosten in der Sladt nicht ersetzt werden, innerhally deren
Grenzen die Kilometergebithren nach der horizontalen
wie nach der vertikalen Richtung hin zu Laslen der
Aerzte und ihrer Gesundheil gehen.

Aber nicht nur die Héhe des Gesamthonorars er-
scheint  schwindelerregend; auch bei der Verteilung
unter die einzelnen Aerzie sichl es ,verheerend” aus.
Man konnte glauben, dafi nach dem allen Spruch ,Jede
Arbeil ist ihres I.ohnes wert” vorgegangen werden sollle
und die Tatsache, daB} sehr viel und zugleich sehr werl-
voll gearbeitet werden kann, zu bertcksichligen isf.
Weit gefehll. Man muf3 dafiir sorgen, daf} eine richlige
Arbeitsverteilung stattfindel und, da das \’crlrnucn des
Patienten zum Arzt unwesentlich isl, die Tichligkeit
des einzelnen Arzles limitiert wird. Wenn nur die An-
gabe crfolgt, wieviel Einkommen auf den Arzt fallt,
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ohne den Zusatz, wieviel der Arzt zu arbeiten hatte, daB
in der angefithrlen Statistik vollbeschifligle Aerzte mit
Konsiliarirzien, jungen, erst zur Kassenpraxis zugelas-
senen Aerzien, kranken und beurlaubten Aerzien, auf
Kassentiitigkeit weniger Wert legenden Aerzten zusam-
mengeworfen sind, dafi die verzeichnelen Einkommen
oft bis zu 50 Proz. Unkosten enthalten, auferdem nur
mit Hilfe von Schreib- und anderem Personal, das doch
der Arzt seibst bezahlen muf}, zustandckommt, dann
ist ein Urteil Gber gerechic Verteilung ein Unding. Mit
solch allgemeinen Statistiken darf nicht aufgewartet und
begriindet werden. Klassisch ist die Folgerung, es konnen
doch 1. die von den Kassen bezahlten Gebithren nicht
so schlecht sein, wenn man in der Gesamtheit auf solche
Summen kommt, und 2. daB ein gut beschifligler Arzt
an den Kassen gar nicht so schlecht verdiene“. Die
Summe, die der Staat fiir seine Beamlen zu bezahlen
hat, ist auferordenllich hoch, aber das ist doch kein
Beweis dafur, dall die einzelne Arbeitsleistung gut be-
zahlt ist; und dalb ein gut beschiftigler Arzt nicht
schlecht verdient, ist nie Dbestrilten worden, der sprin-
gende Punkt ist doch, dab ein weniger gut beschaftigter
Arzt, weil eben Qualititsarbeit zu niedrig im Preise
steht, sehr schlecht und zu schlecht verdient. Man
komme nicht mit der Zahl der Aerzte. Die Kassen haben
heute ganz wesentlich mehr Versicherie als vor dem
Kriege trotz des nicht kleinen Gebietsverlustes, den
Deutschland erleiden mufite. Wo nur eine Kriegsfolge
gewittert werden kann, bemiht sich der Staat, helfend
einzugreifen. Ist die grofie Zahl der Aerzte, uber die
man im Kriege doch recht froh war, keine Kriegsfolge?
Alle die Militar- und Marinedrzte, die aus Kolonien,. aus
verlorenen und beselzten Gebielen vertriebenen Aerzie,
die nolapprobierfen, die durch die Inflation zu neuer
Arbeit gezwungenen alten Aerzle usw. sind in die Praxis
gestromt; ist dies keine Kriegsfolge? Aber hier war es
ganz clwas anderes. Die Versicherungsgrenze in der
Zwangsversicherung wurde vom Staat nach oben er-
weitert, die Privalpraxis zum groBten Teil zerstort und
den jungen Aerzten die Moglichkeit zur Arbeit genom-
men. Es ist nicht so, wiec Herr Dr. Diibell meint, dafl
in der Verschiedenheit des Einkommens die Tramk des
Aerzlestandes offenbar wird. Diese Tragik beslehL aber
sie ist keine Geldfrage. Die jungen Acr7te wollen nicht,
wie ausgefuhrt wird, ein auskommliches Honorar durch
dic Zulassung zur Kassenpraxis erreichen, nicht kol-
legiale Schcu verschlieBt ihnen den Mund, sie erheben
recht Jaut und deutlich ihre Forderungen. Nicht wir
Aerzte haben den Numerus clausus geschaffen, wir
haben ihn nicht gewitinscht, wir haben die freie Arzi-
wahl stets gefordert und unter doch recht heftigen
Kampfen und Opfern durchzusetzen versucht; Jemand
anders hat diese Not den jungen Aerzien geschaﬁ‘en,
und ich hoffe, dali Herrn Dr. Dibell innerhalb der vier
Wiinde seines Bureaus nicht irgendeine Scheu den Mund
verschlossen hilt, wenn ihm junge Aerzte ihr Leid
klagen.

Bei der
Geld oder

Arzifrage geht es, wie gesagt. nicht um
um Einkommonsvm'schichung, dic Honorar-
frage ist sekundirer Naftur, sie ist mehr oder weniger
der Ausdruck des Anschcm das der arztliche Stand
genieBt. Auch bei anderen l'rclcu Berufen sind Einkom-
mensunlerschiede vorhanden. Es ist nicht richlig, wenn
behauptet wird, der wirtschaftliche Erfolg hinge beim
Rechisanwalt mehr von der pcmonhchcn Tﬁchhgl\elt
ab als bei den Aerzten; dariber kann man anders den-
ken. Trolz der verschiedenen Einkommen tauchte nie-
mals eine Rechtsanwallsfrage auf. Die Kassenarzifrage
ist lediglich entstanden durch die soziale Gesel?ﬂcbung,
die ihre segensreiche Wirkung zum grofiten Teil auf
Kosten der Aerzte ausiibt, um _.so mehr, als sic auf Be-
volkerungskreise ausn’edehnt wurde, dic wirklich nicht

unter die Bediirftigen fallen. Das alles wird nicht er-
wahnt. Der Arzt 'mufl als Ausheuter erscheinen. Wie
soll man es anders verstehen, wenn als Beispiel ein
vielbeschiftigter Arzt mit 300 bis 400 Patienten im
Monat herausgenommen und ausgefithrt wird: ,,Nehmen
wir an, daB jeder dieser Patienten den Arzt in der Woche
im Durchschnitt nur einmal in Anspruch nimmt, so er-
gibt das im Monat 1200—1600 Leistungen. Wenn man
fir einen Arzt 200 reine Arbeitsstunden im Monat an-
nimmt, so ergibt das im Durchschnilt pro Stunde 6 bis
8 Leistungen (einschlieBlich der oft sehr zeitraubenden
Besuche in der Wohnung!). Ob hierbei die einzelne
Leistung noch sorgfaltig und vollwerlig ausfallen kann,

" dariiber iberlasse ich das Urteil den ,Sachverstandigen’,

d. h. den Aerzten selbst.”

Die geleistete Arbeit eines Arztes ]aBt sich nicht
statistisch und durchschnittlich berechnen; es kommt
auf die personliche Eignung zu exakter und rascher
Arbeit an, auf den Zeitverlust durch Aus- und Ankleiden
der Patienten, was bei einer groBen Zahl von TFach-
arzten uberhaupt wegfillt, auf die Verwendung von
Hilfspersonal far die Schreibereien, kleinere Verrich-
tungen usw., und nicht zuletzt darauf, daB ein yiel-
beschaftigter Arzt natirlich nicht mit etwa 7 Stunden
Tagesarbeit rechnen darf, sondern oft 12—14 Arbeits-
stunden als menschenwirdig betrachten muf}. Eine all-
gemeine Antwort auf die Frage des Herrn Dr. Diibell
kann also von sachverstandiger Seite nicht gegeben wer-
den; sie ist auch nicht ernstlich gewiinscht, denn Herr
Dr. Diibell fahrt einen Satz spiter fort:

.Den vielbeschiftigten Aerzten bleibt ja selbst beim
besten Willen eben schon nicht die Zeit zu einer ein-
gehenden, sorgfaltigen und gewissenhaften Behandlung.

. Die Mehrzahl dieser Nummerpatienten setzt wohl
auch von ihrem Arzt nicht mehr voraus, denn einerseits
wird ihnen ja von den Aerzten immer wieder gesagt,
wie schlecht die Kasse den Arzt fur seine Leistungen
bezahle und er deshalb auch nicht besser arbeifen
konne, andererseits kostet diese Leistung ja auch die
Versicherten nichts, und was nichts kostet, pflegt man
auch nichf sehr hoch einzuschitzen.*

Die Leistungen der Aerzte schitzen die Versicherten
hoch ein, denn sie fordern diese Leistungen dringend.
DaB die Versicherten die Leistungen der Kassen nicht
gebithrend einschétzen, mag richtig sein, und die An-
regung des Herrn Dr. Dibell, die Versicherten direkt an
den Kosten der arztlichen Behandlung zu beteiligen, ist
verstandlich; er will das Verantwortungsgefithl der Ver-

" sicherten, das durch die Ueberspannung der Kranken-

versicherung zerstort wurde, wieder heben; aber der
weitere Vorschlag, daf durch bessere Honorar- und
Arbeitsverteilung unter den Aerzten eine Losung 'ge-
schaffen wirde, die, wenn sie nicht méglich sei, durch
diec Sozialisierung crsetzt werden misse, 1iBt den fal-
schen Standpunkt des Verfassers (gegeniiber dem Aerzie-
stand) am deutlichsten erkennen. e

Es gibt noch ganz andere Wege, auch wenn sie Herr
Dr. Dubell nicht kennt oder kennen will. Die Abstellung
auf ein moglichst gleiches -Einkommen ist, wenn man
diesen GedanI\en zu Ende denkt, nichts anderes als der
erste Schrift zum I\ommumsmus j

Schon in Friedenszeiten konnten die akademischen
Berufe in der Hauptsache nur von solchen ergriffen
werden, die sich das feuere Studium leisten und die
schlechte Bezahlung im spateren Beruf in Kauf nehien
konnten. Der Idealismus dieser Kreise wurde vom Staat
stark in Anspruch genommen. Das milBige Einkommen
hat hiufig die Grindung einer Familie unméglich ge-
macht oder doch auBerordentlich erschwert und ver-
zogert, was bekanntlich nicht im Interesse des Staales
liegt; immerhin war doch in der Allersversorgung der
Beamlten eine kleine .Entschadigung fir die schlechte
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Bezahlung gegeben. Aber die Aerzté hatlen von jeher
das leuolsle und lingste Studium, allerdings auch die
Moglichkeit, sich eine gule I‘xlstenz zu schaffen. Nun
hat ihnen der Staat diese Moglichkeit genommen, er ver-
figt in jeder Beziehung iiber sie, ohne sie auch nur zu
fragen. Parlamentarier, Gewerkschafissekretire und letz-
ten Endes die breite Masse — nur nicht die Aerzte —
konnen Entscheidungen iiber einen hochverdienten
Stand treffen, ohne den der Staat gar nicht sein konnte;
er legt ihm Pflichten auf, ohne ihmm ausgleichende Rechte
zu geben. Seine Leistungen und Verdienste werden nur
geldlich gewertet, und nach- Aussage cines bekannten
Kassenvertreters ist die Proletarisierung des Aerztestan-
des auch bereits gelungen. Das Parteiunwesen mit all
seinen Mitteln und Millelchen wurde gegen den Willen
der Aerzte in ihr Standesleben hineingetragen, man for-
dert hohe Ethik, Idealismus und opferfreudmc Hingahe
an die Aflgemeinheit, wie es ein Stand ohne weiteres
voraussetzt, aber auf der anderen Seite reif3t man ihm
die Achselstiicke ab; die Standesvertrefung soll einer
elenden Interessenwirtschaft weichen. Das ist die Tragik
des Aerztestandes!

o

Nachtragh zum Bericht iiber den Aerztetag in Lindau.

Bei Abfassung des Berichtes war ich der Meinung,
Herr Dr. Kaiser in Lindau, an den seinerzeit dic An-
meldungen zum Aerztetag gerichtet werden sollten, hitte
auch das Wohnungswesen unter sich gehabl. Nun er-
fahre ich nachtriglich, daB far die W ohnunrfsfr'wc Herr
Dr. Tirke in Bad Schachen titig war. Die Lnlcrbrm-
gung der Teilnehmer und -ihrer Damen war in Lindau
vorziiglich geregelt. s herrschie dariiber nur cine
Stimme des Lobes. Es sei darum Herrn Kollegen Dr.
Tirke noch nachtriaglich der.beste Dank des Aerzte:
tages far seine erfolgreiche, aber auch recht mihsame
Tatigkeit ausgesprochen. Herd.

Leichenschéu.

Bekanntmachung des Staatsministeriums des Innern vom
16. Juli 1927 \' 5364 b 3 iiber die L eichenschau
und die Zeit der Beerdigung.

§ 10 Ziff. 1 Abs. II und V der oberpolizeilichen Vor-
schriften tber die Leichenschau und die Zeit der Be-
erdigung -vom 20. November 1885 (GVBL. S. 655) erhalten
mit Wirkung vom 1. August 1927 folgende Fassung:

1. Absatz II:

,»IL -Die Beerdigung vor Ablauf von 48 Stunden,
]CdOCh nicht frither als 36 Stunden nach erfo]glem
Tode, kann auf Begutachtung des Leichenschauers
durch die Ortspoluubehorde gestattet werden, wenn
bei Einhaltung der regelmiBigen Bccrdwunrfsfrlst
die Bccrdlgunﬂ auf einen Sonntag, ersten oder allem-
stehenden Feiertag fiele. Im ibrigen kann die Be-
erdigung vor Ablauf von 48 Stunden auf Begut-

chtung des Leichenschauers durch die Ortspolizei-

behorde auch dann geslattet werden, wenn die

Lel(;henoffnur;g statigefunden hat, (lesglcichen bei

eingetretener Faulnis und wenn die Leiche in Er-

mangelunn eines sonstigen Raumes -in einer ul)cr-
fallten Wohnung auf/ubuvahrcn ist.«
2. Absatz V= ;

,,V Eine Beerdigung nach ‘Ablauf von 72 Stundcn
ist .in Gemeinden, in denen cin Leichenhaus vor-
handen. und dessen Benutzung entweder allgemein
zur Zwangspflicht ‘oder im einzelnen Falle zur Auf-
lage gemacht ist, bis zu 84 Stunden nach Eintritt des
Todes- auf Begulachtung des Leichenschaners mil
Genehmigung der Orlspolizeibehorde, im dibrigen nur

. mit bezirkspolizeilicher Bewilligung /u]dSSlg“

+ machlen ausgestaltet.

Vereinsnachrichten.
" (Originalbericht des Bayer. Aerztl. Correspondenzblattes,)

Aerztlicher Bezirksverein Ost-Algiu.
- (Sitzung vom 19. Juli in Kaufbeuren.)

Vorsitz: Dr, Wille.

Die zahlreich besuchle Vers lmmlung (18 Teilneh-
mer) halle als Geﬂonsland der Beratung die Neugriin-
dung der Wir tsclmftllchc Ableilung des bisherigen
Aerzlhchen Bezirksvereins unler dem Namen ,,Aerzl-
licher Bezirksverein Ost-Algiu, Ortsgruppe des Bayeri-
schen Aerzteverbandes e. V., Sitz in Kaufbeuren®., Die
zenlral degebenen Richlinicn fanden im allgemeinen
vollen Anklang. Um aus Grinden der Geschiflsverein-
fachung die Soll)sl.m(lwl\elt und Befugnisse der einzelnen
Lokalverbinde beuul)challm wurden dieselben als
Lokalausschiisse weiterhin  mil den Dbisherigen Voll-
In den Ausschufl wurden durch

Herren einstimmig  gewdhll:
Br. Wille (Kaufbeuren), 1. Vorsitzender; Dr. Geiger
(Marklt Oberdorf), 2. Vorsitzender; als Beisitzer die
Herren: SR. Dr. Lorenz (()bcrﬂun/burg SR. Dr. Diehl
(Kaufbeuren), Bez.Arzt Dr. Buzer (Fiissen), Dr. Amon
(Buchloe), Dr. Holzer (Fussen), Dr. Eppeler (Kaufbeu-
ren), Dr. Wistendorfer (Kaufbeuren), unter diesen als
Schriftfithrer Dr. Eppeler und als Kassier Dr. Wiisten-
dorfer. Auf Antrag von Herrn SR. Dr. Dichl sollen den
Teilnehmern von Delegiertenversammlungen die ibli-
chen Gebithren (30 M. Tagesgeld und 2. Klasse Bahn-
fahrt) gewihrt werden. Die Vereinsversammlungen
sollen mindestens viermal im Jahre staltfinden. Einem
mit groBer Mehrheil angenommenen Antrag von Flerrn
Dr. Hug (Unterthingau) zufolge wird kiinflig eine Straf-
gebithr von 20 M. erhoben, wenn ein Milglied nicht min-
destens cinmal im Jahre an den Versammlungen teil-

Akklamation folgende

nimml. Die Beitriige betragen 1 Proz. des Kassen-Lin-
kommens. — Zulclzl kumen einige besonders aktuelle
Steuerfragen zur Diskussion. Es wurde als dringend
notwendig erachtel, dall durch die Zentralstelle des
Bayerischen Aerzteverbandes ernstliche Vorstellungen

beim Landesfinanzamt erhoben werden gegen die zu-
nchmende rigorose Form der Steuererhebungen in drzl-
lichen Kreisen. Dr. Eppeler.

Aerztlicher Bezirksverein Nordschwaben und Wirtschaft-
liche Vereinigung.
(Sitzungsbericht vom 20. Juli.)

Vorsitz: SR. Dr. Mayr (Harburg). Anwesend 14 Mit-
glieder.

Dr. Eversmann (Neuburg) erklart mfol;,(, Wegzuges
seinen Austritt, — Nach Berichlerstallung tber den
herrlich verlaufenen Lindauer Aerzietag wird die not-
wendige Umstellung der Wirtschaftlichen Abteilung vor-
genommen, Die allen Salzungen werden entsprechend
der in Lindau beschlossenen Mustersatzung fir die |
Wirlschaftliche Organisation abgednderl. Die bisherige
»Wirtschaftliche Vercinigung der Aerzte im Bereiche
des Aerztlichen Bezirksveéreins Nordschwaben® soll in
Zukunft unter dem Namen ,Aerzilich-Wirtschafllicher
Verein Nordschwaben® ins Vereinsregister cingetragen
werden. Die bisherigen Milglieder gelten als solche auch
in der necuen freiwilligen Vercinigung, wenn sie nicht
ausdritcklich ihren Austritt erkliren. Die neuen Satzun-
gen werden nach Gehehmigung und Neudrucklegung
den einzelnen Herren zugesandt werden. Der Geselills-
ausschuly besteht aus der Vorslandschaft des Bezirks-
vereins und aus drei Beisilzern, als welch lelzlere die
Herren .Dr. Wagner (Donauwdrth), Dr. Lexer (Neuburg)
und Dr. Behringer (Nordlingen) gewihll wurden. Es
handelt sich bei der vorgenommenen Umstellung nicht
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um cine Neugriindung, sondern lediglich um ¢iné Na-
mens- und Satzungsinderung. Das Verbleiben auch in
der nunmehrigen freiwilligen Organisation jst selbstver-
stiindliche Pflicht eines jeden standestrenen Kollegen.

Die Wahl der Abgeordneten zur ersten Landirzte-
kammer wird in der Versammiung cm;.;Lhou bespro-
chen. Gleiche Wahlumschiige werden allen in der Wahl-
liste cingetragenen Herren zugesandt werden,

Da der Aerziliche Bezirksvercin den korporativen
Beitritt zur Alterszulagekasse nicht mehr aufrechi-
erhalten kann, muf} es den ecinzelnen Miigliedern iiber-
lassen wu‘dcn, di¢. Milgliedschaft aufrechtzuerhalten
oder auszulreten. Eine entsprechend hohere Pramien-
zahlung bei der Bayer. Acr7lcversorgung dirfte minde-
stens chenso vorteilhaft sein. — Verschiedene Mitglieder
klagen, daB die Postbeamtenkrankenkasse in Bayern
niedrigere Sitze bezahle als die dbrige Reichspost.
Warum Bayern hier wieder cine Sonderstellung zu-
ungunsten der Aerzte einnimmt, ist unerklarlich. Der
\u'em moge beim Landesausschu interpellicren.

I. A.: Dr. Meyr, Wallerstein.

Abteilung fiir freie Arztwahl des Aerzthchen Bezirks-
vereins Miinchen-Stadt.

(Ordentliche Mitgliederversammlung am 22 Juli)

Vorsitzender: Herr Gilmer.

Man hatte vorsorglich den groBen Ilorsaal der Ana-
tomie als Versammlungslokal gewahlt. Der Saal war
denn auch voll besetzt (323 Anwesende). Man erwartete
einen ,grofien Tag® vielleicht einen Kampflag erster
()rdnung, Aber — l’arlurlunt montes, nascetur ridiculus
mus!

Der Vorsitzende erdffnet die Versammlung mit dem
Hinweis, daB in dicsem Saale im vorigen Jahre eine
fast chenso zahlreich besuchie Versammlung anliBlich
des Zusammenbruches der Paulibank tagte. I)as damals
hervorgetretene kollegiale Zusammenhalten der Min-
chener Aerzieschaft habe im ganzen Reiche lebhafte
Anerkennung ausgelost. Wegen der dabei gegen ihn ge-
richteten personlichen Angriffe habe er vor Gericht sein
Recht gefunden. Auf die ihm zustehende Verlesung des
Urteils verzichte er. Er gebe sich der Hoffnung hin, daB
fernerhin derartige personliche Verunglimpfungen aus
unseren Verhandlungen verschwinden maogen.

Hierauf erstattet Herr Scholl den Kassen- und
Geschaftsbericht. Nach Bekanntgabe des Berichtes
der Revisionsinstanzen wird den Gesclmflsfuhrern ein-
stimmig Entlastung erteilt.

\or Eintritt in die Beratung der beiden weiteren
Punkte der Tagesordnung: - .\Satzunﬂsanderunﬂ.
Umstellung der Abtcllung far freie Arzt-
wahtl des Ae. BV. Miinchen-Stadt in Minche-

ner Aecrzlevercin fir frejie Arztwahl, Pe-
ratung und Beschlulifassung der Sdt/ung und
Wahlen” gibt der Vorsitzende einen Antrag Lukas
b(,kdnnt, wopach diese Punkle von der ]d gesord
nung abgesetzt und jhre Beratung bis Ende
Oktober verschoben werden soll ;‘t.mmg,"f:m:
erortert ausfahrlich ubd in sachlicher Art diz Grimde,
die zur Stellung des Antrages gefihrt haben. Er halte
es fir erforderlich, dafs diese Punkte erst nach der
Neuwordnung im B erirksverein érfedigl wiirden, Die Mim-
chener Aerzteschaft ware andernfalls h‘m‘m unvorbe-
reitet vor eine folgenschwere Enischeidung gestelll
Nicht die \urstdnd,r'hdft trage die Schuld darzx,. S011-
dern die Lindauver bc—sr'hlu,&sc. bei denen die in Minchen
besonders schwierig gelagerten Verhalloisse unberiick-
sichtigt blieben. Hier bestanden f;p;umimm, Je Gruppen.
Ein gcdv ihliches Zusammenwirken sei aber nach séiner
Ansicht bei der drrun;gm Sachlage nicht mogiich, er
befarehte sogar bei einer hwng.f-n Entscheidung eine
\crschdrfung der bestehenden inewnanuu - Herr
Scholl halt dem entgegen, daB der Beschluf, daf die
Umstellung bis zum 1. Augast vollzogen sein miisse, fir
Lindau emsumrmg, also auch von den Miunchener De-
legierten gefaBt wurde. Es handle sich hier ja michi wm
eine Neugrindung des Vereins, die Folgen schwerwie-
gender Art besonders hinsichtlich der Vertrage u snd f,«s
Vermogens nach sich ziehen wirde, da es sich damm
um ein neues Rechissubjekt hdndﬂf;. ondern wm eine
Satzungsanderung auf Grund des KL P- der Beschlisse
des Lindauer Aerzietages und ri»;r dori  beschlossenemn
Mustersatzung, die er nicht fiir so schwerwiegend halie.
daB sie nicht hcute schon beraten und beschiossen wer-
den konnte. wie es in Nirnberg und anderswo schom
glatt geschehen sei. — Gerade in diesem ﬂ,.w e
dlC \mlchien der nun aufmarschierenden zahlreichen
Diskussionsredner auseinander. wobel Talehch-
liches angefihrt vieles nichi gesagl oder pur orakelhstl
anﬂedeutet wird. Auch die Rechie der noch micht zm dem
relchs“esetzhchen Kassen. srmld&m nur zm dem Ersaiz-
kranhenkassen zugelassenen Kollegen wenden mehrizdn
eroriert. Wahrend einise Herren wimschen dz2f sie am
der Beratung der Satzung und den Wahlen feilmelmmemn.
wird vom Vorstandstisch versichert daf dies eine reime
Rechtsfrage sei Die Herren kounten mach dem best: Helnem-
den Salzungen iiberhaupt nich! sufrenommen werdem.
Der Satzz.n*&mmurf sehe ihre Aufmalme wor wmd do-
mit die I-Zr\w.eme'n—uﬂ'1 threr Tatighei! bei dem micht der
RVO. unterstehenden Kassen. und billige ihmem fherdies
einen nicht wahlumkimpfien stindigem Siiz im di=r Vair-
standschaft zm. — Dem dringenden Wmnsche dlfw R
ferenten Scholl. doch wenigstens beumie die Safizmme
anzuhdren. wird siatigegeben Nach eimer kurzem Be-
grundung unter Hinweis auf die wesenilichem Aemde-
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rungen und der Verlesung des Entwurfs wieder cine
lebhatte in den vorhin dnﬂedcutelen Bahnen sich be-
w edende Aussprache bei schon weit vorgeschritiener
Aelt weshalb der abgeinderte Antrag 1Tl A3 ot At il
die Mehrheit der Ver sammlung findet., Als
cinziges positives Ergebnis der Versammlung ist der ein-
stimmig angenommene Antrag Scholl zu buchen cine
moglichst klune Kommission unter Leilung Kerschen-
steiners mit der Durchberatung des Salzunﬂsenl\\ urfes
und der Berichterstattung in dor nachsten \[lt“ll(‘del-
versammlung zu betrauen. C.

Amtliche Nachrichten.
Dienstesnachricht.

Die Bezirksarztstelle in Dingolfing (Besoldungsgr. X)
ist erledigt. Bewerbungen sind ])el (101 Regierung, Kam-
mer des Innern, des \\ ohnortes bis 15. .\uﬂusl 1‘))/ ein-
zureichen.

Vereinsmitteilungen.

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

1. Nach einem Vertrag vom 23. Oktober 1905 bzw.
3. Juni 1921 hatten sich eine Anzahl Nirnberger Aerzite
verpflichtet, bei Ungliicks- oder Ex]\r'ml\unﬂsfdllen aller
Art auf Anruf eines Polizeiorganes oder eines Beamten
zu jeder Zeit arztliche Hilfe zu leisten. Die Hilfeleistung
wurde von dem Stadtrat bezahlt und die ersatzpflichligen
Kassen erklarten sich mit der Regelung einverstanden.
Nach einer Zuschrift der Polizeidirektion ist die Er-
neuerung des Vertrages mit einer groBere n Anzahl Nirn-
berger Aerzte drmrrend geboten. Wir bitten diejenigen
Herl en Kollegen, \\elche 51ch zu obigen Dienstleistungen
bereit erkhren sich bei der Geschaflssle]le melden zu
wollen.

2. In Nr. 59 des Amtsblattes der Stadt Nurnberg ist
die nebenamtliche Stelle des Arztes der neu zu errich-
tenden Mutterberatungsstelle in der Gartenstadt zur Be-
werbung ausgeschrieben. Diejenigen Herren Kollegen,
insbesondere Kinderarzte, welche noch kein anderes
stadtisches Nebenamt bekleiden und nicht im Bezirk
der Mutterberatungsstelle wohnen oder dort ihre Sprech-
stunden abhalten, werden ersucht, ihre Bewerbung um-
gehend beim Stadtrat viirnberg emzurelchen

Steinheimer.

Mitteilungen der Abteilung fiir freie Arztwahl
des Aerztlichen Bezirksvereins Miinchen-Stadt.

1. Wie die Allgemeine Ortskrankenkasse
Minchen-Stadt mitteilt, wurde ein Versicherter
wegen anaturkundenfalschung zum Schaden der Kasse
zu 1 Jahr 6 Monaten Gefingnis und 5 Jahren Ehrverlust
verurteilt.

Um Falschungen von Privaturkunden, wie sie die
Krankenkarte, die Kranken;,elddn\\ usung
usw. darstellen, hmtan/uhalten bzw. nachweisen zu kon-
nen, ist es unbedmﬂt erforderlich, daB die Ausfillung
derartmer Urkunden nur mlttcls Tinte oder Tinten-
stift eriolgt auferdem ist der durch Vordruck verlangle

Stempel in leserlichem Druck anzubringen. Bei Ver- '

tretung hat der behandelnde Arzt seiner Unlerschrift ein
1. V. (in Vertretung) sowie den Stempel des Kassenarzles
beizufiigen. Mul} die Datumsziffer oder der Monal,

welche wiederum deutlich lesbar einzutragen sind, aus

irgendeinem Grunde gedndert werden, so ist die Aende-
rung besonders zu bestitigen, da sonst Tauschungen er-
moﬂllchl werden.

‘) Von der Mittelstandsversicherung ,Barmenia®
wird darauf aufmerksam gemacht, dafl von einzelnen
Aerzlen die Staatliche Bakteriologischc Unlersuchungs-
anstalt, Minchen, Schillerstrafie 25, Tin Versicherle in'
Anspruch genommen wird, wobei in dem Untersuchungs-
anirag l)emell\t wird, die Re(hnuu“cn seien an die Kasse
un/mmchen Derarlige Reclmungcn werden von der
,Barmenia“ nicht an die Bakteriologische Unler-
suchun{.,q'lnsl'llt bezahlt, da sie als \Iluclstamlsvmsmho-
rung keine Krankenkasse im Sinne der RVO. ist. Der
\usulwllc hat die Kosten selbst, entweder an die Bak-
teriologische Untersuchungsanstalt oder an den Arzt
direkt, zu bezahlen und (‘Ihd“ aul Grund einer Quiltung
die satzungsgemibBen Zuschisse, von seiner Gesellschafl,

3. Abgabe der Monatskarten [ir Juli:
\Iunldg, den 1. August 1927, bis spitestens nachmitlags
5 Uhr.

Honorarauszahlung ab’ ;\Iill\\'och, den 10.
auf der Bayer. Hypotheken- und Wechselbank.

Augusl,

Deutsche Gesellschaft fiir arztliche Studienreisen.

Um den Teilnehmern der 31. deutschen érzt-
lichen Studienreise ein rechizeitiges Eintreffen zum
Aerzletag in Wiirzburg zu ermoglichen, beginnl die Stu-
dwnrm% in die Nordmark bereits am 2 'i August in
Libeck. Nach dem Besuch von Traveminde, Timmen-
dorfer Strand, Scharbeutz, Gremsmiihlen, Kiel, Laboe,
Eckernforde, Glicksburg, Flensburg, \\’oslcxland Helgo-
land, Wiltdiin, Wyk, St. Peter, Biisum wird sie infolge-
dessen schon am 6. Septem hor in Hamburg enden,

IV. Aerztl. Studienreise des Reichsverbandes der deutschen
Aerztevereine in der tschechoslowakischen Republik.

Die Reise findet in der Zeit vom 28.
15. September 1927 statt. Besucht werden: Marienbad,
Horitz  (Passionsspiele), Margarethenbad, Bad Hall,
Gmunden, Ischl, St. Wolfgang, Salzburg, Schatberg, (m-
stein, \\mtlwrscc Villach, Toblach, Dolomiten, Brixen,
Bozcn Meran, Innsbruck und noch einige Orle.

Das genaue Tagesprogramm wird in der nichsten
Folge verdffentlicht.

Alle Freunde unserer Reisen -laden wir ein, der
Reisevereinigung des Reichsverbandes beizutrelen. Die
notigen Formulare werden auf Wunsch zugesandt.

Die (ros.lmlk()slon der Reise betragen pro Person
rund 2000 K& In diesem” Betrage sind Fahrien, Ver-
pflegung, Unlcrkﬁnﬂc, Trinkgelder, kurzum allcs inbe-

August bis
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griffen. Jeder Reiscteilnehmer hat das Rechl, eine Be-
gleitperson mitzunchmen. ;

Die Teilnehmerzahl ist begrenzt.

Durch Einschaltung von freien Tagen wird auf das
zeilweilige Ruhebediirfnis Riicksicht genommen werden.

Niahere Auskiinfte erteilt der Reichsver-
band, Aussig, SchmeykalstraBe 8.

Aerztlicher Fortbildungskurs in Bad Kissingen.

Ein drztlicher Fortbildungskurs wird vom 31. August mit
3. September in Bad Kissingen abgehalten, wozu 14 der
bekanntesten Dozenten deutscher Universititen gewonnen
wurden, Programm durch den Kurverein Bad Kissingen.

Biicherschau.

Das kérperlich-seelische Zusammenwirken in den Lehensvorgingen.
Von G.R. Heyer, Miinchen. Grenzfragen des Nerven- und
Seelenlebens, Heft 121. J. F. Bergmann, Miinchen 1925. 65 S.
Preis M. 3.50.

Aus der Literatur wird hier das reichhaltige, in dieser Hin-
sicht zur Verfiigung stehende Material zusammengetragen, es wer-
den nach einem einleitenden Teil iiber grundsitzliche Fragen
und geschichtliche Entwicklung die Beziehungen der seelischen
Vorﬁﬁnge zur Atmung, zum Kreislauf, zum Stoffwechsel in Be-
tracht gezogen, dann folgen die Fragen, inwieweit die Basedow-
und Zuckerkrankheit, die Temperaturbewegungen zu_seelischen
Vorgingen in Beziehung gebracht werden konnen und inwieweit
die seelischen Vorginge Verinderungen auf der Haut, an den
Haaren zu schaffen, die Vorgidnge bei der Verdauung und bei
der Fortpflanzung zu beeinflussen vermogen. Verf hat sich dieser
grossen und miihevollen Arbeit — ein Blick auf die grosse Literatur-
zusammenstellung beweist das — sichtlich mit freudiger Hingabe
unterzogen und hat zum Teil auf Grund eigener Beobachtungen
der ganzen Behandlung der Fragen ein hoheres Niveau gegeben
und uns damit eine Arbeit geschenkt, welche zweifellos heute ein
Bediirfnis darstellt und von sehr vielen mit Spannung erwartet wird.

Vom .Standpunkte des Praktikers aus, dessen Arbeit gerade

diese Fragen sehr beeinflussen miissen, hat Referent bei dem
Studium des Buches den Eindruck gewonnen, dass auf diesem
schwierigen neuen Gebiete fiir eine erste Bearbeitung eine —
hier bewusst vermiedene — niichterne und ruhige Katalogisierung
von Ergebnissen der Forschung und Beobachtung und die da-
durch gesicherte Uebersichtlichkeit der Darbietung dem Bestreben,
die Materie zum geistigen Besitze des Lesers zu machen, mehr
entgegengekommen wire, als die vom Verf. bevorzugte, fiber die
speziellen Tatsachen und Einzelzusammenhinge hinausgreifende
Darstellung. Neger, Miinchen.

Daten und Tahellen fiir den Praktiker, Von Prof. H.von Hoesslin,
Berlin. Gg. Thieme, Leipzig 1927. 98 S. Preis 3.75 M.

Sowohl bei der drztlicnen Titigkeit wie bei der Forscher-
arbeit braucht man eine Menge von Zahlen, Daten, Methoden usw.,
die man nicht alle im Gedichtnis behalten.kann und die man
erforderlichenfalles aus allen méglichen Werken zusammensuchen
muss.” Das hat in Zukunft der Besitzer des vorliegenden Biich-
leins nicht mehr notwendig. Er findet hier denkbar alles, was
er braucht. Fiir drztliche Bediirfnisse sei aus dem Iphalt
einiges herausgegriffen: Standardzahlen aus der Lehre von der
Atmung, von der Zusammensetzung des Blutes, deren Art beil
einzelnen Erkrankungen — elektrische Masse, Heilungsdauer der
Frakturen, Inknbationsdauer, Herzgréssenmasse, wichtige Eméh-
rungsdaten und Methoden bei Sdugling, Kindern und Erwachsenen,
funktionelle Magen-, Darm- und Nierenuntersuchung — Korper-
grossengewichtsverhiltnisse bei Kindern und Erwachsenen, Zu-
sammensetzung und Nahrwert der Nahrungsmittel und kiinstlichen
Nihrmittel auch hinsichtlich des Kochsalz- und Vitamingehaltes.
Aequivalenztabellen fir Weissbrot, Nihrklistier, physiologische
Nihrlsungen — diagnostisch wichtige neurologische Daten, dar-
unter Segmentinnervation und die Beziehung der Hautzonen zu
den inneren Organen. Endlich eine Uebersicht iiber die Seuchen-
bekimpfung und die soziale Gesetzgebung.

Ein brauchbares schmales Heft, das sich leicht im Taschen-
buch mitfiihren ldsst. Neger, Miinchen.

Verlorene Stunden! Man glaubt nichf, welch eine Menge
kostbarer Zeit heute fiir zweifelhafte Geniisse vergeudet wird.
Verlorene Stunden! Und wie leicht hitte man kostliche Stunden
daraus machen konnen. — Jeder bereitet sich und den Seinen
solch kostliche Stunden, wenn er das Weltpanorama fiir Jeder-
mann ,Zeiten und Volker* liest. ,Zeiten und Volker* ist die
illustrierte Monztsschrift, die allen Anspriichen, die man an eine
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derartige Zeitschrift stellen kann, gerecht wird. Diese Zeitschrift
bringt Kultur- und Sittenbilder aus aller Welt. Erdkunde in neu-
artiger Anschauung, spannende Abenteuer und Erlebnisse, Mensch-
heits- und Menschengeschichte. Kulturdokumente aus Vergangen-
heit und Gegenwart, Kunst und Wissen, Leben und Arbeit ent-
rollen sich vor unseren Augen im unterhaltsamen, anregenden
Stile des Weltenbummlers und zeigen sich unter der kritischen
Lupe des: ernsten Forschers und Wissenschaftlers. — Soeben
werden uns die neuesten Hefte vom Mai und Juni vorgelegt.
Sie enthalten ausser reichem Bilderschmuck u.a. die folgenden,
iberaus interessanten Artikel: Spanischer Stierkampf / Der Bal-
labri-Bankraub / Das Ritsel der Orinokoquellen /| Wie das Volk
der Tasmanier gemordet wurde / Als Aerztin nach Afghanistan /
Witwenqualen usw.— , Zeiten und Volker' ist wirklich eine Fund-
grube des Wissens. Diese Zeitschrift verdient es, bestellt und ge-
lesen zu werden. Die Moglichkeit ,,Zeiten und Voélker" zu halten,
ist auch dem Minderbemittelten gegeben, denn es kosten drei
reichillustrierte Hefte im Vierteljahr zusammen nur RM. 1.30. Der
Verlag Dieck & Co., Stuttgart, sendet auf Wunsch gerne jedem
Interessenten kostenlos und unverbindlich ein Probeheft zu.

Fiir die Redaktion verantwortlich: Dr. H. Scholl, Miinchen.
Fiir die Inserate: Adolf Dohn, Miinchen.

Allgemeines.

Auf das Nihr- und Kriftigungsmittel Robural verweist
Dr. Schwermann in Schémberg in Heft 5/27 der »Tuberkuloses,
weil er sich nach langer Anwendung von der Wirksamkeit dieses
Mittels an einem grossen Patientenmaterial — Kinder und Er-
wachsene — habe {iberzeugen kénnen. Gerade Tuberkuloseiirzte
werden sehr hiufig in die Lage versetzt, zur Unterstiitzung der
diitetischen Behandlung noch Nihrstoffe und Nihrpriparate an-
zuwenden, um die Widerstandskraft des Organismus heben und
damit eine schnellere Riickbildung der Krankheitserscheinungen
erzielen zu k6nnen. Das Priparat Robural, das von der bekannten
Rheumasan- und Lenicet-Fabrik Dr. Rudoilf Reiss in Berlin her-
gestellt wird, enthilt nach den Angaben der Fabrik Lecithin und
andere Lipoide, verschiedene Vitamine, Kalk, Strontium, phos-
phorsaure Salze, Eisen, Mangan, Kieselsiure in resorbierbarer
Form und andere fiir den Aufbau des Korpers und Nerven-
systems wichtige Nihrsalze, ferner Kakao, partiell abgebaute
Kohlehydrate, Malzkeime, Eiweisskérper, Fette, sowie allerkleinste
Mengen Schwefel. Das Priparat enthilt also seiner chemischen
Zusammensetzung nach in konzentrierter Form einen hohen Pro-
zentsatz bestimmter Nihrstoffe, die in jeder Beziehung geeignet

sind, dem Korper ‘gehaltvolle und. zur Ernihrung notwendige
Stofte zuzufiihren. :

Wenn irgendwo, so ist es gerade im jugendlichen Alter, in
der Periode des Wachstums von besonderer Wichtigkeit, bei kon.
sumierenden Kraukheiten, wie es ja die Tuberkulose ist, auf alle
mogliche Art und Weise zu versuchen, die Kriifte des kindlichen
Korpers in jeder Beziehung zu heben. Das Priparat wurde bei
einer grossen Anzahl untererndhrter Tuberkuléser angewendet
und hat sich besonders bei Kindern sehr bewihrt infolge seiner
leichten Bek6mmlichkeit und seines Wohlgeschmacks, wobei auch
der billige Preis besonders hervorzuheben ist.

Auligen, ein neues Mittel in der Ekzemtherapie. Von Dr.
Dorner, Bez.-Arzt, Heidelberg. (Aus der Miinchener Med.
Wochenschrift Nr. 21 vom 27. Mai 1927.) Der Verfasser litt seit etwa
15 Jahren an einem Ekzem der Hand, das in all den Jahren durch
keine Therapie zur Heilung zu bringen war. Als er zufillig von
dem Schwefelpriparat Auligen horte, das chemisch als Bisaethyl-
xanthogen zu bezeichnen ist, machte er noch einen Versuch mit
einer aus diesem Priparat hergestellten Salbe. Der Erfolg war
tiber alles Erwarten gut. In ausserordentlich kurzer Zeitpilei]te
das Ekzem ab und ist seit etwa zwei Jahren nicht wieder auf-
getreten Auch andere Fille mit chronischem Ekzem konnten mit
der 6°%eigen Salbe zur Heilung gebracht werden. Andere Haut-
krankheiten, wie die Acne juvenilis, werden ebenfalls durch Auli-
gensalben glinstig beeinflusst. 3

Zur gefl. Beachtung!

Wir bitten unsere Leser, die in dieser Nummer erscheinende
Anzeige der Allgemeinen Ortskrankenkasse Erding beachten zu
wollen.

Mitglieder der Ortskrankenkasse Erding,

die ihren Wohnsitz in Miinchen haben, diirfen.nur dann drztliche
Hilfe auf Kosten der Kasse Erding in Ansp"ruc‘h nehmen, wenn
zuvor die schriftliche Genehmigung ihrer Kasse eingeholt wurde.
In dringenden Fillen ist die schriftliche Genehmigung nachtriiglich
einzuholen. In allen ubrigen Fillen lehnt di¢ Kasse die Behand-

lungskosten ab. g
Allgemeine Ortskrankenkasse
Erding.
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