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Es gib! in der ganzen Well nichl zwei Menschen, gen zwischeneHautfunktion und . Stoffwechselvorgiange
dic sich gleich wiaren. Diese verbliffende Ta'sache mull  und ihre praktische Bedeutung. Giste sind stets will-
man sich in ibrer Einfachheil vor Augen halten, um  kommen. Fiur die Vorstandschaft: M. StrauB.
das Wesen des Lebens als elwas anderes zu erkennen —_— y
denn als mu.«fcl‘\invll Vl.icgrcifl)u‘ros'. Vor :1llcn.1ral)cr. wenn Krankenversicherung und Reichsverfassung. V
man dem “Wesen des Lebens nicht nur. sondern dem

Wesen des einzelnen niherkommen will. Much. Von Prof. Dr. Frhrn. v. Freytagh-Loringhoven, M.d. R.

Zur Krankenversicherung duflert sich in folgen-
dem einer der hervorragendsten Kenner des deut-

Einladungen zu Versammlungen. schen Verfassungsrechtes. Die Schriftleitung.
‘ : : . 1 - IYie von dem “Hauptverband Deutscher Kranken-
/Aerztlich-wirtschaftlicher Verein Minchen-Land. kassen geslelite Forderung einer Erhohung der Pflicht-

\hl;,h(*d(‘r\ ersammlung am \hltwoch dem 5. De- grenze der Krankenversicherung ist von weiten Kreisen
zember. abends 18 Uhr s. L, im Hotel Deutscher Kai- des Miitelstandes mit lebhafter Besorgnis aufgenommen
ser in Miunchen. ARt e Bty Tagesordnung: 1. Re- worden. Mit Recht. Denn es handelt sich hier um die
ferat des Vorsitzenden der Ortskrankenkasse Minchen- Gefahr einer schweren wirlschaftlichen und morali-
Land iber .Beziehungen der Krankenkassen zu unse- schen Schadigung dieses Kerns des deutschen Volkes.
rem Vercin®. 2. Referal Dr. Kohler @ber Rechnungs- Wird die Pflichigrenze von 3500 auf 6300 Mark Jahres-
stellung fir arztliche Leistungen. 3. Fesisetzung der cinkommen hinaufgeseizt. so wird ein schr grofier,
Beilriige der auBerordentlichen Mitglieder. 4. Aufnah- wahrscheinlich der groBle Teil des Millelstandes in die
men. 5. Kassen- und Rechnungsbericht. 6. Referat Dr. Zwangsversicherung cinbezogen. Er wird genotigt. Bei-
Numberger iber {,,(k"phn“uuncl\l)]‘h(‘hhg(\ Leistungen. Irdge zu zahlen die erheblich hoher sind als die Sum-
7. Neuwahl der Vorstandschaft. Mit Ricksicht auf “die men, die er bisher far ge.sundhe_itlic_he Zwecke auf-
Wichligkeit der Tagesordnung werden die Mitglieder ge- \\:andle. \\':\hrgn(l die \aut‘ dl(_: Bedurfmssc'des Pro!eta—
beten, moglichst vollstindig 'zu erscheinen. Bei dem  rials zugeschnillenen Gegenleistungen der Kassen scinen
Umfang der Tagesordnung wird voraussichtlich ein Teil \“‘P"U“h““ nicht geniigen konnon Insbesondere wird
derselben erst in ciner zweilen Versammlung erledigt — seinen \""'?1101‘1“(‘11 7“"0“1“&‘1 sich als Kassenpatienten
werden konnen. An die Strafbestimmung bei Nicht- behandeln zu lassen was sie innerlich ablehnen, und

hesuch wird erinnert. : zwar deshall, weil der Miltelstand unier einen Zwang
gestellt wirde. der seinem innersten Wesen wider-
Aerztlicher Bezirksverein Anshach. sprichl. Ist doch stets die Selbstverantwortlichkeit far

das ecigene Schicksal das Kennzeichen des Miltelstandes
gewesen. Wird sie beseiligt oder auch nur-beschrinkt,
so wandelt sich der Mittelstand zum Prolelariat, zu einer
Schichl, die Fuarsorge empfiangt und darum gar - bald
firsorgegewohnl und farsorgebediritig wird. Besonders
verderblich muB sich noch dazu die geplante Malinahme
auf die Acrzleschafl auswirken. Die Privalpraxis
¢ . schrumpft vollends zusammen, die Einnahmen sinken,
Aerztlicher Verein Nirnberg E. V. und das leizte Ziel der Krankenkassen, die Sozialisie-
Sitzung am Donnerstag, dem 6. Dezember, abends rung des Heilwesens und Verwandlung der Aerzie in
815 Uhr, im g.gmf.’mc-n Saal des Luilpoldhauses. Tages- Kassenbeamle, nihert sich seiner Verwirklichung.
ordnung: 1. Herr v. Rad: Psychialrische Eheberatung, Die Gefahr, daB die Forderungen der Krankenkas-
2. Herr Nathan: a) l,om(msh.1lmnon b) Ueber Benchun- sen erfilll werden, ist groB. Die I'reien Gewerkschaf-

Nichsle Sll/nng Dienstag, den 1. Dezember 1928,
n.lchnnlla;.,s 5 Uhr, Hotel Zirkel. — Tagesordnung:
. Milteilungen, 2. Informal. Vortrag tiber pswlu.ltnsch.
\ul&cnfulsm;,o von Herrn OM. R DS T10 e Bt
3. Sonsliges. — Damen 4 Uhr Café Braun.
’ ARl ot il Mrey e
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fen haben ihre Unterstiitzung schon zugesagt, und damit
ist die Hilfe der Sozialdemokratie gesichert. Man wird
in der Annahme nicht fehl gehen, daB Kommunisten
einerseils, Demokraten andererseits sich aul den glei-
chen Standpunkt stellen werden. Das Zenirum hat schon
von sich aus eine Erhohung der Pflichigrenze beantragt,
und wenn die Christlichen Gewerkschaften sich an-
schlieBen, werden sich auch in den anderen birger-
lichen Parleien Stimmen zugunsien jener IForderung
finden. Die Bildung einer Mehrheit ist unter diesen Um-
standen sehr wohl moglich.

Demgegeniber mufl jedoch betont werden, dal} eine
einfache Mehrheit nicht befugt ware, die in Rede
stehende Erhohung der -Pflichigrenze zu beschliefien.
Eine Erhohung der Pflichigrenze in dem geplanien
AusmaBe wiarde im .Widerspruch zu Ari. 161 der Ver-
fassung stehen und wirde deshalb eine Zweidrittel-
mehrheit erfordern. Die aber wire kaum aufzubringen.

In der Tat, Artikel 164 schreibt vor, den selbstindi-
gen Mittelstand in Landwirtschaft, Gewerbe und Handel
in Geselzgebung und Verwaltung zu fordern und gegen
Ueberlastung und Aufsaugung zu schiitzen. GewiB kann
es streitig scheinen, wieweit solche I'érderung und sol-
cher Schutz durch staatliche MaBnahmen gewihrt wer-
den konnen. Aber eines ist klar: in dieser Vorschrift
liegt unter allen Umstinden ein Verbot von MafBnah-
men, die den Milttelstand schidigen und seine Aufsau-
gung fordern. Das haben bei der Beratung der Verfas-
sung slillschweigend -selbst die sozialdemokratische
Redner, die Abgeordneten Katzenstein, Sinzheimer wifd
ravidsohn, zugegeben, die sich gegen den Arlikel 164
aussprachen, weil er die auf eine Vernichlung hinzie-
lende wirlschaftliche Entwicklung nicht aufzuhalien
vermoge. Da nun aber die Erhshung der Pflichigrenze
den Mittelstand zweifellos schadigt, wiirde ein enispre-
chendes Geseiz verfassungsindernd, um nicht zu sagen
verfassungswidrig sein und durfte mit einfacher Mehr-
heit nicht beschlossen werden.

Aber, so konnte man einwenden, Artikel 161 gibt
dem Reich auf, ein umfassendes Versicherungswesen
unter maBgebender Mitwirkung der Versicherten zu
schaffen, und nirgends ist gesagt, daB es sich auf die
Arbeilerschaft und die ihr wirtschaftlich nahestehenden
Gruppen beschranken miisse. Ist nicht daraus der

Schluly zu ziehen, dafl es auch auf den Mittelstand zu’

ersirecken ist und daf} insoweit Artikel 161 zuricktritt?

Diese Meinung wire unhaltbar. Die Sozialversiche-
rung hat die Aufgabe, denjenigen Bevolkerungsschich-
ten Firsorge zu gewihren, die ihrer aus wirtschaft-
lichen und psychologischen Granden bediirfen, die aus
Mangel an Milteln und Mangel an Voraussicht nicht
selbst fir sich zu sorgen vermégen. Dafl das und nur
das die Aufgabe der Sozialversicherung ist, ist bei der
Beratung des Artikels 161 auch von sozialdemokralischer
Seite hervorgehoben worden. Jene Bedingungen sind
aber beim Mittelstand nicht gegeben. Seine Angehorigen
haben seit jeher durch die Tat bewiesen, dafl sie gewillt
und imstande sind, ihr und der Ihren Schicksal aus
eigener Kraft zu sichern. Tatsichlich geht es ja auch
nicht darum, sondern um den Wunsch, den leistungs-
fahigen Mittelstand als Beitragszahler heranzuziehen
und so den Interessen der Kassen und der jelzt Ver-
sicherten diensthar zu machen. Das aber stehl in ge-
radem Widerspruch zu dem Willen des Geselzes, wic
er in Artikel 161 zum Ausdruck kommt.

So bedeutet denn Artikel 161 keine Einschrinkung
des Artikels 164. Er stiitzt ihn vielmehr, indem er die
Erhohung der Pflichigrenze unter einem anderen Ge-
sichispunkt ebenso unstaithaft erscheinen 1a8t, wie die-
ser es-tut.:Und im Ergebnis darf gesagt werden, daf
die . mittelstandsfeindlichen Wiinsche der Krankenkas-
sen-Lrfallung auf legale Weise nur auf dem Wege ciner

Verfassungsinderung durch Beschiufy einer Zweidriltel-
mehrheit des Reichstags finden konnen. IFreilich fehlt
es an einer Stelle, die den Reichstag hindern kénnte, zu

" beschlielien, dafy die Erhohung der Pflichigrenze sich

in Uebereinstimmung mit der Verfassung befindet und
dann diese Iirhohung mit cinfacher Mehrheil Gesetz
werden zu lassen. Denn wir haben leider nicht, wie die
Vereiniglen Staaten, ecinen Gerichishof, der aber der
Verfassungsmiiligkeil der Geselze zu wachen hatle. Wil
cine pllichtvergessene Mehrheit die Verfassung brechen,
so hat sie die Moglichkeit, es zu tun. Aber dann brand-
markt sie sich selbst. Und den dadurch Geschidigien
bleibt auch dann ein Weg offen, auf dem sie ihr Reeht
finden konnen, ein Weg, der heule noch nichl gewiesen
zu werden brauchl. Denn noch besteht die Holfnung,
dafy der Reichslag sich nicht dazu hergeben wird, die
Verfassung, auf der sein eigenes Dasein berull, zu ver-
lelzen und die Hand zur Vernichtung des deulschen
Milttelstandes zu/bieten.

Vertragsgepreinschaft und Vertrag mit dem Bayerischen
{ Landkrankenkassenverbande.

7 r den 10. Bayer. Aerztetag von Dr. Schmitz, Abbach.
A\¢ (SchluB.)

474N

In den "Aerztlichen Mitteilungen Nr. 32, S. 697, ist
in der Statislik des Krankenstandes der Ortskranken-
kassen Deuischlands der Krankenstand angefihrt fir:

1924 mit 3,60 Proz.
1925 » "900 48]
1098 37 TR
TQ 27 eSS S =

der Milgliederzahl, Es zeigt sich hier also das Risiko
beziuglich der Zahl der Erkrankungen als durchaus
gsules.

Bei Feststellung der Honorare fiahrt die gleiche
Nr. 34, S. 717, wobei sie die Honorare der OKK. Klin-
genthal herausgreift, folgende Summen an:

11924 97044 Mk. 1926 77667 Mk.
19258 2174899 Mk, 1927 85091 Mik.

Berechnelt nach den Durchschnittssitzen von 1924, 1925
und 1926 plus 25 Proz. hitten die Aecrzie erhallen
104129 M. statl 85091 Mk.

Ebenda wird angefahrt fir Land- und Allgemeine
Ortskrankenkasse Ostpriegnitz vertragliches Honorar:

1925 91037 Mk.
1926 71713 Mk.
1927 86165 Mk.

Nach Durchschnitl aus 1925 und 1926 plus 25 Prozent
bitten die Aerzte erhalten 101755 MKk, statt 86165 Mk.

Ich bin mir bewufM, dall Statistiken hinken, weif}
auch, dafh die vorstehenden Zahlen nur approxima-
tiven Wert haben; doch glaube ich begrindel annch-
men zu diarfen, dafl eine Pauschhonorierung nach dem
Wimmerschen Vorschlage fiie uns Aerzte cine gerechle
Basis abgegeben und uns wirtschaftlich nicht geschi-
digt hatte. Vor allem sei auf cines hingewiesen; auch
fir mich als Kampfer far die wirtschaftlichen Belange
der Aerzle kann selbstverstindiich nur dann die Berech-
nung eines Pauschales in I'rage kommen, wenn ihr eine
Grundlage gegeben werden kann: 1. durch eine iber
mehrere Jahre sich erstreckende Erfahrung mil einem
anderen Honorierungssystem; 2. durch eine den drzt-
lichen Anforderungen gerecht gewordene bisherige Ho-
norarzumessung. Dann dirflen auf der einen Seile
wir Aerzte mitmachen konnen, auf der anderen Scite
diec Kassen cine: gewisse Slabilitit und Sicherung in
ihrer finanziclien Belastung haben. Scharf stehe ich
dabei auf dem Standpunkte, daff eine wirtschaftliche
Besserslellung unseres Standes nichl erreicht werden
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darf durch ein unnatiges Mehr an L eistungen in irgend-
einer IForm, sondern dafl wir Aerzle hier im Falle der
\nlwen(hgl\cnl den richtigen Weg gehen und vom
Staate, eine der Geldentwertung angepabte hohere Taxe
verlangen, die dann automatische Rickwirkung auf die
Hohe des Pauschales hiilte. Bei allem verneine ich auch
nicht, daf} auch die P: ulscll'llhonormrung Schattenseiten
hat, doch augenblicklich brichte sie uns mehr an Licht.

Wir haben unler uns, Kollege Steinheimer mit
seinem Nirnberger Pauschale, Kollege Glasser mit
cinem anderen Pauschale seines Bezirkes und ich mit
meinen Ueberlegungen und Berechnungen diese Hono-
rierungsarl reichlich besprochen; wir haben uns dabei
gesagt, dafl die Jahre 1924, 1925 und 1926 mit ihrem
teitweise hohen Krankenstande und den relativ hohen
Arztleistungen. die in diesen Jahren noch nicht einer
so scharfen Abslrichkontrolle unterworfen waren, die

Grundlage einér annehmbaren Pauschhonorarfesi-
selzung abgeben konnien, und glaubten, im Hinblick

auf die jeizigen Verhaltnisse, die Zeitstromung, auf die
nolwendige Ligenreform und Rationalisierung, daB far
die Aerzle wirtschaftlich am beslen gesorgt sei, wenn
fir die nachsten Jahre die Durchschniltseinnahmen
der vorhergehenden unier Hinzurechnung ciner 25 25proz.
Steigerung durch vertragliche Bindung gesichert seien.
Aus dieser Erwiigung heraus bezeichneten wir ratend
und ohne jeden bindenden Zwang zum freien
Enischeid der einzelnen Unterorganisationen das Kopf-
pauschale als empfehlenswert, licen aber ausdricklich
die Einfahrung anders verrcchneter Pauschale zu. Meine
Herren. ob Sie hierin cinen Verstofl gegen Thre Inter-
essen erblicken wollen, steht in Threm Entscheide.

Zum Pauschale wurde noch festgesetzt, dafl Sach-
leistungen und Sonderleistungen, die bei der

Bezahlung nach Einzelleistungen bisher aus-
genommen waren. nicht unter das Pauschale fal-
len, eine wichtige und unseren gerechten Forderungen
enigegenkommende Bestimmung fir kleine Landarzt-
hezirke, wo zwischen 50 und 100 Palienten im Vieriel-
jahr bebandelt werden. Irleichlernd auch und wichtig
fir die Rechnungsslellung der Fachirzie. Krankenhaus-
leistungen scheiden von vornherein aus, da sie geselz-
lich von der Kasse nicht unfer den Arztleistungen ge-
fahrt werden dirfen. Wegegelder konnen in das Pau-
schale einbezogen oder auflerhalb desselben fesigeseizt
werden: nach meiner Berechnung und dem Sludium
zahlreicher Landarzirechnungen wiirden bei einer
Yauschalierung der Wegegelder nach dem Durchschnitt
der Jahre 1924, 1925 und 1926 und unter Zugrundelegung

der jelzigen Richtpreise die Landirzte keinen Grund

zur Klage haben.

Die niheren Bestimmungen zum Modus der Einzel-
l(-nslun;,sbm0(‘Imun" — von Steinheimer, Glasser
und mir in eciner separaten Besprechung aufs sorgfal-
ligste durchgesprochen — wurden durch eine Modifizie-
rung des Beispiels HI des KLB. far uns ginslig ab-
geandert; vor allen Dingen wurde mit aller Energie ver-
l.mg.,l und durchgeselzt, daB die im KLB. verloren-
gegangene Beslimmung, dafl geburtshilfliche Leistungen
nicht unler dic Begrenzung fallen, wieder aufgenom-
men wurde.

Bei den Wegegeldern [idllt alle Beschrinkung durch
Mehrversorgung und die Frage der Bildung der Arzl- -
bezirke fort. Wichtig erscheint mir noch der Hinweis,
daf} bei beiden Ilonor arsystemen bei amtlich festgestell-"
ten Epidemicn eine Honorarerhohung in Betracht kom-
men soll..

Ich bin damil am Inde meiner erliuternden Aus-
fiihrungen. Der geschlossene Vertrag und die gebildele
Arbeilsgemeinschaft hat fir die LAu.-Sitzung in Min-
chen die erwartete Frucht getragen und das Sicherheits-
venlil ohne groflen Widerstand verschwinden lassen.

Pie Mehrzahl der scharfen Kampfantirige wurde seitens
der Kassen zuriickgezogen. Praktisch ist fiir die Land-
irzie der KLB.-Arztvertrag mit all seinen DBestimmun-
gen dufgehoben und der vorliegende Verirag durch er-
folgte wechselseitige Anerkennung normativ der bin-
dende und grundsatzlich ohne Kindigung mcht mehr
zu dndernde Mustervertrag geworden.

Dariiber hinaus war die Bildung der Ar})ellsgemeln-
schaft vorbildlich; die Danziger Tagung hat sie gut-
geheilen, der Gedanke an eine grofie Arbeilsgemein-
schaft und eine friedliche Regelung im ganzen Reiche
wurde gefordert. Unser Vertrag wurde als Muster von
einer groflen Anzahl auBerbayerischer Bezirke angefor-
derl. Wir @bergeben ihn Thnen und sind uns bewult,
in gelreuer Wahrung Ihrer Interessen Gutes gewollt
und Gutes geschaffen zu haben.

Zur Milchpropaganda.

Von Dr. Rudolf L een en, Miinchen. i/

Im vergangenen Monat hielt der Mianchener Land-
wirtschafiliche Verein einen Diskussionsabend ab iiber
Milchpropaganda. Anwesend: Herr Landwirtschafts-
minister mit mehreren hoheren Beamien seines Res-
sorts, Milglieder des Landwirtschaftlichen Vereins,
einige Damen der Verbraucherorganisation, einige Leh-
rerinnen und Lehrer, verschiedene Milchhandler. Herr
Oberregierungsral Pirner leitete die Diskussion ein
mit einem lichtvollen Vorirag tiber die Milchpropaganda
in Bavern und stellte als ersten Satz auf: Das erste und
beste Mittel far die Propaganda ist: Qualititsmilch!
Des weileren verbreitete er sich tber die Propaganda
in den Fabriken, in den Schulen, auf den Sporiplitzen
und durch Werbeplakate alliberall; letztere Propaganda
erfordere aber grofie Geldmittel, und diese seien lei-
der nicht vorhanden. Bei der anschlieBenden ausge-
dehnten Diskussion des Abends ging man auf den
ersten Satz des Referenten, betreffend Qualitatsmilch,
nicht ein, sondern die verschiedenen Diskussionsredner
ergingen sich dariiber, da man auf Magistrat, Schulen,
Hoteliers und Kaffechausleiter einwirken miisse im
Simne der Milcheinfithrung in ihre Befriebe bzw. sie
veranlassen miiBte zur Abgabe gréBerer Milchquanti-
laten: das groBe Publikum miisse durch sinnige Bild-
reklame allerorts und im Kino fir die Milch inter-
essierl werden; man erwihnie noch eine gewisse Un-
lust des Publikums in der Bierstadt gegeniiber dem
MilchgenuB; man sprach auch von der modernen For-
derung der schlanken Linie, wodurch viele Irauen
vom Milchgenufl abgehalten wurden. usw. Von der
ersien Forderung des Herrn Referenten, von der ,,Qua-
litatsmilch* aber wie gesagt, sprach man kaum.

Ich aber mdachle das Propagandamlllel LQualitats-
milch* dick untersireichen und behaupte: Die beste und
einzig nolwendige Propaganda fir die Milch ist, daB
das reine Naturprodukt des Erzeugers, d. h. eine nach
Aussehen und Geschmack unveranderie Rohmilch mit
einem Fetigehalt von mindesiens 3.5 Proz.. restlos an
jeden Verbraucher in der Stadt kommt. Eine Vorzugs-
milch braucht und soll es nicht mehr geben; dieser
Name schon diskreditiert die Milch tberhaupt. Der
Begriff ..Vollmilech® ohne jede Einschrinkung mull wie-
der zu Ehren kommen, und die Propag'anda far die
Milch ist gemacht.

Die b'mlerung der Milchv erhnllmsse muB schon im
Stall beginnen: Gesundes Vieh (veterinarirztlich kon-
trolliert), richtige Vichhaltung in bezug auf Streu, Fut-
ter und sonstme Stallh\'ﬁlene Remhallund des \mhes
absolute Reinlichkeit der Lutcr, der \Icll\_er, der Ge-
schirre; man achie auch auf Keimfreiheit des Wassers,
daB nicht (wo,noch keine Wasserleitung am- Hof ist)
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- die Brunnen durch sickerndes Jauchewasser verunrei-
nigt sind (Typhus, Paratyphus).

GewiB werden durch solche Auflagen die Ge-
stehungskosten der Milch etwas verteuert; doch lieber
gebe man dem Bauern 235 Pfennig und mehr fir ladel-
lose Vollmilch als nur 18—20 PtcnmrT fiir zweilelhalte
Auchmilch. Die frisch abgemolkene \ollmllch mufl nun
in reinen Blechgefifien, auch evenluell in Flaschen,
schnellstens an den Konsumenlen in die Stadt gebracht
werden. Im 100-km-Radius um Minchen herum dirfie
schnellste Beforderung durch Autos wohl moglich sein;
in den einzelnen Bezirken draufien missen die Land-
wirte sich zu gemeinsamem Abtransport der Milch zu-
sammenschlieBen. Eine Pasieurisierung der Milch
schon wegen der Geschmacksverschlechterung abzuleh-
nen. Desgleichen unnalig und abzulehnen sind die Tief-
kuhlanlagen von Sammelmileh (sogenannte Milchbraue-
reien) wegen Geschmacksverinderung der Milch und
wegen Verschleierung eventueller Infektionsquellen. Ich
beobachlele im Sommefsemester 1928 mehrere Studie-

rende der hiesigen Technischen Hochschule mit
schmerzhaften, blaschenféormigen Ausschligen (Aph-

then) der Mundhoéhle, ohne Zweifel herrithrend von in-
fizierter Rohmilch aus solcher tiefgekiihlten Sammel-
stelle. — Eine Patientin aus dem Landbezirk Miinchen
erklarte mir neulich auf meine Frage Gber die Milch-
sammelstelle mit Tiefkithlung ihres Bezirkes: Herr Dok-
tor, ich mochte keine Milch aus dieser Sammelstelle
cenieBlen; denn ich habe verschiedentlich Bauern die
Milch in schmulzigen Kibeln dort abliefern gesehen.
Der Mann. der dort die Aufsicht hat, darl nichts sagen. —
Auf meine weitere Frage wegen der Milchkontrolle
dort, betreffend Fettgehalt, saglte mir die belrelfende
Bauerin: Es waren einige \Iale Milchkonirolleure aus
Miinchen draufen und haben die angelieferte Milch
untersucht und mehrere Male feslﬂcslcl]l dall Wasser
hineingeschiiltet war. Die betreffenden Bauern wiurden
bestraft. Seitdem aber schiitten dic Bauern kein Was-
ser mehr hinein, sondern eninehmen vorher Rahm
durch die Zenirifuge, wodurch die Untersuchungs-
kontrolle erschwert sei. Also die Ansichl einer Bauerin
tiber eine Milchsamnielstelle mit Tiefkihlung. Relata
refero! Wenn nun aus einwandfreiem Slalle das Natur-
produkt . Milch® in raschester Weise im Auto (im Som-
mer mit Schutz gegen Hitze) unverandert den einzelnen
Stadtbezirken zugefiihrt ist, so muf3 sie dann rein und
ungemindert an Fett an den Verbraucher kommen.
Wie steht es nun mit der Mileh in Minchen? GewiB
gibt es einen reellen Milchhandel, welcher eine richtige
Vollmilch liefert: Aber anderersecits hort man vielfach
die Hausfrauen klagen: Die Milch ist diann, die Milch
ist blau, die Milch schmeckt abscheulich usw. Wenn
unter solchen Verhaltnissen die Stadter den Milchgenuly
ablehnen. so ist das nichf zu verwundern. Man darf
aber deshalb nichl sagen: Die Stidter mogen keine
Milch. Denn wenn diese Leule wihrend der Ferien
aufs Land in die Nihe des Kuhstalles kommen, so lrin-
ken sie gern und viel Milch. Also, die Milch muB-nur
gut sein, dann wird sie schon getrunken in der Stadl,
auch ohne Propaganda. Das w1rk]xch Gute empfichlt
sich immer von selbst; es braucht keine Reklame. So
hat seit einiger Zeil m Miinchen ein grofier Guishof
im oberen Isarlal einige Verkaufssiellen zugleich mit
Milchstuben aufgemachlt, woselbst die Milch dn‘Cld von

Stall weg, in Literflaschen gefillt und verschlossen, an
(las konsumierende Publikum gebracht wird. Da ist
die Forderung. dafi das Naturprodukt . Milch® aus ein-
wandfreiem S!allc unverindert dem Verbraucher zu-
gefithrt wird, restlos erfuflt. Die Milch dort kostet zwar
einige Pfennige mehr; das ist sie aber werl. -Solche
wirkliche Vollmileh haben die Minchener bald als
solche erkannt und schitzen gelernt. Im Zentrum von

ISEE

Miinchen ist die Butterverkaufsstelle eines griflichen
Gules; ohne alle Propaganda geht dort die DButler

reiffend weg, und zwar zum ldochstpreise, wegen der
hervorragenden Qualitit. Also Mileh und Milehprodukte
konnen und mussen Propaganda machen lediglich durch
die eigene Gilite!

Noch sei darauf hingewiesen, dall in und um Min-
chen herum ungeheure Mengen von Rahm afltéglich
verbraueht werden. Das gibt zu denken! Woher kom-
men nun diese gewalligen Rahmmengen? Sie werden
ohne Zweilel nicht alle von drauBlen hereingeliefert.
Kundige Thebaner erklirlen mir, cin erheblicher Teil
dieser Rahmmengen werde der Verbrauchsmilch ab-
genommen. Dirfte schon stimmen. Also auch da mul
der Hebel angesetzt werden zur Milchverbesserung.
Cer grofie Rahmkonsum in den Stidfen ist meines [Er-
achlens, wie ich schon in friheren Arbeilen an anderer
Stelle ausfihrie, der Feind der Vollmileh! Unterbinden
kann und will man natdrlich den Rahmverbrauch nicht.
Jedoch mibBlen die dabei fret werdenden groben Men-
gen von Magermileh erfalit werden, um sie durch Ver-
edelung und Konservierung (Vanillieren, Zusalz von
Zitronenol oder Zimmt, Versetzen mit Kohlensiiure usw,)
als ein schmackhaftes und erfrischendes Niahrmittel
der Allgemeinheil, besonders den Sportlern, zu bielen
bei miligen Preisen. LEin anderer aussichisreicher Wegy
zur LErfassung und Verwertung der Magermileh (lmﬂ('
der scin, den . San-Rat Dr. R. W chsu,., in Sommerau
cingeschlagen hat mit der Sayvagiarmilch, wobei durch
spezifische Girmethoden (die den Nomadenvolkern
schon seil grauer Vorzeil zu eigen waren) nicht nur alle
Werle der Rohmilch erhalten werden, sondern dar-
iber hinaus das Girmalerial zu einem prominenten
Heilmittel umgeformt wird.

Am Schilusse meiner Ausfihrung mochte ich noch-
mals dick unterstreichen das Wort des Herrn ,Ober-

regierungsrates Pirner: ,Das erste und beste Milltel
fir die Milchpropaganda isl die Qualititsmilch!* Wir

muissen so weil kommen, dafl wir die leichtverdauliche,
vilaminreiche Rohmilch alliberall in Minchen ohne
Infektionsgefahr mit GenuB trinken konnen; denn da-
mit sind die Forderungen far die .\lilchpropaﬂ inda rest-
los erfillt. Der Verbrauch an Vollmilch dirfte sodann
cin ungeheurer werden und briauchie die Konkurrenz
des teuren Bieres auch in Mimchen nicht zu Firchten.
Wenn dem Herrn Landwirtschaftsminister die Durch-
fihrung solcher Milchpropaganda restlos gelingt, so
wird er als, wahrer Freund des Volkes gefeierl werden,

' Nochmals der Wundermann.
| Von Dr. Karl Weiler, Miinchen.

LCer  kinsllerischen  Darstellung  des  Herrn A,
de Nora folgie ein mehr nichiern angelegler Bericht
des Herrn Dr. Schweisheimer dber seine Lrfah-
rungen in Gallspacht). Wir sind ilin far dic sachliche
Mitteilung zum  Danke verpflichtet, da sic uns das
Urleil iber das Wesen der ,Wunder“heilungen er-
leichtert. Der Deutung, die Herr Dr. Schweis-
heimer fir die Ursache der Wirkung des Wunder-
mannes zu geben versuchl, mufy jedoch widersprochen
werden, ¢

\\vnn Herr Dr. Schweisheimer jemals in der
Lage gewesen wiire, bei seiner praktischen frztlichen
Tatigkeil in den Ruf cines Wundermannes zu kommen,
so wiirde er wahrscheinlich entweder geschwiegen oder
die Angclcncnh('x! Gallspach  als  das gcl\cnn/,cu,luw
haben,; was sie wirklich ist. In den letzlen Jahren des
an.,os habe ich die zweifelhafle Ehre gehabt, cigene
erahrung,cn als , Wunderdokior® sammeln zu konnen,
da es mir gelang, ohne die Anwendung besonders arzl-

*) Minchner Neueste Nachrichten® Nr., 322 v, 25, Nov, 1923,
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lich oder sonstwie bedeulsam erscheinender Techniken
zahlreiche sog. Neuroliker mit schwersten Storungen
zu heilen®, wodurch ich mir jene Bezeichnung zuzog.
Auch mir stréomien dann auBlerdem viele Kranke mit
allen moglichen rein organischen Storungen zu, bei
denen keine Besserung zu erhoffen war und die ich
deshalb ungetrostet wegschicken mubBie. Daneben sah
ich aber auch zahlreiche andere,.die mehr an ciner
falschen Diagnose als an einer wirklichen Krankheit
litten. Mein damaliges Material diirfte demnach so ziem-
lich das gleiche gewesen sein als das des Herrn Valentin
Zeileis. 2

Die Schilderung, welche Herr Dr. Schweis-
heimer von den Vorgingen in Gallspach enlwirft,
deckl sich mit meinen eigenen Erlebnissen jener Zeiten
so weilgehend, dafl ich in bezug auf die Richtigkeit
meiner bereils dargestellten Auffassung des Wesens
der .,Wunder“heilungen in Gallspach v6llig beruhigl bin.
Ich brauche diesem daher nichts Wesentliches mehr
hinzuzufugen, muB jedoch fir den Arzi, der sich
weniger mit solchen Dingen beschaftigt’noch folgendes
zur Kritik und Klarstellung des Berichtes des Herrn
Jr. Schweisheimer ausfithren: 2

Zum Technischen: Interessant ist die Mitteilung.

‘dafl groBe Laboraloriumsriume zur Ausprobierung der

Apparate dienen, und die elekirischen Anlagen von
bemerkenswerler Grofiztigigkeit sind, wiahrend spiter
berichtet wird, dafl sich zur Zeit ein Ordinarius fir
Physiologie zusammen mit Herrn Valenlin Zeileis
zu ergritnden bemithe, was eigentlich hinter dieser
Strahlenwirkung stecke. Iech meine, der Herr Physiologe
konnte sich die Arbeit sparen, da man nichis findet,
wenn man am falschen Orte sucht. Auch ist die Frage,
wie Herr Valenlin Zeileis zu der Anschauung kam,
daBl Strahlen der ecinen oder anderen Art Krankheiten
beeinflussen  konnten, ganz nebensdchlicher Natur.
Wichtig fir die Beurteilung der ganzen Sache ist nur
der Bericht von der Ueberzeugung, die er offenbar
von dem Werte seiner Strahlen und ,Strahlenbiinde-
lung® hat.

Wie ich schon hervorhob, ist die Wirkung der
Methode des Herrn Valentin Zeileis nur in der Art
seiner Personlichkeil zu suchen und insbesondere auch
in der cigenen Ueberzeugung von seiner Heilwirkung.
Diese Eigenart sichert ihm den Erfolg bei allen Storun-
gen, dic nicht lediglich organischen Veranderungen
ihren Bestand verdanken. Der ganze technische Apparat
ist nur als ein zweckmiBiges Mittel fur die seelische
Becinflussung der Hillesuchenden zu deuten. Dabei ist
es ganz gleichgullig, ob Herr Valenlin Zeileis wirk-
lich noch tberzeugl ist, dafl secine Strahlenwirkung,
oder ob cr im Laufe der Zeit vielleicht selbst erkannt
hat, daB die Strahlen ihre Wirksamkeit nur seiner
fahrenden Hand verdanken.
~_Zur Frage der Massensuggestion: Hiertiber duBert
sich Herr Dr. Schweéisheimer ausfulrlich, und ich
bin ihm dalir besonders dankbar, daBl er mir damil
die letzten Zweifel an der Berechligung meiner Auf-
fassung zerstreul hat. Er glaubl nicht an Suggestion,
weil er die Mystik vermilit und beobachtet zu haben
meint, daB die Wunderstimmung bewulBlt unterdriickt
werde, Ieh bedauere, daB sich Herr Dr. Schweis-
heimer seinerzeit nicht unter denen befand, die offi-
ziell oder inoffiziell Gelegenheil nahmen, den Vorgang
der ,,Wundertheilungen bei mir zu beobachlen. Er
wiirde dann auch nicht entfernt an eine Suggeslion
gedacht haben, wenn er nicht tiefer in das Wesen
dieser Vorginge eingedrungen isl. Gerade das Vordehen
des Herrn Valentlin Zeileis mull als das suggestiv
wirksamsle, das sich ausdenken liBt, bezeichnet werden.
Ich glaube, ich hitte Herrn Dr. Schweisheimer
noch ganz besonders davon tberzeugen missen, daB

N

meine Heilwirkungen durch ein technisches Nichts he-

‘wirkt wurden, ehe er in meinem Verfabren den Vor-

gang der Suggestion erkannt hatte.

Soll man nach Gallspach gehen? Herr Dr.
Schweisheimer meint nein und ja. Soweit er nein
sagt, trete ich ihm bei. Ja wirde auch ich dann sagen,
wenn die Hilfe der fir den Kranken erreichbaren
wirklichen Aerzte (nicht eines einzelnen) versagt hat,
aber nicht in den Fillen, in denen nur Medizingelehrte

ihr Glack versuchten.

‘Z%?ge einer Aerztekommission: Von einer
solchen € ichi gar nichis. Wenn Herr Valentin

Zeileis heute selbst noch nicht wissen sollte, wie
und warum seine Strahlen wirken, dann enideckt dies
auch eine Aerztekommission nicht, und es ist wirklich
wohl nicht notwendig, daf sich die Angelegenheit
Gallspach durch die Abordnung einer Kommission noch
weiter zum Ruhme der Aerzteschaft auswichst. Wenn
bei Herrn Valenlin Zeileis etwas zu lernen -isf, so
nur das, was ich bereitls betonte; Strahlenforschung
dort zu treiben, ware mehr als lacherlich.

Herr Dr. Schweisheimer zitiert ein Wort von
Much, der sagt: .Der Schaffende hat Rechi. Wer
einen Menschen heilen kann, hat hochstes Recht.”

Ich glaube. in meinen friheren Ausfihrungen kiar
und nachdriicklich die gleiche Auffassung verireten
zu haben. Ich gab auch meiner Anschauung Ausdruck,
daB Herr Valenlin Zeileis wohl ein prachtiger Arzt
geworden ware, wenn er sich ernsthaft dem Studium
der Heilkunde gewidmet hatte. Ich mdchie heute jedoch
noch hinzufiigen, daB ich ebenso bestimmi bezweifle.
ob er als approbierter Arzt eine so weile Moglichkeit
gehabl hitte, Menschen zu helfen. Einerseils halte ihn
dann wohl die eigene wissenschaftliche Kritik an der
Ueberzeugung gehindert, alle Krankheilen erkennen
oder heilen zu konnen. Andererseits hitte er sich als
‘Arzt auch wohl kaum der Wirkung der allzu mate-
rialistischen Einstellung der heutigen Schulmedizin, die
nicht zuletzt eine Abwanderung von Kranken zu Kur-
pfuschern veranlaBt, entziehen kénnen. Der Fall Galls-
pach zeigt uns wieder einmal deutlich. daB die Per-
sonlichkeitswirkung in der Heilkunst heutigen Tages
leichler zu erreichen ist, wenn man nicht als staallich
approbierler Arzt und Medizingelehrter auftritt. Und
da vermiB! Herr Dr. Schweisheimer die suggestive
Beeinflussung, wenn Herr Valentin Zeileis es_ sich
verbiltet. mit irgendeinem Titel angesprochen oder
elwa als approbierter Arzt angesehen zu werden!

Dic Besprechungen des Falles Gallspach in der
Tageszeilung hat unserem Stande meines Lrachtens
bisher nur geschadet. Ich sche auch keine rechte Maog-
lichkeil, die Scharte wieder auszuwetzen, und maochte
es daher fur geraten halten, von weiteren Erdrterungen
in der Tagespresse abzusechen. ~Der auBere Schaden
wire jedoch leicht zu verschmerzen, wenn wir nach

-der unliebsamen Erérterung des Falles Gallspach als

inneren Gewinn far unseren Stand die klare Erkennt-
nis einer der wesentlichsten Ursachen buchen konnten,
auf denen das immer weitere Umsichgreifen der Kur-
pfuscherei berubt. Mit diesem Wunsche schlieBe ich
meinen Akt betreffend: Der Wundermann von Gallspach.

NB. Meine Ausfihrungen zu dieser Angelegenheil
sollten lediglich meiner -Anschauwung als Arzt und
Psychiater Ausdruck verleihen, und ich vermied es
deshalb, in meiner Handschrift” auf meine amtliche
Eigenschaft als Ober-Reg.-Med.-Rat Bezug zu nehmen.
Entgegen meiner Absicht wurde jedoch dieser Zusaiz
gemacht, was ich bedauere, 'da ich cinerseils keinen
Werl auf eine solche Hervorhebung lege und anderer-
seils bei Veroffentlichungen nur dann Gebrauch von

meiner Awmlsbezeichnung mache, wenn ich offiziell
oder offizios etwas zu sagen habe. D.. O
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Verjahrung.——

Von Justizrat Dr. Udo Schulz, Miinchen.

w 2 ; X :
Gegen Ende des Jahres kann man sich in einer
Ausgesprochenen Adventsstimmung befinden, man kkann

/sich auf Weihnachten freuen oder auf den Silvester-

/ punsch. man kann den Neujahrskater farchten, man

kann aber auch wber Verjihrungen nachdenken. Das
sollte jeder Geschiiftsmann tun; und wer ist das heute
nicht?

.Verjahrung® bedeutet, daB eine Forderung, die
an sich berechligt ist. wegen Zeitablaufes nicht mehr
geltend gemacht werden kann. s bedeutet aber nicht,
daB z. B. eine Forderung., die trotz Verjihrung vom
Schuldner noch bezahlt worden ist, etwa zurick-
gefordert werden konnte.

Das Gesetz sieht verschiedene Verjihrungsiristen
vor: 2 Jahre, 4 Jahre, 30 Jahre und noch andere.

Wann beginnt nun eine Forderung zu verjihren?

Im alligemeinen vom Zeitpunkt ihrer Entstehung
an. Beiden kurzen Fristen ist aber bestimmt,
daB die Verjahrung erst am 31. Dezember des
Jahres beginnt, in dem die Forderung ent-
standen ist. Eine Forderung also, die z. B. am
3. Januar 1925 entstanden ist, verjihrt erst bei zwei-
jahriger Verjahrung am 31. Dezember 1927. i

Wann ist eine Forderung .entstanden®?

In dem Augenblick, wo der Aunspruch aul Er-
fallung der Forderung in Kraft getreten ist. Dieser
Anspruch muB aber auch in seiner Héhe dem Schuld-
ner bekannigegeben worden sein. Es wird also stets
der Moment der Beginn der Verjihrung sein, wo dem

Schuldner die Schuld mitgeteilt worden, d. h. eine
Rechnung tbersandt worden ist.
Piew NerSbhrnngstiiytoLniBdie g Dienrst -

leistungen der Aerzte und Zahnirzte betragt
2 Jahre. Es verjihren also am 31. Dezember 1. J.
alle Forderungen aus Behandlung von Palienten, iber
die im Laufe des Jahres 1926 Rechnungen tberschickl
worden sind. Wenn nun eine solche Rechnung noch
nicht beglichen worden ist, wodurch kann die Ver-
jahrung gehindert werden?

Badurch, daB der Schuldner den Anspruch des
Glaubigers ausdriicklich anerkennt; z. B. dadurch, daf}
er eine Teilzahlung oder Zinszahlung oder eine Sicher-
heitsleistung. oder auch nur, dab er ein schriftliches
Anerkennlnis ahgibt.

Mahnungen u. dergl. von seiten des Gléau-
bigers unterbrechen aber die Verjihrung
nicht! Erfolgt eine solche Zahlung oder Anerken-
nung, so liufl von da ab eine neue Verjiahrungsfrist.

Die Verjihrung wird ferner dadurch unterbrochen,
daB der Berechiigte Klage erhebt. Wann gilt eine Klage
als erhoben?

Erst dann, wenn sie dem Gegner zugestellt

worden ist. Es geniigt also nichi, eine Klage vor dem

31. Dezember, an dem die Forderung verjahrt, in den
Gcnchtscinlauf zu bringen, sondern sic muf} spatestens
an diesem Tage dem Schuldner bekanni, d. h.” zu-

gestellt’ sein. Man miBte sie also bei Gericht minde-

slens 8 Tage vor Silvester einreichen.

Anders ist es bei Zahlungsbefehlen. Bei diesen gilt
die Forderung als bei Gericht geltend gemacht an dem
Tag, wo das Gesuch um Erlassung eines Zahlungs-
befehls in den Gerichtseinlauf gekommen  isl, voraus-
geselzt, daf das Verfahren vom Glaubiger weiter ver-
folgt wird.

Milch!

Kollegen! Verordnet im Interesse der
Volksgesundheit mehr Miich!

Richtli\Ten fiir die Anwendung der Salvarsanpréparate.
(Aufgestellt vom Reichsgesundheitsamt.) '

1. Die Salvarsanpriiparate konnen bei allen Krankheitsfornien
der Syphilis angewandt werden. Besonders wirksam ist ihre An-
wending in der allerersten Zeit der Erkrankung. Je frither nach
der Ansteckung eine geniigende Salvarsanbehandlung cingeleitel
wird (beziiglich Anwendung einer unterstiitzenden Wismul- oder
Quecksilberkur siehe Zdfer 13), um so giinstiger ist dic Aussicht
auf Erzielung einer Frithheilung.

9. Vorausselzung fiir cine erfolgreiche Anwendung der Sal-
varsanpriiparate und fitr die tunlichste Vermeidung von Stérungen
ist die vollstindige Beherrschung der Technik ihrer Anweundung
und die genaue Beobachtung der Kranken vor, withrend und nach
der Behandlung.

3. Vor Einleitung der Behandlung ist eine genaue Befragung
des Kranken itber etwaige frithere Erkrankungen und {iber sein
gegenwiirtiges Befinden sowie eine sorgfiltige Untersuchung (Herz,
Urin) vorzunehmen.

4. Withrend des Bestehens von akuten Gesundheitsstorungen,
auch leichterer Art (Erkiiltung, Angina, Magenverstimmung), sind
Einspritzungen von Salvarsanpriiparaten nur bei ganz besonders
wichtigen Indikationen und mit groBter Vorsicht vorzunehmen,
bei akuten Gesundheitsstorungen schwererer Art sind sic ganz zu
unterlassen, chenso bei Personen, welche die letzte Salvarsan-
einspritzung schlecht vertragen haben und noch unter ihren Iol-
gen leiden. Es empfichlt sich nicht, bei niichternem oder iiber-
fillltem Magen Salvarsaneinspritzungen zu machen.

5. Besondere Vorsicht in der Anwendung der Salvarsanprii-
parate ist ferner geboten: bei hochgradig untererniihrten kachekti-
schen und schwer anfimischen Kranken, bei Kranken mit Status
thymolymphaticus, bei Diabetes, Struma und Basedow und Addi-
sonscher Krankheit, bei Lungentuberkulose, bei Herz- und Gefiifl-
erkrankungen, bei Erkrankungen der Leber und der Verdauungs-
organe, bei Feltsucht, Alkoholismus, Epilepsie und bei Erkran-
kungen der Niere oder dem Verdacht einer Nierenerkrankung, so-
wie beim Vorliegen einer Schwangerschaft (funktionelle Nieren-,
prisfung). In diesen Iiillen ist zuniichst mit tastenden Gaben vor-
zugehen und erst bei guter Vertriglichkeit zu den normalen Dosie-
rungen itberzugehen. [Zbenso ist zu verfahren bei Syphiliskranken
mit Erscheinungen seitens des Zentralnervensystems oder andever
lebenswichtiger Organe und bei Personen, welche bei [ritheren
Salvarsaneinspritzungen Storungen irgendwelcher Art hatten (Zif-
fer 10—12).

6. Die Hohe der hei den intravenosen Einspritzungen an-
zuwendenden Gaben ist unter Beriicksichtigung des Korpergewich-
tes, des allgemeinen Gesundheitszustandes und des Sitzes, der Art,
der Schwere und der Ausdehnung der vorliegenden syphilitischen
Erscheinungen in jedem Falle besonders festzustellen. Istir die
ersten Einspritzungen sind kleine Gaben (Dosierung 1 und 11
= 0,1—0,2 g Salvarsan, 0,15—03 g Neosalvarsan oder Salvarsan-
natrium, 0,1 g Silbersalvarsan, 0,103 g Neosilbersalvarsan, bei
kriftigen jugendlichen Mannern bis hochstens Dosierung 1l ==
0.3 g Salvarsan, 045 g Neosalvarsun oder Salvarsannatrium, 025 ¢
Sithersalvarsan, 0,3—04 g Neosilbersalvarsan: und [ir die spi-
teren Einspritzungen dic groBeren Gaben (Dosicrung 11 und IV
= 03—04 g Salvarsan, 045—06 g Neosalvarsan oder Salvarsan-
natrium, 02503 g Silbersalvarsan, 0.3—0.45 ¢ Neosilbersalvar-
san) zu empfehlen. Selbst zum Zweck ciner Abortivkur sollte aber
auch bei kriiftigen, sonst gesunden Miinnern als Einzelgabe Dosie-
rung IV (04 g Salvarsan, 06 g Neosalvarsan oder Salvarsan-
natrium, 03 g Silbersalvarsan, 0.45 g Neosilbersalvarsin), hei
I'rauen als Einzelgabe Dosierung T (0.3 g Salvarsan, 0.45 g Neo-

, salvarsan oder Salvarsannatrinm, 0,25 ¢ Silbersalvarsan, 0,4 g Neo-

silbersalvarsan) nicht @iberschritten werden. Bei der Dosierang fiir
Kinder ist neben dem allgemeinen Kriiflezustand besonders das
Korpergewicht zu beriicksichligen.

Dosierung fir Skuglinge:
0,007—0,02 g Salvarsan :
0,01—0,03 ¢ Ncosalvarsan oder l T
: 3 Salvarsannatrinm y {6{_‘::;:"';2\‘::2&
0,005—0,0075 g Silbersalvarsan ’ POLE :
0,007--0,025 ¢ Neosilbersalvarsan

7. Zwischen die einzelnen intraventsen Einspritzungen sind
Zwischenriume einzuschichen, die bei grofieren Gaben (Dosie-
rung I bei Frauen, Dosierung IV bei Minnern) etwa 3—7 Tago
bhelragen sollen. Bei Anwendung kleinerer Gahen kénnen die Kin-
spritzungen in kiirzeren Zwischenrfiumen gemacht werden.

8. Die Gesamtmenge Salvarsan, dic innerhalb ecines Zeit-
raumes von 6 Wochen intravends angewandt wird, sollte bei reiner
Salvarsankur im allgemeinen 2,5—30 g Salvarsan, 4,0—5.0 g Neo-
oder Natriumsalvarsan, 20—25 g Silbersalvarsan, 4,0—45 g Neo-
silbersalvarsan nicht Giberschreiten. I%iir eine gritndliche Gesami-
kur wird empfoblen: bei Mannern Salvarsan 3,0—4.5 g, Neosalvar-
san 45—6,0 g, Silbersalvarsan 25--3.5 g, Neosilbersalvarsan 4,0
bis 4,5 g; bei Frauen Salvarsan 25—4,0 g, Neosalvarsan oder Sal-
varsannatrium 4,0—53,0 g, Silbersalvarsan 2,0—30 g Neosilber-
salvarsan 3,5—4,0 g. Doch kann, falls cine besondere Veranlas-
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sung vorliegt, bet sonst kriftigen Personen iither die angegebenen
Dosen auch hinausgegangen werden. Voraussetzung fiir die An-
wendung der Hochstmengen ist jedoch, dafy die Kur andauernd
gut vertragen wird (siche die Ziffern 9—12). Bei kombinierter Be-
handiung mit Wismut oder Quecksilber ist eine vorsiehlige Dosic-
rung unter aufmerksamer Beobachtung des Kranken wihrend der
Behandlung (siehe Ziffer 13) besonders geboten. ,

9. Withrend der Kur, besonders am Tage der Einspritzung,

sollen sich die Kranken vor ungewohnten korperlichen Anstren-
ungen und Exzessen jeder Art hiiten. s empfiehlt sich, die
>atienten nach der Injektion 1y Stunde auf dem Ruhebett ausruhen
zu lassen. Fiir gute Ernibrung withrend der Kur ist nach Moglich-
keit zu sorgen.

10. Die Kranken sind jeweils dahin zu belehrea, daf sie auf
elwa nach einer [Einspritzung aufiretende Storungen wie Kopf-
schmerzen, Uehelbefinden, Schwindel, Irbrechen, I7ieber, Ohn-
machtsanfille, Schlaflosigkeit, Gesichtsrote, Blutungen, Hautaus-
schlag (siehe Ziffer 12), Verlust an Kérpergewicht und ctwaige Ab-
nahme der Harnmenge achten und dem Arzt dariiber alshald auch
unbefragt Mitteilung machen.

11. Vorkommunisse der in Ziffer 10 angefithrten Art mahnen
stets zur Vorsicht. Wenn sie ernsierer Natur sind, ist die Kur zu-
niichst abzubrechen und die niichste Einspritzung [rithestens acht
Tage nach Wiederkehr vélligen Wohlbefindens vorzunehmen unter
Verwendung einer kleineren Dosis bzw. eines anderen Salvarsan-
priparates. Nach der ersten Einspritzung tritt bei frischer Syphilis
nicht selten eine rasch voriibergehende Erhohung der Kaorper-
wiirme (sogar Schiittelfrost) ein, die keinen Hinderungsgrund liir
die Fortsetzung der Behandlung darstelit. Dagegen mahnen alle
un weiteren Verlauf der Kur auftrelenden Temperaturerhohungen
zur Vorsicht.

12. Auf das Auftreten von I x anth em en auch nur teichter
und {lassiger Art ist besonders zu achten, da sie leicht iibersehen
werden konnen. Bei Anzeichen solcher Erscheinungen ist die Be-
handlung sofort auszuselzen. Bei Exanthemen auch leich-
terer Art ist eine Unterbrechung der Kur (mindestens elwa 14 Tage,
erforderlich, da eine zu [rithzeitige weitere Zufuhr von Salvarsan
tund auch von Wismut und besonders von Quecksilber; schwerste
universelle Hautentzitndung zur Folge haben kann. Bei univer-
seller Hautentziindung ist die Kur ginzlich abzubrechen und von
jeder weiteren antisyphilitischen Behandlung zuniichst Abstand zu
nehmen. Vor der Wiederaufnahme der Behandlung, die nur mit
sroBter Vorsicht erfolgen soll, empfiehlt sich die Zuziehung eines
“acharztes. g

13. Bei der jetzt vielfach angewandlen kombinierten Behand-
lung mit Salvarsan und Wismut oder Quecksilber mull auf die-
Nebenwirkungen der Priiparate besonders beachtet werden. [is
emplichlt sich dringend, bei frischer Syphilis vor Ausbruch der
Allgemeinerscheinungen, besonders bei noch negativer Wasser-

mannscher Reaktion, mit einer Salvarsaneinspritzung zu beginnen.

14. Die Anwendung aller Salvarsanpriiparale hat unter Beob-
achtung strengster Asepsis zu erfolgen. In jedem IMalle ist die
Kontrollnummer des benulzten Priparates und seiner Bezugsquelle
fiir eine etwaige spitere Konlrolle zu vermerken. Die Salvarsan-
priiparate ditrfen nur aus den Apotheken bezogen werden.

15. Die Herstellung der Losungen der einzelnen Salvarsan-

priparate ist jeweils unmittelbar vor der Einspritzung mil beson- -

derer Sorgfall unter Beachlung strengster Asepsis und unter Be-
ritcksichtigung der jeder Priparatpackung beiliegenden Anweisung
vorzunehmen. Ein Losen der Priiparate in der Sprilze ist zu ver-
meiden. Auch soll zur Herstellung der Losungen nicht Leitungs-
wasser. sondern steriles, [risch destilliertes \Wasser benutzl wer-
den, das leicht angewiirmt ist, jedoch nicht ither Norperwiirme-
erhitzt sein darl. s ist zweckmiiBig, das destillierie Wasser zur
Losung der Priiparate selbst unter Benutzung von® Gefilen aus
Quarz oder Jenaer Glas durch doppelte Deslillation herzustellen
oder aas m Ampulien im Handel befindliche sterile destilliaite
Wasser oder die Iso-Doppelampulle zu henutzen. s dirfen nur
vollkommen klare Losungen von Salvarsanpriiparaten eingespritat
werden, dic frei von sichibaren Feilchen sind. (Siehe auch dic
Gebrauchsanweisungen der einzelnen Salvarsanpriiparate.)

16. Da alle Snf\'ursnnpr:‘l|):n*nlc. besonders Neosalvarsan und
Salvarsannatrium, sich bei Zutritt von Luft leicht zersetzen und

cine erhohte Giftigkeit annchmen, so ist jede einzelne Ampulle der

Priiparate, bevor sie in Gebraueh genommen wird, genau darauf
zu privfen, daB sie nicht schadhaft ist. Der Inhalt schadhafier Am-
sutlen darf nicht in Benutzung genommen werden, ebensowenig
leste aus Iriiher gedffneten Ampullen, sowie Priparate, die eine
abweichende Firbung zeigen. Die [risch zubereiteten Losungen
sind sofort zu verwenden. Iis ist unzulissig, gehrauchsfertig her-
§eslollle Losungen aus den Apotheken zu bezichen, eine grofiere
Menge Losung fir mehrere nacheinander zu hehandelnde Kranke
herzustellen, sowie {therhaupt die Ldsungen lingere Zeit stehen
zu lassen.

17. Bei den intravendsen Einspritzungen ist sorgfiltig darauf
zu achten, dafl die Nadel der Spitze auflen mit der Salvarsan-
I6sung nicht benetzt ist und nach dem Einstich gut in der Vene
liegt, so daB einc Verletzung der Innenhaut der Vene oder deren
Durchstechung withrend der Einspritzung nicht erfolgen kann. Die
Einspritzung ist langsam (bei schwiichlichen Personen, solchen

’

mit nicht intakiern Herzen usw. sogar sehr langsam, mehrere Mi-
nuten) vorzunehmen. Bei der geringsten Schmerziuferung, bei
den geringsten Anzeichen einer Infiltrat- (Quaddel-) Bildung so-
wie bei den leichtesten Erscheinungen von Atembeschwerden ist
mit der Einspritzung sofort sufzuhéren. Ebenso ist, sobald sich
bei der Entleerung der Spritze ein Hindernis bemerkbar macht,
die Einspritzung zu unterbrechen und erst wieder forizuseizen,
nachdem man sich durch Ansaugung von Blut in die Spritze von
der richtigen Lage der Kaniile in der Vene fiberzeugt hat.

Die I"'galvarsanbchandluné,r sollte nur durch einen Arzt aus-
geitbt werden, der die Technik vollkommen beherrscht und die
VorsichtfmaBnahmen gewissenhaft beachtel.

,Geht zum Arzt und dann zum Apotheker!"

Unter dem Schlachtruf ..Geht erst zum Arzt!* (“See
Your Doctor First!”} ist in Columbus, Ohio, U.S. A, im
Januar 1928 ein Gesundheitsfeldzug eroffnet wor-
den. Er bezweckt die Ausschaltung der Kranken-Be-
handlungdurch Arzneimittelhdndler, besonders solcher
Handler, die ohme Rezept Patentmedizinen abgeben. —
Indiesem Kampfehabensichdiegepriuften
Arzneimittelhindler mit den Aerzlen in
dem Sinne vereinigt, daB erstere sich verpflichtel
haben, auf jegliche Abgabe von Arznei ohne Rezept zu
verzichien. .

Um das Publikum fiir diesen Gedanken zu gewinnes,
erscheint seit Januar dieses Jahres an jedem Dienstag an
bestimmter Stelle eine groBe Anzeige und soll zwei Jahre
lang an dieser Stelle erscheinen. In der ersten Anzeige,
die. nebenbei bemerkt, jedesmal eine ganze Zeilungsseite
einnimm!. werden die Ziele in folgenden drei Leitsatzen
dargelegt:

1. Forderung der Gesundheit und der allgemcinea
Wohlfahrt.

9 Zusammentritt der Acrzte und Apo-
theker zur Erreichung dieses Zieles.

3. Erzichung des Publikums in dem Sinne, dafi es
erst zum Arzt geht, um sich das seiner Krankheil ge-
maBe Mittel verschreiben zu lassen, und dab ‘es die Re-
zeple dann nur von zuverlassigen, d. i. staatlich ge-
priften Apothekern, die zu dem Zwecke eine Arbeits-
gemeinschaft geschlossen haben und deren Apotheken
durch ein besonderes Schild deutlich kenntlich gemacht
sind. anfertigen laBt Das Ganze gipfelt dann in dem
schon erwihnten Schlagwort:

Geh erst zum Arzt und dann zum Apotheker!™

Demselben Schlagworl sucht man durch Plakaie
Nachdruck zu verleihen.

Der ganze Feldzug beabsichtigt also eiherseils eine
reinliche Scheidung einmal zwischen der Tatigkeit von
Acrzten und Apothekern, indem er dem .dispensierende
Arzt“ und dem ..ordinierenden Apotheker® den Garaus
machl. Andererseits aber beabsichtigt er, den staatlich
gepritften Apothekern gegeniber wilden Arzneimittelver-
kaufern ihr Recht zu wahren. Hierzu haben sie allen
Grund. da sie ein vierjihriges Studium hinter sich haben.

Mull betont mit Recht, daB ,ordinierende Apotheker®
und wilde Arznecimiltelhdandler eine grofie Gefahr fur die
Allgemeinheit bedeuten, da sie ..geneigt und gewissenlos

2D

genug™ sind, auch bei schweren Krankheiten unter Aus-

~schallung des Arztes Arzneien abzugeben.

DaB die Aerzle dadurch geschidigt werden, liegt ja
auf der Hand, und auch wir deutschen Aerzie wissen ja
ein Lied davon zu singen. Es wire also durchaus zu be-
griiBen, wenn auch in-Deutschland die Apotheker sich
zusammentun und jeder Arzueiabgabe ohne Rezept ab-
schworen wollten.

Der . Gesundheitsfeldzug®, den wir hier kurz geschil-
dert haben, wird von den Apothekern finanziert. Sie
hoffen. das Kurpfuschertum dadurch zu unterdriicken
und die Selbstbehandlung des Publikums wirksam einzu-
dimmen und so wieder auf ihre Kosten zu kommen. Fur
die Aerzte scheint es dabei besonders wichtig, daf sie
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sich verpflichtet haben, keinerlei Arznei ohne Rezepl ab-
zugeben, sondern alle Personen, die sic nach fritherer
Gewohnheit darum angehen solllen, zum Arzt zu schik-
ken. Der Feldzug diirfte daher auch far die
Aerzle ginstig sein und mil Qe iz, CL IST0E
gar den alten Hausarzt wieder zu Ehren
bringen. (. Medizinische Welt.*)

/ Im Dienste der Kranken.

I),él ganzen iiber 14 Million Personen. — -+ 000 Aerzigt=—
75000 Schwestern. — 15000 Hebammen. Starke Zu-
\/ nahme der Kurpfuscher.

Das Reichsgesundheitsamt veroffentlicht soeben das
Ergebnis ..einer Bestandsaufnahme des berufsmabig tati-
gen Heil- und Pflegepersonals im Deulschen Reich®.
Danach wurden am 1. Mai 1927 zusammen 227665
Personen gezihlt, die sich dem Krankendienst wid-
men. Von ihnen waren 109200 Manmner und 118465
IFrauen.

Im einzelnen siehen im Krankendienst in Deutsch-
land: Aerzte 43583, Zahnarzte 8163, approbierte Apo-
theker 10573. Apothekenpersonal 3712, Hebammen
99318, Zahnlechniker 15062, Heilgehilfen und Masseure
8142, Krankenpflegepersonen 38872, Siuglingspflegerin-
nen 2280. Wochenpflegerinnen 1283, Desinfekloren 4581,
Laienbehandler 11761. Von Interesse ist der weib-
liche Anteil an diesen Berufen. Eine sehr starke Zu-
nahme weisen die weiblichen Aerzte auf, so daB nun-
mehr auf elwa 24 mannliche Aerzte 1 Aerziin kommt.
Auch in den Apothekerberuf hat das weibliche Ge-
schlecht einen nicht unbedeutenden Eingang gefunden.
Im Jahre 1927 trafen auf 100 mannliche Apotheker
94 weibliche. auf 100 mannliche Personen des Apo-
thekerpersonals 324 weibliche. Bei den Zahnirzlen ist
der weibliche Anteil ahnlich wie bei den Aerzten:
25: 1% ‘

Sehr hoch ist naturgemaB der Anteil der weib-
lichen Krankenpflegepersonen; er betragt 74839. In
ihnen pragi sich der Umfang der freien Wohlfahrts-
pilege mit ihren Einrichtungen der Gesundheitsfiirsorge
aus. Auf 1 mannliche treffen hier 5.33 weibliche. Fast
zwei Drittel des gesamlen Krankenpflegepersonals, von
den mannlichen Pflegepersonen jedoch nur die Halfte,
besilzt die staatliche Anerkennung.

Als Laienbehandler gellen _sonstige nicht-
approbierie. mit der Behandlung Kranker sich berufs-
mapRig befassende Personen, wie Laienbehandler, Kur-
pfuscher usw.* Bei ihnen laBt sich eine schr starke
Steigerung feststellen. Trotz der erheblichen Zu-
nahme der approbierten Aerzte, durch die dic ortllichen
Liicken in der gesundheitlichen Versorgung des deut-
schen Volkes im wesentlichen ausgefiillt worden sind,
hat die Kurierfreiheit dahin gefuhrt, daBl auf 100
Aerzte gegen 49 Laienbehandler im Jahre 1876 heute
27 [Laienbehandler treffen.

/ (Die Medizinische Welt 1928 Nr. 45.)

Ph!lographischer Wetthewerb zur Bekdmpfung der
\ Tuberkulose.

Der Verein zur Bekdmpfung der Schwindsucht in
Chemnilz hat zum Zwecke der Erlangung von Licht-
bildern, die mit den Bestrebungen der Bekimpfung der
Tuberkulose im Zusammenhang stehen, ein Preisaus-
schreiben erlassen. Gewiinscht werden photographische
Darstellungen aus den Gebielen von Tuberkulose und
Wohnung, Schule, Arbeilsstitte, zweckmibiger Ernih-
rung usw. Nihere Angaben sind durch die Geschiifts-
stelle des Vereins in Chemnilz, Helenenstrafie 26, zu
bezichen. Einsendungen missen bis zum 1. Februar
1929 erfolgen.

1

/ Saluskur.

{

/ .

Pie ,Minchener Zeilung® (Nr. 310 vom 8. Novem-
ber /1928) hat dankenswerterweise folgende Notiz beziig-
lich des Herrn Dr. Greither (Munchen) aufgenommen:

JVom Acrzllichen Bezirksverein Miinchen-Stadi
(PlesseausschuB) werden wir aufgefordert, zu berichli-
gen, daB Herr Dr. Greither, der in einem Bericht iber
cinen voun ihm gehaltenen Vortrag (Salus-Kur) in Num-
mer 391 der Munch. Ztg. als der bekannte Mimchener
Arzt® bezeichnet wurde, sich bei der Polizei als Arzt
abgemeldet und als Kaufmann angemeldet hat, Der
PresseausschuB  des Aerzilichen Bezirksvereins  Min-
chen legl Werl daraut, dies festzustellen.*

Kommentar tberflissig.

1/

/

Das Auto als Behandlungszimmer des Schulzahnarztes.

\ Die landliche Bevolkerung hal haufig weite Full-
mérsche bei Wind und Wetler zuriickzulegen, um im
niichsten groBeren Orte zahnirztliche Beralung erlan-
gen zu koénnen. Um nun (rotzdem cine wirksame Schul-
zahnpflege ausiiben zu kénnen, hat man auf Veranlas-
sung von Prol. Kantorowicz (Bonn) ein Schulzahnarzt-
auto konstruicrt. Dieses Auto beherbergtl ein vollstindig
eingerichtetes zahnarztliches Behandlungszimmer. Der
elekirische Anschiull zur Bedienung der zahnirztlichen
Apparate, zur Heizung, Beleuchtung und Sterilisierung
geschieht dabei durch Anschliellen e¢ines Kabels an die
Lichtlcitung. Zur Bestreitung der Kosten, die der Be-
such der einzelnen Ortschaften durch das Zahnarzi-
aulo verursacht. sollen die einzelnen Landkreise heran-
gezogen werden. :

| Vereinsnachrichten.
(Originalbcricht des Bayer, Aerztl. Correspondenzblattes.)

Aerztlicher Bezirksverein Ostalgdu.

'%ilzungshcrichl iiber die Versammlung am
\ 25. November in Fissen.)

Vorsitzender: San.-Rat Dr. Wille.

1. Aufnahme der Herren Dr. Heltmann, Dr. Fried-
rich, Dr. Leybold in den Verein.

9 Aus dem Bericht des Yorsitzenden iber die
Taguilg in Neustadl und Danzig interessicrte vor allem
die Frage der Tuberkulosebekdmpfung. So schr
die Acrzleschaft wie bisher bereit ist. bei diesen Beslre-
bungen sich ohne En!gell in den Dienst der Sache zu
stellen, so wurden doch von allen Seilen Bedenken

laut., inwieweil bei Durchfithrung dieser Bestrebungen

ohne zwingenden Grund der praklizierenden Aerzie-
schafl _neuerdings ein wesentlicher Teil ihres ange-
stammten Arbeitsgebietes entzogen und ihre Tiligkeil
ciner gewissen Bevormundung unterstellt wird, die auf
die Autoritit des praktischen Arztes zweifcllos nach-
teilig wirken muB. Wenn es auch nach den neucren
Forschungsergebnissen, die itbrigens auch in engeren
Fachkreisen nicht einheitlich gewertet werden, gebolen
erscheint, die Tuberkulosediagnostik durch Rontgen-

“untersuchungen in hoherem MafBe heranzuzichen als

es bisher aus finanziellen Ricksichten den Versiche-
rungstrigern gegeniiber geschah, so berechtigen sie kei-
neswegs dazu, der praklizierenden Aerzleschall, wie na-
mentlich auch den ortlichen Krankenhiusern, die heut-
zulage durchwegs diagnostisch und therapeutisch, na-

. menilich auch hinsichtlich der Pneumothoraxbehand-

lung, durchaus geniigen, das gesamle Krankenmalerial
sofort zu entzichen und den Sanatorien zu iberweisen
bzw. nicht cinmal wirklichen Sanatorien, sondern -
wenigstens zum Teil — einigen Landkrankenhiusern,
welche zufalligerweise mil der betreffenden Landesver-
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sicherungsanstall einen Vertrag abgeschlossen haben.
Iis kann glaubwiirdig versichert werden, dalh durch
verirauensvolles Zusammenarbeiten zwischen
praklizierender Aerzteschaft und Rontgen- bzw. Kran-
kenhausiirzien auch ohne Tu l)ukuloscfursorgc-
stellen das gesamte tuberkulése und tuberkulosver-
dichtige Material im Bereiche unseres Bezirksvercines
erfaBt und der bestimmungsgemillen Behandlung zu-
;.,cfuhrl wird. Irgendeiner Neuerung bedarf es deshalb
im Bereiche unseres Bezirksvereins in keiner Weise.
Bei schwer zu beurteilendem Lungenbefunde geniigte
es, das Rénigenbild durch einen Lungenfacharzl ein-
zuschicken. und was die Therapie anlangl, so waren
Aerzleschaft und Krankenhausirzte von jeher schon
im ecigenslen Iunteresse beflissen, den Krankheitsfall
beim Ausbleiben eines Erfolges schon nach kurzer Be-

obachtungszeit den Sanatorien zu iberweisen, deren
Behandlungsmethoden  tibrigens  vielfach  bekannter-

maBen auflerordentlich konservativ und einfach sind.
3. Ueber dic hochaktuelle IFrage der Abwehr des
Kurpfuschertums erstaliete Obermedizinalrat Be-
zirksarzt Dr. Maul (Kaufbeuren) auf Ersuchen der
Vorstandschaft cin ausfiihrliches Referat, das dem Stan-
desblatt zur Veroffentlichung Gbergeben werden soll.
Jer Vorsilzende erginzie dasselbe durch Bericeht iiber
diec AbwehrmaBnahmen, die lokal in Kaufbeuren ge-
meinschaftlich zwischen arztlicher Standesvertretung.
Medizinalbehorden, Rotkreuzorganisationen und siami-
lichen Instanzen der offentlichen Wohllfahrt eingerich-
tet wurden. Bei der Diskussion iber den Gegenstand
wurde yon verschiedenen Seiten auf die bedenklichen
Verhilllnisse hingewiesen, wie sie unter FFihrung von
Laien im schwibischen Kurorle Bad Wirishofen auf
Grund einer beispicllosen. ebenso aufldringlichen wie
vom arztlichen Standpunkte aus unwiirdigen, ausgespro-

chen medizinisch feindlichen Propaganda sich ent-
wickeln. Die Aerzleschaft hat alle Veranlassung. dgegen

Idiese Vorginge, die sich unter Umgehung der ilteren
Aerzle von Bad Worishofen voliziehen, auf der ganzen
Linie sich zur Abwehr zu risten.

4. Bei der Besprechung wirlschaftlicher Probleme
wurde die ¥rage der Errichlung eciner Verrechnungs-
stelle sowie das Verhiltnis zu den Mittelstandskranken-
kassen neucrdings erértert und dabei die weilestgehende
Schonung der lelzleren dringend empfohlen.

1DsBlE Diclialr:

/ =
/ ~ An die Krankenhausérzte!
{ic reffs lubcrkulosvunlcrxuclllmg ich'.ml der Vor-

sl\}{d vOr:

Mebie l'nl(‘rsuchung der Aerzle abzulehnen. und
Zwar  aus |)l'lnl.l])l ellen Griunden, da das Reichs-
gesundheilsamt in Zukunft mit allen maoaglichen An-
forderungen. z B. auch mil Untersuchung aul Ge-
schlechtskrankheiten, an die Krankenhausarzie heran-
treten konnle.

2 Eincunentgeltliche Unlersuchung der Schwe-
stern und des Pllegepersonals gleichfalls abzulehnen.
Die Oberin des Krankenhauses wird gebelen um Nam-
hafimachung des  Verlrauensarzies., der die Unler-
suchungen vornehmen soll. Derselbe ist dann offiziell
zu befragen, ob er bereit ist, dic Untersuchungen un-
entgeltlich vorzunehmen. Nachdem derselbe dies ab-
gelehnt hat, kann das Reichsgesundheitsamt auch offi-
ziell hefragi werden, ob es die Kosten zu tragen bereil
ist. QOder der leitende Arzt schickl die Fragebogen
an den Arzt (Kreisarzl?), der sie dem leitenden Arzle
fthermiflell hat, zurdck mil der Milleilung, dall eine
unentgeltliche Untersuchung abgelehnt werde.

Die Schwesternschaft wird am  besten nicht
gefragl, ob sie die Koslen hierfir aulzuwenden bereil

(f'] I

. h \

ist. Sollle sie sich hierzu aus freien Stiicken bereit er-
kidren. so isi dies abzulehnen. da keine Verpflichtung
hierzu besteht.

Ein einheiiliches Vorgehen ist
winschl.

dringend er-

v/ Bekanntmachnng.

Der Zulassungsausschull fiar den Bezirk
des Stiadtischen Versicherungsamtes Min-
chen hat in seiner Silzung vom 22. November 1928
beschlossen. die ndchﬂen'mn‘cn Aerzte zur I\assenpra‘us
zuzulassen. und zwar

a; mit sm’ortiger Wirkung:
1. Dr. med. Alexander Oeschey. Allgemeine Praxis
mit Geburishilfe. \\'olfralelauscrstraf’.;L 13,0,

2. Dr. med. Lis] I\atzensteln. Allgemeine Praxis mit
Geburishilfe. AdalbertstraBe it

b) mit Wirkung ab 1. Januar 1929:

1. Dr. med. Bruno Diunnwald. Allgemeine Praxis mii
Ceburishilfe. Kunigundenstralie 46,

9. Dr. med. Hans Grimm. Facharzi fir innerc Medi-
zin. KarlsiraBie 46 11,

3. Dr. med. Adolf Lenz. Facharzt far Haut- und Harn-
krankheilen. Karlsplatz 5/11,

4. Dr. med. Erns! Muckerma
Medizin. LuisenstraBe 21/II,

5. Br. med. Georg Pabst. Facharzt fir innere Medizin.
AnsbachsiraBe 3 0.

6. Dr. med. Wilhelm Poininer. Facharzt far Nasen-.
Hals- und Ohrenleiden, Marienplaiz 19,1,

nn. Facharzt far innere

7. Dr. med. Max Schreiner. Allgemeine Praxis mit
Geburishilfe. Innere Wienerstraie 16/11,
S. Br. med. Immo Wymer. Facharzt fir Chirurgie

und chirurgische Ron'genologie, Bavariaring 17,0.

Die Gesuche der ubrigen in -das Arzlregister ein-
getragenen Bewerber muliten trolz Vorliegens der all-
gemeinen fur die Zulassung gellenden Vorausseizungen
zur Zeil abgelehnt werden, da nach den fir die Auswahl
der zuzulasseriden Aerzie gemall § 5 der Zulassungs-
grundsiize (St.-Anz. 1925, Nr. 293) geltenden besonde-
ren Beslimmungen aus der \grofien Zahl der vorliegen-
den Anirage die vorgenannien Aerzte zunachst zuzu-
lassen waren.

Dies wird gemall § 8 Abs. VIII Salz 2 der Zulas-
sungshesiimmungen vom 15. Dezember 102.) in der Fas-
sung der lmschlusse des landesausschusses far Aerzie
und Krankenkassen vom -3./{. Dezember 1925 und

Mai 1926 (St.-Anz. 1925, Nr. 293, und 1926. Nr. 169
lml«mn‘ﬂom.whl

(w"cn den-Beschiul steht ﬂent § 9 der Zulassungs-
lmshmnmngm den beteiligten Krankenkassen und jedem
nicht zugelassenen Arzie das Recht der Berufung an
das Schiedsaml beim Bayer. Oberversicherungsamt
Munchen zu. Per Berufung eines nicht zugelassenen
Arzles kann sich jedoch nur daraufl stilzen. daB nach
Ansich! des Berufungsklagers bei der Auswahl der zu-
zulassenden Aerzle auf Gruud des §5 der Zulassungs-
grundsa‘ze seine Person zu Unrecht ibergangen wor-

den ist {(vgl. LEntscheidung des Reichsschiedsamtes
Nr. 35 vom 10. Februar 1927 in Amtliche Nachrich-
ten des RVA. 1927. S. 276). Aufschiebende Wirkung

hinsichilich der Ausibung der Kassenpraxis durch die
zugelassenen Aerzie kommt der Berufuang nur dann zu.
wenn auch seiteus der beleiligten Kraukenkassen Be-
rufung zum Schiedsamlt .cmgelcgl wird {vgi. Lutschei-
dungen des Reichsschiedsamles Nr. 27 vom 19 No-
vember 1926 und Nr. 35 vom 10. Februar 1927 in Amt-
liche' -Nachrighten “des’ "‘RVA. 1926, 'S, 501 und, 1927
S, 276, sowie Enischeidung des l).l)‘tl‘ Laundesschieds-
amies Nr. I 11:26 vom 17. Februar 1927 in Sachen
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Dr. J. Tannenwald in Milteilungen des Bayer. LVA.
1927 S04
Eine elwaige Berufung ist gemiB §9 der Zulassungs-

bestimmungen und § 128 der Reichsversicherungsord-
nung binnen 14 Tagen nach Ausgabe der vorliegenden
Nummer des ,,Bayer. Aerzllichen Correspondenzblattes®
schriftlich oder mundlich beim Schiedsamt beim Bayer.
Oberversicherungsamt in Minchen, Ludwigstr. 14/I,
einzureichen.

Minchen, den 22. November 1928.

Versicherungsamt der Landeshauptstadt Miinchen.

Der_Vorsitzende:y IV Dt iiaeger:

o Bkk. Deutsche, kauft deutsche Waren!

/

Welche Einzelzweige der Wirtschaft man auch betrachtet, fast
iberall entrollt sich das gleiche Bild: eine in der Nachkriegszeit
unverhiltnismiBig gestiegene Einfuhr von Waren und Nahrungs-
mitieln, die zum groBten Teil entbehrlich ist, weil diese Giiter in

hinreichender Menge und geeigneter Beschaffenheit auf deutschem /

Boden erzeugt werden konnen. Der Anteil des Auslandey
an der Versorgung Deutschlands mit Waren aller Art und Lebens-
mitteln ist fibergroB — weit groBer jedenfalls, als ein verarmles
und verschuldetes Land wie das unsrige sie sich leisten darf. Zwar
haben sich die Einfuhrziffern des Jahres 1926 gegenitber 1925 ver-
ringert — eine Folge der schweren Wirtschaftskrise in diesem
Jahre, der Kapitalknappheit und der Absatzstockung im Inlande;
aber immer noch beziehen wir aus fremden Landern Giler in
solcher Menge, daB die wirtschaftliche Erholung unseres Landes
und die Behebung der Arbeitskrise in Frage gestellt wird. Hundert-
tausende von deutschen Arbeitskriften, die durch diese unndlige
Einfuhr freigesetzt werden und eine dirftige Existenz auf Kosten
der Allgemeinheit fristen, konnten Beschﬁﬁigung finden, konnten
Werte produzieren, den inneren Konsum stirken und zur Be-
lebung der Wirtschaft beitragen — wenn, ja wenn der deutsche
Verbraucher seine Schuldigkeit tate. . :

Nur eine Voraussetzung ist dabei zu erfilllen: es mufl der
Wille vorhanden sein, unser Geld, das bisher vielfach itberfliissiger-
weise ins Ausland ging, im Lande zu behalten, wo es produktiv
arbeiten kann. Es muB} der Wille vorhanden sein, bei jedem Kauf
zwischen deutscher und auslindischer Ware zu unterscheiden. Es
muB, mit einem Wort, an Stelle der bisherigen Gedankenlosigkeit
beim Einkauf die Ueberlegung treten, und ihr muBl sich der
Wille zugesellen, sich -frei zu machen von der uns Deutschen
fiberkommenen und tief eingewurzellen Vorliebe fiir alles, was
auslindischen Herkunftsstempel trigt. Hunderte von Millionen
Reichsmark, die Jahr fiir Jahr unnatigerweise ins Ausland gehen,
kimen der eigenen Volkswirtschaft zugute. Sie wiirden die Wirt-
schaft wieder beleben, sie befruchten, den Absatz steigern und
gleichzeitig im Sinne einer allgemeinen Verbilligung der Produk-
tion wirken — und sie wiirden vor allem eine Losung des Pro-
blems erméglichen, das in der Gegenwart und auf lange Sicht die
wirtschaftliche Schicksalsfrage des deutschen Volkes bedeutet: Auf
dem Wege iiber die Produktion wiirden sie dem Millionenheer der
deutschen Arbeitslosen Brot und Erwerb geben.

Bayer. Landesverband zur Erforschung und Bekdmpfung
der Krebskrankheit.

Der Verband erinnert an die Vortragskisten (mit
Vortrag und Diapositiven), von denen im vorigen Win-
ler dankenswerter Gebrauch gemacht wurde. Es soll
dabei angestrebt werden, die Kenntnis der Anfangs-
erscheinungen der bosarligen Geschwillste zu verbrei-
len, so daf} die Kranken rechtzeitig ihren Arzt belragen
und maoglichst frithzeitig Hilfe geleistet werden kann.
Von Behandlungsarten usw. soll grundsatzlich nicht ge-
sprochen werden, da sie von Fall zu Fall nach dem
Ermessen des Arztes ganz verschieden sein wérden.
s darf nicht durch die Verbreilung fir Laien unver-
standlicher Methoden und Indikationen der Grund zu
folgenschweren Differenzen zwischen den Kranken und
ihren Aerzten gelegt werden. Kollegen in Stadt und
Land, die sich einen Projekiionsapparat verschaffen
kénnen, werden hiermil gebeten, sich in den Dienst der
Sache zu stellen, offentlich oder in Veranstaltungen
von Vercinen Vortrige zu halten. Das Material wird
ihnen kostenlos tibermittelt; zu weiteren Kosten kann
beigetragen werden. Niheres durch die Geschiflsstelle
des Verbandes, Minchen, Pettenkoferstrafic 8a, Zim-
mer 308..

Ferner werden zur Zeit an die Krankenhiuser
Fragebogen versandl, die Material zur Beanlworlung
der Frage liefern sollen, ob durch die Erndhrungs-
weise zur Verhiilung von Geschwiilsten beigetragen wer-
den kann. Is ist nalirlich bei weitem nicht moglich
gewesen, die Bogen allen in IFrage kommenden Aerz-
ten zu schicken. An alle, die hiufig Geschwulsikranke
schen, ergeht daher die Bitte, sich solche Bogen ein-
zulordern (siche obige Anschrift) und an der Klirung
der so seh};/\vichligcn Sache mitzuarbeiten.

KT, . Amtliche Nachrichten.
Bek. d/Staatsmin. f. Landw. u. Arb. (Abt. Arb.) v. 19. Nov.

1928'Nr. 1134 ¢ 5 iiber Abinderung d. Bek. tiber die Ober- -

versicherungsiamter vom 10. Jan. 1913 (MABI. S. 25).

Ziffer 4 Absatz 2 und 3 und Ziffer 5 der Bekanntmachung
‘tiber die Oberversicherungsiimter vom 10. Januar 1913 (MABL
S. 25) erhalten folgende IFassung: P

4. Vor der Wahl ist die Landesirztekammer um Benennung
einer entsprechenden Anzahl geeigneter Aerzte zu ersuchen. Hier-
bei sind die Namen der Aerzte mitzuteilen, dic bisher vom Ober-
versicherungsamte regelmiBig zugezogen worden sind. Die Lan-
desfirztekammer soll rechizeitig so viele Aerzie vorschlagen, dall
dem Oberversicherungsamte die Moglichkeit einer entsprechenden
Auswahl verbleibt. Das Oberversicherungsamt ist auf die von der
Landesiirztekammer vorgeschlagenen Aerzte nicht beschriinkt.

Ueber die notwendige Znhl von Sachverstindigen ist nicht
hinauszugehen.

5. Bei der Wahl der Aerzte hat der Vorsitzende des Ober-
versicherungsamtes die Namen der bisher zugezogenen und der
von der Landesiirztekammer vorgeschlagenen Aerzle der Beschlul-

kammer bekanntzugeben und entsprechiende VYorschiige zu
machen. Kommt ecine Einigung nicht zustande, so werden dic

Aerzte einzeln durch Stimmzettel gewiihit. Die Mehrheit der Stim-
men entscheidel; bei Stimmengleichheit entscheidet die Stimme
des Vorsitzenden.

Ueber die Wahlhandlung und ihr Ergebnis ist eine Nieder-
schrift aufzunehmen. Die Namen der Gewihllen werden erst be-
kanntgemacht, wenn die Annahme der Wahl erfolgt ist. Die Bereit-
willigkeit zur Annahme kann schon vor der Wahl erklirt werden.

Dienstesnachrichten.

Vom 1. Dezember 1928 an werden 1. der Direklor
der Kreis-Heil- und Pflegeanslalt Regenshurg, Ober-
medizinalrat Dr. Karl Eisen, 2. der Direktor der Kreis-
Heil- und Pflegeanstalt Klingenmimster, Obernmedizinal-
rat Dr. Joseph Kliber, zu Direktoren der Besoldungs-
gruppe 1d an diesen Anslalten in etatmiBiger LEigen-
schaft befordert. -

Den Direktoren der Kreis-Heil- und Pflegeanstallen
Kulzenberg, Dr. Karl Schwarz, und Lohr, Dr. Richard
Stoeckle, den Oberiirzten der Kreis-Heil- und Pllege-
anstalten Regensburg, Dr. Hermann August Adam, und
Erlangen, Dr. Valentin Faltlhauser, sowie dem mil
der Versehung der Direktorstelle an der Kreis-Heil- und
Pflegeanstalt Werneck belrauten Oberarzt Dr. Joseph
Lothar Entres wird der Titel eines Obermedizinalrales
verlichen.

Vom 1. Dezember 1928 an wird der Direklor der
Kreis-Heil- und Pllegeanstalt Eglfing, Obermedizinalral
Dr. Friedr. Ast, zum Direktor der Besoldungsgruppe 1a
an der gleichen Anstalt in etatmiliger Ligenschalt be-
fordert. '

Vom 1. Dezember 1928 an wird dem Bezirksarzl Dr.
Ernst Beer in Ebersberg Titel und Rang eines Ober-
medizinalrales verlichen.

Vom 1. Dezember 1928 an wird der Kreisarzt und
Medizinalrat fir den  Siegskreis, Dr. med. Hans
Schmitt in Siegburg, zum Bezirksarzl der Besoldungs-
gruppe A2f fir den Verwaltungsbezirk Ebermannstadi
in etatmiaBiger Eigenschaft ernannt. _

Vom 1. Dezember 1928 an wird der mit dem Titel
und Rang eines Obervelerinirrates ausgestallele Be-
zirkstierarzt von Ansbach Friedrich Zink als Mil-
glied des Kreismedizinalausschusses von Mitlelfranken
berufén.



Soeben erschien:

Krankenschein geféllig?

Dr. Hans Stappert, Sterkrade.

214 Seifen, mif 2 mehrfarbigen Beilagen.
Preis Mk. 6.—, geb. Mk. 8.—.

Wieder cin neues Buch im Kampfe um #rztliche Stan-
des- und Gewissensfreiheit; ein Buch voll sprithender ILe-
bendigkeit una frischen Draufgiingertums. Eine Kampi-
schrift in besten Sinne des Worles, weil sie riicksichtsios
nach den letzten Ursachen der heutigen, wenig erbaulichen
Zustinde sucht und keine Halbheilen anerkennt.

Zuniichst setzt sich der Verf. mit dem Standpunkt Lieks
und anderer auseinander. Nach seinen lebendig geschilder-
ten Erfahrungen als Knappschaltsarzt in Sterkrade ist er
zur Ucberzeugung gekommen, dafi der Krebsschaden
unserer heutigen Sozialversicherung die Krankheitsziich-
tung ist. Er schildert, wie sich diese Krankheitsziichtung
aus der Unmoglichkeit entwickelt hat, nach bureaukratischen
Vorschriften irztliche Kunst zu “iiben. Einen weiteren
Grundfehler der heutigen Krankenversicherung sieht er
darin, daB die Primie aul die Krankheit und nicht auf die
Gesundheit gesetzt wird. Er weisl auf die ginstigen Er-
folge verschiedener privater Krankenversicherungen hin, die
den Gesundgebliebenen eine Primie gewiihren. Sehr gul
ist die Tatsache dargestelli, dafl bei der Begutachtung der
Arbeitsfahigkeit — gerade bei dem grofen IHeer der Leicht-
kranken, Psychopathen und bewuliten Simulanten — die
sirztliche Wissenschaft in vielen Fiillen nicht in der Lage ist,
auf die vorgeschriebenen bureaukratischen Fragen eine ver-
liBliche und einwandfreie Antwort zu geben.

Er schildert, wie heute der Kassenarzt in einen Gegen-
salz zum arbeitenden Volk hineingetriecben wird.  Der Kkas-
senarzt wird gehaBt, wenn er sich der Krankheitsziichtung
enigegenstemmt, und verachtet, wenn er sie gewlihiren lape”
. . . ..Er wird notgedrungen zum Polizisten, der eine friiher,
der andere spiter.” :

Von da ausgehend unternimmt Verl. einen lebendig ge-
schriebenen Streifzug durch das politische Leben der Nach-
kriegszeit.

Das Buch wird alle erfreuen, welche cine gesunde natio-
nale Entwicklung unseres Volkes wiinschen, und wird von
der Gegenseite mit der iiblich belwollenden unkritischen
Kritik belegt werden. Auch die ,wissenschaftlichen* Theo-
retiker der Sozialversicherung werden an dem Buche scharfe
Kritik @iben. Far sie ist ja die Kenntnis und endlose Dis-
kussion aller Gesetzesparagraphen eine Wissenschaft. In
Wirklichkeit handelt es sich aber um ein Gebiet, auf dem
sicher nicht so sehr das Streben nach Erkenntnis gegebener
Tatsachen als vielmehr die Kriifteschiebungen zwischen den
politischen Parteien mit ihren nichts weniger als wissen-
schaftlichen Programmen die treibenden Momente sind. Ich
halte es [iir ebenso mannhaft als verdienstvoll, dafl Stappert
auch diese Tatsachen mit richtigem Namen nennt.

Ior erkennt auch ganz richtig, dall unser heutiger Kampf
um #rziliche Standes- und Gewissensfreiheil nur ein kleiner
Ausschnitt aus den girenden sozialpolitischen Entwicklungs-
problemen unserer Zeit ist, und daf} dieser Kamp{ nicht
durch Tinte und Papier, sondern durch die Tatsachen des
Lebens entschieden werden wird. So meint er humoristisch
in den einleitenden Waorten: ,,Drum ist es auch ganz gleich-
giiltig, wer gerade oben oder unten liegt; er tut dem anderen
nicht weh. . . . Ein MiBerfolg ist ausgeschlossen, chenso
auch ein Erfolg. Es kann also sozusagen niemandem etwas
passieren.”

Wer sich praklisch [fiir die Zeitfragen unseres Standes
interessiert, der lese das Buch. fr wird sich an der leben-
digen Darstellung sowic an mannhalter, frischer Lebens-
auffassung erfreuen konnen und wird auch manche wertl-
volle sachliche Anregung finden. Im Kampfe gegen die
Utopie, daBl brauchbare drztliche Arbeit bureaukratisch
reglementiert werden kann, ist das Bueh ein wertvoller Bun-
desgenosse. v. IlTayek, Innsbruck.

’ %rl’ézg der Arztlichen fﬁ)n

Dennoch Landarzt!

Erfahrungen und Befrachtungen aus der Praxis
Dr. August Heisler, Kénigsfeld.
Preis Mk. 3.50, geb. Mk. 5.—.

,,Als Luftschiffahrer des Geistes, um mit Nietzsches ,Morgen-
rote’ zu reden, sollen wir fliegen, weit hinaus itbers Meer in neue,
ungekannte Lander, sicher, das Land nie zu erreichen, nur mit
dem einen Trost im Herzen: andere Vogel werden weiter fliegen.”,
Wenn ein Arzt ein Buch, in dem er ein aus tiefem Herzen kom-
mendes Bekenninis zu seinem Beruf ablegt, mit solchen Worien
weit hinausschauender Sehnsucht einleitet, dann diirfen wir unsere
Erwartungen auf den Inbalt hoch spannen. Heislers mutiges, war-
mes Buch rechifertigt auch groBe lgrwartungen. Hier redet einer,
der geschult ist in klarem wissenschaitlichen Denken, der mit
scharfem Auge Erscheinungen zu beobachten vermag, der aus
griindlichen Ueberlegungen heraus von ihm beherrschte Methoden
sachlich anwendet, der iiber groBe Erfahrungen und ein sie unter-
einander verkniipfendes, eindrucksihiges Gedachtnis verfagt, und
der deshalb auch das Recht zu kritischem Urteil hat. Eine ganze
Anzahl sorgfaltig aufgezeichneter und hdchst lehrreicher Kranken-
geschichten begriinden Urteil und Anschauung; in der Mitteilung
solcher genauer Betrachtungen liest ein besonderer Wert des
Buches. %{eisler weil aber auch, daB das groBe Ganze der Welt
und somit auch die Welt des Arztes, insonderheit der Gegenstand
arzilichen Wirkens, der Mensch, beseeltes Leben ist, und so kommt
es, daB, wo er uns im Buche als Internist, als Geburtshelfer oder
als Wundarzt auf seinen Wegen durch die Schwarzwaldtiler, auf
einsamen Haohenfahrien bei Tag oder Nacht oder in seinen Kran-
kenanstalten mitnimmt, er uns auch immer zugleich als echter
Psychotherapeut, als seelenkundiger Berater des kranken Men-
schen zur Seite geht. Eines der Ziele, die ihm vorschweben, ist
die innige Verkniipfung so betitigten wirklichen Arzitums mit den
Pliegestitten der Wissenschaft. Er schligt ,.Reiseprofessoren® als
hochst wiinschenswerte Verbindung zwischen Universitat und
Landpraxis vor, d. h. die Einrichtung, da Hochschuldozenten
regelmaBig aufs Land gehen und je mehrere Tage mit einem
Landarzt auf dessen Praxis verbringen, mit ihm seine Kranken
besuchend, ihm von ihrem Wissen und dem jeweiligen Forschungs-
stande Wichtiges mitteilend und dabei zugleich zu eigener Forde-
rung Fihlung mit dem wirklichen Leben der besuchten Kranken
gewinnend. GroBere Abschnitte des Buches beschaftigen sich mit
der Kritik der Psvchoanalyse und ihrer Weiterentwicklung, mit
Kritik der Homoopathie unter Wirdigung einzelner sehr beach-
tenswerter Erfolce dieser Behandlungsweise. Fragen der Erndh-
rung von Erwachsenen und Sauglingen, Fragen aus der Geburts-
hilfe, der Wundbehandlung, Fragen der Tuberkulose, der Haut-
krankheiten, des Hochdruckes, Beobachtungen aus dem Gebiete
organischer Nervenkrankheiten und viele andere werden unter
Beibringung zahlreicher Erfahrungen in anregendster Weise er-
rtert, und immer ist es der seinen Beruf liebende, zu ihm sich mit
Hingabe bekennende, denkgeschulte Arzt und willige Helfer des
leidenden Menschen, der hier spricht. Darum sind auch die Worte,
die er aber das besonders in den groBeren Stidten wachsende
MiBtrauen dem Arzt gegeniiber findet, von so grobem Gewicht:
.0, wenn die Menschen oft nur wiiBten, wie sie mit ihrer Angst,
ihrem Mangel an Vertrauen, mit ihrer Jagd von Pontius zu Pilatus
nur sich selbst schaden, weil sie den wirklichen verantwortlichen
Hausarzt um séine Sicherheit, um seinen fetzten Einsatz bringen.™
Das Verhiltnis des Vertrauens zwischen Arzt und Kranken aber
kann allein die Grundlage gedeihlicher Beziehung, die Vorbedin-
gung #rztlicher Wirksamkeit sein. Es ist eindrucksvoll und er-
greifend, in den einzelnen. Abschnitten den aller menschlichen
Grenzen sich bewuBten und deshalb faustisch weiterstrebenden
echien Arzt zu horen. Aber aus der Schrift klingt noch mehr: Des
Verfassers Gatlin,. eine Frau von aufiergewdhnlichen Gaben des
Herzens und des Geistes, ihm kiirzlich durch allzufrithen Tod -
entrissen, hat noch an ihr mitgearbeitet und ihr auch etwas von
ihrer Seele mitgegeben. So webt das echte Menschenleben zweier
reifer Personlichkeiten in dem Buche, das mit seinem stolzen und
mutigen ,Dennoch!* zu einem Bekenntnis &rztlicher Lebens-
bejahung geworden ist, dem wir recht viele besinnliche Leser
wiinschen mochten, die hier aus lebendigem Quell schopfen
konnen. Haeberlin, Bad Nauheim.

ﬂau Otto Gmelin ‘ >
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Vereinsmitteilungen.
Sterbekasse des Aerzil. Kreisverbandes Oberbayern-Land.
4 (42. Sterbefall.)

Herr Dr. Richard Meyer. (Partenkirchen) ist ge-
storben. Das Sterbegeld wurde umgehend iberwiesen.
Ich bitte dic Herren Kassiere der Vereine Oberbayern-
Land, 5.— M. pro Kopf ihrer Mitglieder zu senden an
die Adresse: Gemeindesparkasse Gauling, Posltscheck-
konto Miinchen 21827, unter der Milleilung: Auf Konio
Sterbekasse, xmal 5— M. far 42. Slerbefall.

1S G A
Mitteilung des Miinchaner Aerztevereins fiir freie Arztwahl.

Die Honorarauszahlung far Monal November
findet am Dienstag, dem 11. Dezember, durch
die Bayver. Hypoiheken- und Wechselbank statt.

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

1. Die Leichenschauerstelle XVIIa, begrenzl durch
Luitpoldhain. Stadtgrenze, Allersbergerstralie, Schweig-
ger- und RegensburgersiraBe, ist frei geworden. Diejeni-
gen Kollegen, welche im Bezirk oder in unmiitelbarer
Nihe desselben wohnen und noch keine stidtische Stelle
bekleiden, werden eingeladen, ihr Bewerbungsgesuch
bis spalestens 8. Dezember beim Stadt. Beslattungsamt,
Hauptmarkt 12, einzureichen.

9. Die Herren Kollegen werden gebeten, in die
Listen jeweils die Namen der Klinik ecinzuschreiben,
in welcher die Patienten operiert bzw. behandell werden.

Berichtigung.

In dem Siizungsbericht des Aerztlich-wirt-
schaftlichen Vereins Regensburg und Um-
gebung in Nr. 47 d. BL ist ein Druckfehler unterlaufen.
Statt ,.Landesverband® muB es .Leipziger Verband®
heil3en.

Weihnachtsgabe der Witwenkasse.

Kollegen gedenket der Weihnachtsgabe!

850 regelmissig Unterstiitzte und 100 nicht Unterstiitzungs-
berechtigte warten auf ein Geschenk!

Gabenverzeichnis, zugleich Quittung.

Vom 13. bis 23. November eingelaufene Gaben: Dr. Hauss
leiter Zirndorf 20 M.; Dr. N.-Mﬁnc%en 12 M T S VWHEARESE
Miinchen 30 M.; Dr. Amon-Konigsberg (Bayern) 20 M.; Dr. Her
mann Beckh-Nirnberg 10 M.; San:Rat Dr. Enslin-Furth 25 M §
Hofrat Dr. Bauer-Kipfenberg 20 M.; Ministerialrat Geheimrat
Dr. Dieudonné-Miinchen 20 M.; San.-Rat Dr. Diick-Mtinchen 15 M §
Geheimrat Dr Frisch-Wurzburg 30 M.; San-Rat Dr. Heckel-
Windsbach 20 M.; Geheimrat Obermed.-Rat Dr Kerschensteiner-
Miinchen 30 M.; Med Rat Dr. Laifle-Weitheim 10 M.; Bez.-Arzt
Dr. Miiller-Dingolfing 10 M ; Aer«l. Verrechnungsstelle Naila
110 M ; Dr. Sundheimer Miinchen 20 M.; Aeraztl. wirtschaftl. Verein
Aschaffenburg und Umgebung 150 M.; Dr. G. in B. 10 M.; Dr.
Eckhard Ziemetshausen 10 M. ; San.-Rat Dr. Schild-Ntirnberg 25 M. ;
San.-Rat Dr. Schmelz-Ludwigshafen a. Rh. 10 M.; Dr. Daxl-Main-
burg 20 M.; Dr. Karl Gundlach-M{inchen 30 M ; Dr. Marg. Kohl-
mann-Augsburg 10 M.; San-Rat Dr. Anton Lechleuthner-Rosen-
heim 15 M.; Aerztl, Bez -Ver. Traunstein-Laufen 100 M.; Dr. Zell-
felder-Schillingsfurst 20 M.; San.-Rat Dr. Ziegler-Kiefersfel&en 10 M.,
Dr. Doll Weitnau, Algdu 30 M ; Dr. Krimer-Landsberg 20 M.;
Dr. Neitzsch-Obernsees 20 M.; T. M. in B. 100 M. Summa 982 M.
Allen Spendern herzlichsten Dank.
Die Witwenkasse des Invalidenvereins,
Postscheckkonto nur Nr. 6080, Amt Niirnberg.

San.-Rat Dr. Hollerbusch, Firth, Mathildenstrasse 1.

Fiir die Redaktion verantwortlich: Dr. H. Schotl, Miinchen.
Fiir die Inserate: Adotf Dohn, Munchen.

Aligemeines.

Die nichsten Mittelmeerfahrten der Hamburg-Siid. Nach den
giinstigen Ergebnissen der vier Mittelmeerfahrten, welche das
Motorschiff mit Einheitskajiite »Monte Sarmiento¢ der Hamburg-
Stid in diesem Friihjahr ausgeftihrt hat, ist nunmehr der Fahrplan

fir die gleichen .Reisen im nichsten Frithjahr festgelegt worden.
Wieder werden vier Reisen von Hamburg iiber Spanien, Marokko,
Algier nach Genua (I), von da nach Paléstina und Aegypten bis
Venedig (II), von dort iiber Griechenland, Konstantinopel und
Nordafrika nach Genua (1II) und zuriick nach Hamburg (IV)
unternommen, deren Fahrpreis bei 15tigiger Reisedauer (Reisen
I und IV) bei RM. 240.— beginnt, wihrend die 19tigigen Reisen
(IT und I1I) schon fiir den bilhigen Preis xon RM. 280.— gemacht
werden konnen. Bei den diesjihrigen Reisen war festzustellen,
dass infolge grosser Nachfrage die Palistina-Aegyptenreise sowie
die Griechenland-Konstantinopelreise schon lange vor Beginn
der Fahrt ausverkauft waren. Die erste Reise beginnt am 23. Mérz
in Hamburg und fithrt iiber eine Strecke von fast 6000 Kilometer,
wobei die Hifen Lissabon, Sevilla, Ceuta (Spanisch-Marokko),
Algier, Palermo, Neapel und Genua angelaufen werden. Ausser
den Hifen in Paldstina und Aegypten beriihrt man auf der zweiten
Fahrt nach Neapel Corfu, worauf in Venedig diese Reise am
98. April endigt Die dritte Reise beginnt am 5. Mai und flihrt
von Venedig nach Corfu, Athen, Konstantinopel, Malta, Sfax
(Tunesien), Tunis und f{iber Neapel am 23. Mai nach Genua, von
wo zwei Tage spiter die Riickfahrt tiber Barcelona, Palma auf
den Balearen, Algier, Ceuta, Sevilla, Lissabon und Vigo nach
Hamburg angetreten wird, wo Ankunft am 10. Juni erfolgt, Die
Reisen werden von dem neuesten Motorschiff der Hamburg-Siid,
>Monte Cervantese, ausgefuhrt. »Monte Cervantesc hat mit allen
B:quemlichkeiten ausgestattete Kammern, helle, iiber die ganze
Schiffsbreite hinwegreichende Speisesile. Grosse Gesellschafts-
balle, Lese- und Schreibzimmer mit Bucherei, Rauchsalon. Es
braucht woh! kaum betont zu werden, wie vielseitig und ab-
wechslungsreich jede dieser vier Reisen sein wird, denn jeder
angelaufene Hafen hat entweder seine historische, kiinstlerische,
landschaftliche, volkerkundliche oder religiose Bedeutung, und
ausserdem bietet sich jedem Teilnehmer entweder vor oder nach
einer Mittelmeerreise Gelegenheit, auf der Hin oder Riickfahrt
die Alpen kennenzulernen. Auskunft und Prospekte kostenlos
durch Amerik. Reisebiiro Karl Bierschenk, Miinchen, Brienner-
strasse b3, gegeniiber von Café Luitpold. Telephon 296 032,

Als Grundlage fiir simtliche Doloresum-Priiparate werden
angegeben: Methylsalicylat, Chloro‘orm, Senf- und Terpentinil.
Dazu kommt beim Doloresum Liniment noch Menthol: In der
Doloresum-Salbe, dem -Oel und -Spiritus sind diese Kom
ponenten unverindert nachweisbar. Im Doloresum-Liniment
jedoch tritt eme vollige Umsetzung der Besiandteile ein. Es
bilden sich Sahicylamin und Salicylamid, Thiosinamm und Amino-
menthol. Die Wirkung wird durch diese Umsetzungen keines-
wegs beeintrichtigt, wihrend die Resorbierung durch die noch
immer verbleibende starke Alkaleszens des Priparates eher ge-
fordert erscheint. Auch das jetzt so gern mit bestem Erfolg
verordnete Doloresum-Tophiment ist kein einfaches Misch-
priparat, auch hierbei ist die Wirksamkeit durch die Umsetzungs-
produkte der Grundbestandteile bedingt.

Zur gefl. Beachtung!

Der heutigen Nummer liegt ein Flugblatt der Firma
H.i’fl‘rommsdorﬁ”, Aachen, bei, iiber Quimbo und Dijozol-
Seife.

Quimbo ist eine Waschsalbe, die der durch hduliges Waschen
oder durch Beriihrung mit Alkohol, Desinfektionsmitteln, Gips,
Formalin, dtzenden Substanzen usw. geschidigten Haut die Stoffe
wiedergibt, die ihr durch die obengenannten Vorginge entzogen
wurden, AuBerdem hat sich Quimbo bei Rauheit der Haut infolge
Witterungseinflissen und bei Frostbeulen gut bewihrt.

Dijozol-Seife scheint nach der Verdffentlichung des Hygie-
nischen Instituts der Universitit Bonn berufen zu sein, als ideales
und zuverldssiges Mittel zur Schnell-Desinfektion der Hinde des
Arztes zu dienen; auch fir die Hebammenpraxis diirfte sie von
besonderer Bedeutung sein.

Ferro-calciumsaccharat 12: 1000

Entspricht weitgehendst den Forderungen
der modernen Eisentherapie.

ohne welteres mit dem Magensaft, braucht weder reduziert noch aufgeltst
X werden und wird schnellstens und restlos resorblert.
Daher schnelle und durchachiagende Elsen- und Kalkwirkung
ohne Verdauungsstdrungen, seibst bel Suglingen und Grelsen.

Johann G. W. Opfermann, Koln 64

enthilt das Eisen in der wirksamen Ferro-Form!

Aegrosan wird selbst vom kranken Magen gut vertragen, mischt sloh

Preis Mark 1,40 In den Apotheken. Versuohsproben auf Wunsch.
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/" Hofrat Dr. Herold in Hain 80 Jahre alt.

|/ Am 13. Dezember wird Herr Hofrat Dr. Herold

in Hain, Post Kips (Oberfranken), 80 Jahre alt. I'r war
friher in Kronach Arzt, lebte als Emeritus vor dem
Krieg in Erlangen und bl seit Kriegsende infolge Ver-
lustes seines Vermogens in - Hain trotz seines Alters
noch Landpraxis aus.

Die Landesirziekammer begliuckwiinscht- Herrn
Kollegen Herold zu seinem 80. Geburistage!

Einladungen zu Versammlungen.
Aerztlicher Bezirksverein Minchen-Land.

Mitgliederversammlung am Miltwoch, dem 12. De-
zember, abends 8 Uhr, im Hotel Deutscher Kaiser in
Miinchen, ArnulfstraBe 2. — Tagesordnung: 1. Einlauf,
2. Demonstration Prosckior Dr. Neubiirger, 3. Referat
Dr. Stock tiber Unterbrechung der Schwangerschaft,
Endgiltige Wall einer Kommission zu Punkt 3.
Rechnungsablage, Beitragsregelung, 6. Termin und
Tagesordnung der niachsten Versammlung.

1.
()1

; Aerztlicher Bezirksverein Traunstein-Laufen.

1/

Einladung zu der am Sonntag, dem 16. Dezember,
nachmittags 153 Uhr, im Bahnhofhotel Fockerer, Frei-
lassing, stattfindenden Zusammenkunft mit dem Aerzt-
lichen Bezirksverein Bad Reichenhall - Berchtesgaden.
Vortrag des Herrn Oberregierungsrats Hilger der Ver-
sicherungskammer {iber ,Die Aerzie-Versorgung® mit
Diskussion. Prey, Siegsdorf.

Aerztlicher Bezirksverein und Aerztlich-wirtschaftlicher
Verein Nordschwaben.

Mitgliederversammlung am Samslag, dem 15. De-
zember, nachmitlags 4 Uhr, in Donauwdrth, Reichs-
straBBe (Gasthof zur Rose).

1. 1. Einlauf, 2. Tuberkulosefiirsorge, 3. Regelung
der arzllichen Vertretung, {. Anlrige und Winsche.

11...1. Einlaul, 2. Bericht tber die Sitzung der Zu-
lassungsausschiisse der Aerzte und Krankenkassen im
Bereiche Nord- und Mittelschwabens (Dr. Jahrsdorfer,

Rain), 3. Bericht dber Sitzung des Aerztlichen Kreis-
verbandes Schwaben (San.-Rat Dr. Mayr), 4. Anirage
und Winsche.

Mit Ricksicht auf die ‘Wichtigkeit der Tagesordnung
werden die Mitglieder gebeten, moglichst vollzdhlig zu
erscheinen. Es besteht Aussicht. daB nach der Ver-
sammlung ein wissenschaftlicher Vortrag gehalten wird.

San.-R. Mayr, Harburg.

Aerztlich-wirtschaftlicher Verein Bamberg-Land.

Am Mittwoch, dem 12. Dezember, nachmittags 4 Uhr,
findet im Eisenbahn-Hotel Bamberg, LudwigstraBle (Bes.
Straub) eine Pflichtsitzung des Vereins statt. Tagesord-
nung: Kassenirztlicher Vertrag mit den Oriskranken-
kassen Bamberg I und II, Wunsche und Antrige. An-
schlieBend wird Herr Bezirksarzt Dr. Winterstein einen
Vortrag oiber Fursorgelatigkeit halten. Es werden des-
halb die Herren Kollegen von Bamberg 1 und II ge-
beten, alle zu erscheinen, da sonst nochmals eine Extra-
silzung abgehalten werden mufte.

’ [EAst DT K o

Niirnberger Medizinische Gesellschaft und Poliklinik e. V.

Wissenschaftliche ~ Sitzung am Donnerstag, dem !
13. Dezember, abends 8 Uhlr, im Gesellschaftshause
Marientormauer 1). Tagesordnung: 1. Demonstrationen,
2. Herr Goldenberg: a) Hamaturie als Frihsymplom der
Hypernephrome (mit Demonstrationen), b) Verfeinerte
Nierensteindiagnostik (mit Projektionen), ¢) Totalexstir-
pation der Harnblase, d) Spondylarthritis unter dem
Bilde renaler Affektion, 3. Verschiedenes.

: T e N0 150l

Beschilisse und Ergebnisse des Béyer.Landesaussérhussels'
fur Aerzte und Krankenkassen.

Die Beschlisse und Ergebnisse des Bayer. Landes-
ausschusses fiur Aerzte und Krankenkassen vom Don-
nerstag. dem 29. November 1928, konnen erst in der
nichsten Nummer verdffentlicht werden, da sie:uns
wegen Arbeitsiiberlastung der Referenten des Ministe-
riums fiir Landwirtschaft und Arbeit (Abteilg. Arbeit)
noch nicht zugesandt werden konnten.
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An die Krankenhausirzte!

' Dér in der letzten Nummer d. Bl, erschienene Vor-'
schlag betr. Tuberkuloseuntersachung stammt von. der
geschaftsfihrenden Vorstandschaft des Ver-
eins der Krankenhausarzte Deutschlands. Die
Veroffentlichung wurde uns von Herrn San.-Rat Dr.
Wille (Kaufbeuren) zugesandt, an den sich' die Herren -
Krankenhausirzte wenden wollen.

y/

e

Wirtschaftliche Verordnungsweise und Landes-
{ __arzneimittelkommission,. -
Berichterstatter: Sanititsrat Dr. Kusterma nn, Miinchen.

In den Richtlinien des Reichsausschusses fur Aerzie
und Krankenkassen tber die Wirtschaftliche Verord-
nungsweise vom 15. Mai 1925 heiB3t es:

A.

, 1. Die wirtschaftliche Arzneiverordnung ist ein Teil
der wirtschaftlichen Behandlungsweise. Unter wirt-
schaftlicher Behandlungsweise ist zu verstehen: von
allen verfugbaren, wissenschaftlich bewihrten, Krank-
heiten vorbeugenden, lindernden und heilenden Me-
thoden diejenige anzuwenden, welche unter Beriicksich-
ligung der physischen, psychischen, sozialen und be-
ruflichen Eigenarl des Erkrankten die Krankheit und
Arbeitsunfahigkeit am griindlichsten, schnellsten und
wohlfeilsten beseitigt.

2. Die far eine Krankenkasse titigen Aerzte sind
verpilichtet, die erforderliche Behandlung hinsichtlich
Art und Umlang der Verschreibung von Arznei-, Heil-
und Stirkungsmitteln auf das notwendige MaB zu be-
schrianken.

3. Aus den Leitsitzen {iber eine sparsame und doch
sachgemibe Behandlungsweise der Kranken durch dic
Aerzte, aulgestelit vom Reichsgesundheitsamt, ist fol-
gendes zu beachten: P

a) Der Arzt mufl durch eine wirtschaftlich zweck-
miBige. maoglichst einfache Behandlungsweise mit allen
Kraften dazu beitragen, die derzeit verhillnismiBig hohe
Belastung der Krankenkassen mit Geldausgaben zu ver-
mindern. Dies gilt fiar den Verbrauch von Arzneimit-
leln, didtetischen'Nahrmitteln und Verbandstoffen.

b) Ba dic Arzneien durch ErmaBigung der Arznei-
mitlelpreise und Arbeitspreise in der deutschen Arznei-
taxe allein nicht ausreichiend verbilligt werden konnen,
muf} der Arzt auch seinerseits auf die Verringerung der
Arzneikosten far den Kranken hinwirken. So soll der
Arzt die Regeln far sparsame Verordnungsweise ge-
nauestens befolgen, unter gleichwertigen Arzneimitteln
stets das billigere verordnen, die Arzneimittel in ein-
facher Form .und nicht in komplizierter Zusammen-
setzung verschreiben, die frei verkiuflichen Arznei-
mittel und die im Apothekenhandverkauf erhiltlichen
Arzneimittel moglichst far sich allein verschreiben, in
geeigneten Fallen die Arznei im Hause herstellen las-
sen, die mit Namensschulz verselienen und deshalb
mneist hoher im Preise stehenden Spezialpriparate durch
gleichwertige Priparate, wo solche erwiesenermalien
zur Verfiigung stehen, ersetzen und dabei das Worl
»Lirsalz” nicht gebrauchen. Hier und da gibl ¢s auch
cine -inlindische Droge, die er als gleichwertig mit
ciner auslandischen Droge und billiger als diese ver-
ordnen kann. Lelzten Endes ist aber slets das wirk-
samste Heilmittel auch das billigste. Als gleichwertig
konnen nur solche Heilmittel geften, welche die Heil-
wirkung gleich rasch und sicher gewihrleisien; des-
wegen darf auch dem Kassenarzt nicht versagl sein,
Arzneimittel, die zwar zunichst kostspielig erscheinen,
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aber Aussicht bieten, die Behandlung abzukirzen und
die  Arbeitsfihigkeit friither herbeizufithren, zu ver-
ordnen. - : :

c) .Der Kassenarzt soll ncueste Arzneimillel nur
dann verwenden, wenn ihr Wert durch systematische
Untersuchungen, z. B..in Kliniken und groBeren Kran-
kenanstallen. wahrscheinlich gemacht worden ist.

d) Die Aerzie sollen durch sirenge Selbsiprifung
dazu Dbeitragen, dall Vielverschreiberei und sonslige
Polypragmasie, die freilich oft durch die Neigung des

- Publikums  selbst- gefordert, viclleicht sogar veranlafit

wird, unterbleibl, zum Nulzen, der gesamten Bevolke-
rung wie insbesondere auch der organisierlen Kranken-
hilfe der Sozialversicherung. Auch soll die Verordnung
von Arzneimitteln, die nur solaminis causa nach demn
Grundsatz ,ul aliquid fecisse videatur® gegeben werden
und nur einen suggestiven Einflu ausiben, nach Mog-
lichkeit vermieden werden.

B.

Durch strenge Selbstprifung in jedem einzelnen
Falle haben die Kasseniirzte dafir zu sorgen:

a) daB auch hygienische und diitetische MaBnah-
men nach Moglichkeil bertcksichtigl werden;

b) dal§ bei der Arzneiverordnung grundsiitzlich jeg-
liche Vielverschreiberei und Vielgeschiftigkeit unter-
bleibt und tatsachlich nur das wirklich Notwendige
verordnel wird. Die gleichzeilige Verordnung mehrerer,
dem gleichen Zweck dienender Arznei- oder Stirkungs-
mittel ist zu vermeiden;

¢) dall fur die Arzneiverordnungsweise nicht die
subjektiven Beschwerden oder Wiinsche der Versicher-
ten, sondern ausschliefilich der objektive Belund aus-
schlaggebend bleibt;

d) daBl die Einspritzung von Mitteln unter die
Haut, in die Muskeln oder in die Blutadern nur dann
angewendet wird, wenn die Darreichung dihnlich wir-
kender Mittel aul anderem Wege unzweckmaBig ist;

¢) dal auch jeweilige Vertreler und Assistenten mit
den Grundsilzen der wirtschaftlichen Arzneiverord-
nungsweise vor Beginn ihrer Titigkeil eingehend ver-
traut gemacht werden; far ihre VerstoBe haftet der
Kassenarzt wie [tir die eigenen. Dieses wird in B I wei-
ter ausgefihrt. Ich will Sie damit nicht langweilen,
diese Bestimmungen IThnen im einzelnen vorzutragen.
da sie Ihnen ja bekannt und in den VR. 1--70 der , An-
leitung zur wirtschaltlichen Verordnungsweise fir kas-
sendrztliche Tatigkeit in Bayern® niedergelegt sind. Laut
KLB. _Richtlinien fir Prifungseinrichtungen® [ 1 ¢ ist
die ,Anleitung zur wirtschaftlichen Verordnungsweise®
mafigebend, und in Ziffer IV 1 und 2 wird nochmals
cingehend darauf hingewiesen. Von diesen lautel Zif-
fer 1:  Far die Verordnung von Arznei- und Heilmit-
teln kommt die Anleitung zur wirtschaltlichen Verord-
nungsweise’ in Betracht, die alle Kassendirzte genau zu
befolgen haben.*

Das sind die starren Rechlsgrundsiilze. Rechisgrund-.
silze sind uns Aerzten infolge unserer ganzen Ausbil-
dung und unserer individualistischen. Berufseinstellung
zuwider, Wenn in irgendeinem Berul individualistisches
Denken und Handeln oberster Grundsalz zum Lirfolg
isl, so ist das beim Arzie der Fall, ebenso wie beim
Kimstler. Daher berihren sich auch diese beiden Be-
rufe so innig. Aber wie der Kanstler neben der geistigen
Eignung und Einstellung die Technik beherrschen mulf,
je nach Arl der kiinstlerischen Betitigung die ‘Technik
des Zeichnens, der Malweise, der Perspeklive, des Mo-
dellierens, der Steinbearbeilung, des Kontrapunkles, der
Instrumentierung, ehenso beim Arzl unter der gleichen
Vorausselzung je nach Arl seiner Berufsausitbung die
Technik der mannigfachen Unlcrsuchungsmclhndbn, der
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Handhabung der Instrumente in den verschiedensien
Sonderfichern und hier in unserem Falle: die Technik
der Ar /nu\'erordnung

s ist ein offenes Gehelmms dafh wir in unseren
Ausbildungsjahren auf der Universiliit elwas kimmer-
lich in der Kunst der Arzneiverordnung ausgeriistet
wurden, dafl beim Abgang von der Alma mailer unsere
Kenntnisse aber Pharmakologiec und Pharmakodynamik
ziemlich bescheiden waren. Wie steht es aber erst jelzt
bei unseren jingeren Kollegen, nachdem eine Hochflut
néuer - und allerneuester chemisch-pharmazeutischer
Mittel und Arzneiverbindungen iiber uns hereingebro-
chen ist? Herr Geheimrat Straub — einer unserer be-
deutendsten Pharmakologen und ecine unbestrillene
Auloritit aul diesem Gebiet — hat mir einmal offen
erklart, dall an der mangelhaften pharmazeutischen
Ausbhildung der Aerzte auch die Universilatsiehrer far
Pharmakologie nichl ganz ohne Schuld scien. — Seien
wir ebenso offen; auch die Studenten und uns Aerzte
trifft ein gut Teil der Schuld. Der Medizinstudierende,
besonders in den letzten Semestern, wird durch andere
Ausbildungsfacher, die ihm wichtiger erscheinen, so
sehr beansprucht, scine Zeit ist damit so sehr belastet,
daB er beim besten Willen, der allerdings auch nicht
immer vorhanden ist, der Pharmakologie die ndtige
Zeit nicht widmen kann. Pharmakologie ist ein ctwas
trockenes Fach fur den Studierenden, er kann ihm lei-
der meist wenig Interesse abgewinnen, und daher wer-
den die Vorlesungen tiber PPharmakologic gern
schwianzt*, Line rasche Linpaukerei kurz vor dem
IExamen soll die bedenklichen Liucken notdirftig aus-
fallen. Sehr zum Leidwesen des jungen Arzies! In der
Sprechstunde oder am Krankenbett holl er manchmal
mit’ Verzweiflung seinen Rabow oder ein anderes Kom-
pendium fiir Verordnungsweise hervor, um dann mehr
oder minder verstohlen, nicht zur Erhohung seines
Ansehens beitragend, eine Verordnung zusammenzuzim-
mern oder manchmal auch nur abzuschreiben! Gar
manchen jungen Kollegen und manchmal auch einen
ilteren haben nach der Verordnung einer Arznei
schwere Zweifel und Gewissensbisse geplagt, ob er nicht
doch zuviel oder ein zu starkes Mitlel fiir den vorlie-
genden Fall verordnel, ob er nicht bei den Mitteln der
Tabula A des Deutschen Arzneibuches die Maximal-
dosen uberschritten, ob er nicht doch die Losung eines
Mittels aufgeschrieben, das in Wasser nicht oder nur
schwer loslich ist, ob er nicht doch eine Salbe zusam-
mengestellt, deren Zubereitung selbst fiir den gewiegle-
sten Apolheker cine Unmaoglichkeit ist. Was dann, wenn
Arzt und Apolheker sich feindlich gegenaberstehen,
was manchmal leider der Iall ist? Es ist ferner begreif-
lich, daB mancher Kollege in scinem Beslreben, ja eine
sichere Wirkung zu haben, alles das in cin Rc?cpl zu-
sammengeheimnist, von dem er annimmt. da} es im
vorliegenden Fall helfen koénnte, unbekiimmert darum.
ob sich die einzelnen Arzneistoffe mileinander vertra-
gen, — daly er in dem Bestreben, seinem Kranken zu
helfen, die einzeinen Symptome medikamentos zu be-
seitigen, wiederum cine Menge von Arzneistoffen zu-
sammenmischt, ohne sich dariiber klar zu werden oder
sich Rechenschaft dariiber ablegen zu konnen, dall er
antagonistische Mitlel aufgeschrieben, also Millel, die
sich gegenseitig in ihrer Wirkung beeintrichtigen’ oder
ganz aufheben oder doch durch Umsetzung schadliche
Nebenwirkungen haben konnen, die zu Ausfillungen
fithren und dadurch . der Verordnung ein .unansehn-
liches Ausschen geben oder einen Geschmack verleilien,
so daB der Krauke die Arznei verweigert oder sic nur
mit Widerwillen herunterwirgt, um sie dann vielleicht
unter Schmerzen zu erbrechen. Gerade die symploma-
tische Behandlung fihrt zu einer Art von Verordnung,
die sehr zweifelhaft in ihrer Wirkung ist und_ dabei
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sehr teuer kommt, nicht zum Vorteil des K
des Arztes und erst recht nicht der Kasse!
verdunkelt durch diese Verordnungsweise d
heilsbild Er verlieri das Urteil ﬁber die tatdi

(lcut(.t diese Art von \erordnung mindestens eme
schwere Belastung des Magen- und Darmiraktus,
manchmal durch unvorausgesehene Nehenwirkung eine

“Schidigung. die Kasse wird durch die Vielheit der ver-

ordneten Stoffe und dem dadurch bedingten erhohten
Preis der Rezepte geschadigt. Nach der anderen Seite
hin fihrt die Unsicherheit in der Rezeptur zur Verord-

nung in den Kompendien eingefiihrter Rezeptformeln

oder gar zu den Formulae magistrales, die meiner An-
sicht nach nicht kraftig genug bekampft werden konnen,
besonders dann, wenn sie allgemeine Bezeichnungen,
die' einen RiickschluB auf Inhalt und nicht selten auch
auf die Anwendungsweise nicht gestatten, tragen, so daf
der Arzt zum Schlul nicht selten gar nicht weill, was
er eigentlich verordnet hat. Ist sich denn der Arzt bei
der Verwendung von Magistralformeln nicht klar dar-
uber geworden, daB es die bedenklichste Einschrankung
seiner individuellen® Freiheit bedeuiet. dafl es seiner in-
dividualistischen Einstellung zuwiderlauft. daB es fiar
den Kranken eine schematische Behandlung ist? Diese
sogenannten Eselsbriicken sind éin jammervoiler Not-
behelf. die bei jedem gewissenhafien Arzt ein Gefiihl
des Zweifels an seinen Kenntnissen und an der Richtig-
keit seines therapeutischen. Handelns hervorrufen und
ihm so manchmal sehr tritbe und selbslquilerische
Stunden uber seine Eignung zum érztlichen Berufe ver-
ursachen.

Jie Moglichkeit besserer Aushildung in Chelme und
I’harnnkolome durch Aenderung des Studienplanes. be-
sonders aber durch obligatorische Uebungskurse, viel-
leicht durch \erpfhchtuna eine kurze Zeil in einer
Apotheke praktisch zu arbeiten, erscheint sehr er-
wigenswert. Mit Schrecken werden Sie ausrufen: schon
wieder eine neue Belastung fiir den Mediziner. der in
den leizten Semestern iberhaupt nicht weiB, wo er die
Zeil herbringen soll, um den Forderungen der cinzelnen
Spezialfacher zu geniigen. s mag das zugegeben wer-
den. Aber gerade ecine richtige und einwandfreie Re-
zepturkunde ist ein so \\1chtwes Fach, bedingt so sehr
die Geliung des Arztes seinen Kranken Uegqnuber daB
gerade in diesem Punkte eine bessere Ausbildung — die
selbstversiandlich nur durch Opfer an Zeit gewonnen
werden kann — durchaus noétig erscheint.

Aus dem oben Ausgefiithrten geht wohl mit Sicher-
heit hervor, daB die uns wenig zusagenden rechtlichen
Bestimmungen ihre innere logische Begrindung haben,
die aul der Ausibung des arztlichen Berufes beruht.
Ich will Thnen aber an ein paar Beispielen, die ich be-
liebig vermichren koénnte, auch beweisen, daB die tat-
sachlichen Verhdltnisse meine Ausfithrungen bekraf-
tigen. ,

Beispiel I. Hydrogen peroxydat 10proz. 2000.
S. Mit /3 Wasser verdiannt zum Gurgeln. M. 7.43, H,0,
3proz. 2000 M. —20 - Glas —.20 = M. 0.40; also eine
unnotige Mehrbelastung der-Kasse von M. 7.05.

Der Apotheker war durch diese Verordnung einer 10proz.
L.dsung gezwungen, das Orlbmalprﬁpar\t Perhy drol 30proz. zu ver-

w emlen das in mit Paraffin ausgegossenen Glasflaschen mit Paraf-
finverschluB und in Blechbiichsen mit Kieselgur in den Handel

_kommt. Der Apotheker hat eine grofie Onolmlp?cl\ung gedlinet .

und daher diese mit Recht auch berechnet. obwohl er nur einen:
geringen Teil derselben zur Herstellung des \Iedll\amenlcs ver-
W endcn Kkonnte.

Diese \oroxdmm« stammt allerdings aus einer Zeit, wo nur
Orlﬂlmlpacl\umen von 50,0 und 200,0 im Handel waren und wegen
der durch-kE \plosxonsqehhr bedingten teueren Verpackung damals
noch sehr hoch im Preise standen. Damalsw\ar auch noch nicht —
wie in der neuen Arzneitaxe 1928 — ein 30proz Hydrogenper-
oxydat vorritig.
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Beispiel II. 1 _Cllinosol;Tablette 1,0, vom Apo-
theker angeblich selbsi hergestellt, M. 1.55. .. . 2

NB. Eine Rohre mit 12 Stiick 1,0 kostete damals M. 1.—. Ein
schlagendes Beispiel fiir die mangelhafte Kenntnis des betreffenden
Arztes in der Technik der Arzneiverordnung. ,

Beispiel III. Spirit. Cognac ad 200,0, Acid. ace-
lico 25 .SeeAiewBier Tiic ht e : :

Kognak zu Einreibungen zu verwenden, erscheint woh!l min-
destens tberfliissig. Auch hier die mangelhafte Technik der Ver-
ordnungsweise, indem das Vehikel mit _ad“ an die Spitze gestellt
wird und das eigentliche Arzneimittel, als das in diesem [Faile
Essigsiiure aufgefait werden muB, am Schlusse steht.

_Oder solite der Kognak trotz der Essigsiiure eine andere Ver-
wendung gefunden haben? ;

Beispiel IV. Solut. acid. boric. 8,0:200,0. Ag. lau-
roceras ad 330,0. S. AeuBerlich!
NB. 1500 Aq. lauroceras kostete damals M. 1.50.

Es ist woh! unverstindlich, was Kirschlorbeerwasser, das —
nebenbei bemerkt — in den Apotheken schon lange nicht mehr
gefiihrt wird und das nach den Bestimmungen der
durch Aq. amygdal. amar. ersetzt werden soll, bei der duBerlichen
Anwendung hier fiir eine.therapeutische Wirkung ausiiben soll.
AnBerdem ist sich der Arzt bei Verordnung -dieses Rezeptes der
Tatsache gar nicht-bewuBt gewesen, daB Bittermandelwasser in
der Tabelie' A enthalten ist, das heiBit, daB Maximaldosen fiir
dieses Mitlel bestehen, und zwar 2,0 pro dosi, 6,0 pro die, aller-
dings nur far innerlichen Gebrauch.

Sollte der Herr Kollege hier das Kirschlorbeerwasser als Par-
fam aufgefaBt haben? . -

“Beispiel V. Acid salicylic. 8,0, Spirit. russic 40,0,
Tet. Capsic. 20,0, Tct. Arnic. 30,0, OL Sinap. Gutt. III
— N RS, . [

Ein schiagendes Beispiel fir die Gepflogenheit mancher
Aerzte, gerade bei Einreibungsmitteln selbstgewahlle Kombina-
tionen durchzulihren und dadurch gegen die wohlbegriimdete
VR. 18-in vollig unndtiger Weise zu verstoBen. !

Beispiel VI. Anthrasol 20, Pellidol 1,0, Anisthe-
sin 2.0, Ol. olivar. 10,0, Granugenpasta ad 30,0. Pasta?!

Abgesehen von der -Kompliziertheit der Verordnung, wobei
es mindestens fraglich erscheint. ob Anisthesin zur Wirkung kom-

men kann, diirfte es wohl keinem Apotheker gelingen, hier eine
Pasta herzustellen.

Beispiel VII. Thigenol 1,0, Bismuth subnitrie. 2,0,
Lanolin 100, Vaselin ad 20,0. Lippensalbe?!

Ob wohl der Herr Kollege sich von dem Aussehen dieser
Lippensalbe eine Vorstellung gemacht hat und noch mehr von dem
Rosenmund der” Schonen, der er diese braune, pastenihnliche
Salbe verordnete? -

Beispiel VIII. Pituglandol VIII Amp., Tenosin
20,0, Thymophysin V Amp., Tenosin III Amp. Auf
einem Rezept fiir 1 Kranken!

Die Herren Kollegen werden wohl diese Art von Vorsorge
gegen Blutungen etwas allzu reichlich finden. ;

Beispiel IX. Spirit. russic. 500,0, Aspirin Lrsatz
XX, Novatophan XX Hg: chlorat. 20, Sacch. q. s. ut
fiant. pulv. Tal. des. Nr. X 2, Tcl. Op. simpl. 200,
Tannin albuminat. Tabl. 20 St. Alles ohne Signatur
aufl einem Rezept far 1 Kranken!

Was wohl der Herr Kollege sich bei dieser Massenverordnung
gedacht hat? Handelt es sich um rheumatische Beschwerden, um
Verstopfung oder um Durchfall, oder sollte die durch die Kalomel-
verordnung herbeigefiihrte Ableitung durch den Darm sofort wie-
der durch r(l)pium und Tannin unterbunden werden? Leider.ist eine
Gebrauchsanweisung nicht angegeben, so daBl man daraus nicht
ersehen kann, ob er vielleicht auch die durch Aspirin und Novato-
phan herbeigerufene Magenverstimmung durch Kalomel beseitigen
oder durch ‘Opium hindern wbollte. In welchen GréBenmengen
durch 15 Liter ‘russischen Spiritus der Rheumatismus bekimpit
wurde, ist leider ebenfalls nicht ersichtlich. Die gewdhnliche Dosis
fitr Spirit. russic. diirfte einen Kaffeeloifel, also zirka 3—4 g, nicht
ibersteigen, da sonst die Gefahr schwerer Hautreizung besteht,
also bei dreimaliger Anwendung mindestens ein Monat reicht.
Oder solite der Herr Kollege eine stindliche Einreibung mit einem
EBloffel voll angeordnet haben?

Beispiel X. Optochin 02 L (= 50!!). -~ Von dem

gleichen Kollegen' fir 1 Kranken, ebenfalls ohne Si-’

gnatur, .

- Wenn es sich hier um dic Bekdmpfung -einer schweren
Lungenentziindung gehandelt haben solite, so 1st die Menge von
50 doch mindestens sehr reichlich. Ly

-

harmakopoea

War sich der Kollege der bedenklichen Wirkung von Optochin
auf den Sehnerven (Gefahr der Erblindung) bewuft?

. Beispiel XI. Ol. Sesam 100,0, Collargol 10,0L Mf

Emulsio. S. Taglieh 10 ccm als Klysma: -

Um eine Emulsion herzustellen, sind n6tig mindestens
Gummi arabic. 50,0, Aqu. dest. 850,0, also ungelihr 1 Liter Fliissig-
keit. Bei tiiglich 10 cem als Klysma fiir 100 Tage — also fiir
3. Monate — ausreichend! Ich habe diesen Fall iibrigens bereits
ausfithrlich sowohl der Technik der Verordnung nach als auch
wegen der Kosten zur Zeit schwerer Inflation im , Bayer, Aerzil.
Correspondenzblatt® eingehend besprochen und will Sié daher mit
weiteren Auslithrungen verschonen.

Beispiel XII. Solut. acid. carbolic. 3proz. 1000,0.
Sterilisal

Was sich der Herr Kollege wohl dabei gedacht hat? Dabei
stammt diese Verordnung von einem Chirurgen!

Beispiel XIII. Adip. canis (Hundefett) 50,0. Drei-
mal taglich 1 Messerspitze.

Hundefett ist ja ein altbekanntes Volksheilmittel gegen "Tuber-
kulose. Ob nicht der Apotheker in seiner Gewissensnot, um den
Arzt zu befriedigen, Schweinefett abgegeben hat? Ich erinnere mich
aus meiner Studentenzeit, daB man iiber Hundefett und das in Ost-
preuBen atlgemein iibliche Drachenfett gesprochen hat. Auch da-
mals wubte sich der Apotheker durch die Abgabe eines allerdings
ziemlich teueren Schweinefettes fiber die Schwierigkeit der Situa-
tion hinwegzuhelfen. i

Rein physiologisch gcs‘)rochcn, gilt Fettzufuhr bei Tuberku-
losen mit guten Magenverhiltnissen als cin sehr gutes Kriftigungs-
mittel. Was soll dann dreimal tiglich eine Messerspitze niitzen?
Abgesehen davon ditrften Sie wobhl mit mir Butter den Yorzuy
eren. Oder sollte es sich hier um eine psychotherapeutische
MaBnahme oder am Ende gar um eine Verordnung auf Anlorde-
rung des Kranken handeln?

Beispiel XM Piendefiurd 1=l asohe

Pferdefluid ist ein technisches, also chemisch unreines Ein-
reibungsmittel und wird ‘in der Veterinirmedizin und in Renn-
stallen noch manchmal gebraucht. Das fiir humane Medizin be-

. stimmte und gleichgeartete, aber rein dargestellte Miitel ist Pain-

expeller, das in Liste IV stcht und filr welches als vollwertiger
Ersatz Spirit. russic. angegeben ist.

Beispiel XV. 12 Paar Operationshandschuhe
M. 3405, 12 Paar Opcrationshandschuhe nach Prof.

Daéderlein M. 1987 = M, 53.92, Auf 1 Rezept!

Der Kollege teilt auf Anfrage der Kasse mil, daB nach Lage
der Landpraxis diese Handschuhe nur einmal gebraucht werden
kdnnen. y

Nach VR. 33 diirfen diese, da zum Instrumentarium des
Arztes gehorend, nicht verordnet werden. Wenn fibrigens siimi-
liche Gyniikologen und Geburishelfer der Ansicht des Herrm Kol-
legen wilren, was wilrde das fiir eine Belastung fiir die Kasse aus-
machen!

Ich wage die bescheidene Behauptung, daB der betreffende -
Herr Kollege — wenn er sich diese Gummihandschuhe auf eigene
Kosten beschaffen mufl — sehr wohl Mitte! und Wege finden
diirfte, um diese Handsehuhe durch Sterilisation wieder verwend-
bar zu machen. " (Fortsetzung folgt.)

-

,,Gallspach.*

Von Dr. Raphael Levi, Mtnchen.

Wenn wir den ,Streit um Gailspach®“*) von Hrn. Dr,
Schweisheimer durchlesen — und von den drei Feuille-
tons ist dieser wohl fiir uns Aerzle der wichtigste, weil
er fir das Publikum sozusagen die drztliche Meinung,
die drztliche IEntscheidung fur Gallspach darstellt —,
so fallt es auf, dafy unter all den Zuschriften sich kaum
cine findet, die sich ernstlich auf Secite der Acrzle stellt.
Eine versucht es schiichtern, und diese bleibt anonyni.
Da jch nicht annchme, da dic Auswahl cinseitig ge-

‘troffen worden ist, so wird das Verhiltnis bei den noch

zahlreicheren unveroffentlichten wohl dasselbe  scin.
Das ist kein Zufall mehr. Bei sachlichen Streitfragen
pllegt diese begeisterte Linmiitigkeit des Verdikts nicht
vorhanden zu sein. Hier stehen wir anscheinend vor
einer Gesetzmiibigkeil, dic nur offenbar uns Aerzten
unbekannt ist, nimlich, daB3, wenn man die Menge (und
hier verstehe ich darunter die Laien im Gegensalz zu

- %) ,Miinchner Neueste Nachrichten Nr, 316 v. 19. Nov. 1928.
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dem berufenen [Fachmann einer Wissenschaft) zum
Richter zwischien drzilicher Wissenschalt und Kur-
pfuscherei aufruft; man diese ziemlich geschlossen auf
der anderen Scile finden wird. Ich kenne keinen Fall,
wo man mit solcher Leidenschaft fir einen Arzt
Jartei ergriffen hitte. Und sollte es wirklich unter
all den Tausenden von Aerzlen keinen so .grund-
gilligen,  selbstlosen, hochwissenschafllichen  Mann
geben?!? Iis scheint also doch nicht soviel , Mut und
Zivilcourage® dazu zu gehoren, nach der anderen Seite
hin zu sprechen, wie Dr. S. meinl. Dagegen will ich
ihm verraten, ,,warum* der ,,Arzt aus Bozen® ,anonym®
iber seine Erfahrungen berichtet: Ganz cinfach, weil
er instinktmaBig die .zu raden Geschofie®, die man
Lnicht wiedergeben® kann, ‘der. anderen Seite fiirchtet,
withrend, wie Figura zeigt, die Gescholle der Aecrzle
sehr zahm und mild zu sein pflegen, soweit sie nicht
gar freundlich mit ihrem wissenschaftlichen Rustzeug
den anderen noch zu Hilfe kommen. Es ist auch einem
Arzt nichl zuzumuten, sich im Feuilleton ciner Tages-
zeilung Uber wissenschaftliche IFragen auseinanderzu-
setzen. Baly . die arziliche Fachpresse Dr. N.s Bericht
wohl kaum gebracht hatte®, ist eine durch nichts be-
wiesene Behauptung. Ich glaube nicht, dall sich je eine
medizinische Zeitung, etwa die  Minchener Medizini-
sche Wochenschrift®, geweigerl hatle, cine wissen-

schaflliche Frage zur Diskussion zu stellen, wenn sie.

in wirdiger, ernster Form behandelt und mit wirklichen
Tatsachen belegt wird, die dadurch, daB effektives Tat-
sachenmaterial beigebracht wird, die Moglichkeit einer
Piskussion tuberhaupt zulaBt, Glaubte man aber anderer-
seits, den Aerzten cine gute lLehre geben zu missen,
clwa wie die, die cine Einsenderin dem Presscausschuld
ins Stammbuch schreibt (mit Dr. N.s Worlen): .Um
der Menschen willen sind die Aerzte da®, oder efwa:
.Aerzle, geht nach Gallspach und lernt bei Zeileis!™,
so ist das jedes einzelnen gutes Rechi, den Kollegen
guten Rat zu erteilen. Nur slehen fir diesen Zweck
Standesorgane in Hulle und Fille zur Verfagung. Vor
diesem Forum sind solche Ermahnungen Ohrleigen.

Undrmune zur S Keenfrage; die; =wieloders aie s -zu
glauben scheint, den Arzt am wenigsten interessiert, —
ciner von-den ausgewihlten Einsendern ist so freund-
lich, zu meinen: .DaB cin Akademiker nur tiber
Dinge sprechen solite, ber welche er sich einen Ein-
blick verschalft hat: Nun, dem besorgten Irage-
steller hitte man herzhaft antworlen konnen: Die erste
und Hauplfrage jedes Arzies und auch des Presseaus-
schusses war und ist die: ,Was ist an der Sache
Wahlires und Gutes?*

Zunichst ganz aligemein der Vorwurfl: ,Der Arzl
soll nicht ablehnen, was er nicht Kennl.* Ich meine,
es hat stels als drziliche Pflicht und arztlicher Grund-
satz gegolten. nicht zu empfehlen, was man nicht
kennt, wenn anders die leidende Menschheit nicht zum
Versuchs- und Ausbeuteobjekl gemacht werden soll.
Dann aber liegt doch far den Fachmann die Sache
so, dafl dic Wissenschaft dber mancherlei Wege ver-
fiigl, eine Sache kennenzulernen. Man mul nicht un-
bedingt uberall hinreisen; sonst stiinde es zum Beispiel
um unsere Kenntnis von der Sonne gar schlecht: wir
kennen sie aber sehir gut. Es sind hier nun zwei Mog-
lichkeiten: Entweder es sind diese . Strahlen®, mit denen
(. behandelt, der Wissenschaft bekannl, es handelt
sich also um der Wissenschaftl und Forschung be-
kannte Phinomenc (und 100 Proz. Wahrscheinlichkeil
sprechen dafiir): (istl dann anzunchmen, dafl es der
intepsivsten minutiosesten  wissenschaftlichen  Zusam-
nenarbeil ungezihller Forscher der ganzen Well, die
mit selbstloser Hingabe und Selbstaufopferung bis zam
Einsatz ihres Lebens Generationen lang an der Er-
forschung dieser Strahlen, an ihrer Nulzbarmachung

y -

fiir die leidende Menschheit gearbeitet haben,” nicht

gelungen sein soll, soviel zu erfahren, wie der ,Heiler
in Gallspach® in seinem .groBen, modernen Labora-
torium“?! Vermutlich hat der Gallspacher sein Wissen

-auch nirgends anderswo als aus den Erfahrungen und

Veroffentlichungen der groflen wissenschaftlichen Labo-
ratorien geschopft. Ich habe nie irgendwo in der Fach-
presse etwas von neuen Entdeckungen aus den Zeileis-
schen Werkstilten gesehen. Wozu also von ,Wunder®,
.,Geheimnis®“, ., Zaubermeister und ,Wundermann®
sprechen! — Ist es also schon schwer zu glauben,
daf hier etwas Neues, den Aerzten wirklich Unbekann-
tes vorliegt, so wollen wir uns doch — und das ist
die andere Moglichkeit — fir cinen Augenblick auf
diesen Standpunkt stellen:

Wenn jemand etwas so unerhort Neues, Umwialzen-
des in den Heilplan der leidenden Menschheil ein-
zufiigen hat. wie das hier angeblich der Fall sein soll,
wenn es also wirklich ein ,.\Wunder® und ..Geheimnis*
ist. dann obliegt ihm in erster Linie die Pflicht, dies
sein .,Geheimnis® — wie es in der arztlichen Wissen-
schaft seit urvordenklichen Zeiten als® Selbstverstind-
lichkeit gilt — eben um .jener leidenden Menschen
willen ehestens in aller Oeffentlichkeif der Wissen-
schaftl bekanntzugeben und zur Diskussion zu stellen,
schon deshalb, weil keiner far sich allein eine solche
Verantworlung ubernchmen kann; damijt also die
Menschheit vor Schaden und Unglick bewahrt werde.
Tut er es nicht, dann ist das offenbar nicht wissen;
schaftliche Art. und jeder gewissenhafte Arzt hat nicht
nur das Recht. sondern sogar die Pflicht, vor solchem
dunklen Gebahrenm mit aller Kraft zu warnen.

Und aus einem anderen Grunde wire der Erfinder
einer so epochalen Entdeckung zur uneingeschriankien
Veroffentlichung verpflichtet: Macht er damit doch
der leidenden Menschheit ein so herrliches Geschenk,
daB er Ungezahlten ihre _letzte Hoffnung® erfillen
kann. Verheimlicht er es also, dann begeht er ein.Ver-
brechen an der leidenden Menschheit.

.Aber — so wird man einwenden — die Erfolge "
sind doch nachweisbar! — Vor allem glaubt der Arzt
wirklich — was ein Psychotherapent schreibt —, daB
~auch korperliche organische® Leiden durch Suggestion
geheilt werden konnen! Oder daB ,blindes Kind den
ersien Schimmer des Gesichls empfangt”; dal .Tod-
geweihte ihre Geschwilste schwinden sehen, dic nie-
mand mehr zu operieren sich getraute®, dafl ,.Schrumpi-
niere und Arteriosklerose® heilen — alles durch des
Gallspachers Methode! Und das sagt man Laien.
PaB Blinde, Taube, Lahme wieder gesund gemacht
werden! Glaubt der Arzt wirklich, daBl eine Nierenent-
zandung. ein Magengeschwir, ein Milztumor, ein orga-
nisches Darmleiden, cin beginnendes Karzinom oder
Sarkom durch Psychotherapie oder durch G.s ..Strah-
len* geheilt werden! Man kann diese ILeiden viel-
leicht beschwerde- und symptomenfrei machen.
Das ist aber keine Kunst, noch weniger ecin Gewinn.
Hiten wir Aerzle uns nicht in vielen Fallen angstlich
gerade vor dieser Symptomenfreimachung, nwm dem
Kranken das Leben zu retten! Sind nicht gerade Kar-
zinom und Sarkom dadurch so entsetzliche Krankheiten,
weil sie von Natur aus meist symplomenlos verlaufen,
und, sobald sie Svimplome machen. es haufig zu spat
ist.t. Wenn man durch die Strahlen des Herrn Z.
diesen Krankheiten Symptome und Beschwerden geben
konnte, das ware ein Gewinn fiir die leidende Mensch-
heit, far den wir Aerzte Herrn Z. herzlich dankbar
sein wollten.

JAber — so wird man immer wieder fragen —
dic Zehntausende von Patienten, die jahraus, jahr-
ein nach G. hingehen, da mufl doch ein Erfolg da
sein!* Nun, die Moral der Zahl darf im allgemeinen
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nicht zu hoch bewertet werden:
Nu die ganze Welt fur sich gehabt, als es Anstalien
machte, das erste Kulturvolk der Welt zu vernichien.
Rekordziffern sind bei Kurpfuschern keine Raritat,
ebensowenig wie leere Sprechzimmer bei einem chr-
lichen, gewissenhaften Arzt. Dafll unter den vielen auch
welche dabei sind,
sind und auch wiederkommen, ist ebensowenig zu ver-
wundern wie daBl diese die Welt laut mit ihrem Preis
erfallen. DaBl der Erfolg nicht allein fir die Frequenz
verantwortlich zu machen ist, weil jeder Kenner der
Verhiltnisse. Die gegenwirtigen ' Feuilletons zum DBei-
spiel haben sicher ungezihlte Kranke nach G. geflihrt,
und-doch gehoéren die Verfasser derselben gewifl nicht
zu den ,Geheilten®. Im dbrigen sehen wir nur die
vielen, die hingehen; wie viele davon geheilt wieder-
kommen, erfahren wir nie; auch nicht, wieviel davon
ihre Gutglaubigkeit vielleicht mit dem Leben biiliten.
Und gerade die letzteren wiren zur Beurteilung der
Sachlage sehr wichtig. Aber begreiflicherweise melden
sich gerade diese nicht zum. Wort.

Und noch aus einem Grunde wird es schwer, an
wirklichen, heilenden Erfolg zu glauben. Man stelle
sich doch eine Diagnose und Therapie unter den ge-
gebenen Verhiltnissen vor! . Hundert zu gleicher Zeit
werden eingelassen.” _Diese Herde muB in ciner halben
Stunde entlassen sein, damit ebensoviele folgen
konnen.“ Man stelle sich vor, wie viele Stunden ein
gewissenhafter Arzt haufig zur Untersuchung eines
einzigen Patienten verwendet. unter Aufbietung aller
modernen Untersuchungstechnik, mit aller vollendeten
Methodik und angestrengtester geistiger Arbeit, um die
Erfordernisse zu erfullen die an eine wissenschaftliche
Lnlersuchung gestellt werden miissen. Denken wir uns
dagegen einen Arzt, der es wagen wirde, hundert
Diagnosen in einer halben Stunde zu stellen, von der
Therapie gar nicht zu sprechen, und noch dazu bei
Kranken, bei denen dieser Gang zum Helfer ,die letzte
Zufluchl eines Verzweifelten™ ist ... Das weitere mag
man sich selbst ausmalen. :

‘Wobei natiirlich nichts iber die ,Strahlen* gesagt

sein soll. Welcher Art sie sein madgen, ob diese oder.

jene, sie sind in der Hand des Kundigen gewill ein
Segen, in der Hand des Unberufenen gefahrlich. Die
wundervollste Lokomotive ware, von einem Pluscher
statt von einem Fachmann gefithrt, ein Mordinstru-
ment. Es sterben in der Tat sicher melir Menschen
durch Kurpfuscherhande als durch die Eisenbahn.
.Aber — so wird man weiter fragen
fehlbare Diagnoserdhrchen des Wundermannes! Dieses
Wunderinstrument, das man blo .am Karper entlang-
zuftihren braucht’, worauf dann .in der Frist, der kaum
das Wort zu folgen vermag’, die Diagnose aufleuchiel!®
— Das also etwa iiber einem Magenulkus anders leuch-
tet wie f{iber einem Duodenalgeschwiir, und wieder
anders iiber Anaziditit und wieder anders iiber Hyper-
aziditdt, wieder anders iber Karzinom und anders ber
einer gutartigen Stenose — es wire wirklich das Beste,
wir wirden unsere ganzen chemischen, physikalischen,
biologischen, bakteriologischen, pathologischen Labo-
ratorien mit all dem, was in den letzten hundert
Jahren darin geschaffen worden ist, zum Fenster hin-
auswerfen und getrost zu den Schamanen und Medizin-
mannern gehen. Man denke sich diese Einfachheit der
‘Diagnosenstellung! Noch einen kleinen Schritt weiter
und wir brauchen auch das ,,Geheimnis jener Réhre®
nicht mehr. Diesen Schritt hat der Gallspacher eigent-
lich schon getan. Denn wir sehen nicht, daB er aus
seiner Diagnose irgendwelchen praktlschen IErfolg her-
ausholt. Es wird eigentlich trotzdem ciner behandell
wie der andere. Ein firsorglicher Einsender spricht
ja auch schon vorsorglich rechtfertigend davon, daB

Frankreich hat im _

die von der Behandlung befriedigt-

— das un- -
‘zu einem Verkehrsorl ersten Ranges.

wes lingst Heilmethoden gibt, die schr. generell ange-
wendet werden®, ,,Die Strahlenbehandlung in Gallspach
besilzt die Generalitit*... Nur fir einen Fall sind
unserc Laboratorien noch nolwendig, namlich fir den
Arzt. Wiirde nimlich ein Arzt, dem verlockenden
Rufe folgend, nach Gallspach  gehen (im iibertragenen
Sinne nalurhch) und nach solchen Methoden unler-
suchen und heilen, und wiirde ihm das Millgeschick pas-
sieren, einem Kranken Schaden zuzufiigen — was ilhun
natirlich sehr leicht passieren kann, ja vielleicht muly —,
es wiirde ihm kein ,gitig® ,knabenhaltes Auge® davor
schiitzen, daB scin dankbarer Patient der erste wire, der
ihn vor den Staatsanwalt brichte — mit Recht; ein Arzt,
der so gewissenlos mit seinen Kranken umginge, ver-
diente nichts Besseres.

~Ja, ganz gut; aber — so wird man weiter immer
dringender geltend machen — die Aerzte haben trolz
alledem die Pflicht, hinzugehen und zu prifen, sich zu
tiberzeugen und die Sache durch eigenen Augenschein
kennenzulernen!™ — Wie aber, wenn Dr. S. voraus-
schauend recht behielte, daB der Gallspacher sich wohl
kaum darauf einlassen wiirde; wenn er wirklich | iiber
solche Prifungen erhaben ist"" Bei einem ernsten, ge-
wissenhaften Arzte wirde wahrscheinlich die Well
keinen Grund erfinden konnen, der ihn {iber eine solche
Pfiicht erhaben macht. Seien wir ibrigens beruhigt,
iber Gallspach wird diese Prifung nicht kommen! Line
halbe Million (wie man ilm ungefihr als Jahresver-
dienst nachsagt) ist ein hiibsches Stimmchen. Mit die-
sem in der Hand kann man schon bei . Mann wic Frau,
Bauer wie Gelehrter® mit starker Hand nach dem _Ge-
nick® packen, ,so wie man etwa eine Katze hochhait.
Mit diesem Stmmchen in der Hand kann man auch
ein stolzes Wort reden, vor demn selbst die Aerzte nur
Entschuldigungen haben und sogar die gestrengen Be-
horden weich und hoflich werden.

Womit ich nicht gesagt haben will, daf} etwa Dr. N,
und Dr. S., wenn sie -hinkommen ‘sollten, nicht mit
groBter Licbenswiirdigkeit aufgenommen wiirden und
mit grofiter Bereilwilligkeit aber alles Aufschlull er-
hielten. Warum soll er Aerzte, deren Wohlwollen er im
voraus versicher! ist, vor den Kopf stoBen! So blode ist
der Mann nicht. Aber in seine Karten werden sie ihm
doch nichl sehen konnen. Das kann man von Z. auch
nicht verlangen; das tut ein anderer GroBbetrieb auch
nicht. Sie werden vielmehr der Massensuggestion genau
so verfallen wie jeder andere, der nach Gallspach
kommt. Man dberlege doch: Gallspach, ein Nest von
vielleicht knapp 1000 Einwohnern, wird durch Zeileis
Alles lebt von Z.
Man baut Hotels und Gasthauser; jedes Haus, jede Wirl-
schaft, jedes Geschilt ist abhangig von 7. Selbst die
Bahn, die Post bringt taglich vornehme Gaste aus aller
Herren Léinder: und in einer solchen suggestions-
geschwingerten Atmosphire will man die Wahrheit
{ther (:allspach erfahren! Die werden sie dort in Galls-
pa('h chenso finden, wie sie Wilson erfuhr, als er nach
Paris ging und sich dort danach erkundigle, ob Deutsch-
land schuld am Kriege sci. —

Die Diskussion um Gallspach wird ihr Ende noch
nicht erreicht haben; vielleicht noch lange nichl. So-
lange es aber auch dauern mag, das ecine kann man
heute schon sagen: sie wird mit cinem Siege fir Galls-
pach enden. —

Und da kommen einem so mancherlei Gedanken:
Einmal: ist es wirklich nur zwar ,oft rechl unbequem,
aber schon®, wenn Laien zum Richler iber cmmsll
wissenschaftliche Fragen werden; wenn man sie sogar
dazu aufruft, iber Dinge, ,die friher engen Zanften
reservierl waren“! — soll hier wohl heiflen der Zunit
der Fachgelehrten und Fachwissenschaft. — Ob es die
Allgemeinheit wirklich far so ,schon® finden wirde,



Verlag der. Aeratlichen Rundschau Otto Gmelin Miinchen 2 NO 3, Wurzerstr. 1b.

Soeben erschienen

DIE DOKTORSCHULE

Von Dr. MAX NASSAUER, Miinchen

6. Auflage der ,,Hohen Schule fiir Aerzte und Kranke“ und der ,,Arzt der grossen und
der kleinen Welt¢ -

1.

Preis Mk. 450, in Leinen gebunden Mk. 6.—

Das Biichlein Nassauers, das schon so manchen Doktorsmann erfreut hat, bald ihn schmunzeln liess,
bald ihn zu betroffenem Nachdenken iiber sich selbst, seine Kollegen und allerhand Fragen des Standes an-
regte, ist in flnfter Auflage erschienen. Ein Beweis, dass sein Inhalt lebendig ist und bleibt! Wir blittern
wieder in den Seiten wie in einem Skizzenbuch, das Augenblicksbilder aus dem Zrztlichen Leben, mit den
scharfen Augen des kundigen Arztes und Seelenkenners gesehen, in knappen aber treffsicheren Strichen bringt,
Wie im Film gleitet das voriiber, die kleinen und grossen Kiimmernisse des Arztes im Salon, im Proletarier
heim und in der Kassensprechstunde, die kleinen und grossen Schwichen unserer Patienten und Kollegen,
die Versuchungen, die in lockender Vielgestaltigkeit an den Arzt herantreten, kurzum: Eindriicke aus allen
Hohen und Tiefen des Berufes. Nassauer ist Kiinstler, dem es gelingt. dem Typischen fesselnde Einzelziige
zu verleihen, und so wird manche der kleinen Skizzer zur packenden Novelle. Wer das Biichlein in die Hand
nimmt, wird kaum eine Seite {iberschlagen und am Schluss dem Verfasser bestitigen, dass er in dieser
sAutopsie des Arztesc wirklich »aus Ernst und Schalkheit in kleinen Bildern eine Art drztliche Schule und
auch ein wenig drztliche Ethik hat erstehen lassen. Mochten sich recht viele Kollegen daran erbauen!s
sAerztliches Vereinsblatte.
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IIIl Inhalt: E. Liek, Danzig: Das Kropfriitsel. — Dr. med. Walter Kréner, Berlin-Charlottenburg: Das Problem der Nahrungs-

losigkeit. — Dr. Ernst Less, Berlin: Emenagon, ein neues Dymenorrhoikum. — Dr. Adolf Bauer, Lindhardt b. Naunhof:
Bemerkenswerter Fall von Erysipelas migrans. — Dr. August Goldschmidt, Miinchen: Aerztliche Bedenken iiber die
Zunahme des Margarineverbrauches. — E. Van D’Elden: Etwas iiber Geburtshilfe in China. — Biicherschau. — Zeit-
schrifteniibersicht. — Tagesneuigkeiten,
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Inhalt: Dr. Robert Gilterbock, Berlin-Wilmersdorf: Infiltrierungen und Infiltrate. — Privatdozent Dr. D. Epstein: Die

Assmannschen infraklavikuliren Herde und ihre Bedeutung fiir die Phthisiogenese und Klinik der Tuberkulose Erwachsener.

— Dr. T. Sternberg. Hausarzt der Heilanstalt Alland, Nied. Oesterr.: Die Bewertung der Auskultation des Hustens. —

Dr. med. Alfred Neddermeyer, Bad Reiboldsgriin i. Vogtl.: Paracodin (Knoll). ein unschidliches Narkotikum, —

Dr. Max Baumwell, Wien, fruher Heilanstalt Alland, Nied Oesterr.: Ueber die Wirkung vermehrter Vitaminzufuhr bei

rachitisch-tuberkulos belasteten Kindern. — Dr. med. W. Diill, Facharzt fir Lungenkrankheiten in Augsburg: Kriegsdienst-
beschidigung und Infiltratlehre. Ein Gutachten. — Referate,
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wenn in Zukunft die D-Ziige statt von Beruf- und Fach-
leuten von Phantasten und dilettierenden Pfuschern ge-
fahrt wirden; wenn grofie Stauwerke und Talsperren,
wenn Eisenbahnbriicken und Hochhéuser, wenn Lifts
und Aufziige statt von berufenen -Architekien und In-
genieuren von pfuschenden Diletlanten gebaut wiirden!

Weiter. ob es Professor B. und Professor K. wirk-
lich als so schon empfinden, als Kronzeugen zur Re-
habilitierung der I\urpfuscher figurieren zu diirfen.

Weiterhin, es gibt in I)oul%chlan(l zahireiche, aufs
besle eingerichtele, wissenschaftlich glinzend auweslal-
tele phy sikalische, chemische, teclinische ll)l‘ll\(‘ll
Manche von-ihnen breniien auf die Stiinde, grofie Heil-
betriebe einzurichlen (So nacli Arl von Gallspach). Iis
ist ihnen ein leichtes, sozusagen tiber Nachtl alle grof3e-
ren Stidie Deutschlands mit . groBen, modernen Labo-
ratorien™ zu versorgen. Was sie davon zuriickhielt,
war — bis heute — der Respekt vor der Wissenschalt.
die Achtung vor den Aerzten. Was aber soll sie weiler
davor zurdckschrecken lassen, wenn wir Aerzte selbst
ilinen Mut machen und zu Hilfe kommen. Was Galls-
pach recht ist. ist X. Y, Z billig! Schiimmstenfalls wer-
den sie auch immer ein paar hillsbereite. in Nol ge-
ratene junge Aerzte finden. die in ihre Betriebe ein-
treten und siec so vor gerichtlichen Unvorhergeschen-
heiten schiuitzen.

Dann. wozu soll ein Medizinstudierender heule noch
6 -8—10 Jahre seines Lebens, 10000—15000 Mark sauer
verdientes Geld an ein wissenschafiiiches Studium wen-
den. das ihm kaum das Leben erhilt. von Dank und
Anerkennung gar nicht zu reden. Lr geht einfach ein
paar Monate in einen Rurpfuscherbetrieb, wo er . Me-
dizin studiert”. macht dann eine grofic Ilcilfabrik auf

und wird ein reicher Mann. Des Dankes Tausender
und des Schulzes der Aerzie ist er gewill. — Die Kur-
pfuscher werden mit uns zulrieden sein — und die

deutschen Aerzte mit uns bayverischen Kollegen auch. -

Und dieleidende Menschheit! — Sie darf trolz alle-
dem beruhigt sein. Der Beifall der Masse wird uns
ebensowenig verlocken. wie uns Widerwirtigkeiten und
Undank schrecken darf. Wir bleiben einzig unserem Ge-
wissen verantwortlich und der leidenden Menschheit,
deren Diener wir sind. Medizin ist eine Wissenschaft
und vielleicht die hehrste von allen: denn sie ist wie
keine mit dem Wohl und Wehe der Menschheit, mit
ihrem Gliick und Unglack verknapft. Wir wissen es,
daB unser Spruch ein Richterspruch ist @ber Leben und
Tod. Wir wissen es und sind uns der Verantworlung
bewubBt und nehmen in diesem Bewulfitsein das Mar-
tyrium unseres Standes gern auf uns. Nur was wir vor
der Wissenschaft als Aerzte und Menschen verantwor-
ten konnen, darf dié¢ Maxime unseres Handelns sein.
Die leidende Menschheit soll in ihrem Vertrauen nicht
enttauschl werden: siec soll bei den Aerzten in treuer
Hut sein. — —

BefufungsausschuB der Landesdrztekammer fiir
: Facharztfragen.

In der Niederschrift der Nr. 47 d. Bl. aber dice Sil-
zung des .engeren Vorslandes der Landesiarzteckammer
findet sich der Satz: _In den Berufungsausschul der
Landesarztekammer fiir Facharztiragen sollen vorge-
schlagen werden usw.” Dieser Salz ist unrichlig.
Er soll heilen: ..In den Berufungsausschull der Landes-
drztekammer fir Facharzifragen wurden in der Sitzung
des neu gewihlten Vorstandes der Landesiarzickammer
am Samstag, dem 22. September, in Neustadt gewéhll
die Herren: Dorfler, Hoeber, Schieck, als Ersatzmiinner
die Herren Glasser, Herd, Kohler. Als
wurde 'Herr - (xehumral Schieck bestimmt.

Vorsitzender

ie Ausgaben flr Arznei und Heilmittel

Orvtskrankenkassen betrugen pro. Mitglied im
Jahre 1927 in Aschaffenburg 8,96 RM. oder 133 Proz.
der Ausgaben, Augsburg 735 RM. (8,1 Proz.), Bayreuth
TSR RM (10,5 I’ro7) Erlangen a7 A RINE RGN 075,
Illerlissen 3, {2 RM. (123 Proz). Landshut 7,77 RM.
(139 Proz.). Ludwigshafen 7,50 RM. (7.3 Proz.), Mem-
mingen 940 RM! ( 1‘30 Proz.), Mimchen 961 RM. (9,6
Proz), Nurnberg 9.38 RM. (108 Proz), Rosenheim
6.98 RM. (10,8 I’r()/, Ik Sch\\'cmlurl 10,21 RM. (10,9 Prez.),
Wirzburg-Stadt 11, 60 RM. (149 Proz.).

Im Jahre 1926 haben (llc gesamien Oriskian-
kenkassen fir Arznei und Heilmittel (ein-
schlieBlich bare Leistungen) insgesamt 98,6 Millionen
Reichsmark ausgegeben; fir 1927 ist nach den vorliuli-
gen Berichten eine nicht unerhebliche Steigerung dieser
Ausgaben eingelreten,

sue Die Bekdmpfung der Kurpfuscherei durch Polizei-
verordnung

versucht Anhalt. Nach der Verordnung sind alle Per-
sonen, die, ohne staatlich geprift zu sein, cine gewerbs-
-miBige Tiligkeil auf dem Gebiete der Heilkunde bei
Menschen und Tieren ausiiben wollen, zur Meldepllicht
bei der zuslindigen Kreispolizeibehorde  gezwungen.
AubBerdem sind sie strengen Bestimmungen in Hinsicht
auf  offentliche  Bekanntmachungen aber ihren  Heil-
betrich oder iber von ihnen verwendete Ileilittel,
auBerdem auch der Kontrolle ihrer Betriebe durch
die Medizinal- bzw. Veterinirbehorden unterworfen. Zu-
widerhandiungen gegen die Verordnung werden unter
groBere Strafe gcslclll. as Recht, durch Polizeiverord-
nungen gewisse Verhaltnisse im offentlichen Leben zu
regeln, ist ein Urteilsrecht der einzelnen Landesregic-
rungen. Es ist aber lediglich ein Verordnungsrecht, nicht
ein Geselzgebungsrecht. StrafmaBnahmen zur [rzwin-
gung der angeordneten Regelung konnen also in ihnen
nur im Rahmen bereits bestehender, ordnungsgemaifl
zuslande gekommener Gesetze angedroht werden. Dem-
gemiB dirften auch die in der neuen anhaltischen Poli-
zeiverordnung angedrohten Strafen kaum sehr hoch
sein und sich woll sicher nur im Rahmen der Stra-
fen - fir Uebertretungen ‘halten (S 1 Abs. '3
RStrGB.: . Line mit Hafl oder mit Geldstrafe'bis zu ein-
hundertfinfzig Mark bedrohte Handlung ist cine Ueber-
tretung®). An Kopf und Kragen wird es den Kurpfu-
schern zwar sicher nicht gehen, immerhin aber ist cs
ein begriBenswerler Fortschritl,

Der /Aufwand des Arbeitnehmers flir die Sozial-
versicherung.

Nach einer von dem Oberregicrungsrat a. D. Dr.
Adamelz und dem l)1p|0mvolkswnl MobBner gege-
benen Zusammenstellung missen fir Krankenversiche-
rung, Arbeitslosenversicherung und Angestellten- oder
Invalidenversicherung  jahrlich  gezahlt  werden  von
cinem Angestellten mit

1800 RM. Jahreseinkommen zusammen 159 RM.

BOO0SEES 5 » c 24958
St b ) S R A0 LI
[as bedeutet rund
8,83 vom Hundert l)u 1800 RM.
B2, ;- e B0D0G 5
81/ 5 i s Rt
Die verhéltnisméiBige DBelastung der Angestellten

durch ihre Sozialversicherungsbeilrige nimmt also mit
stmgcndcm Einkommen ab. Achnliche Verhiltnisse er-
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geben sich bei den Arbeitern. Iis betrigt hier die Be-
lastung bei cinem Stundenlohn von ; =
0,70 = 1750 RM. Jahresarbeitsverdienst 9,01 v. Hundert
1500 = 2500 ) Spa] - 3 8730 -2 3
Zweifellos ist es kein
wenn das hohere Einkommen geringere Lasten {rigt

.als das kleinere, » =

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

Aerztlicher Bezirksverein Lichtenfels-Kronach.

rzer Bericht tiber dic Sitzung vom 25. November 1928
in Kronach.)

(Ry

1.. Bericht des Vorsitzenden Herrn Dr. Reichel
(Kronach) tber den Bayerischen Aerztetag und Referat
uber das Hauptthema des Aerztetages: . Tuberkulose-
firsorge”. Daran anschlieflend Acullerungen des Herrn
Sanitiitsrats Dr. Bullinger (Burgkunstadl) zum
gleichen Thema. Bericht des Vorsitzenden tber das
50. Stiftungsfest des Aerztlichen Bezirksvereins Coburg.

2. Beratungen aber Schwangerschaftsunterbrechung.
Bericht iiber Vorschriften bei Schwangerschaftsunier-
brechung. Als Consiliarii werden aufgestellt: far den
Bezirk Lichtenfels - Staffelstein: Herr Bezirksarzt Dr.
Kraub (Lichtenfels), Vertreter Herr Obermedizinalrat
Dr. Lukas (Staffelstein); far den Bezirk Kronach-
Teuschnitz: Herr Bezirksarzt Dr. Weill (Teuschnilz),
Vertreler Herr Dr. Reichel (Kronach). :

3. Bericht iber dic Sterbekasse oberfrankischer
Aerzte. 5 311

4. Von den in der Sitzung vom 3. Juli 1928 gewihl-
ten AusschuBmitgliedern far das berufsgerichtliche Ver-
fahren sind drei (die Herren Erbse, Reichel,
Schwarz) ordentliche Mitglieder, die tbrigen drei Er-
satzmanner.

5. Im Anschlufl an einen besonderen Fall von einem
Kurpfuscher verbreitet sich Herr Dr. Hug (Hochstadt)
ither: Schenkelhals-Frakturen. An der Diskussion be-
teiligen sich die Herren Schwarz, Oppel, Schrodl

Neu aufgenommen wird Herr Dr. Enzinger (Burg-
kunstadt). Y ,

Die Anregung des Herrn Bezirksarztes Dr. KrauB,
die nichste Sitzung im Bezirkskrankenhaus Lichtenfels
(Hochstadt) abzuhalten, findet Zustimmung.

SchiuBl der Sitzung um 6 Uhr.

Nach der Sitzung fand noch ecine Sitzung dles
Finapzausschusses slatt, Reichel

vereins Koburg.

Der Festtag, an welchem der Aerztliche Bezirksverein K
burg in Anwesenheit von Vertretern der Behdrden und der
ringischen und oberfriinkischen Aecrzte seinen 50. Gebuplstag
feierte, ist vorQiber. s ist wohl der Eindruck aller Teiln€hmer
gewesen, dall man in fdrztlichen Kreisen sellen ein Fest erlebt,
das in dhnlicher Weise geistige Feinheit mil sinnigem Humor,
{freundschaftliche \’crbun&cnhcxl und gesellschaftliche Vornehm-
heit in sich vereinigt, ganz abgeschen von den gebotenen leiblichen
Geniissen. Der Ko?mrgcr Aerzteverein hat gezeigt, was man unter
der Kunst, eine IFeierlichkeit zu veranstalten, zu verstehen hat.
Es ist mir deshalb eine angenchme Pflicht, zugleich im Na-
men der eingeladenen oberfriinkischen Kollegen dem Aerztlichen
Bezirksvercin Koburg auch an dieser Stelle den herzlichsten Dank
auszusprechen, daBy er uns dieses priichtige Fest mitfeiern lief3.
Besonders aber soll dieser Dank dem Kollegen gelten, der in
rastloser Miihe die Yorbereitung zur Feier getroffen und mit wahrer
Hingabe ihre Ausfithrung geleitet hat, dessen vornehmer Liebens-
wiirdigkeit und umsichtiger Leitung nicht zuletzt der glinzende
Verlauf der Feier zu danken ist, unserem lieben FFreund und Kol-

legen Dr. Klauser, dem Vorsitzenden des Koburger Bezirksver-

cins, Mit berechligtem Stolz mag ihn die Freude erfilit haben, die
er in den Augen seiner Giiste schen konnte. Wenn er mir am
SchluBl der IFeier sagte, dafl es ihm die grofite Freude gewesen ist,

sehr gilinstiges Verhiltnis,

Zygm 50jdhrigen Jubildum des Aerztlichen Bezirks—"
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zu sehen, wie das Fest die Anwesenden ‘einander fréundschaftlich
nihergebracht habe, so gab er damit dem Gedanken Ausdruck,
den wohl jeder Festteilnehmer bei sich gehabt hat.

Damit aber gewinnt die Koburger Veranstallung -ein all-
gémeines Inleresse fiir den arztlichen Stand. Die Aerzteschalt,
einst vielleicht der gebildetste aller Stande, lduft unfer dem Druck
der jetzigen Verhiltnisse Gefahr, verproletarisiert zu werden, von
seiner geistigen Hohe herabzusinken in die Niederung einer nicht
immer standésgemifien Geschiftemacherei. Wenn wir die frzt-
lichen Sitzungen zur Zeit eines Helmholtz oder C. L. Schleich, in
denen irztliche Wissenschaft mit schonen Kiinsten weiteiferie, mit
den #drzilichen Sitzungen, die wir in heutiger- Zeit erleben, ver-
gleichen, so miissen wir mit einer Art Wehmut feststellen, daf} die
Menschen auch in unserem Stande andere geworden sind. Das
Fest in Koburg am 11. November versetzte den Teilnehmer zuriick
in frithere glorreiche Zeiten, es lieB in ihm einen Stolz auf den
Stand aufkommen, zu dem man sich heuizutage manchmal schwer
aufraffen kann. Und doch gibt es viele Kollegen, welche derartige
drztliche Veranstaltungen, ja die ganze Standesorganisation als
tuberfliissige Verschwendung ansehen. Mir will eher scheinen, dag
solche Zusammenkiinfte far den Stand eine:Notwendigkeit sind,
daB sie. dem Aerztestand in dieser materiellen Zeit einen inneren
Halt geben und-das Gefiihl dafiir erweitern, daB der Aerziestand
bleiben muB und kann, was er frither war: eine Gemeinschaft
geistig Hochstehender.- Sicher ist nicht jeder Bezirksverein in der

" Lage, eine Feierlichkeit wie die Koburger zu veranstalten. Nicht

jeder Bezirksverein verfiigt iber ein Organisationsfalent, wie es
Klauser ist, iber Raumlichkeiten, die einem Fest einen derartigen
duBeren Rahmen zu geben vermogen wie in Koburg. Aber iiber
eines sollte jeder Bezirksverein verfiigen konnen: iiber dén guten
Willen seiner Miiglieder; und mit diesem miilite es auch gelingen,
die Gefahren abzuwenden, weiche dem Stande drohen: Sorgen wir
dafiir, daB unsere irztlichen Veranstaltungen auf eine ‘Hohe ge-
bracht werden wie die Koburger Feier! Dann wird die-Zahl derer,
fiir die Standesversammlungen ein lastiger Zwang sind, immer
kleiner werden, und durch die personliche Anndherung der Kol-
legen untereinander wird erreicht werden, was die Hauptiorde-
rung des Tages ist: die Einigkeit des Standes.
Dr. Engel.

ds Trunksuchts-Heilmittel.

Die Deutsche Gesellschaft zur. Bekimpfung des Kur-
pfuschertums berichtet: - ey Vo ST T e

Das Mittel enthalt (Pulver und Pillen) Tartarus sti-
biatus. Ein alfer. sehr bedauerlicher Schwindel, der
schon ver dem Weltkrieg sehr verbreitet war. Die An-
kandigung dieses Miltels war schon langst durch die
Aufnahme in die Geheimmittelliste verboten. Dieselben
Schwindler annoncieren jeizt in der Deutschen Allge-
meinen Zeitung ein Tabakentzichungsmittel. Ein scham-
und gewissenioses Herausholen 'des — ach so knap-
pen — deulschen Geldes-ins Ausland! Es wiirde sich
empfehlen. daB Sie auch diesem Unfug nach Méglichkeit
auf den Leib ricklen.

- Mitteilung der Zentralen Landeskommission fur
z}}f Rintgenologie in Miinchen.

(4

Die Zentrale Landeskommission fiir Ronigenologie
in Munchen sieht sich gezwungen, arziliche Korper--
schaften, Aerzte und in Betracht komunende Kassen-
organisalionen darauf hinzuweisen, daBl Rontgenleistun-
gen an bestimmten Kassenkranken nur von solchen
Aerzten ausgefubrt werden dirfen, die — aul Grund
der Bestimmungen des Kassenarztlichen Landesvertra-
ges fur Bayern.— von der Zentralen Rontgenkommis-
sion * in Munchen zugelassen worden sind. Rontgen-
leistungen, die unter Vernachlissigung der Bestimmun-
gen durchgefithrt worden sind, wiren unzulissig; ihre
Bezahlung kann verweigert werden. -

Die Kommission sieht sich gezwungen, darauf hin-
zuweisen, daBl bei Beantragung von Leistungen die
wiederholt bekanntgegebenen Indikationen zu berick-
sichtigen sind. Fak) ek

Solange billigere Heilmittel zweckméiBig zum Ziele
fuhren, sollen {euerere Behandlungen nichl angewandt
werdern. i L

Antrige auf Grund der Bestimmungen des Kassen-
arztlichen Landesvertrages fiirr Bayern zugelassener
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Aerzte sind an die Zehtrale Rontgenkommission in Min-
chen, Sanitatsrat Dr. Kaestle, Maximiliansplatz 12, zu
richten, soweit nicht andere Mitteilungen ergangen sind.

Die Zulassung von Aerzten zu Ronigenleistungen
steht nach den Bestimmungen des Kassendirztlichen
Landesvertrages “fiir Bayvern lediglich der Zentralen
Kommission fir Rontgenologie in Miinchen zu. Auler-
halb Munchens, d. h. andernorts, kénnen Priufungskom-
missionen errichtet werden zur Begutachlung beantrag-

ter Leistungen in Rontgenologie, Diathermie und Licht- |

behandlung. Solche Kommissionen bedurfen aber der
Zulassung durch die Miinchener zentrale Kommission,
die sich ihrerseits wiederum nach den Bestimmungen
des Kassenarztlichen Landesvertrages fir Bavern zu
richten hat. -
Zulassung von Priifungskommissionen zur Begut-
achtung von beantragten Leistungen auf dem. Gebiele

der Strahlendiagnostik und -therapie erfolgt nur im

Bedarfsfalle:

Die Zentrale Landeskommission fiir Raonlgenologie
in Minchen.

Der Vorsitzende: Dr. Kaeslle.

mtliche Nachrichten.
Dienstesnachrichten.

Yom 1. Januar 1929 an wird der Assistenzarzt der
Kreis-Heil und Pflegeanstalt Ansbach, Dr. Richard
Lische, auf sein Ansuchen aus dem Kreisdienst enl-
lassen.

/ Vereinsmitteilungen.

Mi leilungen des MiinchenerAerztevereins fiir freie Arztwahl.

1. Die sogenannte ,Erkliarung® nach § 3 der
Satzung des Miunchener Aerztevereins fur freic Arzt-
wahl, die einen Einzelvertrag mit den Krankenkassen,
korporativ abgeschlossen durch die irztliche Organi-
sation, darstellt, ist noch nicht von allen Mitgliedern
unterzeichnet. ;

Pie neugewihlte Vorstandschaft des Vereins bittet
alle Kollegen, die die .Erklarung® noch nicht unter-
zeichnet haben, dies nachzuholen. Ein Formular wird
den betreffenden Herren zugehen.

2. Die Herren Kollegen werden dringend gebeten,
Falle, welche die Wohlfahrtsiamter  den Poliklini-
ken und Ambulatorien zur Behandlung wiberweisen, der
Geschaftssielle bekanntgeben zu wollen.

3.Die Krankenkasse der Schutzmannschaft
gibt bekannt, um MiBbrauch zu verhiiten, dafl die Mit-
gliedskarte Nr. 22 fir das Mitglied Jos. Reisch verloren

wurde.
Fach‘lormenausschul& Krankenhaus (DIN) ,,Fanok‘
Berlin C 2, Fischerstrasse .39/42.

er Fachnormenausschuss Krankenhaus veréffentlicht in Nr. 19
des Fanokteils der Zeitschrift fiir das gesamte Krankenhauswesen,
Verlag Springer, Berlin, die Normblattentwiirfe Fanok 82 Holz-
stuhl fir Krankenanstalten mit schmalem Kopfstiick
und Fanok 33 Holzstuhl fiir Krankenanstalten mit breitem
Kopfstiick. Die Einspruchsfrist dieser Normblitter 14uft bis zum
15. Dezember d J. Alle Interessenten werden gebeten, die Norm-
blattentwiirfe moglichst eingehend zu priifen, zu den Vorschligen
des F%noks kritisch Stellung zu nehmen und weitere Anregungen
zu geben.

In Nr. 20 des Fanokteils der Zeitschrift fir das gesamte
Krankenhauswesen bringt der Fachnormenausschuss die von ihm
bearbeitete DIN Vornorm Fanok 9 Tafelstange fiir Kranken:,
Kinder- und Siuglingsbetten. Der Vertrieb dieses Normblattes
erfolgt durch den Beutk-Verlag, Berlin S 14, Dresdener Strasse 97.

In diesem Heft befindet sich auch’ der Bericht tiber die,
16. Sitzung der Gruppe Aerztliche Instrumente und der

Bericht iiber die Sitzung der Arbeitsgruppe VII der Normstelle
der Deutscheq Rontgengesellschaft (Leuchtschirme, Ver-

BAYERISCHES AERZTLICHES CORRESPONDENZBLATT.,

stirkerfolien, Kassetten). 'Die Gruppe Leuchtschirme, Verstitker-
folien und Kassetten befasste sich zunidchst mit der Festsetzung
des Arbeitsprggramms.

eihnachtsgabe der Witwenkasse.
Kollegen gedenket der Weihnachtsgabe!

350 regelmiissig Unterstiitzte und 100 nicht Unterstiitzungs-
berechtigte warten auf ein Geschenk!

2. Gabenverzeichnis, zugleich Quittung.

_ Uebertrag 982 M.
Vom 24. bis 80. November eingelaufene Gaben: Dr. Haselmayer-
Mengkofen 26 M.; Dr. Hirsch-Ergoldsbach 10 M..; Dr. K6nigsbauer-
Miinchen 50 M ; Dr. Méssmer Landshut 10 M. ; Dr. Scheel-Uebersee
5 M.; San.-Rat Dr. Schmidt-Bdumler-Augsburg 30 M.; Dr. Strehle-
Miinchen (von Herin Dr. Riittenauer-Miinchen abgel. Honorar)
20 M.; Dr. Strehle-Miinchen 10 M.; San.-Rat Dr. Glauning-M{inchen
25M.; San.-Rat Dr. Guttenberg Wiirzburg 20 M. ; San.-Rat Dr Koller-
Landshut 80 M.; Dr. Miller-Bogen 10 M.; Dr. Plitt-Ntirnberg 20 M.;
Aerztl. wirtschaftl. Verein Erlangen und Umgebung 100 M.; Geh.-
Rat Dr. Frankenburger-Nirnberg 30 M ; Med.-Rat Dr. Geissen-
doerfer-M(inchen 26 M.; Dr. Hummel-Ntirnberg 10 M ; San.-Rat
Dr. Mayer-Albaching 50 M ; San.-Rat Dr. Riedel-Rothenburg o. T.
20 M.; Dr. Rupprecht und Dr. Wiesbacher-Georgensgmiind 50 M.;
Bez.-Arzt Dr. Schmidtlein-Beilngries 10 M.; Dr. Schubach Mutter-
stadt 20 M.; San.-Rat Dr. Wurm Haag 50 M ; San.-Rat Dr. Mohr-
Ndrnberg 10 M.; Dr. Hanns Bauer-Landshut 10 M ; Dr. Beck-
Urspringen 5 M.; Dentsche Gesellschaft zur Bekidmpfung des Kur-
pfuschertums Berlin- Wilmersdorf 50 M.: Ob.-Med -Rat Dr. Gohring-
Rothenburg o. T. 20 M ; Dr. Hatz-Thalmissing 10 M.; San-Rat
Dr Moser-Memmingen 20 M.; Dr. Noell-Minchen 20 M.; Dr.
Schaller Odelzhausen 20 M.; Dr. Schmidt-Eichstitt 20 M.; Dr.
Stoberl Pidhl 10 M.; Dr. Vogei-Bad Reichenhall 30 M ; Dr. Wiildin-
Pforring (Abgel. Vergiitung aus einem Rechtsstreit) 30 M.; Ober-
Reg.-Med -Rat Dr. Weiler-Mtinchen 20 M.; Prof. Dr. Zieler-Wirz.
burg. 20 M.; San..Rat Dr. Ehrnthaller-Landshut 20 M.; Dr. Otto
Schmitt-Augsburg 25 M ; Dr. Lorenz Obergtinzburg 10 M.; Un-
%enannter prakt. Arzt 10 M.; Dr. Zimmermann Pilsting 10 M.;
r. Henege Mtinchen 20 M.; Prof. Dr. Iizhéfer- Miinchen 20 M.;
Dr. Miinsterer-Mainburg 10 M.; San.-Rat Dr. Prey-Siegsdorf 10 M.;
Dr Uibeleisen-Bad Kissingen 10 M. Gesamtsumme 2052 M.
Allen Spendern herzlichsten Dank.
Um weitere Gaben bittet

Die Witwenkasse des Invalidenvereins,
Postscheckkonto nur Nr. 6080, Amt Nirnberg.
San-Rat Dr. Hollerbusch, Fiirth, Mathildenstrasse 1.

Blicherschau.

Deatscher Aerztekalender. 3. Jahrg. 1929. Urban & Schwarzenberg,
Berlin. 850 Seiten.

Dieser liegt als erster der all[i'dhrlich wiederkehrenden Aerzte-
Kalender vor. Man kann wohl sagen, dass die verschiedenen
Verlage in dem Bemiihen wetteifern, dem praktischen Arzt einen
brauchbaren Begleiter zu schafien, indem sie in bekannter Weise
dem eigentlichen Kalender fiir den Arzt wichtige Zusammenstel-
lungen tiber die gebrduchlichsten Arzneimittel, (iber deren An-
wendung bei Kindern, {iber Siuglingsernihrung und andere Nihr-
mittel, iiber Badeorte und Heilanstalten, dringende Therapie in
den verschiedenen Fidchern der praktischen Medizin und ber Ver-
giﬂungen und anderes beiftigen. Der vorliegende Kalender bringt

arfiber hinaus eine gedringte Uebersicht tiber die Fortschritte
der Diagnose und Therapie mit Literaturhinweisen, ttber technische
Neuheiten; dann werden die frztlichen Standesinteressen und die
Standesorganisation besprochen, die kasseniirztlichen Verhiltnisse,
die wichtigsten zivil- und strafrechtlichen Bestimmungen. In cinem
kurzen Ueberblick wird die deutsche Sozialversicherung be-
sprochen und auch die Privatverrechnungsstellen behandelt. Man

arf wohl sagen, der Inhalt ist ein ausnehmend reicher und viel-
seitiger. Dabei ist die Handlichkeit als Taschenbuch durchaus
gewahrt. Es ist sechr diinnes Papier gew#hlt, aber offenbar eine
sehr gute Qualitit, denn der Druck leidet dadurch nicht.

Vor allem den jlingeren Kollegen, welche sich iiber die
erwihnten allgemein-drztlichen und Standesverhiltnisse , unter-
richten wollen, sei der Kalender warm empfohlen,

. Neger, Miinchen.

Yererhung anatomischer Yariationen der Nase, ihrer Nebenhéhlen
und des Gendrorgans, Von Privatdozent Dr. Hans Leicher.
‘Mit 64 Abb. im Text und zahlreichen Tabellen. Miinchen
1928. Verlag von J. F. Bergmann., 164 S,

»Von allen Problemen der Physiologie ist das Formproblem
das unzuginglichste«, sagt Warburg, und vor einem noch ungelésten
Ritsel stehen wir, wenn wir die Tatsache betrachten, dass aus
einer einzigen Ei: und Samenzelle immer und immer wieder ein
Organismus sich entwickelt, welcher dem elterlichen Organismus

-



KEPHALOJSAN

(Dimethylaminoplienazon, Dimethyloxychinizin, Coffein citric.) '

Analgeticum, Antipyreticum und Antineuralgicum

Rasch und sicher wirkend
K.P. mit 10 Tabletten zu 0,35 g RM. —.60, mit 25 Tabletten RM. 1.25

SICCO A.-G.. CHEMISCHE FABRIK., BERLIN O 112

Kassen- und
erweiterungs-
fahige
Privatpraxis
(2. Arztstelle) mit geriumiger
Wohnung (9 Zimmer) io
Industriemarktfiecken der
Oberpfalz, Babnstation, Ein-
kommen ca. 12 Mille, davon
8—9 Mille sus Kassen, gegen
ebensolche aus rein persdo-
lichen Griinden zu vertao-
schen. Angebote u. H. 4352
an ALA Hassenstein & Vogler,
Minchen.

INSERATE

finden
weiteste Verbreitung

Brom Leciferrin

flissiges sehr angenchm schmeckendes

Bromlecithineisen

enth Ovolecithin 0,1%
leicht assimilierbares Ferr. 0,50
in einem Essloffel 0,25 Br. :
Indicationen: nervése Erregungszustinde
Schlaflosigkeit, Depression
bel allen nervésen Stérungen.

Bromleciferrintabletten

b Albrecht Wiinsch

im
organisches Browmpraparat 10°/o Brom. Bayerischen Aerztlichen
Sehr prompt in der Wirkung. Correspondenzblatt.

Die Herren Aerzte erhalten auf Wunsch Muster zugesandt.

Zu haben in den Apotheken.
Galenus Chemische ludustrie, Frankfurt a. M. 9

Einband-
dedken

in geschmadkvoller

D.R.G. M.
259763

Tuberkulosemittel MUTQOSAN

Chlorophyli-Polysilikat-Kombination b o
nad Prof. Kobert von fuugcnmt Dr.med.G.Zidigraf, Bremerhaven. AUS‘Uhru"g_ stehen
Erstes bewahrtestes Siliciumprdparat auf biolog. Basis, enthalt zum Preise von
die 158l. pflanzlichen reforbierbaren PolykieselsGuren in leicht Mk. 2.—

assimilierbarer Form. Glanzende drztlihe Gutachten (siche ,Tuber-

kulose”, Heft 1, 1926). Prompte Heilwirkung, vorzigliher Ge-

schmadk, sofort stark appetitanregend. Wocdienquantum 150 cem =

Mk. 2.75. Bei vielen Kassen zugelassen der Heilwirkung und
Billigkeit wegen. — Literatur gratis.

zur Verfiiqung.

Baldige Angabe des
Bedar{s erbelen.

In Apotheken und Dr. E. Uhlhorn & Co., Biebridh. \"erlag der
Aerzil. Rundsdhau
Kuranstalt fiir Nerven- und Gemiitskranke e Otio Gmelin

Miindhen 2 NO 3,
Wurzersir. 1b.

NEUFRIEDENHEIM bei Miinchen

Hofrat Dr. Rehm

Zapfchen:2D maso

KD ma:
Salbe: /wu,:;c';'t o

Laboratorium

Ulm-Donau

Weinbau und Weinhandel in der

Familie seit 1775 bittet bei Bedarf in

Tischweinen_ und
besseren Welnenz

Offerte einzuholen.
Erste Referenzen.

Haus Hohenfreudenstadt

fir Nerven- und innere Krankheiten
Behandiung nach den Srundsitzen dgr Individualpsychologle.
) 770 m 0.dem Meers

! Besitzer und leltender

& Arzt: Dr.J.Bauer
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SEITE 640.

Nr. 49, 1928.

in auffallender Weise gleicht. Die im Kriegsjahre gemachten
Beobachtungen an zwei gleichzeitig an Typhus gestorbenen un-
gleichaltrigen aber sich sehr dhnelnden Briidern gelegentlich der
Obduktion veranlassten den Verfasser, sich mit der Vererbung ana-
tomischer Variationen zu beschiftigen, nachdem bisher
solche Untersuchungen sich im wesentlichen auf Vererbung krank-
hafter; Merkmale bezogen hatten. Das Ergebnis dieser durch
unzihlige Messungen sich dusserst mithevoll gestaltenden Arbeiten
liegt nun vor. :

In einem Allgemeinen Teil werden die anatomischen Varia-
tionen der Nase, der Nebenhohlen und des Gehororgans in Be:
ziehung jzur systematischen Anatomie, zur Anatomie der Person,
der Rasse, der Familie betrachtet. Es werden die Untersuchungs-
wege beschrieben, die 'man bei solchen Arbeiten zu gehen hat,
und es wird dann an 10 besonderen Familiengruppen mit Beriick-
sichtigung der Mischehen zwischen Juden und Nichtjuden sowie
an anderen zahlreichen Gruppen der,Einfluss der Vererbung auf
Form des inneren und’iusseren Nasenbaus, auf Pneumatisierung
der Nebenhdhlen und des Warzenfortsatzes sowie auf die ana-
tomischen Variationen des Gehérorgans studiert.

Neger,” Miinchen.

Medizinisches Seminar, herausgegeben vom Wissenschaftlichen
Ausschusse des Wiener medizinischen Doktoren-Kollegiums.
Wien, Verlag von J. Springer. 1928. 445 Seit. Preis RM. 13.50.

Im Wiener medizinischen Doktoren-Kollegium herrscht die
Gepflogenheit, Anfragen aus dem Mitgliederkreis iiber diagnosti-
sche und therapeutische Fragen regelmissig systematisch durch
die klinischen Lehrer und erfahrenen Fachirzte behandeln zu
lassen, dabei findet nicht’ nur Sinn der Behandlung, sondern
auch die technische Ausfiilhrung Beriicksichtigung. Aus dieser,
sich aus den Bediirfnissen der Praktiker ableitenden Uebung stammt
das vorliegende Buch, welches mit dem vor zwei Jahren erschie-
nenen, hier eingehend gewiirdigten ersten Teil ein eminent prak-
tisches, leichte Orientierung gestattendes, diagnostisch-thera-
peutisches Hilfsbuch darstellt, das fir Studium und Praxis
einen unendlich reichen Inhalt bereit hdit. Zur Kennzeichnung,
nach welchen Gesichtspunkten hin die Fragen gestellt und beant-
wortet werden, seien aus den ersten hundert Seiten des Buches
einige Ueberschriften herausgegriffen: Besonderheiten der
Alters-Stenokardie. Komplikation der Angina. Asthma im Kindes-
alter. .Sehstérungen durch zentrale Ursachen. Wirkungsweise,
Indikationen und Kontraindikationen kohlensaurer Bider bei
Herzkranken. . Chronischer Husten nichttuberkuldser Kinder.
Lebensweise bei Gallensteinleiden. Diagnostische Erkennung der
chronischen DiarrhGeformen. Eutherapie. Schmerzlose Gestaltung
der Geburt. Wann kann eine gonorrhdische Erkrankung bei der
Frau als geheilt betrachtet werden? Praktische Ergebnisse aus
derGrippebeobachtung der letzten Jahre u.a. Was man sich
sonst aus der Literatur zusammensuchen muss, ist hier in {iber-
sichtlicher Weise und zweckdienlich zusammengetragen.

Neger, Miinchen.

Ueber die Herstellang der Sera. Die Behringwerke haben
unter obigem Titel eine ausgezeichnete Broschiire {iber Sera,
Impfstoffe und sonstige Spezialpriparate herausgebracht, deren
Lektiire jedem Praktiker angelegentlichst empfohlen werden kann,
da iiber die Herstellung und besonders iiber die Anwendung von
Sera-Impfstoffen in Kiirze sehr {ibersichtlich berichtet wird.
Unter den Spezialpriparaten sind besonders Yatren mit seinen

verschiedenen Verbindungen und verschiedene diagnostische Pri- -

parate behandelt. Das Biichlein ist mit sehr guten und instruk-
tiven Abbildungen ausgestattet. Besonders sei erwihnt, dass die

Broschiire auf Anfrage bei der Firma kostenlos den Herren Kol- *

legen zur Verfiigung gestellt wird. Kustermann.

Fiir die Redaktion verantwortlich: Dr. H. Scholl, Miinchen.
Fiir die Inserate: Adolf Doban, Minchen,,

Aligemeines.

Zur Kupferbehandlung #usserer Taberkulosen. Von Dr. Karl
Waitz (aus der Abteillung fiir Tuberkulose des Landeskranken-
hauses, Klagenfurt). Als das Hauptgebiet der lokalen Kupfer-
therapie gilt die Tuberkulose der dusseren Haut. Autor hebt
hervor, dass bei Fillen von Skrophuloderma mit Kupfer-Dermasan
(Hersteller Dr. Rudolf Reiss, Rheumasan-. und Lenicet- Fabrik,
Berlin NW 87) die schonsten Erfolge von ihm beohachtet wurden;
es wird aber grosser Wert daraut gelegt, alle vom Krankheits-
prozess unterminierten Hauttaschen vorher zu ertffnen. Meist
geniigt eine 2—6malige Anwendung von Kupfer Dermasan mit
Tiefenwirkung, um die Einschmelzung der tuberkulésen Granula-
tionen hervorzurufen. Nur wenn ausgedehnte Zerstériungen an

BAYERISCHES AERZTLICHES CORRESPONDENZBLATT.

den tiefer gelegenen Geweben, besonders am Knochen vorhanden
waren, wurde nach Anwendung des Kupfer-Dermasan mit Tiefen-
wirkung eine kurze lokale Reizbehandlung mit zeitweisen Gaben
von Kupfer-Dermasan »fliissige eingeschaltet.

Bei Fillen von Lupus vulgaris und Tuberculosis verrucosa
cutis gelingt es-nach vorhenger Mazeration der Hornschicht nach
3 - 4maliger Anwendung des Kupfer-Dermasan mit Ticfenwirkung
durch je 48 Stunden, die tuberkulosen Herde restlos . einzu-
schmelzen. Unter Kupfer-Dermasan mit Oberflichenwirkung voll-
zieht sich dann rasche Heilung. Rezidive waren bei dieser Be-
handlungsweise #usserst selten. Bei vereinzelten oder multiplen
tuberkulésen Ulzerationen an den Extremititen, welche oft
schmierig belegt, schlaff granulierend und weiterschreitend waren,
wurden durch Kupfer-Dermasan auch bei kachektischem Allge-
meinzustand kriftige und frische Granulationen hervorgerufen.

Das dankbarste Anwendungsgebiet fiir Kupfer-Dermasan
scheinen nach Ansicht des Autors tuberkultse Fisteln zu sein,
schon deshalb, weil bei ihnen oft jegliche andere Therapie ver-
sagt. Mit Hilfe eines Dochtes oder Gazestreifens, der mit Kupfer-
Dermasan mit Tiefenwirkung beladen ist, wird das Medikament
bis an den Fistelgrund gebracht. Bereits am niichsten oder tiber-
nichsten Tag sicht man eine profuse Sekretion und Abstossung
ganzer Gewebsfetzen; alsbald bemerkt man eine deutliche Ver-
kiirzung des Fistelganges, welche allmihlich in vollstindige Ver-
narbung ibergeht. Auf diese Art gelingt es Autor, eine Fistel
nach Senkungsabszess bei Spondylitis tbc. binnen weniger Wochen
zu dauerndem Verschluss zu bringen, welche 5 Jahre allen anderen
Heilversuchen getrotzt hatte, — Auch bei Lupus erythematodes
beobachtete Autor mit Kupfer-Dermasan mit Tiefenwirkung aus-
gezeichnete Erfolge. Medizinische Klinik Nr. 88.

Apmerkung des Referenten: Sehr bewihrt hat sich nach An-
wendung des Kupfer-Dermasan »>mit Tiefenwirkunge die Aowen-
dung des Kupfer-Dermasan »mit Oberflichenwirkungs zwecks
rascherer Epithelisierung, und kurz vor Abschluss der chcrhﬁulung
Uebergang zu indifferenten Salbenverbinden wie Lenicet-Salbe
Lenicet-Zinkpaste, Lenicet-Cold Cream.

Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage der heutigen Nummer liegt ein Prospekt der

Firma Dr. Thilo & Co., Mainz 4, tber » Thyangol-Pastillen« bei.

Wir empfehlen die Beilage der besonderen Beachtung unserer
Leser.

Xingrachep

Fliigel uPianos

in aller Welt
beliebt und beriihmt

MUNCHEN

Jheatinerstr35/1
Sehr giinstige 3ahlungsbeding.

...............

Hamoglobin-Eisen-Albuminat
selt {iber 30 Jahren bewdhrt; ohne und mit Arsen 0,02, 1
3 0.P. 200,0 erhiltlich in allen Apotheken,

Chem.Fabr. Rob. Harras, Miinchen. Gegr.187.
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Einladungen zu Versammlungen.

Aerztlicher Verein Niirnberg E. V.

] onnerstag, den 20. Dezember, abends 8i; Uhr,
Sifzung im groBen Saal des Luitpoldhauses. Tages-
ordnung: Herr Thorel a) Ueber Endomelriose des Mast-
darms; b) Klinisch gutarlige lymphoepitheliale Karzi-
nome des Rachens; Herr Wohlfahrt und Herr Levy:
Priiparate aus der Herzpathologie.

Fur die Vorstandschaft: M. Straub

Ergebmsse der 21. Sitzung des Bayerischen Landes-

_ 5. Die arztlichen Bezirksvereine sind nicht berech-
hgl. emem rechisgiiltig zugelassenen Kassenarzt die Auf-
nahme der kassenarzthchen Tatigkeit zu verbieten.

6. Der Baverische Aerzteverband hat mit Schrei-
ben vom 27. September 1928 dic Beseitigung des . Nu-
merus clausus® in der RVO. angeregt. Die Anregung
wurde dem Staatsministerium fir Landwirtschaft und
Arbeit (Abt. Arbeit) als Material fur die gesetzgeberi-
schen Verhandlungen zur Aenderung des zweiten
Buches der RVO. uberwiesen. Die Vorlage des Ent-
wurfes durch den RAM. ist noch im Dezember d. J.
zu erwarlen.

7. Bei Behandlung der Frage der Bildung der Lan; 422

desarzneimittelkommission entspann sich eine
—rege und ausgedehnta Debalte uber die Vor- und Nach,

b

‘ ausschusses fur Aerzte und Krankenkassen vom

29. November 1928.
/l% 1.

Die Behandlung lediglich von .Zugeteilten®

lelle der w 1rtschafthchen Verordnungsweise, die schliel3-
lich zu folgendem BeschluB fihrte: ,Die Nr. 71 der
Anleitung zur wirtschaftlichen Verordnungs-

/ nach dem Reichsversorgungsgesetz ist keine Kassen-
praxis im Sinne der Zulassungsbestimmungen.

LLin Arzt, der Kassenkranke behandell, aber der
Krankenkasse keine Rechnung stellt, ist gleichwohl als
Kasscnarzt anzusehen,

2. Der LAu. erteille gemaBl §1 Nr. 1 X KLB. scine
Zustimmung, dall in Mi nchon gcnml} “‘% der Zulas-
sungsgrundsiilze cine Wartezeit von einem Jahr far
solche Aecrzte eingefithrt wird, die sich erst 6 Jahre
oder mehr nach der Approbation in das Arziregister
beim Stadt. Versicnerungsamt Minchen zwecks Bewer-
bung um die kasscn.u?lh(,he Tatigkeit bei den reichs-
gesetzlichen Krankenkassen cintragen lassen. Die Warte-
zeit soll von dem Tag der Linlragung in das Arzt-
register ablaufen mit der MaBgabe, dall die Gesuche
erst nach Ablaul dieser Wartezeit der weileren Be-
handlung im Zulassungsausschull zugefiihrt werden.

3. Bei mehreren gleichzeitigen Verrichlungen ist
auch die Ildupllcutung vom \1cllcn \Ialo an zu
S i ’

4. § 7 Abs. 1 der Zulassungsgrundsitze kann auch
dann angewendel werden, wenn cine Krankenkasse das
Bediirfnis nach einer zweiten Arztstelle eines bestimin-
ten Fachgebietes nachweist. -

weise wird nebst den Listen I, II, III und V mit
Wirkung vom 1. April 1929 an aufgehoben. Die
LListe IV (verbotene Liste) bleibt bestehen;
ortliche Aenderungen der Liste IV sind im
beiderseitigen Einvernehmen zwischen
Kasse und éarztlich-wirtschaftlichem Ver-
ein zuldssig. Die Redaktionskommission wird er-
michtigl. Aenderungen, dic sich hieraus in den Verord-
nungsregeln ergeben, vorzunehmen.“

S. Der chchsausschuB far Aente und Kranken-

kassen_ hat in der letzten Zeit eine Reihe von Be-
schluissen gefaBt, die die Nachprifung der bayerischen

Regelung der Beziehungen zwischen Aerzlcn und Kran- 9\//‘5

kenkassen notwendig machen. Hierzu wurde eine be-
sondere I{ed'lktlonﬂ\om mission eingesetzt. die
ihre Antriage dem LandesausschuB far Aer m und Kran-
kenkassen unierbreiten wird. Dieser Kommission wur-
den auller den grundsiizlichen Beschliissen des RAu.
auch die sonstigen Antrage und Anregungen auf Aen-
derung der bayerischen Regelung tberwiesen.

9. Verlegung des Stichtages. Der Beschluf
des LAu. vom 3./4. Dezember 1925 iber die Verlegung
des Stichlages wurde einschlieBlich der gleichzeitig an
die Zulassungsausschiisse ergangenen Empfehlung mit
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Wirkung vom 1. Januar 1929 an auBer Wirksamkeit
gesetzt.

10. Die Auslegung der ,Kannbestimmung® des Be-
schlusses des LAu. vom 3./4. Dezember 1925. Der An-
regung des Stadt. Versicherungsamtes Miunchen vom
3. September 1928 entsprechend, wurde hierzu folgende
Interpretation beschlossen:

.a) Auch die Kannbestimmung setzt voraus, dald
eine etw aige Wartezeil erfullt ist.

b) Dxe Wartezeit muB,” nachdem die Kannbestim-
mung nur eine logische I‘olﬂe des Beschlusses uber die
Stxchtaﬂswrledunﬁ ist, und nachdcm lediglich beriick-
smhual werden sollte, dal manche Aerzie mlumhchel-
weise bei der falschen Stelle (nimlich beim Bezirks-
arzt statt bei der kassenirztlichen Organisalion) zu-
nichst ihre Meldung vollzogen, auch bei Anwendung
der Kannbestinunung bereits am 1. April 1921 erfillt
sein.’

= Fhon'e pa iz Diat herprie .ung Hohen-

—Sonnenbehand Tung. Da die dem BeschluB vom

' barung zustande:
t]

4. Mai 1928 zugrunde liegende Voraussetzung sich als
‘nicht zutreffend erwiesen hat, kam folgende Verein-
.Vom 1. Januar 1929 an werden von
den Aerzten Unkosten nicht mehr berechnel, dafur
fallt die Drittelung bei den Sachleistungen weg.*

12. .Ausschlufl auswirtiger Sprechslun-
den. Zu £9 Nr. 8 KLB. wurde folgendes beschlossen
£oie -\b}nltun" auswartiger bprechstunden ist nur im
Fln\ erstindnis der I\asse und der kassenarztlichen Or-

s/ canisation zuldssig.”

/@...13

e

Kosten der Lulqssullgsqusscllusse In
Anpassung an die Auffassung des Reichsarbeilsmini-
sters und die preuBische Reﬂelung wurde folgendes
beschlossen:

,;a) Die Interpretation 3 zu § 8 Abs. X der Zulas-
sung<besummun6en (BeschiuB des LAu. vom 12 Mai
1926) uber Tragung der Kosten der Zulassungsaus-
schiisse wird aufgehoben.

b) Die Zulassungs- und Vertragsausschiisse sind
Einrichtungen, die lediglich zum Zweck der Regelung
der Beziehungen zwischen Aerzten und Krankenkassen
geschaffen wurden Es ist daher angemessen, dal} die
Betelhgten auch die Kosten, die durch diese Einrich-
fungen entstehen, tragen. Wie und von wem die Organi-
sationen ihrerseits die Kosten wieller eintreiben, bleibt
ihnen tberlassen.

Zu diesen Kosten gehoren die Entschadigungen [ir
die Mitglieder der Ausschisse, ferner die Kosten einer
Beweiserhebung. der Entlohnung der fiir die Ausschiisse
elwa besonders gestelllen Schreibkrifte, der notwendi-
gen Sachbediiffnisse sowie etwa sonst entstchender be-
sonderer Aufwendungen fir den Geschiftsbetrieb der
Ausschiisse.

Unberiihrt bleibt d1e Vorschrift des § 59 RVO., nach
der dem Versicherungsamt die Kosten der eigenen Ge-
schéftsfihrung zur Last fallen.”

14. Zum § 6 Nr.4 KLB. kam folgender Beschlub
zustande: ,Der LAu. ist der Auffassung, dal} eine

Krankenkasse sich der Verpflichtung zur Adhllln;, des -

Arzthonorars nicht entzichen kann, wenn sie fir den
Kranken einen ordnungsméifiigen Krankenschein aus-
gestellt hat, dies aucth, wenn der Kranke nicht Mil-
glied der Kasse ist oder sonst keinen Anspruch auf
Krankenbehandlung hat.“

Der Vorsitzende: Wimmer.

‘Warnt vor dem Medizinstudium!

r!lugblatler erhilt jeder Arzt in beliebiger Anzahl
auf Anfordern kostenlos von der Statistischen Abteilung
des Verbandes der Aerzte Deulschlands (Hartmannbund),
Leipzig. Plagwitzer StraBe 15.

>

_(Erlangen), Obermedizinalral Dr.

Sitzung des Engeren Vorstandes der Bayerischen Landes-
drztekammer am Sonntag, dem 9.Dez.1928, inMiinchen.

3 Al}SWll‘lxll]l" des Geselzes zur Bekimpfung
v der Geschlechtskrankheiten.

Die Regierung winscht einen Bericht iiber die bis-
herige Auswirkung des Gesetzes zur Bekimplung der
Geschlechiskrankheiten. Um einen moglichst zutreffen-
den Bericht erstatten zu konnen, wurden die zustindi-
gen Stellen aufgefordert, ilire Erfahrungen mitzuteilen.
Iis waren geladen die Herren: Geheimral Prof. v. Zum-
busch (Miumnchen), Prof. Zieler (Wirzburg), Prof. Hauck
Seiderer, Sanitéilsrat
Dr. Heinrich Ploeger (Minchen) und Dr. Voigt (Niirn-
berg). Herr Obermedizinalrat Dr. Seiderer war am Lir-
scheinen verhindert; er halle einen interessanten schrift-
lichen Bericht uslallc Nach eingehender Aussprache
an der Hand des Gesetzes wurde eine LEingabe an das
Ministerium des Innern beschlossen. Line entsprechende
Veroffentlichung wird im ,,Bayerischen Aerztlichen Cor-
rcspolbdcn'}.l)lall“ erfolgen.

24 Msbildung des Arztes in Ronlgenfragen.

Zu diesem Punkte war Herr Sanitatsrat Dr. Kaestle
(Manchen) zugezogen. lis wurde mitgeteilt, dall cine
staatliche Konzessionspflicht drohe, der unter allen Um-
stiinden begegnel werden mull. In die sehr interessante
Aussprache griff auch Herr Geheimrat Schieck (Wirz-
burg) ein, der vom Standpunkt der medizinischen Fa-

kultat aus sprach. Es soll diese Frage evenluell auf
dem “niichslen Aerzletag zur Sprache kommen. Herr

Kollege Kaestle wurde gebeten, bis zur nichsten Sitzung
des erweiterten Vorstandes Richtlinien auszuarbeilen.

3, Aerztliche Unterrichtsreform.

Zu diesem Punkt war Herr Geh.-R. Schieck geladen.
Es wurde vor allem iiber die Ausbildung in der Unfall-
fiirsorge gesprochen. da, wie bekannt, die Gewerkschaf-
ten sich auch in diese Frage ecinmischen. Der Krebs-
schaden ist die Zichtung der Unfallneurose. Weiler
wurde uber die in Aussichl stehende Unterrichtsreform
gesprochen, die vor allem auf die Ausbildung und das
Wissen des praktischen Arztes /u,«,,csdmitlcn sein soll.
Zur praklischen Ausbildung sci auch in Aussichl ge-
nommen die Heranzichung der grofien Krankenhiuser,
Unter anderem wurde auch beschlossen, an die (lw’f‘
bayerischen Fakultiten wegen Fortbildungskursen fur
Aerzie heranzutrelen. IZbenso wurde beschlossen, an
den Deutschen IFakultatenlag sich zu wenden. Womog-
lich soll sich auch’der niachste Deulsche Aerzietag mil
der drztlichen Unlerrichtsreform  beschiftigen.

ILine gi'ofle Reihe von Punkien wurde noch bespro-

{. Verschiedenes.

chen und erledigl, u. a. dic Diaten der Berufs-
richter, das Arbeitsgebiet und die Referate
des IFarsorgeausschusses der Landesirzte-

kammer, dic Zustiande in Worishofen das Ver-
bot der Ankiindigung besonderer Heilmetho-
den auf Briefbogen und Rezeptiormularen
und anderes mehr.

Iinde Januar, eventuell Anfang [Februar soll eine
Sitzung des gesamlen Vorstandes der Bayerisehen Lan-
desirztekammer stattfinden.

bt

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

Beitriige sind einznbezahlen auf das Postscheckkonto Niirn-
berg Nr. 15876 des Landesausschusses der Aerzte Bayerns oder
auf- das Depotkonto Nr. 82926 bei der Bayer. Staat~bank Niirn-
herg mit der Bezelchnang: ,,Fiir die Stander-Stiftung*’.
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Wirtschaftliche Verordnungsweise und Landes-
arzneimittelkommission.
erichterstatter: Sanitiitsrat Dr. Kustermann, Miinchen.

(Fortsetzung.)

Dali Pfarrer Heumanns Mittel und von Plarrer
Kneipp Mittel, z. B. Wiithlhuber I und [I, wiederholt
aufgeschrieben wurden, sei nur nebenbei erwihnt. Wenn
diese Bcispielc auch gliicklicherweise Ausnahmen sind.
cergeben sie doch schlagend, dafl noch manche bedenk-
liche Liicken in ph'nnmlmlog.,lschcn Kenntnissen be-
stehen, mit anderen Worlen: dall eine Anleitung zur
wirlschaftlichen Verordnungsweise unbedingl notig ist.

IFarehten Sie nicht, daf ich Sie mit langatmigen

- Ausfihrungen tber richtige und sparsame Verordnungs-

wejse beldstige, wenn es auch verfihrerisch erschei-
nen konnte, die Grundziige allgemeiner, besonders d])(.’
sparsamer Verordnungsweise darzulegen.

Ich danke der Geschiftsleitung, dal} sie mir (}elegcn-
heit gegeben hat, tiber die vorliegende Frage zu berich-
len und manche falsche Auffassung zu beseitigen. Vor
allem die, dall diese Anleitung nur fir die Kasse und
nicht fir die Aerzte geschrichen worden sei. Diese
Anleitung liegt nicht nur im Interesse der Kassen, son-
dern vor allem im Inleresse des einzelnen Arztes, da
Rezepte. wie Sie hier sehen, Veranlassung zu herber
Kritik geben kdnnen, und im Inleresse des ganzen
Aerztestandes, da derartige Verordnungen zu bedenk-
lichen Riickschliissen aul die sonst allgemein an-
erkannte grandliche Ausbildung des (lculs('h(- Arztes
fahren konnen: zum Schlufl aber auch im Inleresse
des breiten, verarmten Mittelstandes, der durch solche
Verordnungen, wie ich sie gezeigt habe, finanziell
schwer und ganz unnoligerweise belaslet wird. Aber
auch eine Dispensatio elegans siehl ganz anders aus;
diese muB. wenn sie als berechtigi anerkannt werden
soll, pharmakologisch einwandfrei sein.

Zu der den meisten Aerzlien wohl allgemein ge-
laufigen Kenntnis der l{e/cpllc]]\umle komml noch:
Gerade in den letzten Jahren hat eine solche FFlut von
chemisch - pharmazeutischen Praparaten den Markt
iherschwemmt, daB} es einem in der Praxis vielbeschdf-
liglen Arzle ganz unmaglich ist, sich in diesem Wust
zurechlzufinden. Dies um so mehr, da die Namen der
neuen Mitlel durchaus nichts mit ihrer Zusammen-
setzung und Wirkung zu tun haben. Es dirfle Sie viel-
leicht interessieren, “dal cinzelne chemische Fabriken
cine Menge von patentierten Namen im Vorrat haben,
mit deren einem dann ein neues Priaparat getauft wird,
um gleich beim Irscheinen geselzlichen Schutz zu
haben. Dazu kommt nun noch die durch Birgis IFor-
schungen eingeleitete Potenzierungstheorie, nach der
gewisse Stoffe, aus verschiedenen ' chemischen Reihen
zusammengemischt, nicht nur eine Addition, sondern
zuweilen eine bedeulende Erhohung der Wirkung auf-
weisen. Man mag aber diese Theorie verschiedener
Ansicht sein, fir manche Verbindung trifft sie auch zu.
sie hat aber bedauerlicherweise gerade den Kleinen
und kleinsten Fabriken die Moglichkeit gegeben, durch
Zusammenmischung einzeiner Arzneisloffe, die sie von
anderen Fabriken beziehen, unter hochlonenden Na-
men . Original“?!-Priparate herauszubringen, denen in
den meisten IFdllen eine innere Berechligung nicht zu-
komml!. Die chemische GroBindustrie kam dadurch in
die Gefahr, dafy ihre eigenen Originalpriparate, die
chemisch einheitliche Kéorper mit Konstitutionsformel
darstellen, durch Mischung mit anderen solchen Kor-
pern vom Markte verdringt werden. Iis war kostbare
Zeit, viel Geld und hohe Summen fir Versuche und
Herstellung sowie Einfiilhrung nulzlos geopfert wor-
den, und kleine Fabriken zogen hieraus mihelos Ge-

winn, da ja nur Name und Art der Verpackung ihr
geistiges Eigentum sind. Die natirliche, aber tief be-
dauerliche IFolge davon war, daB die chemische Grof-
industrie, um ihr geistiges ngcnlum zu schitzen, so-
fort, wenn sic Kunde von dem Vorhaben einer kleinen
Fabrik erhielt. selbst diese gemischten Arzneijstoffe her-
stetlte und unter einem natirlich anderen Namen und
mit der notigen Reklame ihrerseits in verbrauchsfahi-
ger Packung auf den Markt warf. Ich kann der chemi-
schen GroBindustrie den Vorwurf nicht ersparen, daB
in vielen Fallen der Wissenschaftler vom Kaufmann
verdrangl wurde, daf der finanzielle Gewinn héher
bewertet wurde als der wissenschaftliche. Wir miissen
uns allerdings klar dariiber sein, daB wissenschaftliches
Forschen und wissenschaftliche Erfolge ohne Geld nichl
denkbar sind, dal die chemischen Fabriken nicht wis-
senschaftliche Forschungsinstitute. sondern kaufmaéanni-
sche Unternehmungen — meist Aktiengesellschaften
sind, in denen das angelegte Kapital nuizbringend arbei-
ten soll.

Die mehr oder weniger geschmackvoll - durch-
geliihrie Reklame veranlaBte leider viele Aerzte, diesem
oder jenem neuen Stern auf dem pharmazeulischen
Himmel zuzujubeln. ;

Auch die Gesetzgebung ist hier nicht ohne Schuld,
indem sie fast durchwegs Mittel und Arzneimischungen,
die keine Arzneistofie aus der Tabula A (Arzneimittel
mit Maximaldosen) enthalten. dem freien Verkehr iiber-
lalt und dadurch dem massenhaften Erscheinen von
neuen Arzneimitieln Vorschub leistet. Dies geht sogar
so weil. daB3 es bei freigegebenen Mitteln erst mehrere
Iodesopfer durch VYergiftung geben muf, bis die Frei-
gabe eines Mitlels Lurucl\gv_ogen wird. Das Umge-
kehrte wiare richtiger: keine Mittel freizugeben,
bis deren Unschadlichkeit cinwandfrei feststeht. Falls
die chemisch-pharmazeutische Industrie aus eigenein
Verantworiungsgefihl und in wohlverstanden eigenem
Interesse nicht von sich aus mit allem Nachdruck eine
Aenderung der Verhiltnisse ansirebt, so haben die deut-
schen Aerzte und die deutschen Apotheker vereint die un-
abweisbare Pflicht. den Gesetzgeber als Lelziverantwort-
lichen anzurufen und dessen Einschreiten gegen diese
Volksgefahr zu fordern. Ich habe diesem Gedankengang
bereits in meinem Vorwort zur Wirtschaftlichen Ver-
ordnungsweise Dezember 1926 Ausdruck verliehen mit
folgenden Worten: _Daher muB auch dem Besireben
mancher chemischen Fabriken. sich durch zum Teil
aufdringliche Reklame, sogar durch Veroffentlichung
in den Tageszeitungen, durch Ueberschwemmung der
Aerzte mit FFlugblattern. Sonderabdricken und Gratis-
muslern. durch Herstellung von Originalartikeln in ge-
brauchsfertiger Form mil aulgedruckten Gebrauchs-
anweisungen und beigefugten Indikalionsanzeigen ein-
zubiirgern. mit wohlbegrindeter Kritik gegeniibergetre-
len werden. Gerade die letzten Jahre haben cine Un-
zahl von nicht einwandfreien Originalartikeln gewisser
Fabriken auf den Arzneimittelmarkt gebracht; dadurch
ist der ladellose, weltanerkannle Ruf der deutschen
pharmazeulisch-chemischen Indusirie schwer beein-
lrachligt worden, und es ist hochste Zeit, dabb sich der
Staat hier zu ecinem Eingreifen entschlieBt durch Her-
ausgabe ecines lleilmitlelgesetzes, wenn es die deulsche
chemische Industrie nicht vorziehen sollie, von sich aus
und aus eigener Kraft alles zu versuchen, um in Ge-
meinschaft mit den Aerzten und Apothekern diesem
offenkundigen Unwesen zu sleuern, diesemm Unwesen,
das Miltel auf den Markt geworfen hat, die nur-allzusehr
geeignel sind. den Arzt irrezuleilen, den Apotheker zum
\orl\aul‘er zweifelhafter Originalartikel herabzuwiirdi-
gen und vor allem den Kr ml\en unsicheren und manch-
mal bedenklichen Arzueiwirkungen auszusetzen.

Diese Verhiilltnisse muBten zu ciner Verwilderung
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auf dem Arzneimittelmarkte fithren, die die schwersten
Folgen fir die Aerzte und Patienten heraufbeschwor.
Es muB hier offen ausgesprochen werden, dal} eine
groBe Zahl von Kollegen diesen neuen Mitteln viel zu-
viel Aufmerksamkeit entgegenbringt, daBl sie den ange-
gebenen Indikationen viel zuviel Glauben schenkt, denn
leider — wie iberall — so ist es auch hier Tatsache,
daB die groBte und weitherzigste Reklame auch die
groBten Erfolge erzielt.

Eine bedauerliche Tatsache darf hier nicht un-
erwihnt bleiben, und das sind arztliche Gutachien iiber
neue Mittel. Ich will dber Soldschreiberei, die nur
unsere vollste Verachtung verdient und offentlich ge-
brandmarkt werden sollte, mich nicht weiter auslassen,
aber ich mochte die Kollegen auch dringend warnen,
Zeugnisse iiber den Wert von meuen Mitteln auszuslellen,
selbst wenn dies in gutem Glauben und aus innerer
Ueberzeugung erfolgt, da sie in den meisten Fallen nur
zu Reklamezwecken ausgeniitzt werden. Gutachten, die
auf Grund einzelner in der Praxis beobachteter Fille
ausgestellt sind, sind wissenschaftlich wertlos und soll-
ten im eigenen Interesse wie in dem der ganzen Aerzte-
schaft unterbleiben. Ich erwihne nur’ ein Beispiel, wo
ein Kollege in gutem Glauben ein glanzendes Gut-
achlen uber ein Heilmittel ausgestellt hal, das er in
einem Falle — namlich an sich selbst — angewandt
hatte.

Wirklich einwandfreie Gutachten auszustellen, ist
nur eine erstklassige Klinik in der Lage. Vorausbedin-
gung dazu ist eine groBe Anzahl von Fillen, genaueste
Ueberwachung. fortlaufende Untersuchung der Lxkrete,
Priffung der Wirkung des Mittels in den verschiedenen
Altern, bei verschiedenen gleichgelagerten Fallen, bei
den einzelnen Didtformen, Vergleichung zwischen ob-
jektiven und subjektiven Erscheinungen nach den ver-
schiedenen Gruppen und Altersklassen. Das sind alles
Forderungen, die ein Allgemeinpraktiker bei eciner aus-
gedehnten Praxis nicht erfallen kann, weil er keine
Zeit dazu hat, und hat er Zeit, so wird es wohl an der
Praxis und damit an der Zahl der Fille fehlen.

Ich mochte aber auch hier an die Leiter der ein-
zelnen Kliniken die Bitte richten, derlei Untersuchun-
gen selbst zu uberwachen oder von Oberarzlen genau
fiberwachen zu lassen, damit sich nicht Berichte ein-
zelner Kliniken, die manchmal nur Doktorarbeiten dar-
stellen, allzusehr widersprechen.

Sie werden mich verwundert fragen, was diese
Ausfihrungen mit einer wirtschaftlichen Verordnungs-
weise zu tun haben. Bei genauer Ueberpriafung wer-
den Sie aber sofort sich davon uberzeugen,/dafl gerade
diese Ausfihrungen auf die wirtschaftliche Verord-
nungsweise einen groBen EinfluB ausiiben. Denn durch
die Reklame, die sich auf dem Boden der oben .ge-
schilderten Verhaltnisse aufbaut und diec wiederholt
den Aerzten in den Tageszeitungen zu Gesicht komimt,
werden diese nur allzu leicht dazu verfihrt, diese
Mittel auch in ijhrer Praxis anzuwenden. Wenn der er-
wartete Erfolg nicht eintritt, so wird ein neues anderes
Originalheilmittel verordnet, und wenn auch dieses ohne
Erfolg bleibt, dann erst kehrt der Arzt zu den allen,
ihm wohlvertrauten galenischen Praparaten zuriick. Ist
das nicht neben allen anderen Nachteilen eine unnotige
Belastung der Kasse, die bei groBerer Kritik leicht
hiitte vermieden werden kénnen? Der bekannte Phar-
makologe Prof. Heubner (Gottingen) spricht sich hierzu
dahin aus, daB die hemmungslose Spezialititenverschrei-
‘berei, welche sich vorwiegend hei Aerzten mit minder-
wertiger pharmakologischer Ausbildung findet, die
‘Hauptschuld an dem Anwachsen der Arzneikosten
triigt. Nach Heubners Berechnung kommt auf jeden
Wochentag cine neue Spezialitit und auf jeden Monat
zwei neue Arzneisubstanzen, das Ziel scheine zu sein:

.

auf jeden necuapprobierten Arzt ein neues Arzneiprii-
parat.

Und Prof. Dr. Rassow schreibt: Der Arzt soll sich
vor allem mit den alten bekannten Mitteln, die den ge-
sicherten Bestand unseres Arzneischatzes bilden, ge-
nigend vertraut machen und sich derselben bedienen,

* ehe er zu den tbermiBig geriihmten und empfohlenen

.

necuen Heilmitteln seine Zuflucht nimmt. 2

Die Zahl der seit Kriegsende neu erschicnenen
Spezialititen® geh( bereits in die Zehntausende!

Mil diesen Kombinationsmitteln ist nicht nur der
Apotheker ausgeschaltet, sondern der Arzt hat auch die
Freiheit seiner Verordnung mehr oder weniger ein-
gebiiBt. Von dieser bedeulsamen Stetle hier mochte ich
der chemischen Industrie warnend zurufen, mit diesem
Beginnen Einhalt zu tun, da sie sonst Gefahr laufen
muB, ihren guten und frither wohlbegriindeten Ruf iiber
die ganze Welt in I'rage zu stellen oder sogar zu ver-
lieren. Es ist Pflicht der chemischen Industrie, auf
Grund cingehender Forschungen neue cinheitliche Arz-
neikorper herzustellen und erst nach chemischer, phar-
makologischer, wie auch biologisch-klinischer Priafung
mit aller Vorsicht der breiten Praxis zur Verfugung zu
stellen. Ich stimme dem Prager Pharmakologen Prof.
Viakowsky vollinhaltlich bei, wenn er schreibt: LDie
chemische Industrie hat sich bloB mit der Iferstellung
von reinen, sei es natirlichen, sei es synthetischen Sub-
stanzen zu befassen.*

Sache des Arztes ist es, wenn notig, Arzneikorper
zu mischen, und zwar nach jedem cinzelnen Falle an-
gepaBten Grundsitzen. Sache des Apothekers ist es,
diese Mischungen herzustellen und an den Kranken
abzugeben.

Jetzl aber ist es gerade umgekehrt. Mchr oder
weniger gelungene Arzneimischungen werden von den
Fabriken hergestellt, in Pastillen geformt und rollen in
Tausenden von Originalpackungen unter irgendecinem
Namen, bei dem man sich meist nichts denken kann,
mit Indikation und Gebrauchsanweisung in die weite
Welt hinaus. Zuerst wird Reklame in Fachschrilten ge-
macht, dann erfolgen ungeheure Mengen von Gralis-
proben an alle Aerzte und — falls das nicht genligend
Erfolg hat — scheut sich manche Fabrik nicht, dieses
neue Mittel in nicht gerade immer einwandfreier Form
in Tageszeitungen, Familienblattern usw. dem breiten
Publikuin anzubicten. Diese Originalpackungen sind
dann nicht nur in den Apotheken, sondern auch in allen
moglichen Drogerien, ja sogar in Friseurgeschilten zu
erhalten. In dieser Richtung mochle ich auch das Ge-
wissen der Apotheker etwas schirfen, indem ich auf die
Einwickelpapiere und deren manchmal etwas sonder-
baren Reklameinhalt verweise, da dadurch das breite
Publikum auf diese Mittel hingewiesen wird und —
da das Papier aus der Apotheke stammt — einen be-
sonderen LinfluB auf das Laienpublikum austibt. Gar
mancher kommt dann mit diesem Zettel zum Arzt und
verlangl von ihm unter Bezugnahme darauf die Verord-
nung des darin so gepriesenen [Heilmittels. Notwendige
weitere Folge: Durch die Anpreisungen in Tagesblit-
tern veranlafit, kauft irgend jemand diese Tabletien in
der Drogerie. Nach scheinbarem und vielleicht auch
manchmal wirklichem Erfolg wird das Mitiel lobend
weiterempfohlen, und ohne jede Indikationsstellung —
woher sollte sie auch kommen — wird ein anderer, der
an cinem dhnlichen oder nur scheinbar ahnlichen Lei-
den erkrankt ist, veranlaBt, auch selbst sich dieses neue
Wundermittel zu verschaffen, um es dann scinerseils
auch wieder weiterzuempfehlen. Der Arzt ist vollig
ausgeschaltet. Kosthare Zeil ist versiuml, und wenn
dann der zu spil zu Rate gezogene Arzt nicht mehr
helfen kann, so trigt selbstredend er die Schuld, wird
unter Umstanden abgedankt, und der Kranke verschalft
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sich wieder ein neues Mittel, oder er gehl zum Kur-
pfuscher. Auch der Arzt, der nur solche Miltel in Ori-
ginalpackung verordnet, schidigt sich und seine Stan-
desgenossen. Denn der I'reund des Kranken erhalt
dann den wohlgemeinlen und billigen Rat, nicht erst
zum Arzl zu gehen, sondern gleich dieses oder jenes
Mittel fiir seine Beschwerden zu kaufen. Das nimmt
immer weileren Umfang an. Das schidigt immer mehr
den Aerzlestand, das trifft immer mehr die Volksgesund-
heit. Der Hang zum Neucn wohnt nicht nur im Kran-
ken oder scheinbar Kranken, er ist auch leider nach-
weisbar im Arzle, und die IThnen ja wohl sattsam be-
kannte Konnivenz fithrt dann dazu, dafi der Kranke,
falls er wirklich zum Arzl geht, dem Arzte seine eigenen
Vorschlige iber die Behandlung macht. dali der Kranke
dem Arzie die Behandlung vorschreibt und nicht um-
gekehrt! Mifglieder von Krankenkassen haben das noch
einfacher, indem sie vom Arzt direkt die Verordnung
dieses oder jenes Mittels, von dem der Kranke schon so
viel Gutes gehort hat. fordern, und leider muf} die Tat-
sache festgestellt werden, daB es genug Aerzte gibt. die
~—- vom Gewissen unbeschwert — wunschgemil solche
Mittel verordnen. Kann man da verlangen, daB der
Kranke vor dem Arzt und vor der Wissenschaft Ach-
tung hat? Ist es da nicht eine notwendige Folge, daB
der Kranke, falls er durch das von ihm geforderte
Mittel nicht den gewiinschlen Erfolg hat, die Schuld
dem Arzte zuschiebt und zum Kurpfuscher wandert?
(Schlubl folgt.)

Zum Fall Gaépach: Was erwartet der Patient vom
berufsméBigen Arzt? 3
Betrachtungen eines Laien.

Von Dr. (der techn. Wissensch.) Josephina Kapfer
Miinchen.

Wir verdffentlichen die beachtenswerten Be-
trachtungen eines Laien zum Fall ,Gallspach® um
so lieber, als sie eine sachlich gclmltcne beherzigens-
werte Mahnung eines gebildeten Laien an die Aerzte
enthalten, die der \erst’indlge Arzt nicht ohne Ge-
winn lesen wird. Die Schriftleitung.

Der Streit um Gallspach (vergl. ,Munchner Neueste
Nachrichten® Nr, 293, 306 und 316) riihrt, namentlich in
der so verschieden geartelen Beurteilung durch einen ein-
zelnen Arzt (A. de Nora) und die Vertretung ciner Ge-
meinschaft von Aerzten (Presse-Ausschul des Aerztl. Be-
zirksvereins Mdianchen), an das Problem: Verhaltnis
desArzteszum Patienten. Was der Mann in Galls-
pach und dic Ercignisse um ihn in der Auffassung eines
L.eidenden, Hilfesuchenden bedeuten und darum sind, ist
in den Ausfithrungen A. de Noras erschopfend dargelegt
und durch mindliche sowie schriftliche Berichte von sol-
chen, die dort gewesen, bezeugt. Die Erklirung des Presse-
Ausschusses ist dem Patienten eine berechtigle, vielleicht
nolwendige MaBnahme eciner Berufsor gamsnhon. doch
vermibBt er darin den Ausdruck des I)onl\cns vornehmlich
an ihn, den Kranken, der in der Tiligkeit eines. Arzies
nichts anderes erkennen kann und will als die Manifesta-
tion von Wissen und Fihlen um seine, des Kranken, Not.

Es steht mir als Laie kein Urteil zu uber die Moglich-
keil und Notwendigkeit einer Erforschung der Diagnosli-
zierungs- und Heilmethode des Mannes in Gallspach und
den Gewinn an medizinischer Erkenninis aus ciner sol-
chen Nachprifung. Doch habe ich das Verstindnis fur
die GroBe des Wagnisses, Menschen, die krank und elend
sind, die gesund werden, die leben wollen, die enttiuscht
und verzweifelt von berufsmifiigen Aerzten sich wandten,
zu warnen, zu warnen davor, daB} sie einmal noch, viel-
leicht zum letztenmal in ihrem armen Leben, vertrauen,
hoffen auf das Wunder, auf die Erlésung von Schmerz
und Angst um ein eigenes oder fremdes geliebtes Leben.

Die Erwartung, welche Scharen von Menschen nach
Gallspach fiihrt, ist eine so ganz andere als die, welche
den einzelnen Patienten veranlaft, zum berufsmabigen
Arzt zu gehen. Der tiefste Sinn alles Geschehens dort ist
doch einfach dieser: Einer ist da, von dem viele glauben,
dafB er helfen will und helfen kann. Fir die Kranken von
Gallspach ist der Wundermann nicht ein Arzt, sondern
das GefaB einer hoheren Macht, die wirkt oder sich ver-
sagt; die Dinge, die er gebraucht, die Handlungen, die er
vollfithrt, sind Symbole, in denen sich das Werk erfillt;
die Heilung ist Gnade, die Fortdauer der Krankheil
Schicksal. Kein Vorwurf, keine Verantwortung trifft den
Mann von Gallspach. Das ist nicht Verdienst von ihm,
nicht Furcht oder Mangel an Einsicht bei den Kranken.
Das ist Nicht-anders-sein-konnen. —

Es geben die Ausfihrungen des Aerztlichen Bezirks-
vereins Minchen AnlaB zu der Besorgnis, Arzt und Pa-
tienl seien ohne Klarheit oder doch ohne Uebereinstim-
mung fir das vorhandene und das berechtigte MaB der
Anforderungen, welche sie aneinander stellen. Der
Kranke, der nach Gallspach kommt, hat den Glauben an
die I\rafL die dort sich kundtut. Der Pat1ent, der zu einem
berufsmaBigen Arzte geht, hat ganz bestimmte Erwartun-
gen, far die er sich berechtigt halt. Was ihm dort notwen-
dig, selbstverstandlich erscheint, jedenfalls nicht entschei-
dend fur das Wesentliche, das lehnt er hier durchaus als
zweckhindernd ab. Dort ist einzig das Vertrauen auf den
Erfolg. an den nur die Bitte reicht. Hier ist die Forde-
rung um Bemithung darum, welche Pflicht ist. Welche

Folgerungen fiir den berufsmiBigen Arzt ergeben sich aus

diesem so verschiedenen Verhalten des Patienten hier und
dort im Zusammenhalt mit der Tatsache, daBl unter den
Kranken von Gallspach wohl viele, sehr viele sind, welche
nicht die Verzweiflung uber die Hoffnungslosigkeit ihres
Zustandes, sondern die Enttauschung tber berufsmiBige
Aerzte dorthin fithrte? —

Ich bin Laie, habe aber schon viel Krankheit gesehen.
Nichts beabsichtige ich weniger, als das PflichtbewuBtsein
der Aerzteschaft und seine Erfallung im Alltag dieses
schweren Berufes irgendwie anzuzweifeln. Aber es scheint
mir manchmal, als drohe in Beriicksichtigung der in der
Jetzizeit so vielfaltigen &auBerlich-beruflichen Pflichten,
die soziale und materielle Lebensnot zu Bindungen fir
dea Arzt werden lieBen, das rein Menschliche verloren-
zugehen, das Unmittelbare im freien Helfen-wollen durch
den Arzt und im dankbaren Hilfe-empfangen durch den
Patienten. Ich konnte glauben, das MaB der Erwarlungen
eines Patienten in Hinsicht auf den berufsmaBigen Arzt
sei unberechtigt hoch, wenn ich nicht wubBie, dall es
.Ideal“-Aerzte gibt, die mit schlichter Selbstverstindlich-
keit allen nachstehend angefithrten Anforderungen eines
Kranken an seinen Arzt vollkommen entsprechen. — Es
sind zumeist belanglos scheinende Versiumaisse, Ueber-
sechungen, Unbeherrschtheiten, Unabsichtlichkeiten, die
cinen Kranken zutiefst verleizen, ihm selten oder nie hei-
lende seelische Verwundungen und korperliche Schadi-
gungen zuftgen konnen. — Vielleicht besteht wirklich die
in den SchluBworten A. de Noras angedeutete Gefahr, daB
der Typ des Arzles, wie er in der Vorstellung des Patien-
tea lebt, selten sei, wohl gar sein oder werden misse,
nicht bloB in seiner Auswirkung als ,Heiler®, sondern in
seinem Wesen als Helfer, dls einer, der dem anderen
wohltun will aus reinem Erbarmen zu einem leidenden
Mitmenschen. —

Wias Smunde ravart e tfdie PP a tile nit oo s dbies
rufsmiaBigen Arzi?

Der Pauenl erwartet vor allem grindlich cs me-
dizinisches Wissen, v ollkommene Beherrschung
der Technik érztlicher Verrichtungen und mdluduelle
Anwendung dieses Allgemeink()nnens auf seinen Einzel-
fall. Die Erfallung solcher Erwartung ist ihm eine Selbst-
verstindlichkeit, namlich die Berechtigungsgrundlage fur
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Ausibung des drztlichen Berufes, jensecits welcher crst
die besondere Eigenbedeutung einer Arztpersonlichkeit in
Schau tritt durch naturhafte Fihigkeit intuitiven Erken-
nens und Einfiihlens sowie sclncl\salum[.’nge Gluckhaftig-
keit durch Erfolg des Wirkens. — Der Patient glaubt an
die Existenz eines dem menschlichen Geiste Lugan"lmhen
und fir viele Krankheiten wohltitig verwendbaren Malies
medizinischen Wissens. Er ist (hl um betritbt und be-
unruhigt bei Wahrnehmung einer dirztlichen Skepsis, die
in andeutenden oder ausmalenden Redewendungen dem
Heilungsuchenden die kligliche Beschrinktheit mensch-
licher Erkenninis im allgemeinen und medizinischer im
besonderen klarzumachen versucht. — Der Patient emp-
findet peinlich das Unberechtigte einer tibertriebenen
Selbstschiitzung des Aerztes, der in medizinischer Intelli-
genz schon eine bewundernswerte AulBerordentlichkeit
sieht. — Schilderungen von Erfolgen bei Heilversuchen
an anderen Patienten findet er uberflissig, trostvolle Vor-
hersagen positiven Ausgangs seiner Erkrankung unmog-
lich wegen der Unbestimmbarkeit zukinftigen Ge-
schehens. — Die Primitivitit von Diagnostizierungs- und
Heilmethoden ist ihm so wenig Beweis fiir deren Berech-
tigung wie die undifferenzierte Anwendung eines und des-
selben Heilverfahrens bei Erkrankungen jedwelcher Art.
Er erblickt namlich gerade in der nach ernstestem Be-
sinnen erfolgten Auswahl einer bestimmten Art medizini-
schen Vorgehens und der besonderen Variierung des-
selben fir den einzelnen Fall das Wesentliche berufs-
arztlicher Tatigkeil. — Sein Vertrauen zum Arzte ist un-
abhingig von einem Minimum an Zeitaufwand wie von
einem Maximum an arztlicher Selbstsicherheit bei Fest-
stellung des Wesens seiner Krankheit, der Moglichkeit
und Art ihrer Behebung. — Der Patient betrachtet als
Grundlage heilkundlichen Denkens die Ansicht, dal3 der
Mensch nicht eine Summe einzelner Organe ist, sondern
eine in funktionaler Verbundenheit jener Organe lebende
Einheit. Er weiB, daB es lokalisiert entstandene und lokali-
siert zu behandelnde Erkrankungen gibt: er ist aber auch
tiberzeugt, daB es im Wesen jeder Krankheit, auch der
eines einzelnen Organes, liegt, in der Art ihres Werdens
wie ihrer Ertragung durch den Patienten diesen selbst als
Ganzheit vor den Arzt zur Schau und Priifung zu stellen,
und er hilt diese medizinische Persénlichkeits-Sicht fir
cine unerlaBliche Vorbedingung der Anwendung medizi-
nischer MalBnahmen.

Der Patient erwartet menschliiches Wissen
um finanzielle und soziale Not und Anwen-
dung solcher Kenntnis in einer als Wille zu versohnendem
Ausgleich erscheinenden Behandlung, die den Kranken
nimmt gelést von materiellen Hemmungen gleicherweise
wie von gesellschaftlichen Bindungen, als Mensch
schlechthin. Der Patient gehort nicht zu dem Publikum,
von dem er dann und wann erslaunt liest, es habe das
grofite Interesse an einem gesellschaftlich hochstehenden,
finanziell unabhéngigen Aerztestand. Der Patient hat, ehr-
lich gestanden, bei Ansehung des drztlichen Berufes von
sich, dem Kranken, aus noch nie daran gedacht, daf3 die
Idee dieses Berufes und ihre Verlebendigung in den Men-
schen, die ihn ausiiben, zuniichst und wesentlich dic
Slcherung sehr hohen Einkommens und sozialer Spitzen-
stellung als Voraussetzung habe. Das Wissen um duliere
Bedringnis des Daseins dunkl ihm firr den Arzt so unr
erliBlich wie die Kenntnis leiblicher Note. -— Er lehnt
auch ab eine fatalistische Einstellung des Arztes solchen
Verhéltnissen gegenither als unabinderlichen Gegeben-
heiten, deren Tatséiichlichkeit als Krankheitsursache und
deren Fortbestand als Hindernis der Erkrankungsbeseiti-
gung ja er wohl bedauern, aber nicht beeinflussen kann.
- Der Patient ist traurig in der Erfahrung, dafi Heilmetho-
den ihm weder genannt noch zuginglich gemachl werden
einzig aus der Annahme des Mangels finanzieller Lei-
stungsfahigkeit. Er will nicht glauben, dafi Gesundheit

o

und Leben Gegenstand geschiftlicher Unternehmungen
sind, die. mit ihnen wie mit einem wertvollen Kaulobjekt
schachern und es nur dem Vielbietenden zuleilen.

Der Palient erwartet, als Menschmitnormalen
Geislesfihigkeitlen betrachtel zu werden, der viel-
leicht selbst medizinische Einsicht besitzt, sei auch diese
litckenhaft, der wissenschaftlichen Grundlage wie einer
schulméfigen Aneignung entbehrend. Der P llionl ist sich
wohl bew uBl, dafh er das weite Gebiel medizinischen Wi is-
sens nicht beherrschi, Er fihlt sich aber durchaus im-
stande, Ursache, Art und Heilungsmoglichkeit seiner LEr-
krankung zu verstehen; er glaubt ein Anrecht auf einfach-
klare Darstellung dieses ihn sehr interessierenden Sach-
verhalles zu haben, er ist gekriinkt bei Abweisung seiner
Bitte darum mit dem Hinweis auf entschuldbaren, doch
vorhandenen Verstindnismangel hierfur, er ist emporl
iiber Angaben, die nach Inhalt und Form den Intelligenz-
zustand eines mibBig begabten Kindes voraussetzen. In
seiner Wehr- und Verstiandnislosigkeit all den nach Zweck
und Art ihm nun unkontrollierbaren und jetzt wirklich
unverstindlichen, off sehr schmerzhaften arztlichen Mani-
pulationon gegeniber ist er ergriffen von dem Gefahl
eines Opfers, das sich freiwillig einem Geheimkult tiber-
antworlel hal. — Der Patient gcslcht dem Arzt nicht das
Recht zu, seine, des Palienten, Wahrnehmungen, Ansich-
ten und seine Ausdrucksweise in Dingen seiner Krankheit
mit fberlegenem Lacheln als phantastische Subjeklivitil
ohne jede Aufmerksamkeil dafir abzuwehren und our
der eigenen, namlich dirztlichen [irkenntnis und Termino-
logie als giltiger Objektivitit Werl zuzubilligen. Der
Jatient ist imstande, einen Fehlversuch oder eine Un-
geschicklichkeit bei seiner Behandlung zu ahnen und
manchmal klar zu erkennen, und er ist itherrascht, da-
nach auch noch wie der schuldige Urheber des nun her-
vorgerufenen oder verschirften Leidenszustandes un-
freundlich behandelt zu werden.

Der Patient erwartel, als wahrheitsliebender
Mensch vorausgesetzt und als solcher weiter betrachtel
zu werden, solange ein gegenleiliger Schlull durch Nach-
weis g.,rund(,vollcn Simulierens nicht berechtigt ist. Lr
empfindet es als verletzend, wenn ein wirklich bestehen-
der Erschopfungs- oder S(,hmcx zzustand in scherzhallen
oder nachsichtigen Reden als Demonstration eines natiir-
lichen, jedem Menschen innewohnenden Willens zur Ar-
beitseinstellung charakterisiert wird. -Sein eigenes Wissen
um die betriibliche Realitiit seiner Krankheit und der Un-
glaube oder Zweifel des Arztes hieran verdichten sich als-
dann zu einer ihm bisher ungewohnten und immer un-
berechtigt erschienenen Beurteilung des arztlichen Ie-
rufes. Lr fangl an, Vergleiche zwischen seiner cigenen
und der dl’l“l(,]l(,n Tatigkeit und Lebensfithrung anzu-
stellen, Vergleiche, die nicht immer geeignet sind, eine
Hochschitzung des Aerzlestandes, wie sie dem Patienten
bislang selbstverstandlich war, beibehalten zu lassen.

Der Patient erwarlet, nicht als empfindungs-
lose Masse vorausgeselzt oder als eine lastig iberemp-
findliche Sondererscheinung gewerlel zu werden, wenn
er auf die wiitendsten Schmerzen nicht mit freudig-dank-
barem Lacheln reagiert. Ior ist und will nichts anderes
sein als cin leidender Mensch, auch fihig und bereit,
Schmerzen beherrscht zu ertragen, aber doch eben ge-
kommen, diesen fir ihn so unerfreulichen Zustand in den
der Schmerzlosigkeit zu verindern. I5r hat nicht den Ehr-
geiz, durch stoische Ruhe bei den furchitbarsten Empfin-
dungen imponicrend apf die Umgebung zu wirken, zumal
seinem Laiensinn die Aeuflerung eines solchen Gefithls
oft nicht nur berechligt und momentan befreiend, sondern
auch notwendig fiir die drztliche Verrichtung selbst diinkt.
Iis tut ihm nicht wohl, wenn der Arzt bei ihm eine Ucber-
empfindlichkeit fiir Schmerzen feststelll, wihirend er
selbst Gelegenheil hal, aus des Arzies Bewegungen und
Acuflerungen cine Reaktionsfihigkeil auf unangenchme

A
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Eindriicke wahrzunehmen, eine Reizbarkeit, die seine, des
Palienlen, tberbielet, die von dem Arzie als ein mensch-
lich und sachlich durchaus begreiflicher Wesenszug be-
trachtet und beibehalten wird, wihrend die Andeutung
hiervon bei ihm, dem Palienlen, wie ein verwerflicher
(Ilmraklcr(lcfckl, den er chestens-zu hekimpfen hat, er-
scheinl. — Der Palient ist, wenn auch mit viel Sinn fir
Humor l)cg,ll)t ohne jede Anerkcnnunrf fiir witzvolle Be-
handlung seiner Leiden. Thm sind Schmcr/,, Leben und
Tod ernste Realitiiten, tiber welche Gespriche in scherz-
hafl-anekdolischer Weise er zuliefst verabscheut. —

Der Patient erwartet verantwortlichkeitsbe-
wullites Interesse fir seinen Ilinzelfall, Kon-
zentration darauf mit Ausschaltung alles dessen, was seine
Behandlung als hilfebediirftigen und hilfesuchenden Men-
schen ungiinstig beeinflussen konnte. — Er erwarlet und
wiinscht nieht Aeuflerungen eines dbertriebenen Wohl-
wollens oder gar eines Mitleids, das scine bedauerliche
Situation nur noch mehr hervorhebt und sie beschimend
oder gar lacherlich erscheinen laBt. — Er fuhlt sich aber
auch nicht \'crpflichlcl eine Sachlichkeil als ausreichend
zu werten, die in dem Patienlen einzig das momentan vor-
handene medizinische Objekt nimml, eine Versuchsmog-
lichkeit zum Irwerb wissenschaftlicher IZrkenntnisse,
etwas, dessen Empfindungen und Eigenexistenz vollkom-
men ;,Icnc:llglllllg sind. -~ Er setzt nicht voraus, ja er lehnt
ab die Kundgebung personlicher Zu- wie Abnelgung; er
fordert vom Arzt die IFihigkeit der Abstraktion von allem
Zufillig-Personlichen an korperlichen, materiellen und
sozialen Aeuberlichkeiten oder inneren Zustimmungen
und Ablehnungen: — Er gesteht auch dem Arzi nicht das
RRecht zu, in den Patienten vor allem oder nur zu erblicken
cine Anreiz- oder Steigerungsmoglichkeil des eigenen Ein-
drucks- und Gefithlseriebens. — Der Kranke hat keine
Freude an der Beobachlung, dall der Arzt in verschiede-
nen Raumen zwei oder mehr Patienten gleichzeitig behan-
delt. Er sieht darin zwar einen Beweis fir grolle korper-
liche und intellektuelle Leistungsfihigkeit des Arztes, zu-
gleich aber eine ihn durchaus nicht erheiternde Hlu-
stration des Salzes ,,Zeit ist Geld*,.und er ist in Sorge, ob
die Annahme nicht zutreffe, auch der érztliche Beruf sei
Geschiift und Technik geworden. — Er erwartet von dem
Arzte.auch dem vielbeschifligten, eine Inanspruchnahme
seiner Gedichiniskrafl, die, wie der Patient wohl weil},
wesentlich vom Interesse beeinflulit wird. Ir empfindet es
als ungehorig. wenn der Arzt eine zeitlich bestimmte Ver-
einbarung hinsichtlich Vornahme einer medizinischen
Verrichtung einzig aus VergeBlichkeit nicht einhilt und
cine Entschuldigung hierfiir kaum fir notwendig erachtet.
Iir ist Gberaus peinlich berihrl, wenn der Arzt schon
nach wenigen Tagen nicht bloff Namen und soziale Be-
zichungen vollstindig vergessen hal — das ist erklarlich,
wenn auch nicht erfreulich —, sondern auch seciner als
Krankheitsfall sich nicht im geringslen mehr erinnert.
Ber Patient weill auch sehr wohl, wie die letzte Aussage
des Arztes aber seine Krankheit, wie seine Ratschlage lau-
teten, welche MaBnahmen er traf, und er ist erschiittertin
seinemm Vertrauen, wenn er nach kirzesler Zeit Wider-
Sspriche ]\Ollsldllt‘l‘ul mub). — Der Palient erwartet Teil-
nahme des Arztes an dem wcxlcrcn Verlauf und dem Ende
seiner Erkrankung. Die Unterlassung jeder Aufforderung
eines Wiederkommens  oder die nachlissig-gleiehgultige
Beantworlung einer [Frage danach koénnen ihm wohl
trostvolle Vermutungen {iber dic Bedeutungslosigkeit
seiner Krankheil geben. Bei seinem Wissen aber um die
Unmaglichkeit der Voraussicht jedes Zukunfisgeschehens
mbh(']\l er in solchem Verhallen des Arzies vor allem

giinzliche Interesselosigkeil und eine Verurteilung der
c igenen Ansicht tiber seine Erkrankung, worin eine Ent-
\v(,rlunrf seiner Eigengeltung liegt. — Der Patient erwartet
und ,wunschl nlcht W 1111'ul(l seiner eigenen Behandlung
Mitteilung tber damit in keiner Beziehung stehende Ver-

0y

A

haltnisse. Auf sich selbst in gespanntester Weise konzen-
triert, ganz in Erwartung von Hilfe, als kranker Mensch.,
fehlen ihm Wille und Fiahigkeit zu einem Geplauder, das
die Gedanken des Arztes von ihrer derzeitigen pflicht-
gebundenen Richtung notwendig ablenken muB}. — Der
Patient erwartet, daB der Arzt jederzeit zuticfst sich be-
wufit bleibt, wie bedenken- und meist kritiklos ihm das
hochste, oft einzige materielle Gut eines Menschen zur Er-
haltung oder Wiederherstellung anvertraut wird, und daB
die selbstverstandiiche Gegenleistung fir dieses Vertrauen
cine sich selbst und dem Kranken immerdar sich ver-
anlwortlich wissende Gitte und der bedingungslose Wille
zum Helfen sein muB. — Der Patient erwartet selbst vop
cinem Arzte, der eine andere Einstellung zum Leben als
einem Werie haben sollte, als er, der Patient sie gegen*
wartig hat, daBl doch ]ener bei ihm eine positive Elnschat-
zung voraussetze und in solcher Erkenntnis handle. Der
Patient kann wohl empfinden, daf3 es moglich ist. Leben
und Gesundheit als wertlos zu erachten, aber es ist ihm
eine uberaus peinliche Vorstellung, daB die Behandlung
seiner Erkrankung sich gerade unter solch negativer Ein-
stellung des Arztes fiir dieses Problem vollzieht, da doch
er, der Patient, augenblicklich durchaus nicht gewillt ist,
sein Leben wegzuwerfen und seine-Gesundheit zu ver-
schleudern. —

Der Patient ist sich bewufit, vom Arzte zu erwarten,
was in sehr wenigen Berufen heulzutage noch als Erfor-
dernis gill: Anerkennung und Verlebendigung irrealer
Werte ohne Ricksicht auf irgendwelchen AuBeren Ge-
winn. Der Patient erachtetl die Erfallung seiner Forde-
rungen nicht als Unméglichkeil, sondern als eine wenn
auch sehr schwere, so doch von dem Berufenen wohl zu
losende Verpflichtung. Der Patient stellt arztliche Tatig-
keit auBerordentlich hoch in der Rangordnung der Be-
rufe. weil er im Arzt den Menschen wertet, der den Mit-
menschen aufnimmt als Bruder, an den ihn bindet die
schicksalhafte Leidgemeinschaft alles Lebenden. Fuar
den Patienten bedeutet Arzt-sein: Selbsthin-
gabe in steter Opferbereitschaft, Tatwerden von Wissen
und Fihlen um die Schmerzen anderer, helfende Teil-
nahme daran in reinster Menschlichkeit.

/
Aus den Parlamenten.
/Bayerischer Landtag.

Ein Antrag betr. Leibesibungen.

Der Vorsitzende des- Nirnberger Stadi-Verbandes
fur Leibesubungen, Justizrat Beyer, brachte im Bayeri-
schen Landiag folgende vier Antrige, die fur die Turn-,
Spiel- und Sportbewegung von einschneidender Bedeu-
tung werden konnen, ein:

1. In den Schulen ist die tigliche Turnstunde ein-
und durchzufiithren. Die Leistungen in den Leibesiibun-
gen sind bei den Prufungen in vollem Umfange zu
werlen.

Alle Turn-, Spiel und Sport treibenden Vereine
sind als gemeinnilzige Verecine anzuerkennen und in-
folgedessen von jeder Steuerleistung befreit. Alle ihnen
entgegenstchenden Bestimmungen in bayverischen Ge-
selzen und Verordnungen sind zu streichen.

3. Der Landlag wolle beschlieBen:

a) Die Summe fur Turnen, Spiel und Sport im
Haushalt des Ministeriums far Lnterrlchl und Kultus
(Kap. 26, Buchstabe c¢) von 370000 RM. auf 300000 RM.
Zu erhohen

b) die so crhohte Summe ist mit zwei Drmel des
(‘ewmtbetr‘wes den in Betracht kommenden Spilzen-
verbinden nach ihrer Starke zur Verfligung zu stellen,
damit sie unter den Unferverbianden und \eremen eine
gerechle Austeilung vornehmen konnen.
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4. Der Landtag wolle nachstehendem Gesetzentswurf
die Zustimmung erteilen: Entwurf des Gesetzes tiber
die Abinderung des Haussteuergesetzes vom 17. Augtust
1928 — 16. August 1919 — 27, Juli 1921. Einziger
Artikel: In § 2, 6 des Haussteuergesetzes vom 17. August
1918, 16. August 1919, 27. Juli 1921 (Ges. u. Verordn.-Bl.
1918, S. 423, 858, S. 564, 1921, S. 412) werden die Worte
.‘oder SportZ\\ ecke® Mark Uestuchen

| Verjdhrung.

(Eine Entgegnung.)

n Rechts'm\valt Friedrich Schneider in Mianchen.
,-"' {?‘/D Sﬁndl!xus der Aerztlichen Verrechnungsstelle Gauting e. V.
i

7
!J
F
d

Die Ausfithrungen in Nr. 48 koénnen wegen ihrer

’I‘rad\\‘elte und der unberechtigten Hoffnungen, die sie

bereits erweckt haben, nicht unwidersprochen bleiben.
Schon laufen Forderungen aus allen Jahren mit dem
Hinweis ein, daB sie vor Verjahrung geschiitzt seien,
weil Rechnung entweder tberhaupt noch nicht oder erst
nach dem 31. Dezember 1925 zugestellt worden sei.

In der hier gebotenen Kiurze mulB nachdriicklichst
festgestelit werden, "daBl die Rechtsauffassung, wonach
die Verjihrung erst mit dem Moment beginnt, wo dem
Schuldner die Schuld mitgeteilt, d. h. eine” Rechnung
ibersandt worden ist, irrig ist, im geltenden Recht keine
Stiitze findet und, soweit ich sehe, iiberhaupt noch nie
verireten wurde.

Der Anspruch des Arztes (wie aller ubrigen vom
Gesetz gleichgestellten freien Berufe, Gewerbetreibenden
usw.) beginnt zu verjihren mit dem Augenblick der
rechtlichen Zulassigkeit seiner Geltendmachung,
fiicht erst mit der in das freie Belieben des Anspruchs-
berechtigten gestellten tatsachlichen Geltend-
machung.

Die Entstehung des Anspruchs und damit die. Ver-
jahrung beginnt mit dem Abschlufl der arztlichen
Tatigkeit. Es verjihren daher am 31. Dezember 1928
alle Anspriiche aus arztlichen Dienstleistungen, welche
vor dem 1. Januar 1927 abgeschlossen geleistet wurden.

Regelung des Verhiltnisses zwischen Aerzten und
Fiirsorgedrzten "in Sachsen.

Dd¥rch Richtlinien, die das Sachsische Arbeits- und
Wohlfahrtsministerium unterm 2. Juli d. J. den Bezirks-
fursorgeverbinden zur Annahme empfohlen hat, ist in
Sachsen versucht worden, die Tétigkeiten der Filirsorge-
arzte und der frei praktizierenden Aerzte gegeneinander
abzugrenzen und dadurch im allgemeinen Interesse ein
reibungsloses Nebeneinander- und Hand-in-Hand-Arbei-
ten zu erreichen. Die Richtlinien mogen andere Linder,
in denen Kompetenzkonflikte der Zusammenarbeit der
freien und der Ilirsorgearzteschaft noch hemmend ent-
gegensichen, zu entsprechenden Klarstellungen anregen.
Ihr Inbalt sei unfer diesem (Jcslcht.spunkt mitgeleilt:

Aufgabe des Fiirsorgearztes ist — im Gegensatz zur
Erfassung des Einzelfalles — das Erfassen von Ge-
sundheltsschadlgungen an groBeren Volksgruppen und
der Gesundheitsdienst am ganzen Volke. Der Farsorge-
arzt hat daher die Erkrankung. genau feslzustellen, all-
gemeine hygienisch-diitetische Ratschlige, msbcsondcrc
fur Korperpflege und Krankheitsvorbeugung bzw. -ver-
hiitung zu erteilen, arztliche Behandlung sicherzustelien
und in sozialer Hinsicht Beistand zu gewihren. Soweit
es im Dienste der \Wohlfahrispflege notig ist, hat der
Fiirsorgearzt das Recht,- F1n7cluntersuchungcn in den in
den Richtlinien ausdriicklich aufgefithrien Iursorgestel- _
len sowie Reihenuntersuchungen zur Feststellung des
durchschnittlichen Gesundheitszustandes bestimmter Be-

volkerungsgruppen vorzunchmen, Der in den Beratungs-

stellen tifige Firsorgearzt ist nicht befugt zur Behand-

lung des cinzelnen Krankheitsfalles, auch nicht zur
Ausslellung von Rezepten und zur Anwendung von Ieil-
milteln. Hingegen diirfen die. Beratungsslellen Nihr-
und Starkungsmittel zur Vorbeugung und auf Veranlas-
sung des behandeinden Arztes abgeben. Die Wohlfahrts-
und Jugendimlter haben zu priifen, ob den Anforderun-
gen der Firsorgestellen: nachgegangen worden jst. Zur
Feststellhung und Erforschung hiuslicher, gewerblicher,
sittlicher und gesundheitlicher Gefihrdung konnen die
Fursorgestellen die Firsory ~dirftigen durch ihre An-
gesteliten besuchen lassen. Vor Uebernahme eines Be-
diirftigen in Farsorge ist, sofern ein behandelnder Arzt
bekannt ist, dieser zu benachrichiigen. Bei Ueberwei-
sung von Kranken durch die Farsorgearzte in ein Kran-
kenhaus, eine lleilstatte, an Facharzte usw. darf der
behandelnde Arzt nichl umgangen werden. Zur Beseiti-
gung von Meinungsverschiedenheiten wird bei jedem
Wollfahrts- und Jugendamt ein Schlichtungsaus-
schull gebildel, der aus je drei Vertretern der drzt-
lichen Standesvertretung und des zustindigen Woll-
fahrts- und Jugendamtes besteht. Konnen die Mitglieder
sich nicht cinigen, so wihien sie cinen Unparteiischen.
Kommt auch keine Wahl zustande, so wird der Un-
parteiische durch den Prasidenten des zuslandigen
Landgerichts bestimmt.

Die Richtlinien sind durch Verhandlungen des Ar-
beits- und Wohlfahrtsministeriums unter Mitwirkung
des Landeswohlfahrts- und Jugendamltes, des Ministe-
riums des Innern und des Landesgesundheitsanites mit
dem Sichsischen Gemeindetage. dem Verbande der
siichsischen Bezirksverbinde und der Vereinigung der
kommunalen Fiirsorgearzte cinerseits und dcn \'cx tre-
tern der arzilichen Standesorganisationen andererseits
zustande gekommen. So scheint die Gewdhr dafar ge-
geben, daB alle Parteiecn bemiiht sein werden, ilhiren
Sinn zu verwigklichen. (Soziale Praxis 1928/48.)

Das eutéche Volk ein sterbendes Volk?

Die 34 Millionen durch den Krieg ungeboren geblie-
bener Deutscher sind heufe im eigentlichen Sinn des
Wortes noch nicht ersetzt. Die rund 800000 Ehen, die
wiahrend der Kriegszeit weniger geschlossen wurden als
sich normalerweise erwarten lief3, sind zwar restlos ein-
geholt, keineswegs aber die ausgefallenen Geburten. Die
Fruchtbarkeitsziffer des Jahres 1923 blieh, wie Dr. Burg-
dorffer vom  Statistischen  Reichsamt nachweist, um
26 Proz., dic vom Jahre 1926 sogar um 32 Proz. hinter
der des Jahres 1913 zuriick. Dabei darf man nicht ver-
gessen, dabB auch schon die Geburtenzahl von 1913 sich
gegeniiber der von 1875 um die Ialfte vermindert hatte
und in stindig absteigender Linic befand. Am klarsten
wird dieser bedenkliche Rackgang, wenn man sich ver-
gegenwirtigl, dall um die Jahrhundertwende auf 1000
verheiratete FFrauen im gebirfihigen Alter noch 300, im
Jahre 1926 nur mehr 138 Kinder kamen. Die cheliche
Fruchtbarkeitsziffer des letzten Vorkriegsjahres war he-
reits um ein Drittel gegentiber der Jahrhundertwende
zurickgeblieben. Nochmals umn ein Dritlel ist die Gebui-
tenzahl bis zum Jahre 1926 gesunken.

Mit einem Stillstand dieser Bowo;,ung ist vorlaufig
nicht zu rechnen. Aus der Statistik von Dr, Burgdorffer
geht im abrigen auch hervor, dall die gegenwirtige
Durchschnittskinderzahl von 34 Kindern, also die heu-
tigen Gebirleistungen der verheiraleten rauen, allein
nicht mebr ausreichen, wm den Bestand des Volkes
aufrechizuerhallen. s bedarf dazu  der L;Lg;mulm.,_
durch_die_unchelichen Geburten — ein wenig erfreu-
Ticher Zusiand. Man kann annchmen, dafly heate nur
etwa noch ein Zehntel aller Familien zu den soge-
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nannten ,kinderrcichen® Familien gehoren und dab es
nur dieser geringen Zahl von [FFamilien zu verdanken
ist, wenn unser Volk noch am [l.eben erhaiten wird und
zu wachsen scheint. Auf Grund neucrer IForschungen
und Zahlen kam man zu dem weiteren lLirgebnis, dal
unser Volk nicht nur kein wachsendes mehr ist, son-

“dern bereits den erslen Schritt getan hat, ein sterben- -
v N—
des Volk zu _;wmden.

g et

&
fEme Jugendherberge auf dem Wasser.

Adlinlich wie in »\mcml\a wo ausrangierte Fihr-
dampfer bereits vielfachi 1n”schwimmende Erholungs-
heime fir lungenkranke Kinder umgewandell worden
sind, hat man neuerdings in Sachsen eine schwimmende
Jugendherberge geschaffen, wofir man aus dem Dienst
gezogene Dampfer fir derartige Zwecke zur Verfiigung
gestellt hat. Es wire zu wimschen, dafi auch in ande-
_ren Gebieten des Deutschen Reiches, z. B. aul den
Havelseen, an der Nord- und Ostsee usw. derartige
Einrichlungen zum Wohle der heranwachsenden Jugend
getroffen warden.

Vereinsnachrichten.
bericht des Bayer. Aerztl. Correspondenzblattes.)

j rztlicher Kreisverhand Schwahen e. V.
De

Aerzlliche Bezirksverein Augsburg halte zu-
sammen mil dem Aerztlichen Kreisverband Schwaben
c. V. fir Sonntag, den 2. Dezember 1928, vormittags
11 Uhr, samtliche schwiibischen Aerzie und \crllmncn
zu einem Vortrag des Herrn Geh. Med.-Rates Univ.-Prof.
Pr. von Romberg tber das Thema: ,.Die Lungen-
tuberkulose aufl Grund der jetzigen Anschauungen® ein-
geladen, der dberaus zahlreich besuclt war und groB3en
Beiklang fand.

Im AnschluBl daran trafen-sich um 13.50 Uhr die
Delegierten der schwibischen Bezirksvereine zu einer
Sitzung des Schwithischen Kreisverbandes e. V.

Anwesend waren 17 Kollegen aus 9 Vereinen. Ge-
mal friherer Vercinbarung tral Dr. A hr (Memmingen
als stellvertretender Vorsilzender zurtick und an seine
Stelle wurde San.-Ral. Dr. Wille (Kaufbeuren) ein-
stimmig gewahlt. Der Antrag einer IErhéhung der Lei-
stungen der Sterbekasse wurde zuriickgezogen. da es
zur Zeit untunlich erscheint, eine Beitragserhohung cin-
trefen zu lassen. Vorschlige von Sachverstindigen fur
dic Sozialversicherung beim Oberversicherungsaml Augs-
burg wurden gemacht, ehenso Vorschlige fur die Bei-
silzer im Schiedsamt. Beziglich der Bekimpfung der
Tuberkulose im Kreise Schw l])(‘ll [lihrte die Aussprache
zu der Ansichl, dafl eine wesentliche Aenderung nicht
nolwendig sei. Gegen die geplante offene Irrenfursorge
haben sowohl Stadl- wie Landérzte schwerste Bedenken.
Der Beschiulb des Baver. Aerztetages tiber die Schwan-
gerschaftsunterbrechung ist nach den AcuBlerungen der
Kollegen in den cinzelnen Vereinen durchgefuhrl. Ferner
befalite sich die Versammlung cingehend mil der Be-
sprechung der Verhillnisse, wie sie sich in lelzler Zeit
in Bad Worishofen entwickeln. SchlieBlich wurden noch
cinige weniger wichtige Standes- und Wirtschaftsfragen
erorterl. Schlufl um 17.30 Uhr.

j Dr. Schaffert, Geschaftsfithrer.

(Origi

Aerztlicher Bezirksversin Traunstein-Laufen.

(Genepplversammlung am 18,
Holel zur

November im Bahuhof-

Krone in Traunstein.)

Anwesend 41 Acerzte. Bekanntgabe des Linlaufes.
Auf Ersuchen wird der Sanititskolonne Trostberg ein
Zuschull von 30 RM.: bewilligt. AnlaBlich cines Falles
wird gebeten, dal} die Kollegen, soweil es ihnen moglich

ist, Danksagungsatteste in den Zeitungen verhindern. —
Beziglich der Leichenschauscheine wird darauf auf-
merksam gemacht, da vom Leichenschauer genau der
Wortlaut von Krankheit und Todesursache eingeiragen
werden mub., wie ihn der behandelnde Arzt angegeben
hat; anderslautende Eintriage kénnlen als Urkunden-
falschung geahndet werden. — Ein Antrag des Haupt-
versorgungsamies Minchen auf Einleitung eines berufs-
gerichilichen Verfahrens wegen fahrliassiger Aussteliung
eines drztlichen Zeugnisses gibt neuerdings Ver-
anlassung. darauf hinzuweisen, dafi bei Ausstellung von
Zeugnissen groBte Vorsicht geboten ist. dail insheson-
dere ein genauer Befund mit der Ueberzeugung des
Arzies niederzulegen ist und nichts verschwiegen wer-
den darf. was fir den betreffenden Antrag oder die in
Frage stehende Angelegenheit von Wichligkeit sein
konnte. — Der Vertrag mit den Ersalzkassen lauft
vorlauflig bis 31. Dezember 1928 weiter. —- Die Ver-
doppelung des Beitrages zum Hartmannbund hat seinen
Grund darin. daB die Forderungen bzw. die Abfindun-
gen der scinerzeitigen Nothelfer durch Reichsgericlits-
urteil unbegreiflicherweise auf 60 Proz. aufgewertet
wurden. — Herr Obermed.-Rat Bezirksarzt Dr. Glau-
ning berichtet. daB die Landesversicherungsanstalt
Oberbayern unter Verwendung der ihr vom Reich zur
Verfiigung gestellten Mittel auch im Bezirk Traunstein
Tuberkulose-Sprechtage einfithren und Fortbildungs-
kurse fiar praktische Aerzte auf diesem Spezialgebiet
abhalten lassen wird: diese Sprechtage sollen eingelei-
tet werden durch einen Vortrag von Herrn Geheimrat
Prof. Dr. v. Romberg (Miinchen) zu Traunstein am 25 No-
vember 1928. — Herr Bezirksarzt Dr. Hollander berich-
tet nber die Sprechtage. welche im Bezirk Laufen be-
reils seit drei Jahren mil besten Erfolgen und unter
zahlreicher Beleiligung der Aerzte stattgefunden haben.
Es wird besonders darauf verwiesen. daB die In-
anspruchnahme der Sprechtage nur fir die minder-
bemiltelte Bevolkerung unentgeltlich ist bzw. von den
Krankenkassen vergiitet wird, und daB Privatpatienten
das abliche Honorar entrichten miissen. — Unter Hin-
weis auf das Ausschreiben des Bezirksamtes belreff
Uebernahme von Schularztstellen teilt Herr Obermed.-R.
Pr. Glauning mit. daB die seitens der Aerzie eingelaufe-
nen Berelt\\'lllxﬂl\ellserl\ldrunﬂen vom Amtsarzie im Be-
nehmen mit dcn \ormlzenden des Bezirksvereins wei-
terbehandelt werden. — Herr Dr. Hellmann (Trostberg)
erstatiel einen mit allseitigem Interesse aufgenommenen
Bericht aber den -\erzletaﬁ in Neustadt i. d. Pf. — Auf
die Einhaltung der Gebihren in der Privatpraxis wird

verwiesen: Mindesisiatze: Beratung 2 RM.. Besuch
{ RM., nachts und Sonntags doppelt. Kilometer 1.5Q.

Sonntagskilometer 225, Nachtkilometer 3 RM., Sonder-
leistungen 11:fache Preugo. — Unter Hinweis auf die
bereits mehrfach bei Kollegen vom Finanzamte durch-
gefithrten Buchpriifungen wird dringend empfohlen, die
Bicher in bester Ordnung zu fuhren — Um piunktliche
Einzahlung der failigen btcrbogelder wird wiederholt
dringend gebeten.” — Kassenarztlicher Teil. Bezuglich
der Vierteljahresrechnungen: Seilen zusammenziahlen,
Kilomeler in gesonderter Liste aufithren und nicht
in der Liquidation verrechnen. Richtlinien des KLB.
far die Anwendung der Preugo beachten. sonst Strei-

chungen! NB. fir 32D ist hinrecichende Begrundung er-
forderlich. ebenso far 32¢: 64 und 78a nur dreimal im

Quartal! Die Oriskrankenkassen Traunstein, Trost-
berg und Laufen haben zum 31. Dezewber 19X den
Arztvertrag gekiindigt wnd fur den neuen Vertrags-
abschluli Begrenzungsvorschlige gebracht, welche aber
von simtlichen Rednern abgelehnt wurden. An Ver-
handlungen kann erst herangetreten werden. wenn das
Quartal 128 von den Rasseu abgerechnet ist.
. Dr. Welll
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Aerztlicher Bezirksverein Miinchen-Stadt.
milgliederversammlung am 7. Dezember.)

&
Yorsitzender: Herr Christoph Miller. ;
Der Vorsitzende erinnert an die Beschliisse der leiz-
en Mitgliederversammlung hinsichtlich der Schwan-

gerschaftsunterbrechung. Die Vorstandschalt hat
Sich inzwischen noch “eingehend mit der Durchfiihrung
"dieser neuen Einrichiung befaBt und schlagt eine Aen-
derung der Beschliisse insofern vor, als eine Verdoppe-
lung der Mitglieder des Schwangerschaftsunlerbrechungs-
ausschusses eintreten und die Begutachlungen nicht im
Turnus, sondern nach freier Wahl unter den Mitglie-
dern des Ausschusses erfolgen sollen. um auch hier das
Prinzip der freien Gutachterwahl zu wahren. Die Ver-
sammliung gibt hierzu ihre Zustimmung und vollzieht
die entsprechende Zuwahl nach den Vorschligen der
Fachvereinigungen bzw. der Vorstandschaft.

Bei Vorlage der _Richtlinjen fur die Mitglie-
der des Schwangerschaftsunterbrechungs-
ausschusses sowie fiar die behandelnden
Aerzte entwickelt sich ecine kurze Diskussion, bei der
es sich um Abanderungsvorschlige im allgemeinen un-
wesentlicher Art handelt. Sie werden zuriickgestelll bis
nach ‘Ablaul des Provisoriums zu dem Zwecke, in-
zwischen weitere Erfahrungen zu sammeln.

Die nachfolgenden Richtlinien werden alsdann
einslimmig angenommen:

Richtlinien.
1. Zusammensetzung des Ausschusses.

Der in der Mitgliederversammiung des Aerzllichen
Bezirksvereins Minchen-Stadl am 16. November und
7. Dezember 1928 als Provisorium far die Dauer von
6 Monaten gewahlte Schwangerschaftsunterbrechungs-
ausschuf} setzt sich zusammen aus:

10 praktischen Aerzten,

10 Fachéirzten fir innere Medizin,

2 Gynakologen,

2 Neurologen bzw. Psychiater,

1 Konsiliarius far Lungenkrankheiten.

Die jeweiligen Leiter der staatlichen und sladti-
schen Krankenanstalten werden in dieser ihrer Eigen-
schaft den AusschuBmitgliedern gleicherachtet; sie
haben wie die iibrigen AusschuBmitglieder in der unten
angegebenen FForm ihre Gutachien beim Aerztlichen Be-
zirksverein Miinchen-Stadt zu hinterlegen. Erforder-
lichenfalls kénnen Konsiliararzie auch aus anderen
Fachgebieten beigezogen werden.

2. Gliederung des Ausschusses.

Der Ausschull wahit ecinen Vorsilzenden, einen
stellvertretenden Vorsitzenden, cinen Schriftfithrer und
cinen sielivertretenden Schriftfithrer.

3. Allgemecine Bestimmungen,

Nach dem Beschlufi der Landesirztekammer, der
vom Ministerium des Innern Gesetzeskralt erhieit,
besteht die Verpflichtung, dalb zur Festslellung der
arztlichen Begrindung einer therapeutischen Schwan-
gerschaftsunterbrechung — aufer in Fallen nachge-
wiesener unmittelbarer Lebensgefahr — die vorherige
Beratung mit zwei Ausschubmitgliedern staltfinden muf.
LCie Beratung soll nach Maglichkeit in Form cines
Konsiliums erfolgen, bei dem der behandelnde Arzt
anwesend sein kann und gleiches Stimmrecht hat.

Ueber die Notfalle ist ein ausfihrlicher Bericht an
den Ausschull einzureichen.

Der Ausschull kann ausschlieBlich von Milgliedern
des Aerzilichen DBezirksvereins Miumchen-Sladt in An-
spruch genommen werden und in der Regel nur fir
in Miinchen-Stadt zustindige Schwangere.

Das ausfihrlich Dbegriindete Gutachlen wird in
cinem versiegelten Briefumschlag beim™ Aerztlichen Be-
zirksverein Miinchen-Stadt auf die Dauer von 10 Jahren
hinterlegl. Der DBriefumschlag trigt die Namen der
Schwangeren und der Gutachter.

Die Personalien der Schwangeren mit eventueller
Angabe der Kassenzugehorigkeit, die Namen des be-
handelnden Arzies und der beiden AusschuBmitglieder,
eventuell auch des Konsiliarius werden beim Aerzt-
lichen Bezirksvercin Munchen-Stadt registriert unter
Hinzulligung eines Vermerkes uber die Indikation und
die Verbescheidung.

Falls sich die Notwendigkeit ergibt, ist der Vor-
sitzende des Aerztlichen Bezirksvereins Munchen-Stadt
oder der Vorsitzende des Ausschusses berechtigl, in das
hinterlegle Gutachten Einblick zu nehmen.

Die Honorare fiir die Begutachtungen werden an
den Aecrztlichen Bezirksverein Miinchen-Stadt abge-
fihrt.

Fir Kassenangehorige wird das mit den Kassen
vereintbarte Honorar von den AusschuBmitgliedern auf
gesonderter Liste verrechnel und bei der Auszahlung
von der Geschillsslelle des Minchener Acrzievereins
fur freie Arziwahl an den Aerzllichen Bezirksverein
Minchen-Stadt geleitet.

Die Honorierung secitens Privater erfolgl in einer
ihrer wirtschaftlichen Lage entsprechenden Hoéhe im
Einvernechmen mil dem behandelnden Arzl und st
vor der gemeinsamen Begutachlung zu entrichten.

Ueber die Verwendung des angefallenen Honorars
wird nach Ablauf des Provisoriums enlschieden.

1. Richtlinien fir die behandelnden Acrzte.

Den Antrigen der behandelnden Aerzie ist cine
genaue Begriindung beizugeben, auf welche die Aus-
schuBmilglieder ihre Nachuntersuchung bezichen. Un-
geniigend begriindete Antrige kénnen vom Ausschuf
zurickgewiesen werden.

Die Wahl der beiden begutachtenden AusschuBmit-
glieder ist Sache des behandelnden Arztes, doch soll der
eine Begutachter ein Facharzt des in Frage kommen-
den Gebietes sein. Die Entscheidung erfolgt durch Mehr-
heilsbeschluBl, doch soll der Giberstimmte Arzt das Rechi
haben, zur endgiltigen Entscheidung die Beiziehung
eines Konsiliararztes oder die Beobachtung in einer
staallichen oder stadtischen Krankenanslalt zu fordern.

Die nochmalige Ueberweisung eines abschlagig be-
gulachleten Falles an andere AusschuBmitglieder ist
unzulissig.

Bei Schwangerschaftsunterbrechungen an Kassen-
angehorigen darf keine Privatrechnung gestellt werden.

Soziale Indikationen konnen nichl anerkannt wer-
den. Ueber Richtlinien der wissenschaftlichen Indika-
tionsstellung wird sich der Gesamtausschull mit den
malgebenden Fachvertretern beralen.

Der Ausschufy erdffnet seine Titigkeit am 1. Januar
20 s

Als 2. Punkt der Tagesordnung erfolgl der Vortrag
des Herrn Karl Weiler: ,Der Arzt der Zukunft®. Dic
gehaltvollen, von ecinem tiefen Lindringen in die Ma-
teric zeugenden Ausfithrungen Weilers finden allge-
meinen Beifall. Der Vortrag erscheint in extenso in
dicsem Blalf. C.

/ ; a
Aerztlicher Bezirksverein Hof.

(Bericht Siiber die ordentliche Mitglicderversammlung
am 2. Dezember 1928.)

Tagesordnung: 1. Dr. Diirrbeck (Bischofsgriin):
»Die neue Lehre vom Beginn der Lungentuberkulose
des Erwachsenen; mit Lichtbildern. — 2. Bezirksarzt
Dr. Mayer (Naila): ,Tuberkulosefiirsorge und Amls-
arzt.“ — 3. Weihnachtshilfe des Aerztlichen Bezirks-
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vereins Hof. — 4. Aufnahmegesuche in den Aerztlichen MaBnahmen 10 Mark pro Mitglied an die Aerziliche Ver-
Bezirksverein Hof. — 5. Hilfsaktion fiir den erkrankien rechnungsstelle Hof abgefiihrt.

Kollegen Dr. Bittner (Rehau). — 6. Verschiedenes. Zur Sitzung erschienen 20 Hofer und 16 auswirtige
Die Siltzung wird 2.15 Uhr durch den Vorsitzenden Kollegen. Dr. Seiffert.
des Vereins, Herrn Dr. Klitzsch, eroffnel. — Im =5y

Mittelpunkt der Tagung stand ecin Fortbildungsvortrag
des Leiters der Lungenheilstitle Bischofsgrin in Ober-
franken, Herrn Kollegen Dr. Diirrbeck, der sich,
wie bereits im vorigen Jahre, auch heuer in dankens-
werter Weise bereit erklirt hatte, seine reichen Erfah-
rungen auf dem Gebiete der Lungentuberkulose einem
aus diesem Anlal besonders zahlreich erschienenen
Kollegen-Auditorium vorzutiragen. — In iberaus ein-
dringlicher und klarer Form entwickelte Dr. Dirre-
beck die neue Lehre vom Beginn der Lungentuberku-
lose .beim Erwachsenen, deren Grundpfeiler die Er-
kenntnis bildet, dal}, entgegen der lange Zeit gehegien
Annahme, die Lungenspitze als uberwiegend hiufige
Lokalisation der Lungentuberkulose ansprechen zu
miissen, vielmehr das Augenmerk des Diagnostikers
auch aul das eventuelle Besiehen ecines sog. Frih-
infiltraies mit seinem vorzugsweise infraklavikuliren
Sitz zu richten sei, zumal letztercs, im Gegensatz zu dem
mehr langsam fortschreifenden und darum verhalinis-
miBig gulartigen chronischen tuberkulésen Spitzen-
katarrh, die Neigung zu besonders rascher und folgen-
schwerer Ausbreitung zeige. — Herr Dr. Dirrbeck
unterstitzie seine mit gespannter Aufmerksamkeif ver-
folglen Darlegungen durch Vorfithrung einer stattlichen
Reihe vorziiglicher Rontgen-Diapositive seiner Anstalt. —
Der Wichligkeit des Gegenstandes halber sei auch an
dieser Stelle betont, dem Rale des Vortragenden ent-
sprechend, in jedem irgend verdichtigen Falle (langer
dauernde ,,Grippe” z. B.) Mikroskop und Ronlgenapparat
in Bewegung zu setzen. Nur durch solches unermiidlich
getibles Vorgehen wird in absehbarer Zeit der Sieg uber
dic stets im Vordergrund drztlichen Interesses stehende
furchtbare Volksseuche der Tuberkulose moglich sein. —
Der Dank des Vorsitzenden wurde unterstrichen durch
lebhaften Beifall der Kollegenschaft, der Herrn Dr.
Dirrbeck die Wertschitzung seiner Ausfahrungen
bewies.

Im AnschluB daran ergriff Herr Bezirksarzt Dr.

Mayer (Naila) das Wort zu seinem Vortrag ,, Tuberku-
losefiirsorge und Amtsarzl, der, dem vorherigen wissen-
schaftlichen sich anschlieBend, zur praktischen Durch-
. fahrung des Tuberkulose-Heilverfahrens Richtliniea und
Wege aufzeigle. — Redner betonle die Nolwendigkeit
kollegialer Geschlossenheil und Zusammenarbeit zwi-
schen praktischem Arzt und Amlsarzt auf dem Boden
der gegebenen wissenschaftlichen Grundlage, umrild die
organisatorischen Aufgaben des Bezirksarztes beziiglich
der Tuberkulosefursorge und forderte vertrauensvolle
Gefolgschaft zwecks rfassung aller Tuberkuldser und
Tuberkuloseverdichtiger zu frihzeitiger Diagnosestellung
und eventueller Einleitung der [Heilstdttenbehandiung.
Auch diesem Vortrage, gleicherweise beifillig aufgenom-
men wie der ersie, schioB sich cine Aussprache an, die
die praktische Durchfithrung der gegebenen Anregungen
zum Gegenstand hatte,

Beziiglich Punkt 3 der Tagesordnung wurde als
Weihnachtshilfe des Aerztlichen Bezirksvereins Hof
wiederum ein Beilrag von 20 Mark pro Mitglied er-
hoben.

ad 4. Dr. med. Schilffarth (Selb) ist in den Aerzt-
lichen Bezirksverein Hof aufgenommen. :

Die Aufmahmegesuche Dr. SchleuBner (Wunsie-
del) und Dr. Staudinger (Rehau) werden zuriick-
gestellt.
©ad 5. Als lilfsaktion fir den erkrankien Kollegen
Dr. Battner (Rehau) werden vorbehaltlich weiterer

Aerztliche Privatverrechnungstelle Wirzhurg e. V.

Nach langeren Vorbesprechungen und Erhebungen.
die durch das Referat iiber die arztlichen Privalver-
rechnungsstellen auf dem 47. Deulschen Aerztetag in
Danzig ausgelost waren, wurde am 3. September 1928
die Aerztliche Privaiverrechnungsstelle Wiirzburg ge-
grindet und am 10. September 1928 ins Vereinsregister
beim Amtisgericht Wirzburg eingetragen. Als Geschifts-
fithrer wurde einstimmig Herr Dr. Dietrich Hub, prakt.
Arzt, Wirzburg, Eichhornstrale 8, gewihit, der sich
durch seine hervorragende organisatorische Tatigkeit um
das reibungslose Zustandekommen des 46. Deulschen
Aerztetages in Wiirzburg ganz besondere Verdienste er-
worben hat. Herr Dr. Hub hat am 23. November 1928
seine Tatigkeit als Geschaftsfiihrer der Aerztlichen Pri-—
vatverrechnungsstelle. Wiirzburg e. V. im vollen Um-
ange nach den bewiahrten Richtlinien des Verbandes
der arztlichen Privatverrechnungssiellen aufgenommen.
Der erfreuliche, stets wachsende Zugang von Aerzten,
Zahnarzten und. Tierarzten beweist, dab die Errichtung
dieser arztlichen Privatverrechnungsstelle einem wirk-
lichen Bediirfnis entspricht und sicher im allgemein-
arztlichen Interesse sich giinstig weiterentwickeln wird,
da die hervorragende Geschiftsgewandtheit des Herrn
Dr. Hub fiar eine gewissenhafte Abwicklung der Ver-
rechnungen volle Gewahr bictet. RErisichd

/

.,Gesundheitswacht.”
Erkldarung.

Gegen die populire Zeitschriit ,Gesundheits-
wacht”, herausgegeben von der Gesundheitswacht Verlags-Ges.
m. b. H., Miinchen, sind verschiedene, scharf ablehnende Stimmen
laut geworden. Die Zeitschrift stand urspriinglich unter verant-
worlungsbewuBter arztlicher Leitung von Frau Dr. med. Kalb-
M ller. Das hat aufgehort; sie hat ihre Stellung niedergelegt. Im
Inseratenteil erscheinen eine grofle Zahl kurpfuscherischer An-
:cﬁndigungen. Auch im Textteil werden sonderbare Kundgebungen
aut.

Im gleichen Verlag erschien nun bisher der von Herrn
Dr. Neustdtter herausgegebene und bearbeilete Gesund-
heitskalender. Herr Dr. Neustitter wollte als alter und
itberzeugter Bekdmpfer des allgemeinschadlichen Heil- und Ge-
heimmittelunwesens seine Verbindung mit dem Verlag seinerzeit
sofort i6sen, hat aber, nach dessen Zusicherung eiper Aenderung,
aufl Anraten der Deutschen Gesellschaft zur Bekiimpfung des Kur-
pluschertums seine Vertragspflicht fiir den Kalender 1929 erfiillt.
Weiterhin aber wird er, nachdem er durch neuerliche Vorginge
hinter seinem Riicken von der Uniiberbriickbarkeit der beider-
seitigen Auffassungen sich endgiiltig iberzeugt hat, mit der Gesund-
heilswacht in keiner Weise mehr zusammenarbei-
ten. Er wird einen Gesundheitskalender bei einem anderen Ver-
lage herausgeben, it dessen Anschauungen er einiggehen kann.

ik Deutsche, kauft deutsche Waren!

Welche Binzelzweige der Wirtschaft man auch betrachtet, fast
itberall entrollt sich das gleiche Bild: eine in der Nachkriegszeit
unverhiltnismiBig gestiegene Einfuhr von Waren und Nahrungs-
mitteln, die zum groBten Teil entbehrlich ist, weil diese Giiter in
hinreichender Menge und geeigneter Beschaffenheit auf deutschem
Boden erzeugt werden kdnnen. Der Anteil des Auslandes
an der Versorgung Deutschlands mit Waren aller Art und Lebens-
mitteln ist tibergro — weit gréBer jedenfalls, als ein verarmtes
und verschuldetes Land wie das unsrige sie sich leisten darf. Zwar
haben sich die Einfuhrziffern des Jahres 1926 gegeniiber 1925 ver-
ringert — eine Folge der schweren Wirtschaftskrise in diesem
Jahre, der Kapitalknappleit und der Absatzstockung im Inlande;
aber immer noch beziehen wir aus fremden Landern Guter in
solcher Menge, daB die wirtschaftliche Erholung unseres Landes
und die Behebung der Arbeitskrise in Frage gestellt wird. Hundert-
tausende von deutschen Arbeitskriften, die durch diese unnétige
Einfuhr freigesetzt werden und eine diirftige Existenz auf Kosten
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der Allgemeinheit fristen, konnten Beschiiftigung finden, kénnfen
Werte produzieren, den inuneren Konsum stirken und zur Be-
lebung der Wirtschaft beitragen — wenn, ja wenn der deutsche
Yerbraucher seine Schuldigkeit tite.

Nur eine Voraussetzung ist dabei zu erfiillen: es muBl der
Wille vorhanden sein, unser Geld, das bisher vielfach uberfliissiger-
weise ins Ausland ging, im Lande 2u behalten, wo es produktiv
arbeiten kann. Es muf} der Wille vorhanden sein, bei jedem Kauf
zwischen deutscher und auslindischer Ware zu unterscheiden. Es
muB, mit einem Wort, an Stelle der bisherigen Gedankenlosigkeit
beim Einkauf die Ueberlegung treten, und ihr mul} sich der
Wille zugesellen, sich frei zu machen von der uns Deutschen
iiberkommenen und tief eingewurzelten Vorliebe fiir alles, was
auslindischen Herkunitsstempel trigt. Hunderte von Millionen
Reichsmark, die Jahr fiir Jahr unnétigerweise ins Ausland gehen,
kidimen der eigenen Volkswirtschaft zugute. Sie wiirden die Wirt-
schaft wieder beleben, sie befruchten, den Absatz steigern und
gleichzeitig im Sinne einer allgemeinen Verbilligung der Produk-
tion wirken — und sie wiirden vor allem eine Losung des Pro-
blems ermdglichen, das in der Gegenwart und auf lange Sicht die
wirtschaftliche Schicksalsfrage des deutschen Volkes bedeutet: Auf
dem Wege iiber die Produktion wiirden sie dem Millionenheer der
deutschen Arbeitslosen Brot und Erwerb geben.

= 7

mtliche Nachrichten.
|/ Dienstesnachrichten.
Oberregierungsrat Dr. Frickhinger der Regie-
rung von Oberbayern, Kammer des Innern, wird als
Mitglied des Obermedizinalausschusses berufen.

Vom 1. Januar 1929 an wird der mit dem Titel
eines Obermedizinalrates ausgeslattete Oberarzt der
Kreis-Heil- und Pflegeanstalt Erlangen Dr. Valentin
Faltlhauser zum Oberarzt der Besoldungsgruppe 2b
mit der Funktion eines stellvertretenden Direktors an
dieser Anstalt in etatmaBiger Eigenschafl befordert.

Die Stelle eines Polizeiarztes bei der Polizeidirek-
tion Manchen ist erledigt. Vergiitung: Im 1. Dienstjahr
80 v. H., vom 2. Dienstjahr an 100 v. H. des Anfangs-
grundgehaltes der Besoldungsgruppe A2f, dazu Woh-
nungsgeldzuschull und Kinderzuschlag nach den fur
die etalmaBigen Beamten geltenden Bestimmungen. Be-
werbungen sind bei der Regierung von Oberbayern,
Kammer des Innern, bis 15. Dezember 1928 einzureichen.
Bewerber. die die Prifung far den arzllichen Staats-
dienst in Bayvern abgelegt haben. werden bevorzugt.

y

Kraftfahfervereinigung Deutscher Aerzte e.V. (KVDA.)
* Gegriindet 1907. Sitz Dresden-A. 29.

Aus dem lefzten Geschiftsbericht dieser Vereinigung war zu
ersehen, daB $ie eine Milgliederzahl von 6000 Gberschrilten hat.
Erfreulich ist es, dabei feststellen zu konnen, dali zu dem Zu-
wachs im lefzten Vierteljahr sehr stark die Zahnirzte beigelragen
haben. Aber auch aus den Reihen der Tierdrzte waren starke Zu-
gange zu verzeichnen. Daf} dieser Zuzug auch weiter anhalten.
wird, zu dieser Hoffnung berechtigt die ausgezeichnete wirlschaft-
liche Lage, inshesondere der Wirtschaftsvereinigung kraltfahrender
Aerzte (e. G. m. b. H.), weleche der Kraftfahrervereinigung an-
geschlossen ist. Das beweisen trockene Zahlen am besten.

Nehmen wir aus dem letzten Vierteljahr des Geschiiltsjahres
nur einen Monat, allerdings einen der besten, heraus, so gibt dicser
schon Zeugnis von deren wirtschaftlichen Kralt, denn es wurden
verkauft durch die Genossenschalt 58 I‘ahrzeuge fiir 280000 RM.,
an Bereifung, Betriebsstolfen und Zubehorteilen usw. wurde um-
gesetzt fir 45000 RM., an Darfehen wurden gewihrt 107000 RM.
Farwahr ein glinzendes Ergebnis fiir einen einzigen Monat,

Und welche Vorteile bieten die durch die Vertragsgesell-
schaften beider Vereinigungen abgeschlossenen Versicherungen?
Abgesehen davon, dafl den Mitgliedern Vorzugspriimien eingeriumt
werden, versichern die Vertragsgesellschaften Kasko ohne Selbst-
beteiligung. Auch beim Fehlen der Léschvorrichtung, wo aldere
Gesellschaften’ die Versicherten 20 Proz. des Schadens selbst iragen
lassen, kommen diese fiir den vollen Schaden auf. Und dann: Ist
es nicht eine andere Sache, wenn eine starke Organisation die
Schadenregulierung in die Hand nimmt, als wenn der einzelne fiir
sein Recht kimpfen muB? Ferner haben die Mitglieder hei Gummi-
kauf durch die Genossenschaft die Gewihr, fehlerfreie, fabrik-
frische Ware zu erhalten. Am Ende des Geschiiftsjahres werden
auch noch fiir das Gekaufte, auBer fiir Kraftfahrzeuge, -Garagen
und “Betriebsstoffe, 10 Proz. des Kaufwertes zuriickvergiifet.

Segensreich hat sich erwiesen die Kreditgewiihrung,-welche
die Anschaffung eines FFahrzeuges erleichtert und zu derselben
ermuniert.

Kostenlos erscheint zweimal im Monat die Zeitung, die iiber
alles Neue auf dem laufenden hilt und technische sowie juristische
Abhandlungen bringt, wie sie der Arzt braucht.

Die Geschiiftsstelle erteilt Rat in allen Kaufangelegenheiten
sowie juristischen I‘ragen. Sie ist nicht interessiert an einzelnen
Marken von Fahrzeugen oder an speziellen Artikeln,

Die KVDA. hat Sitz und Stimme im Beirat des Reichsver-
kehrsministeriums [iir das Kraftfahrwesen und gehort zur Arbeits- .
gemeinschaft der Spitzenverbiinde des Kraftfahrwesens. Sie vers’
tritt infolgedessen die Interessen der dirztlichen Kraftfahrzeng-
besitzer bei allen Reichs- und Staatsbehdrden.

Fitr Auslandsreisen vermittelt die Vercinigung ‘Triptiks.

Das Betriebstagebuch, welches jedes Mitglied kostenlos er-
hilt, ist ein klar angelegles Wirtschaftsbueh und auch ein er-
schiopfendes Nachschlagebuch fir alles, was den Kraftfahrer und
besonders den kraftfshrenden Arzt angeht.

Die glinzende Wirtschaftslage hat es sogar ermoglicht, aus
den Ueberschiissen der Genossenschaft eine t*nlcrslin'/.ungslmssc
der KVDA. zu schaffen, aus welcher den niichsten Angehorigen
eines durch Unfall mit eigenem Kraftfahrzeug oder I'ahrrad, oder
durch Unfall bei einer Berufsfahrt mit fremdem Kraftfahrzeug
oder Fahrrad todlich verungliickten Mitgliedes Betriige von 1000
bis 3000 RM. ausgezahlt werden.

-In den Gauen regt sich das Vereinsleben immer mehr. Gau-
versammlungen, Unterhaltungsabende, Vortriige, gemeinsame Gau-
fahrten bewirken den besseren personlichen AnschluB und die
Fithtungnahme der Mitglieder untereinander. ,

Und was ist die Gegenleistung fiir diese Summe von Vor-
teilen? Aulier dem Eintrittsgeld von 20 RM. fiir die Vereinigung er-
hebt diese einen Jahresbeilrag von 12 RM. Die Genossenschaft er-
hebt dagegen keinen Beitrag. Gegen Zahlung von 5 RM. und Lo-
sung eines Anteiles in Hohe von 20 RM. bis 100 RM. werden die
KVDA -Mitglieder Genossenschalter. Der Anteil bleibt Eigentum
der Mitglieder, wird verzinst und bei Austritt zuriickgezahlt. Welche
Vereinigung kann sich rithmen, mit so geringen Mitteln so grofle
Leistungen hervorgebracht zu haben?

Aber soviel wie die Genossenschaft schon erreicht hat, sie
will noch mehr erreichen. Der Aufgabenkreis ist noch nicht er-
fiillt, sie muB stark sein, um alle Widerstéinde zu iberwinden, die
noch entgegenstehen. Dazu mdogen die kraftfahrenden Aerzte helfen
durch zahlreichen Beitritt. Der Nulzen ist bestimm! grofer auf
seiten der Mitglieder, wie sich aus obigen Zahlen ergibt.

Vereinsmitteilungen.
Mitteilung des MiinchenerAerztevereins fiir freie Arztwahl.

Zur Afifnahme in den Verein als auBerordent-
liches Mitglied hat sich gemeldet: Herr Dr. Rudolf
Quenstedl. prakl. Arzl mit Geburtshilfe, Jagerstr. 2/3.

Aerztlich-wirtschaftlicher Verein Bayreuth.

Die von der Oriskrankenkasse Bayreuth-Land an
die Aerzte herausgegebenen Anweisungen betreff Ront-
gen, Blaulieht, Hohensonne usw. sollen zunichst keine
Beachtung finden, weil sie in Widerspruch zu dem
Vertrag vom 11. Januar 1926 und tberdies zu mehreren
Bestimmungen der Richtlinien fir Strahlenbehandlung
(z. B. Genehmigung bei Diagnostik) stehen.

Dr. Angerer.

Weihnachtsgabe der Witwenkasse.
Kollegen gedenket der Welhnachtsgabe!
8. Gabenverzeichnis, zugleich Quittung.

Vom 1 bis 7. Dezember eingelaufene Gaben: Uebertrag 2062 M.
Medizin. Fakultit der Universitit Mtinchen 1000 M.: San. Rat
Dr. Burkhardt-Ansbach 10 M.; Dr. Gfroerer-Wiirzburg 80 M.; Dr.
Hans Gulini Kempten 20 M.; Durch J. F. Lehmanns Verlag:
Dr. Weidenbaum Riga 3 M.; Dr. Alberstoetter-Schrobenhausen
2) M.; Dr, Hitzelberger jun..Kempten 10 M.; SR L.in B, 10 M.;
Dr. Leo Meyer-Neustadt a. d W. 25 M.; Geh -Rat Prof Dr. Johannes
Muller-Niirnberg 20 M.; Dr. Bacharach-Mtinchen 30 M.; San.-Rat
Dr. Fritz Brunner-Muonchen 30 M.; Frau Dr. Democh Maurmeier-
Miinchen 20 M :; Dr. von Dessauer-Miinchen 10 M ; Dr. Diem-
Hofheim (Ufr.) 10 M.; San.-Rat Dr Fahmfiller.Schwabmiinchen
25 M.; Dr, Falkner-Miinchen 10 M.; Dr. Hoerl-Burgau 10 M ; Bez.-
Arzt Dr Hollinder Laufen (Obby) 10 M ; Dr. Franz Jaeger Miin-
chen 20 M ; San-.Rat Dr, Joerdens-Landshut 10 M.; Dr Keller-
Hollfeld 20 M 5 Geh. Rat Dr, Kohler-Regensburg 80 M ; Dr, Kron-
heimer-Niirnberg 10 M.; Dr. Laubinger-Mtinchen 16 M.; Aeratl.
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Bez.-Verein Hersbruck 200 M.; Dr. Wilh., Maier-Augsburg 30 M.;
Dr. Eduard Riedel Rosenhcim 10 M ; Dr. R.-Wiirzburg 10 M § Dr.
Adolf von Ruppert Miinchen 20 M.; Dr. Zrenner-Windisch Eschen-
bach 20 M.; Dr Outo v. Fieischl-Locarno 400 Schw. Fr (821.90 M.):
San-Rat Dr. Stark Fiirth 20 M ; San. Rat Dr. Steinheimer-Nurnberg
20 M.; Dr Windisch-Niirnberg 20 M ; Invalidenverein Hauptkasse
2000 M.; San.-Rat Dr. Gastreich-Furth 20 M.; Dr. Fritz Gastreich-
Firth 20 M5 Dr. B in A 10 M.© Dr. Echerer-Wartenberg 5 M.;
Ob.-Med -Rat Dr Fest-Gastreich 20 M ; N. N -Miinchen 20 M.;
Dr. Karl Funk Miinchen 10 M.; Kassenarztverein Gerolzhofen-
Volkach 100 M.; Dr. Heinemann-Hospital Tandjong Morawa
Sumatra 100 M.; Dr. Hellmann Trostberg 20 M.; Ob-Med.-Rat Dr.
Braun K6 ngshoten (abgel. Honorar) 6 M.; Dr. Hiittenbach Miin-
chen 20 M5 Dr. Mally Kachel Munchen 20 M ; San -Rat Dr. Sauer-
Buyreuth 50 M.; Dr' Merget-Pirmasens 10 M ; San Rat Dr Reichel-
Bayreuth 20 M ; Dr. Roth-Berchtesgaden 50 M.; Hofrat Dr Seisser-
Wiirzburg 10 M.; Dr. Schwaiblmair-Landshut 30 M : Ob.-Med. Rat
Dr. Stritzel Mainburg 10 M.; Aerztl-wirtschattl. Verein Ansbach-
F uchiwangen Rothenburg o.T. 100 M.; Dr Gustay Bever-Kempten
20 M.; Dr Eberle Mfinchen 20 M.; Bez.-Arzt Dr Eller-Landsberg
a. Lech 10 M.; Dr. Frei Nurnberg 20 M.; Dr. A. G. P 10 M.; Dr,
Gutberlet-Miinchen 10 M ; San -Rat Dr. Haugg-Buttenwiesen 20 M. ;
Dr. Hugo Holzinger-Bayreuth 25 M ; Geh.-Rat Dr. Krecke -Miin-
chen 100 M.; Ob-Med. Rat Dr. Maar-Kissingen 10 M.; Dr Lauer-
Planfcld 20 M.; Dr. Nordhinger-Augsburg 25 M ; San.Rat Dr.
Prosinger-Trostberg 10 M ; Ob.-Med.-Rat Dr. Ruter Neustadt a d.
W.ldnaab 10 M.; San. Rat Dr. Rosenberger- Wiirzburg 20 M.; Dr.
Schust-r-Weilheim (Obby.) 20 M.: Dr. Bayer-Denklingen 10 M.;
Dr. E. B. in D). 10 M.; Dr. Eugen Konigsberger Miinchen 20 M.;
Dr. Obermeyer Nuraberg 10 M 3, Dr Sepp.Dietmannsried 20 M.;
San. Rat Dr. Suegler Langenzenn 20 M.; San. Rat Dr. Wabhle-
Kissingen 10 M ; San..Rat Dr. H. Weber.-Oberschneiding 20 M.;
Dr Lzber Furth 20 M. Gesamtsumme 7272.90 M.

Allen Spendern herzlichsten Dank.
Um weitere Gaben bittet

Die Witwenkasse des Invalidenvereins,
Postscheckkonto nur Nr 6080, Amt Niirnberg
San.-Rat Dr. Hollerbusch, Fiirth, Mathildenstrasse 1,
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Biicherschau.

e Differential-Diagnostik. Herausgegeben von Professor
H? igmann, Giessen. Bd. I, Teil 4,

Erkrgnkongen der Yerdavumgsorgave, Von Prof Dr. Grote

cisser Hirsche, Dresden. Mit 5 Abbild. 118 Seiten. Verlag

von Th. Steinkopff, Dresden und Leipzig. 1928. Preis RM 6.80.

In der vorliegenden Arbeit ist der Anlage des ganzen Werkes
entsprechend von der anatomischen Einteilung der Erkrankungen
abgesehen und die Behandlung des Stoffes in symptomauscher
Einteilung durchgefithit worden. Es wird also vom leitenden
Symptom ausgegangen; der gedankliche Weg, den jeder Arzt
gehen wird, wenn er einem Kranken, z. B. mit Magenschmerzen
oder Erbrechen, gegeniibersteht, wird in systematischer Weise
vorgezeichnet. Das ist besonders fiir den Anfinger sehr wertvoll
und 1m Interesse der Vollstindigkeit der differential-diagnosti-
schen Ueberlegungen sehr niitzlich. Aus praktischen Griinden
wurde eine weitere Unterteilung zwischen akuten und chronischen
Erkrankungen gemacht. Aus dem Inhalt des Buches mochte ich
besonders auf den Abschnitt von den besonderen subjektiven
Komplexen, dann auf das mit zahireichen technischen Hinweisen
versehene Kapitel von der "differential-diagnostischen Bedeutung
des Mageninhaltes hinweisen, wo auch der neuzeitlichen Beob-
achtung der Magensekretion durch fraktionierte Ausheberung und
Anlegung von Aziditdtskurven gedacht ist. Auch die Beurteilung
der Quahtdr der Stiihle ist durchaus auf die Bediirfnisse des
Prakukers zugeschmtien, der sich mit solchen Untersuchungen
éingehend beschiftrigen will. Von wirklichem Nutzen werden die
Anweisungen allerdings erst dann sein, wenn der Leser sich vorher
in den Innalt richtig eingelesen hat, dann werden ihm die bei-
gefugten Tabellen die technische Arbeit erleichtern.

Neger, Miinchen.

Schwestern-Lehrbuch fiir Schwestern und Krankenpfleger. Von
Professor Dr. W. Lindemann. 7. Aufl. mit 417 z. T. farbigen
Abbildungen und 3 Tafeln. Miinchen, ]. F. Bergmann, 1928.
280 S. Preis M. 12.60.

Die Tadtigkeit der »Schwesterc beschrinkt sich schon lange
nicht mehr auf die Betreuung Kranker; sie hat eine erhebliche

Erweiterung erfahren dadurch, dass sie zumal in Krankenanstalten

Verlag der Aerztlichen Rundschau Otto Gmelin Miinchen 2 NO 3, Wurzerstr. 1b.

Soeben erschienen

DI DO TORSCHULE

Von Dr. MAX NASSAUER, Miinchen

6. Auflage der ,,Hohen Schule fiir Aerzte und Kranke* und der ,, Arzt der grossen und
‘ der kleinen Welt«

Preis Mk. 4.60, in Leinen gebunden Mk. 6.—

Das Biichlein Nassauers, das schon so manchen Doktorsmann erfreut hat, bald ihn schmunzeln liess,
bald ihn zu betroffenem Nachdenken iiber sich selbst, seine Kollegen und allerhand Fragen des Standes an-
regte, ist in flinfter Auflage erschienen. Ein Beweis, dass sein Inhalt lebendig ist und bleibt! Wir blittern
wieder in den Seiten wie in einem Skizzenbuch. das Augenblicksbilder aus dem irztlichen Leben, mit den
schatfen Augen des kundigen Arates und Seelenkenners gesehen, in knappen aber treffsicheren Strichen bringt,
Wie im Film_gleitet das voriiber, die kleinen und grossen Kimmernisse des Arztes im Salon, im Proletarier-
heim und in der Kassensprechstunde, die kleinen und grossen Schwichen unserer Patiénten und Kollegen,
die Versuchurgen, die in lockender Vielgestaltigkeit an den Arzt herantreten, kurzum: Eindriicke aus allen
Hohen und Tiefen des Berufes. Nassauer ist Kiinstler, dem es gelingt, dem Typischen fesselnde Einzelziige
zu verleihen, und so wird manche der kleinen Skizzen zur packenden Novelle. Wer das Biichlein in die Hand
nimmt, wird kaum eine Seite {iberschlagen und am Schluss dem Verfasser bestiitigen, dass er in dieser
>Autopsie des Arztes« wirklich »aus Ernst und Schalkheit in kleinen Bildern eine Art &rztliche Schule und
auch ein wenig drztliche Ethik hat erstehen lassen. Mochten sich recht viele Kollegen daran erbauenlc

»Aerztliches Vereinsblatte.
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zur Helferin des Arztes bei allen moéglichen diagnostischen und
therapeautischen Verrichtungen geworden ist. Sicher liegt in einer
so vielseitigen Tatigkeit ein begriissenswerter Ansporn fiir T6chter
aus Kreisen mit gehobener Erziehung und Ausbildung, hier ihren
Lebensberuf zu suchen. Gerade diejenigen, welche mit einer die
Leistungsfihigkeit steigenden Wissensbegierde in den Beruf ein-
treten, werden wissen wollen, was Sinn und Zweck der jeweiligen
Verrichtung ist. Fiir sie ist das vorliegende Buch geschrieben,
Es gliedert sich in einen vorbereitenden und praktischen Teil.
Dort: Der gesunde und kranke Mensch, Krankheitsursachen, Der
Schutz gegen Krankheiten durch Desinfektion, Arznei und Pflege.
Der praktische Teil handelt von der Krankenbeobachtung und
Versorgung, von den besonderen Aufgaben der Operations- und
Narkoseschwester, von den Verbinden, Wochenbett- und
Siuglingspflege und derjenigen der Geisteskranken, dann wie bei
Ungliickstdllen erste Hilfe zu leisten ist. Ein Kapitel bringt die
gesetzlichen Bestimmuongen und die besonderen Obliegenheiten
der Gemeindeschwester, den Schluss macht die sR6ntgen-
schwesterc mit leichtfasslicher Einfiihrung in die Lehre von
den Roéntgenstrahlen, in die Apparatur und ihre Wirkung, in
gleicherweise wird H6hensonne und Diathermie behandelt.
Es ist sehr viel, was in dem Buche geboten ist, dadurch erhebt
sich das Werk aus der grossen Zahl der vorhandenen Kranken-
pflegebiicher heraus. Die Ausstattung in Druck und iibersicht-
licher Anordnung des Stoff:s und mit der grossen Zahl instruk-
tiver Abbildungen ist besonders hervorzuheben.
Neger, Miinchen.

Iconographia Urologica. Herausgegeb. von Karl Posner, Berlin’
Alfred Rothschild, Berlin, Friedrich Necker, Wien. I. Lfg
Verlag von Gg. Stilke, Barlin. 1928. Preis RM. 6.—.

Darch Unterstiitzung der Deutschen Gesellschaft fiir Urologie
wurde die Herstellung und billige Ausgabe des schénen Werkes
ermoglicht. Aus dem Téarigkeitsbereich bedeutender Urologen
werden in 14 farbigen und 19 schwarzweissen Bildern seltene und
wissenschaftlich interessante Beobachtungen wiedergegeben. Die
vorliegende erste Lieferung enthdlt hauptsichlich chirurgisch-
anatomische, kystoskopische und pyelographische Rontgenbilder.

Neger, Miinchen.

Geschlechisleben nnd Geschlechtskrankheiten. Heft 11 der
im Verlag G. Birk & Co. m. b. H, Miinchen, erscheinenden
Gesundheitsbibliothek fiir das werktidtige Volk bringt
- aus der Feder des einstigen Mitarbeiters von Alfred Blaschko,
des Berliner Stadtarztes Georg Lowenstein, das fiir die Gegen-
wart so bedeutungsvolle Thema: Die Geschlechtskrankheiten zur
Darstellung. So viel auch dariiber in der bergehoch angewachsenen
Literatur geschrieben worden ist, auf keinem Gebiete der privaten
und oOffentlichen Gesundheitspflege tut emne Belehrung gerade
dieser mit dem Geschlechtsleben des Menschen eng zusammen-
hingenden Krankheitsformen so not, wie hier, denn Jahr fiir Jahr
spielt sich im Einzelleben wie in dem der Masse das erschiitternde
Schicksal durchseuchter Individuen und ihrer durch die Krankheit
gezeichneten Nachkommenschaft ab. Lowenstein hat es in ganz
ausgezeichneter Weise verstanden, in knapp zwei Druckbogen
die wesentlichen Merkmale, Wesen, Erfahrungen und Bedeutung
der Geschlechtskrankheiten darzustellen, ihre sozialen Einschldve
vor Augen zu fithren, die damit verkniiptten ethischen und pid-
agogischen Probleme zu erfassen, kurzum ein abgerundetes Bild
des gesamten Fragekomplexes zu geben. Die allgemeinverstind-
liche, klare Ausdrucksform, die be: aller Sachlichkeit nie ermiidet,
sondern anregt, verleihen der Schrift eine Note, die 1hr Eingang
in die weitesten Volkskreise verschaffen miisste.

Fiir die Redaktion verantwortlich: Dr. H. Seholl, Minchen.
Fir die Inserste: Adotf Dohn. Minchen.

Allgemeines.

Ueher die Wirkung verschiedener Expektorantien. Ersatz
der Mixtura solvens durch Tussamag., Von A. Wald. (Aus der
Med. Universitdtsklinik Frankfurt a M. Direktor: Professor Dr.

Giinstiges Weihnachisangehot!

Perser u.
Deutsche

Teppiche

Divandecken, Verbinder, Bettvorlagen etc.
Direkter Import © Streng reell

Agyptischer Rauchtisch, =~ M 49—

Auf Wunsch Zahlungeerleichterung

Teppich.Nathan Neuhauserstrasse 13

Eing. Eisenmannstr.

Volhard.) Grundlagen iiber die Wirkung der Expektorantien be-
sitzen wir in den nicht in allen Punkten zuganglichen Unter-
suchungen von Rossbach, Calvert, Henderson und Taylor. Salze
der Kochsalzgruppe werden auf Schleimhiuten und Bronchien
ausgeschieden und bedingen Verdiinnung des Schleimes und
erhohte Expektoration. Die im Endetfekt dhnliche Wirkung nicht-
emetischer Dosen der Emetika wie z. B. von Apomorphin und
Ipecacuanhaalkaloiden, die auf ganz anderem Wege zustande
kommt, wird ebenfalls genau erldutert. Zwei weitere wichtige
Gruppen unter den Expektorantien bilden Saponine (stickstoffrele
Glucoside) und Terpene, deren Wirkungsweise eingehend behandelt
wird. Verf. erprobte das von der Albert Mendel Akt. Ges. Berlin
hergestellte Priparat Tussamag in insgesamt 65 Fillen, da dieses
Arzneimittel Stoffe der beiden letztgenannten Gruppen in sich
vereinigt und daher nach seiner pharmakologischen Beschaffen-
heit giinstige Ergebnisse erwarten liess. Das angenehm siiss
schmeckende Medikament wurde insbesondere auch dem Gebrauch
der Mixtura solvens vorgezogen. Vor allem wird mit Tussamag
schnelles Nachlassen des Reizhustens, rasche Veiflussigung des
ziihen Sekrets u. Steigerung der Auswurfsmengen beobachtet. Unter
den Bronchitiden atler Arten und Stadien, die durch das Medi-
kament giinstig beeinflusst wurden, werden Begleitbronchitiden
der Tuberkulose und Bronchitiden bei Pneumonien besonders
hervorgehoben. Tiégliche Dosis 3— 6 Essloffel, meist geniigte es
3mal tgl. 1 Essl. zu geben. Eine emetische Wirkung wurde nie
beobachtet, auch traten nach Tussamag-Gebrauch niemals sub-
jektive Beschwerden auf, so dass das Priparat nur empfohlen
werden kann. (Medizinische Klinik Jahrg. 1928, Nr. 44.)

Neuerung im Automobilwesen. Ein Schlager der Winter-
saison ist die neue elekirische Kiithlwasserheizung | System Hien®
D.R.P.a. — D.R.G.M. Dieselbe verhindert nicht nur das Ilinfrieren,
sondern hiilt die Temperatur des Kiithlwassers, des Oeles und des
ganzen Motors selbst bei strengster Kilte in einer solchen Hohe,
daB der Motor sofort und ohne Energievergeudung durch den An-
lasser anspringt. Bei kaltem Wettler werden die Kolben durch das
starre Oel festgeklebt, das Benzin kommt hei kallem Motor nicht
als Gemisch, sondern als fliissiger Niederschlag in die Zylinder, der
Motor ,ersauft und nach stundenlangem Bemfhen kann der
Kraftfahrer “schweiBtriefend in seinen Wagen steigen. IEr kommt
nicht nur zu spiit, sondern in den meisten Fillen auch erkiltet
an Ort und Stelle. Welche Annehmlichkeit dagegen, nicht nur fiir
den Herrn Fahrer, oder fiir den Arzt, sondern fiir jedgrmann, auch
fiir den Lastwagenbesitzer, wenn er der Sorge fiir das Erfrieren
enthoben ist und, ohne lang kurbeln zu miissen, wegstarten kann.
(Niheres siehe Inserat.)

Ferro-calciumsaccharat 12: 1000

Entspricht weitgehendst den Forderungen
der modernen Eisentheraple.

werden und wird schnellstens und restlios resorblert.

Daher schnelle und durohsohlagends Elsen- und Kalkwirkung
ohne Verdauungestbrungen, selbst bel Siuglingen und Grelsen,
Prels Mark 1.40 In den Apotheken.

Johann G. W. Opfermann, Koin 64

enthilt das Eisen in der wirksamen Ferro-Form!

Aegrosan wird selbst vom kranken Magen gut vertragen, mischt sich
ohne weliteres mit dem Magensaft, braucht weder reduziert noch aufgeldst

Versuchsproben auf Wunsoh,

Kiihlwasserheizung

(elektrisch) System Hien
D. R. P. a. D. R. G. M.

Ihr Motor
OreTrET—T muﬂ T

im Winter bei grofiter Kilte so-
fort anspringen. Heizen der
Garage {iberfliissig. Kein Ein«
frieren. Billiger Betrieb. Nor-
malausfiilhrung in jeder Span-
nung M. 35.—. Bei Bestellung
Wagentyp angeben,
d. 0. Bohrer, Minchen XIII
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W:ﬂschafthche Verordnungsweise und Landes-
ﬁf arznelmlttelkommlssmn.
Berichterstatter: Sanil Samtﬁt’srat Dr Kustermann, Minchen.
'Fortsetzung.)

Wie anders ist der psychische EinfluB des Kur-
pfuschers auf den Kranken, als der EinfluB eines sol-
chen — sagen wir einmal — entgegenkommenden Arz-
tes. Wenn der Kranke vom Kurpfuscher ein bestimm-
tes Mittel verlangen wiirde, so wiirde ihm dieser in
mehr oder weniger deutlicher Form zu wissen machen.
daB er seine eigenen Mitiel habe und daB seine eige-
nen Mittel helfen. Falls der Kranke etwas anderes
wunsche, so solle er machen. daB er weil

Mittelstandsversicherungen.

sehlicung des Beirates des Hartmannbundes vom
16. Dezember 1928.

I)Lr Beiral nimmt davon Kenntnis, daB die dem
.Yerband Privater ]\mnl\cn\crsu,hcrungsunlernch;mfn-
‘gen Deutschlands®, dem ,Veérband der Versicherfungs-
anstalten fir selbstindige Handwerker und Gewerbe-
treibende Deutschlands® und dem . Verband der offent-
lichen Lebensversicherungsgesellschaften® angehérigen
privaten Krankenversicherungen, soweit sie bisher die
Richtlinien anerkannt hatten, ihr Anerkenntnis mit Wir-
Kung vom 1. Januar 1929 gekiindigt haben. Wenn _sie
diese Kindigung damil begriinden, daB ihnen seitens
des Hartmannbundes ihre Forderung in bezug auf Zu-
lassung von Nachunlersuchungen und Ausstellung un-
entgeltlicher Krankenscheine nicht erfillt wurden, so
billigt der Beiral die von den Vertretern des Hartmann-
bundes ausgesprochene Ablehnung angesichts des aus-
driicklichen dahingehenden Beschlusses der Danziger
Ilaupl\crs.lmmlung Er weist aber auBerdem darauf
hin, daB diese aber die Richtlinien weit hinausgehen-
den Forder ungen selbst von sehr groBen \llll(‘lsl.m(ls-
versicherungen als nicht notwendig bezeichnel werden.
Die Kundigung der Mittelstandsversicherungen
andert nichts an der grundsitzlich wohlwollenden EFin-
stellung der Aerzieschafl gegeniber einer den wirk-
lichen Notwendigkeiten des Mittelstandes g,erochl wer-
denden, aber auch hieraul beschrankten privaten Kran-
kenversicherung. Der Beirat erwartel, daB der Gesamt-
vorstand des Hartmannbundes “Weisungen herausgibt.

erkamme

CH UL REIT,

Ist das nicht eine Psychotherapie. die im breiien Volk
immer wieder ihre W u-Lunf' auBert und dadurch
Kurpfuscher in seinen
ten Gewinn bringt?
Wenn auch diese Ausfithrungen nz-ﬁt: in -i.-'r_ ?.:u}
men dieses \nrtraffes zu "t‘hOI’tﬂ sﬁu i

Zae:r
1 Anschen starkt und thm leich-

kommniende Art. .\I\'dxk.mwnfﬁe :a::i W u:r\h _,n n'f:'x;‘:':ﬁf-
ben, ist doch gewiB alles andere als sachsemiRe umd
wirtschafiliche Verordnungsweise und st nur das
Kurpfuschertum in seinem Bestreben. Zulassung zur
Behandlung von I\mnkcnkd\\:’n'mi;.'.uw“z zu erhalien
Mit dem Verschreiben eines Arzneimiltlels ist es aber
nicht getan. Wer die Anl eitung der bayerischem \er~
nnh.m\.gs“ eise genaun auwnwet-\en hat — und ich darf
wohl aunchmen. es sind nicht wenige Rollegem, die
es getan haben —. wird dieses aus dem Vorworis
der Anleitung entnommen haben. daB *«.\\\ﬁ& die Arz-~
neimittelkommission das Ha up tm\‘:d‘:t micht swf die

Verorduung von Medikumenten leet. somderm dal all-

die der jeweiligen Lage Rechnung tragen.

Jede Verhandlung und jede Vereinbarung seitens
cinzelner Aerzte, Vereine und Unterorganisationen ist
strengstens  zu  unlerlassen.  Weitere  Verhandiungen
bleiben lediglich der Gesamtorganisation vorbehalten.
Iis sind daher auch alle derartigen Versuche von Mittel
standsversicherungen an die Zentrale zu  verweisen
Alle Beobachtungen und Evfahrungen sind umgehend
nach Leipzig zu berichten,

gemeine Vorschriften betr. lebensweise. Karparpilege:

Diat, Bader und soustige therapeutivche MaBmalhmem
bei der erfolgreichen lw“mm‘"ma die Hawptsache siwdl,
und dab die Avenelmittel in viclem Fallem mur i
stitlzende Wirkung haben. Wird die aligenneine s
heitliche An w‘tm‘ des Krankem v w‘r dem Arztt wer
sftumt, 0 \\ rd awech desson ansgekl gl modikanmmeshe
tise Behandlung nicht dem erwartetem Briolg habem
Aunch \L\\ N eine wohlberechtighe Fordierwng der wiirk
schaftiichen  Verordnungswelse
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Leider gibt es nun auch Kollegen, die aus irgend-
einem Grunde sich nicht scheuen, der Kasse dafiir die
Schuld zuzuschieben, dall sie ein Priiparat, das ihnen
aufgefallen ist, aul Kosten
der Kasse nicht verordnen dirfen.-Und das ganz zu
unrecht, denn KasSen, bei denen die Arzneimittelver-
sorgung einwandfrei ﬂereﬂelt ist, haben in verstindiger
Weise die Regelung “dieser Angelegenheit der Aerzte-
schaft iiberlassen, und sie fahren gut dabei. Dieser Vor-
wurf kann also nicht die Kassen, sondern nur Kollegen
treffen; denn die Bestimmungen tber die wirtschatt-
liche Verordnungsweise sind von Aerzten verfaBt, und
ich darf wohl hier einen Ausspruch des Herrn Geheim-
rat v. Miller anfiigen: Wer mit der groBen Menge der

-in Liste I aufgefithrien Mittel nicht auskommdt, ist tber-

haupt nicht in der Lage, kritisch und sachgemaf arznei-
liche MaBnahmen zu treffen. Dazu kommt noch VR. 57,
die in besonders gelagerten Fillen einen Antrag an die
Arzneimittelkommission vorsieht und in besonders drin-
genden Ausnahmefallen sogar die ausnahmsweise Ver-
ordnung mit der Bezeichnung A zuliBt, selbstverstiind-
lich unter eingehender Begriindung, wenn es sich um
ein in Liste I der Anleitung nicht enthaltenes Arznei-
mittel handelt.

Die Notwendigkeit der Regelung dleser Verhalt-
nisse fihrte bei groBeren Stadten und Kassen bald zur
Entstehung von Arzneimittelkommissionen. Wenn ich
die Verhaltnisse in Miinchen anfiihren darf, so bildete
sich bereits 1898, vorerst nur far die Ortskranken-
kasse IlI kaufmannische Betricbe, die als erste Kasse
in Munchen die freie Arztwahl eingefihrt hatte, eine
Arzneimittelkommission. Nebenbei bemerkt, gehore ich
derselben seit dieser Zeit an, und ich darf wohl in-
folge meiner 30jahrigen Tatigkeit in dieser Kommission,
als langjahriger Vorsitzender derselben und als Ver-
fasser der Anleitung far mich in Anspruch nehmen,
daB mir die Pharmakologie kein ganz fremder Be-
griff mehr ist. Die Miinchener Arzneimittelkommission
entscheidet in vollem Einverstindnis -mit der Kasse
selbstandig uber alle Arzneimittelfragen, iber Zulassung
und Ablehnung von Arzneimitteln. Dieser Kommission
gehoren nur Aerzte, die das Vertrauen der Minchener
Kollegenschaft hineingewahlt hat, und Apotheker, so-
wohl Vertrauensapotheker wie auch Vertreter des Mun-
chener Apothekervereines an sowie auch anerkannte

Sachverstandige. Ich brauche Ihnen nur den Namen:

Apothekendirektor des Krankenhauses links der Isar,
Herrn Pharmazierat .Dr. Rapp zu nennen, und neuer-
dings hatte auch Herr Geheimrat Dr. Straub die Giite,
uns seine Mitwirkung zuzusichern. Die Kassen sind bei
dieser Kommission gar nicht beteiligt, und ich muB hier
in voller Anerkennung erklaren, daBl die Aligemeine
Ortskrankenkasse Minchen seit ihrem Bestehen noch
nie den leisesten Versuch gemacht hat, sich irgendwie
in die Geschafte dieser Arzneimittelkommission ein-
zumischen. Die Arzneimittelkommission Miinchen dankt
der Ortskrankenkasse fiir dieses verstindnisvolle Ver-
trauen. Die Ortskrankenkasse hat auch ihr Verhalten
der Arzneimittelkommission gegeniiber nicht zu bercuen
Als Beweis fithre ich an: Nach stalistischen Erhebun-
gen far das Jahr 1926 betrugen bei den vier gréfien
Ortskrankenkassen Deutschlands die durchschnitt-
lichen Ausgaben fiir Arzneien und sonstige Heilmittel:

Benlin =3’ s ¥o=miel5 18 RME
Hamburg . . . 10,39 RM.
IEeipzig i v RO = [
Nt ch’en . 7,00 SIME

Das bewelst aber nicht, daB in Miinchen billiger und
schlechter, sondern daf sparsamer verordnet wird. Das
wird Thnen jedes Mitglied der Arzneimittelkommission,
aber auch jeder \Iunchener Kassenarzt bestatigen kén-

nen, der sich die Mithe gegeben hat, dic Anlcitung sich
zu eigen zu .machen. I‘rtreuhchcrwelse haben . das die
mmsten —.ich lxann sagen allc — Miinchener Kollegen
gelan.
' Um den weiteren Beweis: zu erbringen, dall die -
bayerische Anleilung auch dem Schulze des Arztes
weitgehend dient, verweise ich auf VR. 58: ,Den Aerz-
ten ist es freigestellt, in allen jenen Idllen, bei denen ¢s
im Interesse des Kranken als notwendig erscheint, daf}
jener den Namen des Mittels (Originalpackung) nicht er-
fahrt, ;sine confectione’ zu verordnen. Der Apotheker
fillt in diesem Fall den Inhalt der Originalpackung in
ein offizinelles GefiB. Vorausselzung ist eine genaue
Signatur (Gebrauchsanweisung) des verordnenden Arz-
lcs Die Dispensationsgebihr von 20 Pig. wird in diesen
IFallen nicht berechnet (unter Zugrundelegung des Prei-
ses der Originalpackung); Das ‘ist cine' Bestimmung,
deren Werl von der Kollegenschaft meiner Erfahrung
nach noch viel zu wenig gewiirdigt worden ist. Diese
Bestimmung enthilt aber eine wichlige Abwehrmal-
nahme gegen das Treiben mancher Fabriken, durch ge-
naue Indikationsangabe und (;ebmuchsam\cnsnng der
Weiterverbreitung ihrer Priparate die Wege zu chnen,
und zwar auch wieder unter Ausschaltung des Ar/lcs,
ja sogar dabei eine Reklame fir andere Priaparate mit
zu verbinden, die um so wirkungsvoller ist, wenn das
zuerst gebrauchte Priparat einen Erfolg erzielt hat.
Auch hier hat die wirtschaftliche Verordnungsweise eine
wichtige VR. aufgestellt, namlich VR. 21: | Alle Pri-
parate, denen Laienreklame beigegeben ist oder die in
Tageszeitungen oder an sonstigen dem breiten Publikum
zuginglichen Stellen angekindigt werden, sind von der
Zulassung zur Verordnung ausgeschlossen; ebenso kan-
nen solche Praparate ausgeschlossen werden, die eine
aufgedruckle oder beigefiigte Gebrauchsanweisung auf-
weisen, besonders dann, wenn der Originalpackung noch
Beilagen mit Empfehlung anderer Praparate beigefugt
sind. Ein solcher Ausschluf3 bedingt Aufnahme in
Liste IV.

Diese wenigen Beispiele aus den VR. mogen als
schlagender Beweis dafiir dienen, daB das Bayerische
Verordnungsbuch nicht einzig und allein — wie so gerne
behauplet wird — zum Vorteile der Kassen sei. Is ist
ein brauchbares und wichtiges Instrument zum Vorteile
des Arztes, zur IErhohung von dessen Ansehen. Voraus-
setzung allerdings ist, daBl dieses Instrument von den
Kollegen auch gekannt und angewendet wird. Ich bitte
Sie also in Ihrem cigenen Interesse, gerade diesen VR,
einmal einige Stunden ruhigen Studiums zu widmen,
und ich bin iiberzeugt, daB Sie aus demselben manches
herauslesen werden, was zum Vorleile far den Arazl,
fir den Patienten und letzlen Iindes auch fir die Kas-
sen ist, und zwar nicht deswegen, weil besonders bil-
lige Mittel -— was iibrigens nicht zulrifft — verordnel
werden sollen, sondern vor allem deshalb, weil der
psychotherapeulische LEinflul auf den Kranken von
ganz wesentlicher Bedeutung far die Heilweise und
Wirkungskraft der so verordnelen Arzneisloffe ist, und
dem ist in den VR. weilestgehend Rechnung getragen.

Zum Schlusse maochte ich noch ecine weitere irr-
timliche Auffassung richtigstellen. s ist der Anleitung
der Vorwurf gemacht “worden, daf} in ihr manche wich-
tige Mittel nicht enthallen seien. Ich verweise auf das
Vorwort zur 1. Auflage, auf das in dem Vorwort zur
2. Auflage Bezug genommen wird: daf3 alle Arzneistoffe
und Ar/nelmlschungcn des Dcutschen Arzneibuches ge-
stattet, soweit sie nichl in Liste IV verbolen sind. Nicht
;,eslall(,l sind nur dic Weine und die Liquores, die aro-
malischen Wisser und Elixiere, ferner einzelne Iolia,
Flores, Fructus und Rhigmata, die jedoch in der Ver-

'ordnung,swcxsc kaum ernstlich -in Betracht kommen,

und der wirklich uiberfliissige Opodeldok.
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Die wirtschaftliche Verordnungsweise hat sich in
Mimmchen durchaus eingefithrt, und manchem Kollegen
vom Lande mag es zur Kenninis dienen, daf§ Miinchener
Aerzte, die einen vollwertigen Namen haben und auch
manchen Landérzten wohl bekannt sind, mir mindlich
wie auch schrifilich mitteilten, dafl sie auch far ihre
Privalpraxis mit der Anleitung nicht nur der 2. Auflage,
sondern sogar der 1. Auflage, die der schwersten Infla-
tion und Arzneimittelnot ihr Dasein verdankt, vollstin-
dig ausreichen. Dafl das Buch auch in Universititskrei-
sen - Beachtung gefunden hat, mag durch die Talsache
belegt werden, daBl die Neubearbeitung einer Haus-
pharmakopoea fir dic Krankenanstalien Miinchens, das
der Vollendung nahe war, nicht herausgegeben, sondern
auf Antrag der Geheimrate v. Romberg und v. Miller
die von manchem Kollegen so verfemte Anleitung als
Hauspharmakopoea Minchener Krankenanstalten ecin-
gefihrt wurde.

Wenn Sie unter diesem Gesichiswinkel die wirt-
schafltliche Verordnungsweise betrachten, so entschwin-
det immer mehr das ominése Wort , wirtschaftlich®,
und es tritt an seine Stelle das Beiwort: ,sachverstan-
dige, richlige, einwandfreie, wissenschaftlich begrin-
dete®. Ich rechne es der Arzneimittelkommission als
ein besonderes Verdienst an, daB3 sie mit diesem Buch
nicht nur fir Kassenarzte, sondern fiir den Arzt aber-
haupt eine Anleitung zur Verordnungsweise geschrie-
ben hat. DaBl mit vielem Wust aufgeriaumt wurde, der
nach den wissenschaftlichen Forschungen der neueren
Pharmakologie keine Berechtigung mehr hat; daB mit
diesem Buch und mit dhnlichen Bichern ein Fortschritt
angebahnt wurde, der geeignet ist, dic Kurpfuscherei
cinzudammen, mitzuhelfen, die Achtung des Arztes im
Publikum zu erhdhen und — was das Wichtigsie ist —
bewuBt und wohlbegriindet den Kranken zu helfen.
Nichts liegt der Arzneimittelkommission ferner, als Son-
dererfahrungen von Kollegen abzulehnen, doch miissen
diese Sondererfahrungen wissenschaftliche Begrindung
haben und dirfen nicht auf unklarer Suggeslionswir-
kung beruhen. Ein Kollege, den ich sonst hochschitze,
erklarte mir. er habe mit Wybert-Tabletten in ecinzel-
nen Fillen glanzende Erfolge. Zugegeben! Dann wird
es ihm wohl ein leichtes sein, mit einem anderen zu-
gelassenen  Arzneimittel, das die gleiche pharmazeu-
tische Harmlosigkeit besitzt, dieselben Erfolge zu er-
ziclen, dies um so mehr, wenn die neue Verordnung
nicht eine Originalpackung ist, sondern ein Original-
rezept, sciner eigenen Medikation entstammend.

Diese Ausfihrungen diarften Ihnen den Beweis er-
bringen, dafl die bayerische Anleitung zur wirtschaft-
lichen Verordnungsweise ihre Vorteile besitzt und daB
keine Veranlassung besteht, dieselbe durch eine andere
zu ersetzen. Herr Kollege Steinheimer hat mir vor kur-
zem miltgeleilt, daB der Landesausschul3 in ciner seiner
Sitzungen beschlossen habe, das Deutsche Arzneiver-
ordnungsbuch, I1l. Ausgabe, an Stelle der bayerischen
Anweisung zu setzen. Als Mitglied der Deutschen Arznei-
miltelkommission, das ich auf Grund der Herausgabe
des bayerischen Buches auf Vorschlag des Herrn Ge-
heimral v. Romberg geworden bin, und als Mitheraus-
geber der neuen Auflage des Deutschen Arzneiverord-

nungsbuches 1928 kann ich zu meinem Bedauern die--

sem Vorschlag nicht beitrelen, da dieses Verordnungs-
buch in seiner heutigen Form meiner Ansicht nach den
Bediirfnissen des Kassenarztes nichl entspricht. Um
MiBdeulungen irgendwelcher Art von vornherein vor-
zubeugen, erklire ich, daB ich bei der Zulassung und
Aufstellung der Arzneimittel keinerlei LEinfluB genom-
men habe. Ich war auch nicht Mitglied der engeren
Kommission, welche die Auswahl dieser Mittel zu be-
arbeiten hatte. Ich habe mich in der Kommission auf
die Durchfuhrung einiger wichliger allgemeiner Punkte

beschriankt, so vor allem auf die Streichung der Magi-
stralformeln. Ich hatte in dieser Beziehung nur soweit
Erfolg, als es mir gelang, die LEntfernung der Opiate
aus einzelnen Magistralformeln zu erreichen. Ohne auf
das Verzeichnis der Arzneimittel in dem Buche niher
einzugehen, in dem ich manche Neuaufnahme und
manche Streichung befiirworten wirde, bringt dieses
Buch in dieser allgemeinen Liste Arzneimittel sowohl
far die Privat- wie fir die Kassenpraxis. Dadurch hat
das Buch an Uebersichtlichkeit und Handlichkeit far
den Kollegen sehr verloren. Es wird wiederum ein Un-
terschied zwischen Privat- und Kassenpraxis aufgestellt,
der nolwendigerweise der Behauptung: .Kassenkranke
sind Kranke 1I.” Klasse* neue Nahrung zufithren muf.
Dieses Buch kommt selbstverstandlich nicht nur in die
Hand der Aerzte, es muBl auch den Apothekern und
den einzelnen Kassenverwaltungen zur Verfiigung ge-

_stellt werden. Dadurch kommt es selbstverstindlich

auch zur Kenntnis von Kassenvertretern und zur Kennt-
nis einzelner Kassenangehoriger, die in den General-
versammlungen oder auch in den Ausschiissen diese
Zweiteilung des Buches fiir ihre Zwecke ausniilzen wer-
den, zum Schaden der Aerzte, zum Schaden der Kassen-
verwaltungen und vor allem zum Schaden des Einver-
nechmens zwischen Aerzten und Kassen.

In dem Arzneiverzeichnis dieses Buches ist ferner
bei einzelnen Mitteln auch die deutsche Bezeichnung
angegeben, auBerdem sind auch die Indikationen ver-
merkt. Dieser Umstand, den ich in der Kommission
ebenfalls ohne Erfolg bekdampfte, muB zur Kurpfusche-
rei verleiten, und als Beweis hierfur fahre ich an, daB
einc kleine Kasse bei ihrem Kassenverband 1000 Lumi-
naltabletien fir das Kassendepot bestellt hat, da in die-
sem Verordnungsbuch auf Seite 21 unter Acidum phenyl-
aethylbarbituricum angefuhrt ist: bei Migrine; die Be-
grundung des bestellenden Kassenverwalters war: daB
bei Migrine oder Kopfschmerz ganz gut einige Pa-
stillen von der Kasse an die Kassenmitglieder mit die-
sen Beschwerden hinausgegeben werden koénnten, ohne
daB es notig sei, deswegen den Arzt aufzusuchen!

Dall weitere Indikationsangaben zur Kurpfuscherei
fahren konnen, wollen Sie selbst aus dem Buche er-
sehen. Ferner enthilt dieses Buch Magistralformeln,
die nur die Bequemlichkeit des Arztes unterstiiizen,
und es darf wohl angenommen werden, daB einer flich-
tigen Verordnung einer solchen Magistralformel in vie-
len Fallen wohl auch eine fliichtige Untersuchung des
Kranken vorausgegangen ist. Meiner Ueberzeugung nach
haben Magistralformeln in einem Verordnungsbuch von
wissenschaftlicher Geltung keinen Plaiz. Bezeichnun-
gen — um nur ein Beispiel zu nennen — wie Injektion
milis sind nicht angetan, grindliche Indikationsstel-
lung und die Verordnung eines dem vorliegenden Fall
genau angepaBten Medikamentes zu sichern. Auch die
Auffihrung von einzelnen Rezepten ist uberflissig und
fuhrt leicht zu schematischer Anwendung, abgesehen
davon, daB ich einen groBen Teil der angefiihrten Re-
zepte in der vorliegenden Form als durchaus entbehr-
lich erachte. Noch ein weiterer Nachteil des Buches
scheint mir der zu sein, daB beabsichtigt ist, jedes Jahr
eine neue Auflage erscheinen zu lassen. Bei den vielen
Beanstandungen, die das Buch auch bereits von anderer
Seite gefunden hat, ist zu befiurchten, daB die néichste
Auflage wieder einen ganz anderen Inhall aufweisen
wird. Das bedingt eine bedenkliche Unsicherheit der
Kollegen in ihrer Verordnungsweise, da sie nicht in
der Lage sind, sich in das Buch hincinzuleben. Wer
tragt aulerdem die Kosten der jiahrlichen Anschaf-
fung? Den Aecrzten kann billigerweise die jihrliche Be-
schaffung des Buches nicht zur Pflicht gemacht werden.
Wenn  aber nicht jeder Kassenpraxis ausibende Arzt
in den Kkostenlasen Besitz eines Pflichtexemplares
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‘kommt, ist jede Rez;éptprﬁfung aussichtslos und uun-
moglich. Und jeder Kollege wiirde sich mit Recht
gegen Strafbestimmungen wehren. Es ist also in-dieser

Frage auch der Kostenpunkt sehr in Betracht zu ziehen.,

Es ist ja moglich, daB einzelne Kollégen, die jede
Bevormundung in ihrer \erordnuncs\\else '1b101111en
in der —\nnahme des Deutschen \rznelverordnunﬂs-
buches fir sich einen Vorteil sehen, da Slralbebllmmun-
gen vollstandig fehlen.

Aber! Glauben Sie, daB die Kassen der Einfithrung
diesés Buches zustimmen werden? Besonders mit Riick-
sicht auf die sicher zunehmende Hohe der Ausgaben
far Arzneistoffe. Ich verweise hierbei auf den Bericht
der Bayerischen Krankenkassentagung in dieser Woche.
Sie werden bei ruhiger Ueberlegung ebenso uberzeugt
sein wie ich, daB die Durchfihrung einer sach-
gemaflen Verordnungsweise ohne Strafbestimmungen

unmoglich ist. Bei allen Kassenverbinden, die eine ge-.

ordnete Rezeptprifung eingefiihrt haben, hat sich die
Notwendigkeit von Strafbestimmungen als unerliBlich
herausveslel]t Gerade die ba\'erlsche Anleitung, die
bahnbrechend auch in dieser Rlchtun“ vorgegangen ist,
‘hat dadurch die Zustimmung der I\assen gcfundc —
aber ohne jeden Einflufl derselben auf die Strafbestim-
mungen. Und eine arztliche, kollegiale Rezepipriifung,
die nur dann von den Strafbestimmungen Gebrauch
macht, wenn Aerzte gegen die einfachsten Bestimmun-
gen der VR. verstofien oder den kollegialen Mahnun-
gen der Aarztlichen Rezeptrevision keine Beachtung
'schenken, bedeutet doch einen nicht zu unterschilzen-
den Gewinn, wenn andererseits die Gefahr besteht, daB
Kassenverbande und Kassenorganisationen Strafbestim-
mungen fordern oder beim \ersa“cn der Aerzte selbst
zur Durchfuhrunu bringen!

~Also. auch hier steht wieder ein wertvolles Gut
der Selbstbestimmung auf dem Spiele. Denn es ist doch
selbstverstandlich, daB bei Einfilhrung des Deutschen
‘Arzneiverordnungsbuches Strafbestimmungen von den
Kassen gefordert und von der Aerzteschafl zugestan-
den werden maussen.

Ich kann lhnen ferner noch mitteilen, dal dieses
Buch, das in erster Linie wohl fiir Berliner Verhalt-
nisse bestimmt ist, gerade in Berlin abgelehnt wurde.
Herr Apotheker Koffka, der Vertrauensapotheker des
Verbandes der Berliner Krankenkassen, hat mir per-
sonlich mitgeteilt, daB die Kassen das Deutsche Arznei-
verordnungsbuch abgelehnt haben. Sie haben ein neues
GroB-Berliner Arzneiverordnungsbuch herausgegeben,
das ich lhnen hier vorzeige, und zwar bercits fiir 1928
und 1929, mit dem Beifiigen, dal dieses Buch Giltig-
keit habe vom 1. April 1928 bis zum Erscheinen du’
nichsten Auflage, und daB \achlmgc im Laufe des
Jahres notwendlger Aenderungen in der Aerztckorre-
spondenz fiir simtliche Kassenarzie verbindlich, ver-
offentlicht werden. In diesem Vcrordnunrrsbu(-h
ebenfalls “Strafbestimmungen cnthaltc

Ferner hat Schlesien das Deutsche Arzneiverord-
nungshuch wie auch das -GroB-Berliner Verordnungs-
buch abg,elehnt
: Auch in Diisseldorf ist ein ncues Buch, Anleitung
zur wirtschaftlichen Verordnungsweise 1927, erschienen.

Essen besitzt ein neues Verordnungsbuch.

Die staatliche. Polizei Preuben hat 1928 cine An-
weisung fiir die Hellmlttelvcrsorgung herausgegeben.

In Wiirttemberg besteht moch immer ein eigenes
_Verordnungsbuch Es hat ebenfails- das Deutsche Arz-
neiverordnungsbuch abgelehnt. %

- Sje sehen also, dall auch im ubrlgcn DcuLschland
das Verlangen nach einem einheitlichen Verordnungs-
buch, namentlich nach dem Deutschen. Ar7nu\crord-
,n,ung_sbuch, ‘kein groBes ist: Es besteht: vielmehr ein

sind

sehen,

FiLel

-Das wahre Glick finden wir nur in der Arbeil,
PHichterfillung, im Wirken fir die Allgemeinheil.

reicher Segen von Verordnungsbiichern verschieden-
ster Art.

Ich darf daher meine Behauptung als bewiesen an-.
dall vorerst keinerlei Veranlassung besteht, die
jetzige Anleilung abzudanken, um so weniger, da meiner
Ansicht nach gerade unser Buch vielen Verordnungs-
biichern als Vorbild gedient halt und meiner Kenninis
nach von keinem {iberholt ist.

Tatsache ist, daB sich die bayerische Anleitung in
den fast 2 Jahren ihres Bestehens gut bewdhrl hat,

Anklang bei vielen Kollegen fand, und dall vorerst
keinerlei Veranlassung gegeben ist, cine Aenderung-zu

bringen. Es sind auch seit dem Erscheinen des Buches
nur sehr wenig Mittel auf den Markt gekommen, die
als wirkliche Bereicherung des Arzneischalzes bezeich-
net werden diirfen, und diesen soll in cinem Nachtrag
um die Jahreswende Rechnung getragen werden.

Ich kann ;.,loich jetzt anfiuhren, daBl die Zulassung
von Synthalin wie auch Viganilol beabsichtigl ist, wenn
auch neuere Forschungen ergeben haben, daBl die Wir-
kungsdauer des Vigantol ll‘l(‘h ciniger Zeit abnimmt.

/ (SchluB folgt.)

angsversicherung oder Zwangssparkasse?
Vo Generalarzt a. D. Dr. Buttersack, Gottingen.

‘ Dafl unsere so"onannt(, Sozialpolitik einem am ver-
kehrten LEnde aulgemumlcn Plerde gleicht, ist eine Iir-

kenntnis, welche auszusprechen vor finl Jahren ge-
fahrlich war, die heute aber sich in vollem Vormarsch
befindet.

Was heilt denn ,sozial“? Sozial ist derjenige, der
der societas, der Gesellschaft, dient. Die Gesellschaft
ist jedoch nicht eine homogene Masse von lauler Glei-
chen, sondern cin kunstvoll gefigter Organismus aus
lauter ln{.,luchu) Aber alle diese vielen Ungleichen
sind gleich in der Pflicht, an dem Ganzen mitzuarbeiten.
Wer also den anderen in dieser seiner Arbeit hinderl
oder bekampft, wie das der Klassenkampf programm-
malig tut, der handelt antisozial. Die Bezeichnung:
Sozialismus ist dann eine falsche Flagge fir Bestrebun-
gen, welche schlieflich gegen ihn selbst gerichtet sind.

Nun ist das Kernstiick der Sozialpolitlik die Sozial-
versicherung geworden. Wer je gelernt hat, dafl socie-
tas = Gesellschatt heiBt, der mifite unter Sozialver-
sicherung eine lmnchlun{., zur Sicherung der Gesell-
schaft verstehen. Allein das gerade Gegenteil ist der
FFall. Nicht die societas, der grofle Organismus der ge-
ordneten Gesellschafl, welche fir uns alle gleichmiiBig
der Nahr- und Wurzelboden ist, wird sichiergestellt,
sondern das Individuum. Das ist so, wic wenn eiir ganz
besonders Schlauer dic einzelnen Birnen- und Apfel-
bliiten dingen wollte, um schonere Frichte zu erzielen.

Man konnte freilich sagen: Wenn es dem einzelnen
gut geht, geht es auch dem Ganzen gul. Das ist ein
TrugschluB. Genau so wie im menschlichen Organismus
nicht die Zellen den Organismus bilden, sondern dieser
jene, so bedingt auch das Wohlergehen des Ganzen
das Gliick des cinzelnen.

Indessen, selbst wenn jener Satz richtig wire:
Worin besteht denn das Gliick des einzelnen? In unse-
materiellen Zeit werden die meislen anlworlen:
Glucklich bin ich, wenn ich viel zu essen und viel Geld
im Beutel habe. Welcher Irrlum! Wer sah je schon einen
reichen Glicklichen oder cinen glicklichen Reichen?
in der

Unsere Sozialpolitik geht aber von der Ficherlichen
Vorstellung aus: man konne Gliick fiw Geld kaufen.
Deshalb zahlt man der grofien Masse unentwegt Gelder
aus. Aber glicklich macht man sie d'uml nicht, nur
begehrlicher, ‘ 2k I '
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Diese Erkenntnis dimmert allmihlich auch unseren
Volksbegliickern: sie sehen, dafl diec Begehrlichkeit
schneller wichst als die Maglichkeit, sie zu befriedigen.

Die steigende Kurve der Sozialausgaben ist in Walrheit

nicht eine Kurve besser werdender sozialer Verhiélinisse,
sondern eine Kurve der wachsenden Beﬂchrllchkelt
Die fast epidemisch werdende Benlenpsychose ist der
klinische Ausdruck dafiir.

Mit Grauen sehen die Volksbeglﬁckcr, den Augen-
blick nahen, wo die Steuerschraube versagt. Dann wer-
den die Massen, welche heute noch hosianna! rufen,
emporl verlangen: kreuziget sie! und mit verandertem
Vorzeichen wird das Wort wieder wahr werden, wel-
ches der Bruder Marie Antoineties seiner Schwester
in den Tagen ihres Glanzes warnend zurief: Es wird
cine grausame Revolution ausbrechen, wenn ihr- der-
selben nicht zuvorkommt. :

- Wire unsere Lage nicht so fatal, méchte man sich
angesichts der krampfhaften Bemiithungen, neue Para-
graphen zur Erhohung der Renten, Arbeitslosengelder
und dergleichen zu ersinnen, an die humorvolle Frage
Sehwinds an Piloty erinnern: . Herr Professor, was
haben § denn heut wieder fir ein’n Unglicksfall
g'malt?*

Natiirlich hat jeder das Recht, aus der Geschichte
nichts zu lernen, Trugschliisse zu ziehen und sich
von Schiagworten bencheln zu lassen. Allein, wenn es
sich um das Wohl des Ganzen handelt, dann hat auch
jeder andere das Recht. gemall Artikel 118 der Reichs-
verfassung  séine abweichende Meinung zu AuBlern.
Freilich ist das oft genug zwecklos, ja zweckwidrig;
denn nach cinem klugen Wort von Dumas jun. g,lcl-
chen die Meinungen Nigeln: je mehr man darauf-
schligt. um so fester treibl man sie cin.

Immerhin, daB es mit der” sozialen Bewilligungs-
freudigkeit so nicht weitergeht, daB sic — vom marxisti-
schen Sozialbegriff getragen — im Grundsalz verfehli
ist, leuchtet allerorten ein, wenn auch kein Mensch
und keine Parlei riskiert, das falsch gestellle Steuer
herumzuwerfen.

Eine richtige Sozialpolitik darf also nicht den
Leistungsfahigen und Arbeitsamen das Ertrignis ihrer
Arbeil wegnehmen, um damit die Leistungsunfihigen
und ArbcitSunlustigcn zu beglicken®. Das ist ein aus-
sichtsloses Beginnen. Denn selbst wenn man heute
jedem Proletarier 100 Mark ausbezahlt, wirde er mor-
gen 200 Mark fordern.

+  Eine richtige Sozialpolitik muf} in jedem: das Be-
wufdtsein wecken, dall auch er ein Glied des Ganzen,
dal} seine ganze Existenz mit der der Allgemeinheil un-
laslich verknipfl ist, sic mufl ihn mithin' an diesem
Ganzen interessicren. Die res publica ist cine Angelegen-
heit aller, vom Konig bis zum geringsten Taglohner.
Wie man sie ordnet, ob mil einem Konig, einem Prisi-
denten an der Spitze oder mil einer »Volksvertretung®,
die zumeist gar keine solche ist, ist cine '/,wcckmz‘lﬁig-

keitsfrage. Der Gedanke der Zusammengehorigkeit ist
davon ebenso abhingig wie die ]lo]\lnnlal oder die

l)flmpfsp.mnung an sich von ihrer Einkleidung in diese
oder jene Maschinenform.

Je weniger Miltelglieder zwischien den einzelnen
und die Allgemeinheit ‘eingeschoben werden, um so
inniger wird das /usdmmcng,chol igkeitsgefiihl sein. Ge-
nau ebenso storen ja auch die zwischen den ( Glaubigen
und ihrem Gotl eingeschobenen Vermittler, die zw 1scl1cn
Palient und Arzt eingeschobenen \ppmalg den notwen-
digen Konnex. Unwillkirlich sieht das ‘Individuum in
diesen Mittelgliedern Gebilde hoherer Ordnung und ver-
gilt tber ihnen im Laul der Zcit die I]auplsnche das
Ganze, von dem sie ausgehen und das sie wieder suchen.

Bchachlcn wir von diesem Slandpunkt aus die
Dinge, wic sie talsiichlich sich entwickell haben, so

-erkennen wir mit Grausen den Verwaltungspolypen,

welcher sich aberall — besonders in der Sozialpoli-
tik — breit macht und den grofiten Teil der aufgebrach-
ten Mittel verschlingt.

1927 hat das Reich fir Sozialversicherung und Ar-
beitslosenfirsorge rund 4,5 Milliarden RM. — beinahe

- die Halfte der gesamien Einnahmen -— ausgegeben. In

Ricksicht auf die Wahlermassen soll dieser Betrag
noch erhoht werden.

Man sollte meinen, dafl damit auch weitgehende
Anspriiche befriedigt wiirden. Doch dem ist nicht so.
Die Paliste der Oriskrankenkassen, ein uniibersehbares
Heer von Angestellten und I‘unkuonaren mit zum Teil
hohen Gehiltern usw. nehmen von dieser Riesensumme
so viel weg, daB far diejenigen Personen, zu deren
Besten der ganze Apparat eingerichtet ist, verhaltnis-
mallig wenig Gbrigbleibt. Da ist es kein Wunder, dal
um diesen Restbetrag ein allgememes Wettrennen ein-
geselzt hat.

Demgegeniiber schlagt Dr. jur. Arthur \Iuller in
Plauen (Nationalwirtschaft I. 1928, Heft 6} eine grund-
sitzliche Aenderung der Sozialversicherung yorse Der
Jahresheitrag far Krankenkasse, Arbeitslosenversiche-
rung, Angestellien- bzw. Invalidenversicherung betragt
bei einem Stundenlohn .von 0.70 RM. bzw. bei einem
Monatsgehalt von 130 RM. im Jahr = 276 RM. Dieser
Beitrag geht restlos verloren, wenn der Betreffende das
.Ungliick® hat, gesund und -im Verdienst zu bleiben.
Natiarlich ist jeder bestrebt, soviel wie maglich von
diesem seinem Gelde zu retten; er wird alle erlaubten
und unerlaubten Mitlel anwenden pour corriger la for-
tune. Wahrend in den Vereinigten Staaten jeder bestrebt:
ist, gesund zu sein und zu arbeiten, werden bei uns
ex officio die entgegengesetzten Tendenzen - groBge-
zuchtet.

Wesenilich anders gestalten sich die Dinge, wenn
zwar jeder seinen Beitrag bezahlte. aber nicht a fond
perdu, sondern fur sich selbst in eine Zwangssparkasse.
Von seinem Konto konnte er im Bedarfsfall das Not-
wendige abheben; das andere aber wirde zinstragend’
weiterlaufen.

Nach dem jetzigen Verfahren hat der Arbeiler nach
20 Jahren von seinen Einzahlungen (20 X 276) 0 RM. Bei
der Zwangssparkasse hitte er (bei (6P oz} \'erzinsungf
10642 RM., nach 30 Jahren 22476 RM.

Verdient er in der Stunde nicht 70 Pfennig, sondern

* 1 Mark. so belaufen sich die Betrige auf 13.)09 bz“

29024 RM.

Ist ein solcher Kapitalist nicht ganz anders mit dem
Staate verknuapft als der arme Habenichts von heute?
Und ist die Aussicht auf ein solches Kapital nicht ein .
enormer Anreiz zum Sparen, d. h. zum Gesundbleiben
und zum Arbeiten? Gar nicht auszudenken ist die
Hebung der Moral und der sittlichen Verantwortlich-
keit, welche dermalen geradezu kunstlich zum Verkiini-
mern gezwungen ist.

Aber nicht bloB der einzelne, auch dic res publica
hiitte groBe Vorteile davon. Legen wir den geringsten
Jahresbeitrag von 276 RM. zugrunde, so wiirden von
1000 Arbeitern 276000 RM., von 1 Million 276 Millio-
nen RM. und von 10 Millionen Versicherter mehr als
25 Milliarden (!) jahrlich den Sparkassen zuflieBen und
von diesen aus die allgemeine Wirtschaft befruchten.

Der Jahresbeitrag von 276 RM. stellt 15 Proz. des
Einkommens (12 X 1.)0 = 1800 RM.) dar. Setzle man
die 13 Proz. auf 10 Proz. herab, so ergibe sich eine all-'
gemeine Preissenkung.

Freilich konnte einer sagen: Auf diese Weise wird
das edle Prinzip der ceccnsemﬁen Hilfe durchlochert;
denn wo soll der Betreffende das Geld hernehmen‘
wenn seine Ausgaben durch irgendwelche Ungliicksfille
276" RM. Tibersteigen? In Wirklichkeit herrscht aber
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nicht das Prinzip der gegenseitigen Hilfe, sondern das -

der gegenseitigen Ausniitzung. Das ist ganz klar daraus
zu ersehen, daBl auch Personen mit einem Jahresein-
-kommen bis zu 8400 RM. zwangsw?ise versichert wer-
den, also ihre Beitrige abliefern sollen. Das sind Per-
sonen, welche ganz gut far sich selbst sorgen koénnen
und wollen, und die eine Bevormundung, z. B. seilens
der Krankenkassen bezuiglich der Wahl ihres Arztes,
der, Medikamente oder der Kurorte, als einen schweren
Eingriff in ihre persénliche Freiheit empfinden wiirden.
Fiur diejenigen, deren Finanzkraft durch unvorher-
gesehene schwere Lrkrankungen erschiittert wird, lieBe
sich wohl durch die Abzweigung eines Bruchteils der
Zinsen von 2,5 Milliarden sorgen. Minner von Ehre und
Charakter boten die Garantie, daB kein Geld aus diesem
Reservefond erschwindelt wiirde. Die in solchen Min-
nern verkorperten ungeschriebenen Geselze sind un-
gleich wertvoller und wirkungsvoller als die Masse aus-
geklugelter starrer Paragraphen. welche auf das prak-
tische Leben hundertmal nicht passen.
Nationalokonomen von Fach mégen diese Berech-
nungen im einzelnen durchfithren. Aber daB die Miller-
sche Idee im Prinzip richtig ist. leuchtet jedem ein.
Selbstverstindlich werden alle diejenigen Instanzen,
welche heute .das Volk“ zu reprasentieren behaupten
und “welche NutznieBer der augenblicklichen Zustinde
sind, sich mit Handen und FFiBen gegen einen derarti-
gen Vorschlag wehren. Allein wir wissen, daB wach-
sende Biaume auch die stirksten Hemmnisse beiseite
schieben, vorausgesetzt, daB ihre Wurzeln gesund sind.
So wird es auch hier ergehen; denn die gesunde Wur-
zel des sozialen Denkens ist die societas, die Allgemein-
heit, der Staat — nicht die Partei.
y (..Deutschlands Erneuerung®” 1928, H. 11.)

/
/

Anmerkung der Schriftleitung: Wenn wir uns auch

v /nicht in allem mit dem Verfasser einverstanden er-

kliren konnen und manche Ausfihrungen fir iber-

~ trieben halten, so scheint uns der Aufsatz doch der Be-

achtung werl, da auch er eine ernste Warnung aus-
spricht, MaB zu halten auch in der deutschen Sozial-
politik.  /

i ,
)Vie U.S.A. seine Milchversorgung prift.
|/ Von Dr. med. Wolfgang Schmidt, Kénigsdorf.

‘Die Milchversorgung der enormen Menschen-
massen, welche die amerikanischen GroBstidte bevol-
kern, ist bei der grofBen Entfernungen dieses Landes
ein Kapitel, das an die Gesundheitsbehorden riesige
Aufgaben stelit. Der. gesunde kaufminnische Sinn der
Amerikaner hat dabei erkannt, daB gerade die hoch-
werligste Milch sowohl" fir Erzeuger wie Abnehmer
das beste Geschaft darstellt. Zahlreiche Bestimmun-
gen regeln daher den Verkehr mit Milch. Nun ware
es verkehrt, auf unsere deutschen Verhiallnisse An-
wendungen der Vorschriften zu machen, die in U.S.A.
erlassen sind, aber es wird gewiBB von Interesse sein,
ctwas von ihnen zu héren*). A

Ich folge der amtlichen. Anweisung ,Inspection of
Milk Supplies“, veréffentlicht vom United States De-
partment of Agriculture, Washington.

Zunichst wird die Wichligkeit der chemischen,
bakleriologischen und sanitiren Untersuchungen er-
ortert. Die beiden ersteren diirfien sich von den bei uns
vorgenominenen nicht unterscheiden. Wichtig und be-
deutungsvoll erscheint mir aber, was von der sanitiren
Milch(produktions)kontrolle gefordert wird. :

Wenn man bei uns manchmal in einen Stall geht

‘_") Wie ich eben horte, ist von einem deutschen Betrieb eine
dhnliche Vorschrift ausgearbeitet worden, ich konnte sie mir aller-
dings nicht beschaffen. - .

— ich will absolut nicht die nun geschilderten Verhiilt-
nisse als Norm hinstellen —, so wird man Verhélinisse
treffen, die einem den Appetit auf Milch nehmen kon-
nen. Schmutziges Vieh, tief im Mist stehend, der Stall
dunkel, die Winde seit Jahren nicht geweifit, die IFen-
ster klein, dick mil Spinnweben besetzt. In einer dunk-
len [Ecke ein wenig appetitlicher Melkkibel und ein
fraglich sauberes Seihluch. Dann die Kuhmagd, diese
Kleidung, diese Héiinde! Und tuberall Fliegen und wieder
Fliegen! Hilft da die Milchpriifung, wie sie bei uns
durchgefiihrt wird?

Das amerikanische Gesundheitsamt hat - vielleicht
auf Grund dhnlicher Beobachtungen — die Priifungen
der Milchproduktion aus den Milchsammelstellen und
-geschiiflen ausgedehnt auch aul die Stallkontrolle.
Es werden Noten ausgeteilt und durch ,Punkte® die
Leistungsfihigkeil eines Betriebes in sanitirer Be-
ziehung festgelegt. -

Der Meiereiinspektor hat far jeden Belrieb cine
Karte bei sich, in der folgende Einzelheiten benotet
werden:

I. Ausriistung.

Kiahe:
Gesundheit (hochst zu erreichende Punkizahl 6)

fir anscheinend gesund aussehende Tiere 1 Punkt
fir Tuberkulinprobe je nach Haufigkeit

der Probe 3 Punkte
Futter

Reinheit und Zutraglichkeit 1 Punkt"
Wasser

Reinheit und Irische 1 Punkt

Stalle:

Lage des Stalles (hochste Punktzahl 2 Punkte)
gut trockengelegt 1 Punkt
Abwesenheit ansteckender Nachbarschaft 1 Punkt
Bau des Stalles (hochste Punktzahl 1 Punkte)
undurchlissiger, gesunder Boden und

eigene AbfluBirinne 2 Punkte-
glatte, undurchlassige Wande und Decken 1 Punkt
cigene (Einzel-) Stinde, Schwellen und E

Fultertroge 1 Punkt

Lichtversorgung (Tageslicht) (hochste Punktz. 4 Punkte)
Optimum fir 379 qdm pro Kuh 4 Punkte
Minimum 99 qdm pro Kuh 1 Punkt

Streu ‘

Versorgung mit Frischluft (héchste Punktz. 3 Punkte)
Optimum pro Kuh 0,085 chm 3 Punklte
Mindestforderung 0,050 cbm 1 Punkt

Vorrichtung zur Temperaturkontrolle I Punkt

Geritschaften:

Guter Bau und Zustand 1 Punkt
Wasser zu ihrer Siuberung (sauber, entspre- L
chend und reichlich) I Punkt
Engdecklige Milchkiibel 5 Punkie
Milchkiihler 1 Punkt

Reine Milchtroge
Molkereiraum:

Ort: frei von ansteckender Umgebung I Punkt
Bau des Molkereiraums (hochste Punktzahl 2 Punkte)

1 Punkl

Boden, Winde und Decken 1 Punkt
Licht, Liiftung und Zwischenwinde 1 Punkt
Getrennte Raume fir Gerite und Milch-
behandlung 1 Punkt
Moglichkeit, Dampf zur Reinigung anzuwen-
den (heifles Wasser 1, Punkt) 1 Punkt

Im ganzen also 40 Punkte. :

Meines Erachtens konnten gegen 20 Punkte auch
von einem nicht mit groBen Milteln arbeitenden deut-
schen Betrieb verlangt werden. :

Nun zum zweiten Teil der Prifung:
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IL. Arbeitsmethoden.
Kihe:
Reinlichkeit (héchste Punktzahl 8 Punkte)
frei von sichtbarem Schmufz
Stalle:

Reinlichkeit (hochste Punktzahl 6 Punkte)
Boden

6 Punkte

2 Punkte

Winde 1 Punkt
‘Decke 1 Punkt
Raufen 1 Punkt
Fenster 1 Punkt

Stalluft zur Melkzeit (hochste Punktzahl 5 Punkte)

frei 'von Dampf 3 Punkie
frei von Geriichen 2 Punkte
Reinlichkeit des Lagers (Stroh usw.) 1 Punkt
Reinlichkeit des Hofes (sauber und gut drai-
niert je 1 Punkt) 2 Punkte
Tagliche Entfernung des Mistes (mindestens
15 m vom Stall) 2 Punkte
Molkerei:
Reinlichkeit
Gerite und Melkvorgang 3 Punkte

Pflege und Reinlichkeit des Melkgerites (hochste Punkt-
zahl 8 Punkte)
grindliches Waschen
Dampfsterilisation 15 Minuten
HeiBwasser 2 Punkte
Ansteckungsschutz 3 Punkte
Sauberkeit beim Melken (hochste Punkizahl 9 Punkte)
reine. trockence Hande 3 Punkte
gewaschene und getrocknete Euter 6 Punkte

2 Punkte
3 Punkte

Milechbehandlung:

Sauberkeit der Gehilfen in der Molkerci

Sofortiger Ir'msp(nl der Milch ohne Umlee-
rung des Kiibels in die Molkerei

Sofortige Tiefkihlung nach dem Melken je-
der Kuh

2 Punkte
2 Punkte

2 Punkte

Kahlung unter 100 5 Punkte
Lagerung unter 100 + 3 Punkte
Transport unter 100 2 Punkte

Zusammen: 60 Punkie.

Yon diesen 60 Punklen konnten wir immerhin 25
bis 30 als Mindestforderung fiir unsere Verhillnisse als
wiinschenswert betrachten.

Jeder Milchbetrieb bekommt in U.S.A., wie bereits
gesagl, scine Karte, sic wird durch diec Kontrollen
(mehrmals jihrlich) auf dem laufenden erhalten. Der
Besitzer kann an den einzelnen Punkten sehen, wo es
fehlt, ungeeignetes Personal ausschalten und so, immer
wieder verbessernd, der besten Punktzahl und Note
niaherkommen. Bololml wird die Miithe und der Geld-
aufwand durch den hdheren Preis, der fiir bestbewer-
tete Milch bezahlt wird.

Dall die Forderungen tbrigens in GroBbeltrichen
bei uns erfallt werden, kann ich aus cngenm Erfahrung
bestitigen. Die Boschhof-Gesellschaft in Beuer berg z. B
die zur Zeit cinen Bestand von 240 Stick Miesbacher
Alpenfleckvich zur Milcherzeugung aufgestellt hat, hat
sich die Ilcxslc]lung hochwertiger Milch zum Ziel ge-
steckt.

Einzelne der amerikanischen Forderungen sind hier
weitgehender und rigoroser erfiillt, als sic dort verlangt
werden. So durch das ,freiwillige Tuber ]\ulosoulglmﬂs—
verfahren®, ausgefiithrt durch den cigenen und einen
neulralen hcmdm Tierarzt, durch dxc iiberreichliche
Lichtversorgung (60 qdm pro Kuh), Liaftung (70 cbm
Luftwechsel pro Kuh und Stunde) u. a. m. Offene Mist-
stalten fehlen durch das Gulleverfahren ganz. Das Per-
sonal steht unter laufender bakieriologischer Kontrolle,
Bakterienzihlungen der Milch finden standlg statt. I\urz
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alle Erfahrungen modernen Molkereiwesens sind ver-
werlfet, um eine hochwertige Milch zu erzeugen, die far
Kranke wie Kinder in Flaschen gefillt in eigenen Ge-
schiaften — ohne Zwischenhandel — ahgesetzt wird.

Sollte der eine oder andere Kollege, wie es ja ver-
schiedene Artikel im _Bayer. Aerztl. Lorrespondem—
blatt* zeigen, sich mit dem \Illchprohlem in den Stad-
ten* naher beschéftigen wollen, so kann ein Besuch im
Boschhof ihm wertvolle Anregungen geben.

Nicht jeder Betrieb. insbesondere der I\lembauer‘.
kann und soll . Vorzugsmilch* herstellen wollen; aber
sauber und reinlich soll es sein, und da konnen und
sollen doch wir Aerzte in Zeitungen, Versammlungen
der Bauernvereine usw. mit unserem Urteil und unseren
hygienischen Forderungen nicht hinter dem Berg hal-
ten, auch wenn die-Milch dann einige Pfenmge feurer
werden sollte, aber — gesund muf sie sein!

Der Arzt.

Rektoraisibergabe an der Kolner
Lnlversuat

AnlaBllch der fcnerh(,hen Lebu'oabe des Rektorats
der Universitat Koln an den neuge\\ahlten Rektor
Magnifizenz Prof. Dr. Zinsser sprach der neue Rektor
iiber das Thema: _.Beruf und Ausbildung des Arztes®.
Er fihrte u. a. aus. daB die Universititen zu prifen
haben, ob sie dem zukiinftigen Arzt alles das an Kennt-
nissen, Fertigkeiten und Erziehung mitgeben koénnen.
was einmal zur Behandlung der Kranken. notwendig
ist, zum anderen aber auch ihn berufen macht. ein
Fihrer des Volkes auf dem Weg zur korperhchen gei-
stigen und moralischen (:esunduno zu sein.

Der arztliche Stand steht aucenbllckllch mluen in
einem. schweren Kampf um seine Lxistenz. nicht nur
um seine wirtschaftliche Existenz, sondern um seine
Stellung in der menschlichen Gemeinschaft, die sich
in den letzten Jahrzehnten in dem Verhillnis zwischen
Arzt und Kranken wesentlich veriandert hat. Durch
die Einrichtung der Krankenkassen. aber vor allem-
auch durch die Entwicklung der arzilichen Wissen-
schait in der Richtung der Spezialfacher ist das frithere
Yertrauensverhilinis 2\\1schen Arzt und Kranken ge-
schwunden. Zur Durchfihrung einer umfassenden. \\ext-
schauenden I\rankllelts\'erllutunﬂ entstehen die Einrich-
tungen der Gesundheitsfﬁrsorge des Staates und der
Gemeinden. und die IInt\\icLlung geht dahin, aus der
beratenden Titigkeit des Arztes in diesen Stellen eine
behandelnde zu machen.

Der freie arztliche Stand muB dadurch immer
mehr einem beamteten weichen. DaB sich. die Aerzte-
schaft gegen die Ueberspannung wehrt, geschieht nicht
vorwiegend in ihrem eigenen wirtschaftlichen Interesse,
sondern im Interesse der Erhaltung cines freien Be-
rufes, dessen Tatigkeit nicht von Staals wegen an-
geselzt werden kann, sondern in seiner ersten Form
der Nichstenlicbe entspringt. Wenn von gewisser Seite
die Beseitigung des individuellen Zwergbetriebes und
die Lmahedcrunﬂ der Aerzte in eine Gesamtorvamsa-

tion des Hell\\escns verlangt wird, so klingt das wie
ein Programm zur Oxgamsatlon eines kaufmanmschen
oder industriellen Betriebes.

Fir FlieBarbeit ist die arztliche Kunst nicht ge-
cignet. Das personliche Vertrauensverhilinis zum. Arzl
darf nicht ein Vorrecht der wenigen Reichen sein.
Es muBl ein Weg gefunden \\elden der dem selbst-
verstindlichen Bedirfnis nach individueller Behand-
lung geniigt und der eine freudige Mitarbeit der freien
Aerzteschaft im Gesundheitsdienste am deulschen Volk
ermoglicht. Die Frage, ob die Universititen in .dem
vorgeschrittenen Studiengang dem Mediziner das er-
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forderliche Riistzeug miiigeben konnen, glaubt der Red-
ner verneinen zu miissen. Studiengang und Prafungs-
ordnungen sind im wesentlichen noch dieselben wie
vor 40 Jahren. =

Reformvorschlage far das Studium der Medizin wer-
den von verschiedenen Seiten immer wieder gemacht,
doch beginnt die Schwierigkeit schon-mit der Uecber-
produktion nicht geeigneter Abilurienten. Prof. Dr.
Zinsser machte dann noch spezielle Vorschlige hin-
sichtlich des vorklinischen Studiums, in dem bercits
mehrere Monate Krankenpflegedienst verlangt werden
miuliten. Die groBte Schwierigkeit liege in der Ueber-
lastung der klinischen Semester. eine Besserung konne
durch Verlingerung des Studiums um ein Semester
und Trennung der Spezialfacher von den Hauptfichern
herbeigefuhrt werden. In der Heranbildung einer wirk-
lichen Auslese von Aerzten. die wissenschaftlich und
praktisch und auch in ideeller Bezichung auf der Héhe
stehen, sieht der Redner den Beitrag. welchen die Uni-
versitat zur Losung der Krisis im Aerztestande leisten
kann./’ (Barmer Zeitung, 12. Nov. 1928)

Réichserhebung der Tuberkuloseerkrankungen des

/

|/ .Heil- und Pflegepersonals 1928 —1931.

5 Berlin. im Dezember 1928,

An die Herren leitenden Aerzte der Krankecnanstalten!

Gegen die von der Reichsregierung im Einvernch-
men mit den Landesregierungen veranlaBte RReichs-
erhebung der Tuberkuloseerkrankungen des Ileil- und
Pflegepersonals 1928 bis 1931 sind hinsichtlich ihrer
Durchfiihrbarkeit aus den Kreisen der Krankenhaus-
arzte Bedenken geauBert worden.

In einer daraufhin am 10. Bezember 1928 im Reichs-
gesundheitsamt unter Beteiligung von Mitgliedern des
Vorstandes des Vereins der Krankenhausirzte Deulsch-
lands (Dr. Dreesmann. Dr. Kuttner, Dr. Weber), des
Deutschen Aerztevereinsbundes (Dr. Schneider) sowie
sonstiger leitender Krankenhausarzte (Dr. Umber, Dr.

Zinn) abgehaltenen Besprechung haben sich diese Be- -

denken erfreulicherweise beheben lassen, da seitens
des Reichsgesundheitsamtes eine Reihe von wesent-
lichen Erleichterungen fir die Durchfihrung der Er-
hebung gutgeheiBen worden sind. '

1. Es soll zunichst. um namentlich bei den grofien
Anstalten eine zu starke Belastung des zur Zeil aufler-
ordentlich angespannten Krankenhausdienstes zu ver-
meiden, der Termin far die Einsendung der Bestands-
listen (gelbe Drucksache III) bis zum 1. Mirz 1929
hinausgeschoben. werden.

2. Um far die Wahrung des irzilichen Berufs-
geheimnisses bei den zu untersuchenden Aerzten
weitestgehende Sicherungen zu schaffen, sollen bei den
auf diese sich beziehenden Angaben anstelle der Per-
sonalien lediglich fortlaufende . Ziffern ° eingesetzt
werden.

3. Da festgeslellt wurde, dafi in zahlreichen, na-
mentlich grofien Krankenanstalten die Einstellung der
Krankenpflegepersonen und Aerzte erst auf Grund wie-
derholter arztlicher Untersuchungen erfolgt und iber
die Erkrankungen dieser Personengruppen genau Buch
gefiihrt wird. erscheint es zulissig, auf diese Befunds-
angaben bei den Arzilichen Untersuchungen zuriick-
zugreifen und djese entsprechend zu vereinfachen, unter
der Yoraussetzung. dafi nichisdestoweniger eine hin-
reichend zuverlassige Befundsangabe gewihrleistet ist.
Sollte hierbei in klar liegenden Fillen auf cine Unter-
suchung ganz verzichtei werden, so ist dies in Spailte 16
der DBestandslisten (gelbe Drucksache III) durch Ein-
tragung der .Worte ,Unt. entb.”“ (Untersuchung ent-
behrlich) kurz zu vermerken. 2y Fhet e

3

4. Auf eine Kontrolle der 'ﬁrzllichch Befunde durch

. eine Ronlgenaufnahme, die gegebenenfalls durch eine
. Durchleuehtung ersetzt werden kann, wird dann ver-

zichtet werden konnen, wenn der untersuchende Arzt
auf Grund seiner sonstigen Wahrnehmungen und Kennt-
nis der untersuchten Personen das rgebnis der klini-
schen Unlersuchungen far “hinreichend zuverlissig er-
achtet. :

Die Unterzeichneten bitten, die in Rede stehende
Reichserhebung angesichts der grofien Bedeutung, dic
ihr namentlich auch im Hinblick auf die zugunslen
der hier betroffenen Berufsgruppen elwa einzuleiten-
den gesundheilsfiirsorgerischen Schulz- und [HeilmalB-
nahmen zukommt, nunmehr nachdricklichst unter-
stitlzen zu wollen. "

Verein der Krankenhausirzte Deutschlands.
Deutscher Aerzievereinsbund.
/ Reichsgesundheitsamt,

Hygiene-Kommission des Vélkerbundes.

3 Dr. Gustav Sciffert, Medizinalrat im Staatsmini-
sterium des Innern und Geschiflsfithrer der Bayeri-
schen Arbeitsgemeinschafl zur Forderung der Volks-
gesundheit, wurde von der Hygienckommission des
Votkerbundes in die neugeschaffene Unterkommission |
far soziale Medizin und Iyvgiene als arztlicher Sachver-
standiger fir Deutschland berufen. Diese Kommission
wird sich in erster Linie mit der auch [ir deutsche
Verhiltnisse sehr wichtigen Frage der Zusamnienarbeil
der Versicherungstriger und der offentlichen Gesund-
heitspllege beschilligen. Die Beratungen der Kommis-
sion werden in der nichsten Woche in Genf ihren An-
fang; nehmen.

Bekanntmachung des Zentralwohifahrtamtes Rosenheim.

4

Der Zulassungsausschull fiir die Reichs-
bahnbetricbskrankenkassen in Bayern beim
Zentralwohlfahrtsamt in Rosenheim hat in seciner Sit-
zung am 11. Dezember 1928 in Mianchen beschlossen:

Der prakt. Arzt Dr. Fritz Wissing in Miinchen,
TriftstraBe 10, wird als Bahnkassenarzt bei der Reichs-
bahnbelriebskrankenkasse Rosenheim fir den bahnkas-
senarztlichen Bezirk Minchen 25 ab 1. Januar 1929
zugelassen.

Die Gesuche der dbrigen Bewerber konnlen nicht
bericksichligl werden, weil nur eine Stelle zu besetzen
war und in Wahrung des bahnkassenarztlichen Systems
nach MaBgabe des § 5 der Zulassungsgrundsaize unter
der fir die Bahnarztstelle Miinchen 25 in Aussichl ge-
nommenen Bewerbern zugelassene Arzl vom  Zulas-
sungsausschufd als Bahnkassenarzt ausgewiahll wuarde.

Der TFacharzt fur Hals-, Nasen- und Ohrenleiden
I>r. Hans Reither in Nirnberg, Allersbergerstralie 71,
wird als Kassenfacharzl far Hals-, Nasen- und Ohrenlei-
den bei der Reichshahnbelriebskrankenkasse Rosenheim
fir den Bezirk Nirnberg nach besonderer Einteilung
ab 1. Januar 1929 zugelassen.

Die Gesuche der dbrigen Bewerber konnten nicht
bericksichtligt werden, weil nur cine Stelle zu beseltzen
war und in Wahrung des bahnkassenirztlichen Systems
nach Mabgabe des § 5 der Zulassungsgrundsilze der
fir die Bahnfacharzistelle fiir Hals-, Nasen- und Ohren-
leiden in Aussicht genommene Facharzt Dr. Reither
vom Zulassungsausschufl als Bahnkassenfacharzt zu-
nichst zuzulassen war,

Dies wird gemall § 8 Absalz VIII Satz 2 der Zu-
lassungsbestimmungen bekanntgegeben. Gegen den Be-
schluli steht gemifh § 9 der Zulassungsbestimmungen
der beteiliglen Krankenkasse und jedem nicht zugelasse-
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nen Arzie das Recht der Berufung an das Schiedsamt
zu. Die Berufung eines nicht zugelassenen Arztes kann
sich jedoch nur gegen die cigene Nichlzulassung wen-
den. (Vgl. Entscheidung des Reichsschiedsamltes Nr.35
vom 10. Februar 1927 in ,Amtliche Nachrichlen des
RVA 1927,276.) Aufschiebende Wirkung hinsichtlich
der Ausiibung der Kassenpraxis durch die_zugelassenen
Aerzte komml der Berufung nur dann zu, wenn auch
seilens der beleiligten  Krankenkasse Berufung , zum
Schiedsaml ecingelegl wird. (Vgl. * Entscheidung  des
Reichsschiedsamles Nr. 27 vom 19. November 1926 und
Nr. 35 vom 10. Februar 1927 in . Amtliche Nachrichten
des RVAX 1926/501 und 1927/276 sowie Lntscheidung
des Bayerischen Landesschiedsamtes Nr. IT 11/26 vom
17. Februar 1927 in _ Mitteilungen des Baver. LVA.-
1927/31.) ; g
Eine elwaige Berufung ist gemiB § 9 der Zulas-
sungsbestimmungen und § 128 der Reichsversicherungs-
ordnung binnen 14 Tagen nach Ausgabe der vorliegen-
den Nummer des Bayer. Aerztl. Correspondenzblattes
beim  Schiedsamt bei dem besonderen Oberversiche-
rungsaml bei der Reichisbahndirektion Minchen. Ar-
nulfstrafle 19, einzureichen.
Rosenheim, den 14. Dezember 1928.
Zentralwohlfahrtsamt bei der Gruppenverwaltung
Bayern der Deutschén Reichsbahn-Gesellschaft.
Der Vorstand: Karmann.

Bekanntmachung der Oberpostdirektion Miinchen.
Der ZulassungsausschaB} far die Reichspostbetriebs-
krankenkasse in Bayern bei der Oberpostdirektion Min-
chen hal in seiner Sitzung vom 11. Dezember 1928 in

Miinchen beschlossen, die nachgenannten Aerzle zur

Kassenpraxis bei der .Postbetriebskrankenkasse Miin-

chen mit Wirkung ab 1. Januar 1929 zuzulassen:

1. Der prakt. Arzt Dr. Fritz Wissing in Minchen.
Trifistrafle 10, als Postkassenarzt fiir den postkassen-
drzllichen Bezirk Minchen 25;

2. der Facharzt fir Hals-, Nasen- und Ohrenleiden
Dr. Hans Reither in Narnberg, Allersbergerstr. 71.
als Postkassenfacharzt fir Hals-, Nasen- und Ohren-
Ieiden fiir den Bezirk Nirnberg nach besonderer Ein-
teilung.

Die Gesuche der abrigen Bewerber konnten nicht
berticksichtigl werden, weil nur cine Stelle zu besetzen
war und in Wahirung des postkassenirztlichen Systems
nach Maligabe des § 5 der Zulassungsgrundsilze als
Postkassendarzte die vorgenannten Aerzte zunichst zu-
zulassen waren,

Dies wird gemiall § 8 Abs. VI Satz 2 der Zulas-
sungsbestimmungen bekanntiegeben.

Gegen den BeschluBl steht gemaBl § 9 der Zulas-
sungsbestimmungen der beteiliglen Krankenkasse und
jedem nicht zugelassenen Arzle das Recht der Berufung
an das Schiedsamt beim Bayer. Oberversicherungsamt
Minchen zu. Die Berufung ecines nichl zugelassenen
Arzles kann sich jedoch nur gegen die eigene Nicht-
zulassung  wenden., (Vgl.  Entscheidung des  Reichs-
schiedsamtes Nr. 35 vom 10. Februar 1927 in _Amt-
liche Nachrichlen des RVA.“ 1927/276)) Aufschiebende
Wirkung hinsichtlich der Ausiibung -der Kassenpraxis
durch die zugelassenen Aerzte kommt der Berufung
nur dann zu, wenn auch von der beteiligten Kranken-
kasse Berufung zum Schiedsamt cingelegt wird. (Vgl.
LEntscheidung  des  Reichsschiedsamtes  Nr. 27 vom
19. November 1926 und Nr. 35 vom 10. Februar 1927
in , Amlliche Nachrichten des RVA.“ 1926/501 und
1927/276 sowie Entscheidung des Bayer. Landesschieds-
amtes. Nr. IT 11/26.vom 17. Februar 1927 in . Mittei-
lungen des Bayer. LVA.€ 1927/31.)

Eine etwaige Berufung ist gemiB § 9 der Zulas-
sungsbestimmungen und § 128 der Reichsversicherungs-
ordnung binnen 14 Tagen nach Ausgabe der- vorliegen-
den Nummer des -Bayer. Aerztl. Correspondenzblattes
beim Schiedsamt beim Bayer. Oberversicherungsamt
Munchen, LudwigstraBe 14/I, einzureichen.

Miinchen. den 18. Dezember 1928,

Oberpostdirektion als Aufsichtsbehorde.
Dr. Franz Wismiller.

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

Aerztlicher Bezirksverein und Aerztlich-wirtschaftlicher
Verein Amberg.

Gemeinschaftliche Sitzung am 1. Dezember.

A. Aerzilicher Bezirksverein. Herr Oberarzt Dr.
Roeder spricht aber die Indikationsstellung und die
Erfolge des kimstlichen Pneumothorax, anschlieBend
daran Herr Dr. Kraus iber die chirurgischen Behand-
lungsmethoden bei der Lungentuberkulose. Die bei-
den Vortragenden. welche durch reichliches rontgeno-
logisches Material und Vorstellung behandelter Kran-
ker ihre Darlegungen illustrierten, wuBten die Auf-
merksamkeil der Zuhorer aufs hochste zu fesseln und
fanden reichen Beifall.

B. Aerztlich-wirtschaftlicher Verein. Als ordentliches
Milglied neu aufgenommen: Dr. Stauber ( Hirschau). —
Bekanntgabe des ab 1. Oktober 1928 giiltigen Verirages
mit der Siddeutschen Knappschaft fir den Bereich
der Zahlstelle Amberg. Die Hauptpunkte daraus sind:
Der KLB. wird als Grundlage des Vertragsverhaltnisses
anerkannt, die Begrenzung auf die 6fache Beratungs-
gebuhr im Gesamtdurchschnitt aller behandelten Kran-
ken und aller Aerzte im Vierteljahr fesigesetzt.

Dr. Gillitzer.

/ Aerztlicher Bezirksverein Weiden.

Beri¢ht dber die Versammlung am 2. Dezember.
_?‘r{\\'esend sind 36 Mitglieder.
V

¥ A. Bezirksverein.

1. In den Verein wurden aufgenommen: Herr Be-
zirksarzt Dr. Berg in Neustadt und Herr Bezirksarzt
Pr. Fuchs in Eschenbach.

2. Herr Dr. Rechl referiert
des Deutschen Aerztelages.

3. Herr San.-Rat Dr. Seidl gibt ein ausfihrliches
Referat tber den Bayerischen Aerztetag. ;

~ 1. Die Satzungen fur die Sterbekasse der oberpfilzi-
schen Aerzie sind im Druck und werden den Mitglie-
dern des Bezirksvereins zugeschickt. -

uber die Hauptpunkie

B. Wirtschaftlicher Verein,

1. Die '\’ersammlung beauftragt die Vorstandschaft,
die Geschaflsstelle des Hartmannbundes um Auskunft
zu‘orsuchen: welche¢ Summe pro Jahr zur Befriedigung
der Anspriche der Nothelfer und ilhrer rechtlichen
Nachfolger notwendig ist und auf wie viele Jahre sich
diese Verpflichtungen noch erstrecken. Der \Wahlfonds-
beitrag wird vorerst gemiB eines friither einstimmig ge-
falten Beschlusses . abgelehnt.

2. Die Besprechung betreffs der Gebiihren des Prii-
fungsarztes, uber Stellung und Befugnis desselben wer-
den ausgesetzl. Mit diesen beiden Punkten wird sich
die Kassenarztliche Organisation in einer bald einzu-

- berufenden Sitzung befassen.

3. Aus dem Einlaul wurden mehrfache Zuschriften
des Versorgungsamtes Bayreuth, eine Zuschrift der kas-
senirztlichen Organisation Eschenbach und ein Schrei-
ben des Herrn Dr. KrauB in VohenstrauB bekannt-
gegeben. AL Be Rechk
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J./ Amtliche Nachrichten.

Dienstesnachrichten.

Vom 1. Januar 1929 an wird der Bezirksarzt Dr.
Friedrich Hochstetter in Rehau zum Bezirksarzt
der Besoldungsgruppe A2d in etatmiBiger Weise be-
fordert;

vom gleichen Tage an der Bezirksarzt Dr. Jakob
Dorn in-Landau a. d. I. auf Ansuchen in gleicher
Diensteseigenschaft auf die Stelle des Bezirksarztes fir
den Verwaltungsbezirk Wirzburg-Bezirksamt in etat-
mabBiger Weise versetzt.

Vom 1. Januar 1929 an wird der Hilfsarzt des Be-
zirksarztes in Schweinfurt und prakt. Arzt Dri med.
Artur Hettrich in Geldersheim zum- Bezirksarzt fur
den Verwaltungsbezirk Konigshofen im Grabfeld in etat-
mabiger Eigenschaft ernannt.

Aerztliche Forthildungsvortrige 1929,
veranstaltet von der Aerztlichen Fortbildungsvereinigung
Erlangen-Niirnberg-Firth.

1. Samslag, den 12. Januar 1929. Geh. Med.-Rat Prof.
Dr. Sellheim, Direktor der Universitatsklinik Leipzig:
Zukunftsplane: Frauenkunde.

2. Samstag, den 19. Januar 1929. Prof. Dr. Siemens,

- Leiter der Dermatologischen Universitits-Poliklinik
Minchen: Ueber Vererbungspathologie, ins-
besondere Zwillingspathologie.

3. Samstag., den 2. Februar 1929. Geh. Rat Prof. Dr.
Friedrich v. Miller, Direktor der II. Mediz. Univ.-
Klinik in Miinchen: Aus der Geschichte der Me-
dizin.

4. Samstag, den 16. Februar 1929. Prof. Dr. Rielschel,
Direktor der Univ.-Kinderklinik Wiurzburg: Ueber
das Scharlachproblem. \

5. Samstag, den 2. Marz 1929. Prof. Dr. Lange, Deutsche
Forschungsanstalt fir Psychiatrie, Manchen. Ueber
psychische Entartung.

6. Samstag, den 16. Marz 1929. Geheimrat Professor Dr.
Jamin, Direkior der Mediz. Poliklinik Lrlang\en
Ueber Konstitutionstherapie!

Die Vortrige finden jeweils abends 512 (17)2) Uhr
im Lultpoldhaus in Nurnberg statt und sind un-
entgeltlich. Die Ilerren Kollegen werden dringend ge-
beten, recht piinktlich zu den Vortrigen zu erschemen
damit die unliebsamen Storungen der Terren Vorlragcn-
den und der Zuhérer durch die zuspatkommenden Kol-
legen tunlichst vermieden werden. Dr. v. Rad.

it BEST S
/ Vereinsmitteilungen,

/ Kassenarztlicher Verein Niirnberg e. V. :

1. Am Montag, dem 24., und Montag, dem 31. De-
ember, finden keine Sitzungen der Genehmigungs-
| kommission statt.

’ 2. Wir geben den Ierren Ko]legen bekannt, daf
nach Mitteilung der Allg. Ortskrankenkasse ,,Promonta®
in geeigneten I“dllen verordnet werden kann,

3. Der nunmehr gejtende Rontgentarif mit Erlaute-
rungen ist bei uns eingetroffen und kann von den Her-
ren Kollegen, die noch keinen erhalten haben, ahgeholt
Werden

Aerztlicher Bezirksverein Gemiinden-Lohr.

In der Vereinssilzung vom 21. November zu Ge-
muanden .wurde folgender Beschluf3 gefaBt: -Samtliche
Arzischilder sind vom Verein daraufhin zu prifen, ob
sie den von der Organisation festgesetzten Richllinien

entsprechen. Bis zum 1. Januar 1929 hat jeder Kol-
lege den Wortlaut seiner Schilder inner- und aufierhalb
seines Hauses dem Vereinsvorstand zu melden.

T Dr. Vorndran.

Mitteilungen des MilnchenerAerztevereinsfiir freie Arztwahl.

1. Die Monalskarten fiir Dezember sind am Mitl-
woch, dem 2. Januar, bis spitestens nach-
mittags 5 Uhr aul der Geschiaftsstelle abzugeben.

Die Auszahlung des Honorars erfolgt ab IFreilag,
dem 11. Januar, aul der Bayerischen Iypotheken- und
Wechselbank,

2. Die Kraunkenlisten fur das 4. Viertel-
jahr 1928 sind bis spalestens Donnerslag, den
10. Januar 1929, der Geschiftsstelle zu tGbermitteln,

3. Ab 1. Januvar 1929 fallen die Unkostensiéilze
fir Diathermic und Hohensonne laut Beschluf3
des Landesausschusses fiir Aerzte und Krankenkassen
weg. Dafir haben die Krankenkassen auf die nach der
Preugo vorgeschriebene L)x:LLLelunﬂ von dcr l Lcnslunﬂ
=ab HapziEIEr. =5 0 Wi —

T Es sind somil fir alle nach dem 1. Januar 1929
genehmiglen Dialhermic- und Hohensonnenbehandlun-
gen weder auf Monaiskarten, noch in den Listen Un-
kostensilze zu verrechnen. Das Honorar isl voll an-
zusetzen, also z. B. 10 Diathermie: 10 X 23¢ = 30 RM.,
10-3¢ 23e = 20 RM.

Im abrigen bleibt alles wie seither, d. h. die Ge-
nechmigungen zu Diathermie- und Hohensonnenbehand-
lung miissen durch die Rontlgenkommission (San.-Rat
Dr. Kaestle) genehmigt und in den Lichtlisten verrech-
net werden.

4. Far die durch BeschluB des Zulassungsaus-
schusses vom 22. November 1928 ncuzugelassenen 1er-
ren Kollegen findet die Instruktionsstunde am
Freitag, dem 28. Dezember 1928, nachinittags 4.30 Uhr,
im Sitzungszimmer des Miinchener Aerztevereins, Pet-
tenbeckstraBBe 8/1, stalt, wozu die in der lelzten Zeit
aufgenommenen aullerordentlichen Mitglieder des
Vereins hoflichst eingeladen sind.

5. Ab 1. Januar 1929 wird der neue Vertrag mil
den kaufmiannischen Ersatzkassen in Kraft
treten. Den Ifonorarbestimmungen ist fiir das Jahr 1929
dieneue Adgo von 1928 zugrunde gelegt. Soweit sich
diese nicht schon in den Handen der Herren Kollegen
befindet, wird gebeten, sie auf der Geschafltsstelle zum
Selbstkostenpreis zu erholen. Aul die einzelnen Bestim-
mungen kann erst eingegangen werden, wenn der Ver-
frag in seinem Wortlaut vorlieglt. Dic Veroffentlichung
des Vertrages wird in den ,Aerzilichen Mitleilungen®
erfolgen.

6. Die sogenannte ,Erklarung® nach § 3 der
Salzung des Miinchener Aerzlevereins far freie Arzt-
wahl, die cinen Einzelvertrag mit den Krankenkassen,
korporativ abgeschlossen durch die frzlliche ()lgmus.\-
tion, darstellt, ist noch nichl von allen Mitgliedern unter-
zeichnet.

Die ncugewihlte Vorstandschaft des Vereins bittet
alle Kollegen, die die ,Iirklarung® noch nicht unter-
zeichnet haben, dies nachzuholen. Ein Formular ist
den betreffenden Herren zugegangen.

7. Der Vorsilzende der Arzneimittelkommis-
sion, San.-Rat Dr. Kustermann, verreist wihrend der
Weihnachtsfeiertage.

Obwohl bereits wiederholt mitgeleilt wurde, daB
die Antrige auf Arznei- und Ba(lcxgcnehmlgun-
gen schon seit-Mai d. J. von dem Milglied der Arznei-
mittelkommission Herrn Dr. Kirschenhofer ver-
beschieden werden, laufen fortwihrend noch Geneh-
migungsantrige bei San.-Rat Kuslermann ecin.

Um zu verhilen, daB diese Antrige unerledigt lie-
genbleiben, wml daraul hingewiesen, dall diese Anlrige
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an Herrn Dr. Kirschenhofer, TirkenstraBe 52/,
zu richten sind. I'reiumschlag ist beizufiigen, :
Wichtig!

8. Belrifft: Bidergenehmigung,
kenkasse des Krankenunterstitzungsbundes
der Schneider, Braunschweig, hat am 5. Dezem-
ber 1928 folgende Mitteilung an die Arzneimittelkom-
mission ergehen lassen: Samtliche Bidergenehmi-
gungen erfolgen bei ihr wie bei den anderen freien
Hilfskassen, kaufminnischen wice gewerblichen, durch
die Kassenverwaltung selbst.

Es ergeht daher das dringende Ersuchen an die
Herren Kollegen, Antrige auf Badergenehmigungen fir
Angehorige dieser Kassen an die Arzneimittelkommis-
sion zu unlerlassen.

9. Zur Aufnahme in den Verein als auBerordent-
liche Mitglieder haben sich gemeldet die IHerren:

Dr. Adam Kumpf, Facharzt fir Hals-, Nasen-,
Ohrenleiden, Sendlingerstraie 75/11;

Dr. Heinrich Leonhard, Facharzt fir Haut- und
Geschlechtskrankheiten, DachauerstraBe 10/1;

Frau Dr. Lotle Wymer, prakt. Aerztin ohne Ge-
burtshilfe, Bavariaring 17.

Weihnachtsgabe der Witwenkasse.
Kollegen gedenket der Weihnachtsgabe!
4. Gabenverzeichnis, zugleich Quittung.

Vom 8. bis 15. Dez. eingelaufene Gaben: Uebertrag 7272.90 M.
Aerztl, Bez.-Verein Bayreuth 100 M.; San.-Rat Dr. Brod-Wiirzburg
20 M.y Dr. Frank-Schonsee: Fiir abgel. Hon. Dr. Kunkel-Bamberg
20 M.; Ob.-Med.-Rat Dr. Glauning-Traunstein 20 M.; Dr. Grim-
minger-Abensberg 15 M.; Dr. Senfr-Abensberg 15 M.; San.-Rat
Dr. von Heinleth-Bad Reichenhall 20 M.; San.-Rat Dr. Holzinger.
Bayreuth 20 M.; Dr. Kellerer-Ostermiinchen 20 M.; Dr. Leitner-

Die Kran-

Erding 20 M.; San-Rat Dr. Rébl-Miinchen 20 M.; Dr. Philipp
Betz-Ntirnberg 10 M.; San.-Rat Dr. Braune-Markt Einersheim
10 M.; San.-Rat Dr. Giinther-Miinchen 20 M.; Dr. Helldorter-
Fichtelberg 10 M.; Dr. Hopf-Wendelstein 10 M.; Dr. Kurt Kall-
Ntirnberg 10 M : Dr. Lazarus-Niirnberg 10 M.; Ob.-Med.-Rat
Dr. Mirtlsperger- Mallersdorf 20 M.; Dr. Ludwig Winkler von
Mohrenfels-Egloffstein 20 M.; Dr. Amend Rottenburg a.d L. 19 M.;
Ob.-Med.-Rat Dr. Baumgart-Rosenheim 20 M.; Ob.-Med.-Rat Dr.
Bernhuber-Eggenfelden 1v M.; Dr. Max Degen-Kastl 10 M.; Dr.
Eggeling-Nurnberg 20 M.; Dr. Fuchs-Straubing 10 M.; Dr. Fries-
Murnau 8v M.; San.-Rat Dr. Fuld-Miinchen 20 M.; Bez.-Arzt Dr.
Glenk-Feuchtwangen 20 M.; Dr. Grif-Neuendettelsau 15 M.: San.-
Rat Dr. Hiller-Pfronten 20 M.: Hofrat Dr. Hoepfl Hausham 30 M.:
San.-Rat Dr. Merz-Rosenheim 20 M.; Dr. Morgenstern-Bayreuth
20 M.; Dr. Muhleisen-Rosenheim 10 M.; Herausgeber-Kollegium
der Miinchener mediz. Wochenschrift 500 M.; Frl. Dr. Klara
Oppenheimer-Wiirzburg 10 M.; Dr. Romann-Utting 2. A. 20 M.;
Aerztl: Bezirks-Verein Unterfranken-Nord 100 M.; San.-Rat Dr.
Weinig Schwabach 20 M.; Dr. Gustav Wiener-Miinchen 25 M
San: Rat Dr. Winkler von Mohrenfels-Baiersdorf 20 M.; Ob.-Med.-
Rat pr. Baumann-Fiirth 10 M.; Dr. Bliimel-Augsburg 15 M.; Dr.
Christmeier-Staffelbach 10 M.; Dr. Marie und Dr.. Hans Eckart-
Traunstein 15 M.; Reg.-Med.-Rat Dr. Geigenberger Bambefg: Arzt-
honorar_fir Prof. Fleischer-Erlangen und Dr. Birklein-Bamberg

80 M.; Prof. Dr. Hanser-Ludwigshafen a Rh. 10 M.; Ob.- Med.-Rat

Dr. Heel-Ansbach 15 M.; Professor Dr. Réssle-Basel 10 M.; San.-
Rat Dr. Sandtner-Passau 10 M.; Ran.-Rat Dr. Sontheimer-Piafien-
hofen a.R. 20 M.; Dr. Schmidt-Landsberg am Lech 20 M.; Aerztl.-
wirtschaftl. Verein Schweinfurt 200 M.; Dr. Teicher-Hof 10 M_;
San.-Rat Dr. Treumann-Niirnberg 10 M.; Dr. Angerer-Bayreuth
25 M.; San. Rat Dr. Becker Kénig Otto Bad-Wiesau 25 M.; Kas-
senarztverein Fiirth: Strafabziige 245 M.; San.Rat Dr. Harder-
Neuburg a. Kammel 15 M.; Landger.-Arzt Dr. Hausladen-Eichstitt
10 M.: Dr. Hilpert- Frensdorf 10 M.; Dr. L. Hofmann-Miinchen 20 M.;
San. Rat Dr. Hummel-Spiegelau 20 M.; San.-Rat Dr. Koch Ober-
staufen 10 M.;: Geh.-Rat Dr. Lukas-Miinchen 25 M.; Dr. Matzen-
Mdnchen 10 M.; San. Rat Dr. Mayr-Harburg 53.40 M.; Dr. Reis-
Niirnberg 10 M.; San-Rat Dr. Roeder-Miinchen 10 M.; Aerzte-
Verband Ebersberg 100 M.; Dr. St. M. 10 M.; Ob.-Med.-Rat Dr.
Aldinger-Ochsenfurt 10 M.; Dr. Altham-Miinchen 10 M.; Dr. E.
in E.: Abgel. Honorar des Professor Isserlin 50 M.; San.Rat
Dr. Bolzano-Wiirzburg 20 M.; Dr. Ederer- Regenstauf 10 M.;
Med.-Rat Dr. Fischer-Miinchen 40 M.; Dr Galland Miinchen
10 M.; Dr. E. G.in Tr. 5 M.; Dr. H. in N. 20 M.; Dr. Kieselbach-

(X4

Immunitat, Allergie und Infektionskrankheiten

Praktische Ergebnisse der wissenschaftlichen Forschung und klinischen Erfahrﬁng

Herausgegeben von Rudolf Degkwitz, Greifswald; Erich Leschke, Berlin;
Hans Schlossberger, Frankfurt am Main und Georg Schroder, Schomberg.
Schrifileiter: F. Michelsson, Berlin.

Heft 3 soeben erschienen:

Inhalt u. a.:

Prof. Engel, Dorfmund. Masern-Pneumonie und jhre
Behandlung,

Dr. Guimann, Minden. Sammelbericht tiber die Phar-
makotherapic des Asthma bronchiale.

Chefarzt Dr. Schuite-Tigges, Honnef, Bedeutung der
serologischen Untersuchungsmethoden fiir die Dia-

nostik und Prognose der Lungentuberkulose.
~ Dr. Witthorser, Beelin, Ueber den Blutchemismus beim
Asthma bronchiale. U. a.
Die niichsten Hefte werden u. a. folgende
Beitriige enthalten:

Prof. Binz, Berlin. Chemotherapeutische Wirkung der
Pyridinderivate.

Prof. Braun, Frankfurt. Verwendungsstoffwechsel patho-
gener Bakterien.

Prof. Briining, Rostod. Typhus abdominalis beimKinde.

Chefarzt Dr. Deist, Uebereuh. Urogenitaltuberkulose.

Prof. Huppenbauer, Tibingen. Yatrenbehandlung der
Amébenruhr,

Dr, Hirldmep, Hamburg. Filtrierbares Virus bei Tuber-
kulose.

Prof. Friedberger, Berlin. Ueberempfindlichkeit.

Chefarzt De. Wiese, Landeshuf. Das tuberkuldse Kind
und akute Infektionskrankheiten.

Prof. Dr. Huezynski, Berlin. Ernihrung und Infektions-
verlauf.

Geh. Rat Prof. H. Himmell, Hamburg. Die operative
Behandlung des Asthma bronchiale.

Prof. Dr. A, Ldwen, Hénigsberg. Eigenblutbehandlung
chirurgischer Infektionen.

DProf. Dr. E. Lesdhke, Berlin. Behandlung der Kreislauf-
schwidche bei Infektionskrankheiten.

Hofrat Prof. Lotheissen, Wien. Antivirusbehandlung
in der Chirurgie. 1 :

Prof. De. Louros, Dresden.
puerperalen Sepsis.:

Brof. Dr. Sdilossberger, Franhfurt a. M. Retikul.
Endothel und Chemotherapie. :

Prof. Dr. Sobernheim, Bern. Encephalitis post vaccina- °
tionem.

Prof. Dr. E. Tendeloo, Leiden. Ueber Allergie.

Serumbehandlung der-

Bezugspreis in bester Ausstattung vierteljihrlich M. 5.— / Einzelheft M. 2—
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Augsburg: Von Herrn Dr. Otto Schmitt abgel. Honorar 40 M.;
Dr. Ph. Kirchgessner-Wurzburg 20 M ; Oberarzt Dr. Koerber-
Bayreuth 20 M.; Hofrat Dr. Kronacher-Minchen 15 M | ‘Aerztl.
‘Bez -Verein Lindau i:B. 200 M.; Dr. Miller Titting ‘\20 M.; San.-
Rat Dr. Petri-Munchen 20 M.; Aerztl Bez. Ver. Straubing 100 M.;
San. Rit Dr. Thyroff Munchen 20 M.; Dr. Schuester-Offingen
10 M.; Generaloverarzt Dr. Ebner-Fiirth 10 M.; Dr. Fuchs Kirch-
weidach 10 M.; Prof. Dr. Hohmann Miinchen -20 M.; San. Rat
Dr. Mayr-Erling 10 M.; Dr. Raefler Niirnberg 5 M.; San-Rat Dr.
Schnizlein- Neustadt a. A. 20 M.; Prof. Dr. Wanner Miinchen
-20 M.; San-Rat Dr. Zimmermann-Miinchen 20 M.; Dr. Feith-
Niirnberg 10 M ; Dr. Lili-Salzberger-Miinchen 10 M.; San.-Rat
‘Dr. Krdmer-Krumbach 10 M. Gesamtsumme 10481.30 M.

Alien Spendern herzlichsten Dank.
Um weitere .Gaben bittet ’
Die Witwenkasse des Invalidenvereins,
Postscheckkonto nur Nr. 6080, Amt Niirnberg.
San-Rat Dr. Hollerbusch, Fiirth, Mathildenstrasse 1.

Biicherschau.

Dennoch Landarzt! Erfahrungen und Betrachtungen aus der Praxis.
Von Dr. August Heisler, Konigsfeld Verlag der Aerztlichen
Rundschau Otto Gmelin Miinchen 1928. 128 S. Preis 3.50 RM.,
geb. 5.— RM.

Ein Arzt, der iiber eine ungewohnlich vielseitige Ausbildung
an verschiecdenen klinischen Anstalten verfiigt und heute — aller-
dings neben seiner Tatigkeit als Leiter zweier Heilanstalten —
landirztliche Praxis ausiibt, sieht in dieser das menschlich edelste
Eatfaltungsgebiet drztlichen Konnens wegen der Vielseitigkeit der
Betdtigung, wegen der Tatsache, dass hier der praktische Arzt
nicht nur ein , Adressbuch fiir Auswahl der Spezialirzte'' ist,
sondern dass er bei richtigem K&nnen selbst seinen Mann stellen
muss, nicht selten unter den schwierigsten dusseren Umstdnden,
und weil er, wenpn er etwas kann in viel hoherem Masse als
bei dem Ueberangebot von Aerzten in der Stadt, des Vertrauens
der zu Beratenden gewiss sein kann. Er erzdhlt viel von seinem
Berufsleben, seiner Erfahrung insbesondere in therapeutischer Ba-
ziehung, schildert zum Teil unter Anfithrung von Krankheitsbe-
richten ihm besonders in Erinnerung gebliebene eigenartige
Situationen und Behandlungsmethoden, die sich ihm in der Ge-
burtshilfe, Wundversorgung, Siuglingserndhrung bewihrt haben.
Auf seinem Tdtigkeitsgebiet sieht sich vieles anders an und es
miissen andere Wege gegangen werden als in einer mit allen
Hilfsmitteln ausgestatteten Klinik — eine -alte Wahnrheit, aber
selten so eingehend, eindringlich und anschaulich besprochen wie
von dem Verfasser. Das Bichlein liest sich mit steigendem
Interesse, eben weil die frische und zur rechten Zeit anstiirmende
Personlichkeit des Verfassers in allem zum Ausdruck gelangt,
und der Leser wird manchen niitzlichen Hinweis auch fiir die
eigene Arbeit gewinnen. Einiges aber wird er auch in den Kauf
nehmen miissen. Gewisse Erlebnisse und Erfahrungen, welche den
Verfasser manches auf den Kopf stellen lassen, so Seite 87, wo
er sich verpflichtet, jeden akuten Darmkatarrh innerhalb zweier
Tage durch ausschliesshichen Obsigenuss aus der Welt zu schaffen.
Auch seine Streifeiige in das Wirkungsgebiet der Homb6opathie
und in die Wunder der Laienmedizin 1n der -Hand der natur-
heilkundigen ,alten Frau* und die dabei beobachteten Emnzel-
‘erfolge werden nicht jeden Leser, eben weil es sich um Einzel-
fille handelt, ohne weiteres bekehren. Ein reiches Leben tut sich
auf in diesen Bldttern mit allen seinen Erfolgen und Miihen,
warme Worte findet der Verfasser fiir das ethische und seehsche
Verhdlinis zwischen Arzt und Kranken, fiir die Notwendigkeit
und fiir die Moglicnkeiten immer vollkommenerer Ausbildung und
Fonbildung des Arztes fiir seine Arbeit, und iiber der technischen
Behandlung der Kranken wird bei dem Gelbotenen die seelische
Fithrung nicht vergessen. Ein Buch fiir den Weihnachtstisch des
praktischen Arztes! Neger, Miinchen.

Welchen Wert haben die amerikanischen ,,Dokior¢- und .,Pro-
fersor¢¢-Titel? Von Generalarzt a. D. Dr. Neuburger, Berlin.
Sonderdruck aus ,,Gesundheitslehrer, 1928, Nr. 18 A. '

Kurpfuscher aller Richtungen fuhren zwecks Erhéhung ihres
Nimbus erfahrungsgemadss gern ausldndische, besonders amerika-
nische Titel. Sie erhalten in Deutschland die vorgeschriebene
behérdliche Ermédchtigung zu ihrer Fithrung, wenn sie die bezlig-
lichen Onginal- Diplome bzw. amtlich beglaubigte Abschriften vor-
legen konnen. Da, wie Verfasser nachweist, diese amerikanischen
Titel meist von Schwindelinstituten, die sich zwar ,,Universitit,
Akademie usw.“ nennen, aber in Amerika selbst nicht anerkannt
werden, gegen Bezahlung ausgestellt sind, diirfen sie auch fir
Deutschland keine Giiliigkeit haben.

Die kleine Schrift sollte weiteste Verbreitung finden, um der-

artigen Volksbetrtigern das Handwerk zu legen; sie ist bei der
Deutschen Gesellschaft zur Bekdmpfung des Kurpfuschertums,
Berlin - Wilmersdorf, Motzstrasse 36 (zum Preise von 1 Stlick
RM. —.15, 10 Stiick RM. 1.—, 100 Stiick RM. 7.60), erhiltlich.

Schwangerschalt — Ziihne — Erniihrang. Ein Merkblatt fiir
werdende Mutter.

Ein Flugblatt, das in 4 Oktavseiten ausgezeichnete Rat-
schlige ‘in dieser Richtung gibt. Das Merkblatt ist beaibeitet von
Dr. E. Goldmann im Auftrag der Arbeitsgemeinschaft der
Wiirtt. Krankenkassenverbinde gemeinsam mit den Fachirzten
fir Frauen., Kinder-, Natur- und Zahnheilkunde und erschien als
Sonderdruck Volksgesundheitsblatt Nr. 101 bei B. Konegen, Med.
Verlag, Stuttgart. Pfizerstrasse 5—17.

Die Ausstattung ist sehr gut und zweckentsprechend. Am
besten wire es, wenn sich die einzelnen Kassen dieses Merk-
blattes annehmen und veranlassen wiirden, dass es sowohl in der

Kasse selbst wie auch von Aerzten an werdende Miitter hinaus- '

gegeben wird. Kustermann.

Fiir die Redaktion verantwortlich: Dr. H. Soholl, Miinchen,
Fir die Inserate: Adoif Dohn. Mbnchen.

Allgemeines.

Der Kampl gegen den Schmerz. Ueber das Quadronal, eine
Verbindung von Phenacetin, Lactophenin, Antipyrin und Coffein,
berichtet Dr. Flotow, Hannover, in Nr. 18 des »Prakt. Arztes«:
Diese Kombination zeigt stets eine besonders intensive vielseitige
Wirkung und ldsst vor allen Dingen jegliche unangenehme Neben.
wirkung vermissen, wie sie oft nach dem Gebrauch #dhnlicher
Priparate mit in Kauf genommen werden muss. Das Priparat
kommt als Linderungsmittel besonders gegen Migriine und Neur-
algien, rheumatische Beschwerden, Ischias und Gicht, Kikiliungs-
krankheiten, Dysmenorrhoe, Zahnschmerzen und Trigeminus-
Neuralgien in Retracht.

Bei Darreichung vor der Operation wird die Wirkung des
lokalen Anisthetikums wesentlich durch Quadronal erhht. Be-
sonders sensible Patienten wurden durch Quadronalgaben vor
der Operation ausserordentlich glinstig beeinflusst. Versager kamen
nie vor. Die analgetische Wirkung des Quadronals hilt auch nach
Aufhdren der lokalen Schmerzbetdubung an. Wiihrend bei lokalen
Infiltrationen ohne Quadronaigabe uné langer Operatonsdauer
hiufig bei den Patienten gegen das KEnde zu das Schmerzgefihl
wieder erwachte, blicben die mit Quadronal vorbehandelten Fiille
nach Angabe der Patienten auch noch Stunden nach dem Ein-
gnff schmerzfrei. Somit konnte der bekannte Nachschmerz ver-
hindert werden. Fiir das Gebiet der Neurologie erscheint das
Quadronal mit seinen hervorragenden symptomatisch-therapeu.
tischen Eigenschaften unersetzlich. Die rasche und zuverlissige
Wirkung trat immer ein, ganz einerlei, ob es sich dabei um In-
fektionskrankheiten wie Influenza, oder um Erkiltungen,, Zahn-
karies, Sinusitis. speziell Stirnhéhlenkatarrh und Augenaffektionen
handelte. Alle Patienten gab-n spontan an, dass die fast stets
einseitigen #Husserst hefticen Schmerzen verschwinden und der
Wechsel der Intensitit in den einzelnen sekunden- oder minuten-
langen Attacken nicht mehr wahrzunehmen sei. Bei konsequenter
Darreichung des Qudaronals traten Wiederholungen der Attacken,
die sich sonst wihrend Stunden, Tagen und Monatén einzustellen
pflegen, nicht mehr auf.

Salizyl-Yasogen 10%. ist bei Behandlung akuter und chroni-
scher Rheumatismen und Ischias deshalb der inneren Salizyl-
Darreichung vorzuziehen, weil es direkt auf die erkrankten
Mu-keln und Gelenke appliziert werden kann und gastrische
Stérungen ausschaltet. Seit {iber 80 Jahren haben nambhafte
Kliniker das hohe Resorptionsvermdgen, die verbliff nde Thefen.
wirkung, dabei vollkommen reiziose Wirkungsweise des Salizyl-
Vasogens gertihmt. Schr angenehm wird bei der Applikation das
leichte Warmegefith! e mpfunden, welches Salizyl Vasogen vermoge
seiner leichten Hyperdmisierungsfihigkeit auslost.

Salizyl-Vasogen ist in 10,0 und 20,8 Ong..Pak. bei allen bayer.
Krankenkassen zur Verordnung zugelassen.

i
od organisch an Camphor u. Rosmaringl sowiean NH gebunden, Ammonlak u. Alkoho!

ANALGETIKUM

von elgenartig schneller, durchschlagender und
nachhaltiger Jod- und Champhorwirkung bel

Pleuritis, Angina, Grippe,
Gicht. Rheuma, Myal., Lumb,,
Entzliindungen, Furunkulose

Johann G. W. Opfermanl_\, Koin 64

Grosse Tiefenwirku"q_g!g

—“Kas.tenpackung RM 71.05, grosse Flaschen tu RM 1.80
Klinikpackung RM 5.70; in den Apotheken vorrdtig.
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Mitteilug des Vorstandes der Bayerischen Landes-
drztekammer. T

Das Staatsministerium des Innern hat die unten fol-
nde Verfigung erlassen. Die Herren Vorsitzenden der

Wb Bezirksvercine werden gebeten, diese Verfugung in der

Tnachsten Mitgliederversammlung amtlich bekannlzu-

geben. Die Verfiigung lautet:
Nr. 5021 ¢ 145.

Staatsministerium des Innern.

Minchen, den 14. Dezember 1928.

An die Bayerische Landesarziekammer.
Betreff: Vollzug des Aerzlegesetzes.
Zu den Berichlen vom 1., 4., 10. und 21. November 1928.

Die Bayer. Landesirziekammer hat in ihrer ordent-
lichen Sitzung am 22. September in Neustadl-a. d. H. fol-
gende Beschlusse gefaBt:

I. BesehluB.

Zur Feststelhung der édrzilichen Begriindung fir ¢ine
Schwangerschaftsunterbrechung ist, von dringenden Nol-
Lillen abgeschen, die vorherige Beratung mit wenigsiens
noch einem zweiten Arzt erforderlich. An Orlen, wo
die Kollegen jetzt schon verpflichtet sind, mit zwei Kol-
legen eine Beratung betr. Schwangerschaftsunterbrechung
abzuhalten, verbleibl es bei diesem Beschlusse. Die Be-
zirksvercine wihlen einen oder mehrere Aerzte als Be-
raler (consiliarii); wo mehrere Aerzte bestimmt werden,
sollen moglichst Fachiirzte fir Irauenkrankheiten, innere
Krankheiten und Nervenkrankheilen vertrelen sein. Das
Ergebnis der Beratung ist in cinem Protokoll festzulegen,
das eine genaue Begriindung enthalten muB. Jedes Proto-
koll dieser Art ist versiegelt und mit der Aufschrift der

beteiligten Aerzte an die vom zustindigen Bezirksverein /

zu bestimmende Stetle zur Aufbewahrung zu tibergeben’
Vorstehende Richtlinien sind nach Art. 11, II. AeG.
far alle in Bayern wohnenden und berufstitigen Aerzte
verbindlich.“ :
* Auf Antrag der Landesirzickammer wird dieser Be-
schjuf} hiermit gemaB Art. 11 Abs. II AcG. genehmigt.

II. BeschluB. .

Zur Untersliitzung der invaliden Aerzte und ihrer
Hinterblicbenen werden wie im Vorjahre {folgende
Sonderbeitrige erhoben:

von den Aerzten in freier Praxis und den ‘Aerzten, die
freiwillig auf die Zulassung zur Kassenpraxis ver-

zichtet haben, jahrlich 40 M., vierteljahrlich 10 M.;
von den nicht zur Kassenpraxis zugelassenen Aerzten

jahrlich 10 M., vierteljahrlich 2.50 M.;
von den beamteten Aerzten mit Kassen- und Privatpraxis

jahrlich 40 M., vierteljihrlich 10 M.;
von den beamteten Aerzten mit Privatpraxis jahrlich

20 M., vierteljahrlich 5 M.

Beamtete Aerzte ohne Praxis
sollen beitragsfrei bleiben.

Diese Sonderbeitrige fir Wohlfahrts- und Unter-
stilzungszwecke werden auf Antrag gemiB Art. 11, III
AeG. mit der MaBgabe genchmigt, daB sie von den bei-
tragspflichligen Aerzten in dem festgesetzten Betrage
auch dann zu bezahlen sind, wenn die Sonderbeitriage
fur sich allein oder im Zusammenhang mit den sonstigen
Beitragen zur Landesiarzieckammer den Hochstbetrag von
cinem halben Hundertel des steuerpflichtigen Einkom-
mens aus der drztlichen Berufstitigkeit tberschreiten.

Fur entsprechende Bekanntgabe dieser EntschlieBung
an die Aerzteschaft wolle Sorge getragen werden.

gez. Dr. Stitzel

und Assistenzirzte

Wirtschaftliche Verordnungsweise und Landes-
/ - ai” . . -
S arzneimittelkommission.
} ’(}&‘ric}uerstatler: Sanititsrat Dr. Kustermann, Miinchen.
{13
¥ ,ﬁ;, (SchluB.)

Und nun zur Landesarzneimittelkommission, die
ja, streng genommen, _noch_gar nicht besteht—In der
Sitzung des Landesausschusses der Aerzie Bayerns vom
20. Februar 1927 zu Minchen wurde beschlossen, von der
Bildung einer- Landesarzneimittelkommission Abstand
zu nehmen. Es wurde damals die Arzneimittelkommis-
sion Munchen als geniigend bezeichnet. Auf Grund
eines neuerlichen Antrages der Arbeitsgemeinschaft der
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Kassenverbinde wurde die Frage der Bildung einer
Landesarzneimittelkommission wieder aufgegriffen. Sie
hat wider Erwarten zu Meinungsverschiedenheiten zwi-
schen Aerzten und Kassen und dann zwischen Kassen-
verbinden untereinander gefithrt. Wer die VR. 72,73
bis 80 (Rezepiprifung. Prutunﬂsslcllen und Scluedsstel—
len) ciner genauen I;urchslcht unterzieht, wird zu dem
Schlufl kommen, dal} die Landesarzneimittelkommission
die Kronung dieser Bestimmungen darslelll. So war
sie auch in meinem Entwurfe gedacht, der die Anerken-
nung der Dbeteiliglen Stellen gefunden hal. Es sollte
damit eine hochste Instanz geschaffen werden. Diese
sollte sich zusammenselzen aus von maflgebenden Stel-
len der Aerzteschafl und der Kassen bestimmlen sach-
verstindigen Mitgliedern — also aus Aerzlen und Apo-
_thekern. Diese Landesarzneimittelkommission soJKe bin-
dende Weisungen an die bayerischen Aerzte hinaus-
zugeben befugt sein. Allerdings unter der Vorausselzung,

dall VR. 69 der Anleitung die von den Verfassern der
wirtschaftlichen Verordnungsweise beabsichtigle Wir-

kung zeigen wiirde. Ich gestehe offen, dall diese VR.
mcht ganz klar ist, Jedenfalls im weileren Bayerlande
in einer Weise aufﬁetaBt wurde, wie sic in der jetzt
vorliegenden :\uswlrl\ung nicht beabsichligt war. Tat-
sache ist, dafl diese VR., die gewisse ortliche IFreiheiten
gestaiten sollte, dazu gefihrt hat, daBl einzelne Kassen
mit oder ohne Mitwirkung der Aerzte Mitlel frei-
gegeben haben, die zum Teil in Liste 1V stehen, dall
einzelne Aerzte durch Antrige an Kassen erreichien,
daBl Mittel im engbegrenzten Bezirke zugelassen oder
geduldet wurden. die cbenfalls gegen die Bestimmungen
der wirtschaftlichen Verordnungsweisc verstoflen. In
einzelnen Fallen wurde von dieser Zulassung, der VR.
entsprechend. der sogenannten Landesarzneimittelkom-
mission Kenntnis gegeben. d. der Arzneimittelkom-
mission Minchen. Ob auch den Rezeptpriifungs- und
Rezeplschiedsstelltn enitziehl sich meiner Kenntnis.
Jies ist aber im weiteren Verlauf unterblieben, und da-
mit ist gerade das eingetreten, was verhiitet werden
solite, nimlich: eine a]lgcmemc Wirrnis. Iis ist rahri-
gen Vertretern chemischer Fabriken gelungen, in
irgendeinem kleinen Ort von der Kasse die Zulassung
ihrer samtlichen Praparate zu erreichen. Dadurch ist
die fir die wirtschaftliche Verordnungsweise angestrebie
Ordnung unmdoglich geworden. dadurch ha! wohl auch
die zentrale Stelle, die sogenannte Landesarzneimitlel-
kommission. ihre innere Berechtigung verloren. [ch
muBte mich im weiteren Verlaufe davon uberzeugen,
dall die Bestimmungen der Wirtschaftlichen Verord-
nungsweise fir ganz Bayern nichl in dem Mabe durch-
fihrbar sind, wie sie gedacht waren, und daher halle
auch ich jetzt diese Regelung. vorerst wenigstens, nicht
fiir angezeigt. Bie ortlichen Ve rsclnulenhell(,n sind doch
manchmal sehr weilgechende. Dazu kommt, dafy meiner
Erfahrung nach einzelne Kassenverbinde und damit
auch deren-Arzte sich so wenig die Wirlschaftliche Ver-
ordnungsweise, deren Bestimmungen und Prifungsvor-
schriften zu eigen gemacht haben, dall cine, wenn auch
nur halbwegs brauchbare Rezeptprifung durchgefithrt
wurde oder durchfithrbar gewesen wire. Ich erinnere
nur daran, daB z. B. Nirnberg cine cigene Nachtrags-
liste I herausgegeben hat, daB andere Stidle und klu-
nere Orte die Bestimmungen der Wirtschaftlichen Ver-
ordnungsweise namentlich betr. Zulassung von Milteln
bedeutend erweitert haben, und damil ist ein so buntes
Bild entstanden, dafl von einer Regelung der vorliegen-
den Verhaltnisse dureh eine Zentralstelle — der Landes-
arzneimittelkommission — nicht mehr die Rede sein
kann. Aus dem entstandenen Labyrinth gibt es nur zwei
Wege: der eine: noch stiarkere Bindung — der andere:
noch grofere Ireiheit. Die stiarkere Bindung wire zu
erreichen durch die Uminderung des 2. Satzes der

VR. 69, der laulen soll statt: ,solche ortlichen Verein-
bm'unﬂrul sind der Landesarzneimiftelkommission zur
lxcnnlms zu bringen* in der neuen Fassung: ,miissen
die (‘xenchmlgung der Landesarzneimillelkommission
haben*. Nur unter dicser Aenderung hat die Landes-

arzneimitielkommission Werl und Sinn. Oder: der
andere Weg zwr groBleren [reiheit, den auf Grund

meiner Erfahrungen ich Ihnen empfehlen mochite: Strei-
chen Sie die Landesarzneimitlelkommission aus dieser
VIR. 69 heraus, streichen Sie sie @iberhaupt! Damit haben
Sie den Vorzug ciner grofieren Freiheil in der Verord-
nungsweise, namentlich wenn Sie die Belugnisse der
drei Rezeptschiedsstellen ausbauen. Und damil ist dann
ortlichen Bedirfnissen weileslgehend Rechnung getra-
gen. Allerdings nicht in dem MaBe, daBl von jelzt ab
jeder Kollege alles verordnen darf. Das wirde und
miiBle sehr bald dazu fuhren, daB die.Kassen oder Kas-
senverbiinde mit vollem Rechte Einspruch erheben. Die
weilere Folge. — meine Herren Kollegen, ich warne
Sie — ware, dall die Kassen sich wieder in ein Gebiet
einmischen, das rein wissenschaftlich ist, das nur Sach-
verslimdigen — also Aerzten und Apothekern — zu-
steht; dafl aber infolge der bedenklichen finanzielien

Auswirkungen den Kassen die Forderung naheliegen
miillte, hier selbst wieder aus cigener Machibefugnis

heraus nach dem Rechien zu schen. Iis wiirde also ein
nicht leicht errungenes und durch zielbewultes Arbei-
ten gerade der Minchener Arzneimittelkommission er-
kimpftes Recht der Selbsthestimmung far -die Aerzte
verlorengehen. Gelingt es den einzelnen Rezeplschieds-
stellen in Munchen, Narnberg und Speyer, sich durch-
zusetzen — und ich erwarte das — _ so wirden auf diese
die Pflichten wie auch die Veranlwortung der Landes-
arzneimittelkommission uabergehen. s hiatle das den
weileren Vorteil, dafh die Kassenverbiande, die ihren
Silz in diesen drei Stadten haben, gleichmalBige Bestim-
mungen fir ihren ganzen Geltungsbereich, d. h. far ihre
Mitgliederkassen erhielten

Von diesem Gesichispunkt aus ist also ecin LEin-
spruch secitens der Kassen nicht zu erwarten. Sollte
sich im weileren Verlaufe das Bediirfnis gegensciliger
Fihlungnalume der einzelnen Schiedsslellen herausbil:
den. so steht dem ja nichts im Wege, und es kann
vielleichl spiter falls das Bedirfnis sich wieder
zeigen wiirde — aus diesen drei Stellen heraus sich eine
Landesarzneimitielkommission entwickeln.

Dieser mein \()lschlag den ich Thnen zur Beratung
unterbreite, bedart noch ciner weiteren Klirung dahin,
dall wohl eine oberste wissenschaftliéhe Stelle nolwen-
dig ist, wie sie in VR. 71 vorgeschen wurde, um den
einzelnen Schiedsstellen das wissenschaftliche Rickgrat
zu slirken. Die Befugnis, als Schiedsstelle in allen Arz-
neimittelangelegenhieiten Bestimmungen zu lreffen, geht
nach den obigen Ausfithrungen auf die drei Rezept-
schiedsstellen  aber. Diese  oberste  wissenschallliche
Stelle, die ihren Sitz in Minchen hat, wird aus der
ACO. Minchen hieraus gewihll unter Beiwahl von Aulo-

_ritalen in Pharmakologie, interner Medizin und unter

fallweiser Zuziehung von Autorititen cinzelner in Be-
trachl kommender Disziplinen. Diese oberste wissen-
schaftliche Stelle — um e¢s nochmals zu belonen — gibt
nur wissenschaftliche Gulachten b, und zwar: 1. auf
Anlrag einer Rcchl%hic(lﬂs‘lcllc. 2. durch dic Rezept-
schiedsstelle aul Antrag cines drztlich-wirtschaltlichen

Vercins oder cines Kassenverbandes. In beiden Fillen

verpflichlet sich der Antragsteller, die Kosten des Ober-
gulachtens zu (ragen, die von der zuslindigen Schicds-
stelle an die oberste wissenschaflliche Stelle abgelihrt
werden, -

Herr Geheimral Prof. Dr. Straub, cine in ganz

Deutschland und {ber Deutschland weil hinaus an-
erkannte Auloritial auf dem Gebiete der Ph: wmakologie,
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hat mir in dankenswerter Weise scine Bereitwilligkeit,
in diese oberste wissenschaftliche Stelle cinzutreten,
zum  Ausdruck gebracht. Auch Herrn Geheimrat von
Miller und Ilerrn Geheimrat v. Romberg, die der An-
leitung zur wirtschaftlichen Verordnungsweise regstes
Interesse entgegengebracht haben und weiler enlgegen-
bringen, hoffe ich hierfiir zu gewinnen. Herr Geheimrat
v. Romberg hat sich wihrend der Tagung auch mir
gegenaber bereil erklirt, in diese Kommission einzu-
treten. Die Bediarfnisse des allgemeinen Praklikers sol-
len vertreten sein durch in Pharmakologic erfahrene
Aerzte, deren Wall Sie der Miinchener Arzneimiltel-
kommission ruhig iiberlassen dirfen. DaB in dieser
obersten wissenschaftlichen Stelle auch der Apotheker-
stand vertreten sein mul, ist selbstverstindlicli, und
zwar sowohl nach der wissenschaftlichen wie nach der
wirtschaltlichen Seile hin. Fir die wissenschaftliche
Seile habe ich Herrn Apothekendirektor Pharmazierat
Dr. Rapp in Aussicht genommen, nach der wirlschaft-
lichen Seite ist ein Vertreter der Apotheker Miinchens,
cin Landapotheker und ein Vertrauensapotheker not-
wendig. Durch einmiliges, vertrauensvolles Zusammen-
arbeiten muf} es gelingen, die schwierige Frage der Arz-
neiversorgung ‘der Kassen, die ja grofitenteils schon ge-
regelt ist, auch in diesem weiteren Punkle zu allseiti-
ger Befriedigung zu losen. Da Bayern, besonders Miin-
chen, in der Aufstellung ciner Anleitung zur wirtschaft-
lichen Verordnungsweise bahnbrechend vorangegangen
ist. so soll auch Bayern in der Frage der Rezepl-
prifung durch Schaffung einwandfreier, gal und sach-
lich arbeilender Stellen im Deutschen Reich an der
Spilze stehen, zum Ansehen der bayerischen Aerzte-
standes, zur Befriedigung der Kassen und vor allem
zum Wohl der Kranken und damit des engeren Valer-
landes.

Leitsatze.

Ieh fasse meine Ausfialirungen in folgenden Ieii-

sAlzen zusammen: 5 ; "
L. Allgemein  verbindliche Bestimmungen  aber  wirl-
digkeil in der Kassenpraxis als Schuiz far den Arzt,
die Kassen und die Kranken. Diese allgemeinen Be-
stimmungen betreffen sowohl Verordnungsregeln im
Sinne der Richtlinien des Reichsausschusses  [ir
Acrzte und Krankenkassen fir wirtschaflliche Arznei-
verordnung, wie auch die Zulassung von Arznei-
mitteln. Zur Sicherung tind Beachtung ihrer Durch-
fuhrung sind Stratbestimmungen unerliBlich,
2. Eine Anleitung  zur  wirlschaftlichen Verordnungs-
weise mulBl ein sicherer und wissenschaftlich ein-
wandfreier Fiihrer und Ratgeber fur den Arzt sein,
sic muly die Moglichkeit von Kurpfuscherei durch
Dritte ausschliefien.

sen Bedingungen und ist daher bis aul weileres bei-
zubehalten.

I. Der X. Bayerische Aerzlelag verneint die Notwen-
digkeil einer Landesarzneimittelkommission und be-
auftragt die maligebenden Stellen mit der weileren
Durchfiihrung der in den VR. zu. indernden Bestim-
mungen. Ocrllichen Verschiedenheilen wird Rech-
nung getragen durch die Lrweiterung der Befugnisse
der drei Landesschiedsstelen in Munchen. Nurnberg
und Spever,

9. Der NX. Bayerische Aerzletag ist mit der Schaffung
ciner oberslen wissenschaftlichen Stelle nach den
Vorschligen des Berichlerstatlers einverstanden.

I In Minchen wird eine obersie wissenschaflliche
Stelle errichlel, die wissenschaftliche Obergutachten
iiber Avzneimittel abgibt, und zwar
a) aul Antrag einer Rezeptschiedsstelle,

schallliche Verordnungsweise bedeulen eine Notwen-.

3. Die vorliegende bayerische Anleitung entspricht die-

b) durch die Rezepischiedsstelle auf Antrag eines
arztlich-wirtschaftlichen Vercins oder eines Kas-
senverbandes. Die Kosten hierfir hat der Antrag-

. steller zu {ragen.

II. Die iibrigen Befugnisse der fritheren obersten wis-
senschaftlichen Stelle gemafl VR. 71 gechen an die
drei Rezeptschiedsstellen iiber. , ;

Zur Frage der Aberkennung der drztlichen Approbation.
Von-Dr. Schneider, Solln.

Die sehr eingehenden Ausfihrungen des Herrn Ober-
medizinalral v. HoBlin (Ansbach) bediirfen einer Er-
widerung, um nicht irrtiunliche Meinungen aber dic
Grunde aufkommen zu lassen, die den Acrzilichen Be-
zirksverein Miinchen-Land zu dem Antrag auf dem Bave-
rischen Aerztetag in Neustadt bestimmt haben. Der nur
mil wenigen Worten der Oeffentlichkeit und der Kritik
ubergebene Antrag kann naturgemiB kein Bild von den
Grunden und groBen Schwierigkeiten bieten, die die Ent-
slehung veranlaBten. Es muB kurz auf die Vorgeschichte
cingegangen werden, die Verfasser in Neustadt auch nur
mil wenigen Worten skizzieren konnte.

Durch das Aerztegesetz kam in unseren Bezirksverein
als Pflichtmitglied ein Kollege, der seit tber 20 Jahren
nahezu allen Amtsstellen, mit denen er in Beriihrung ge-
kommen ist, auch der Leitung der bayerischen Aerzie-
schafl, als geisteskrank bekannt ist. Der bedauernsweric
Mann leidel an einer von zahlreichen Psychiatern und
Amtsirzten festgestellten, schweren chronischen paranoi-
den geistigen Erkrankung. die mit Erregungszustinden
und Neigung zu unsozialem Verhalten und gewalttiticen
Handlungen verkniipft ist. An der Diagnose ist kein
Zweifel. Wir wurden auf ihn dadurch aufmerksam. daB
er gelegentlich scines Versuches, zur Kassenpraxis zu-
gelassen zu werden, mit grobsten Beleidigungen gegen die
Mitglieder der zustindigen kassenirztlichen Abteilung
vorging. Kurz darauf gingen uns von mehreren Seiten
Anzeigen aus Tageszeitungen zu, wonach er alle mog-
lichen neuen Methoden durch Untersuchungen und Be-
handlungen mit entsprechenden Heilerfolgen bekanntgab.
Wieder kurze Zeit darauf war ein anderer N achbarkollege
gezwungen., sich gegen die schwersten persénlichen An-
rempelungen. auch seiner Frau, zum Teil durch die
Presse, durch den Kranken, beschwerdefiihrend an uns
ziu wenden. Den Versuchen, den offensichtlich kranken
Kollegen zur Rechenschaft zu ziehen, setzte er durch
Nichterscheinen Widerstand entgegen, so dall wir die zu-
standige Behorde auf die Tatsache aufmerksam machten.
Diese lehnte ein Eingreifen ab und gab dem Kranken
Kenntnis von unseren Schrilten. Die Folge waren neue
heftigste Anwirfe. — L

Wir standen vor der Frage: Was tun? Der Vorstand-
schaft unseres Bezirksvercins gehoren drei Psychiater an.
Den Gedanken, die ganze Angelegenheit durch das Berufs-
gericht ins Rollen zu bringen, lehnten wir und die Mit-
glieder unseres Ausschusses fir das berufsgerichtliche
Verfahren ab. weil wir uns saglen, dafd man einen Geistes-
kranken nicht vor Gericht zichen kann.

SchlieBlich kam die Sache dadurch in neue Bahuen,
daB .der kranke Kollege aus der Angst heraus. wieder
seiner Ireiheit beraubl zu werden, sich beschwerdefiih-
rend Gber uns nach Niirnberg- wandfe. Nach Kenntnis-
nahme des Aktes schlug man uns vor, doch die Sache.dem
Berufsgericht zu ibergeben. Wir haben in diesem: Sinne
uns dann auch entschlossen; die Angelegenheit liegt also
jetzl in dessen Héinden, 3

Dies zur Erklirung. weshalb wir den Antrag in Neu-
stadt vorlegten.  Zur Begrindung desselben méchte ich
folgendes anfithren: pak -

Nach Ansichl weiler Fachkreise sind. ausreichende
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geselzliche Handhaben nicht vorhanden, den Gefahren,
welche ein geisteskranker Arzt fir die Allgemeinheit be-
deutet, wirksam zu begegnen. Fiir jeden nicht ganz in die
Materie Eingeweihten mulBl jeder geisteskranke Arzt als
mehr oder weniger gemeingefihrlich angeschen werden.
Denn er kann jederzeit in die Lage kommen, lebens-
rettende, aber auch lebensgefihrliche Operalionen auszu-
fiihren. Das Leben eines Menschen héngt oft von Sekun-
den ab; man denke an die Gefahr von Verblutungen bei
schweren Verletzungen, bei Nachgeburlsblutungen, man
erinnere sich der gesetzlichen Verpflichtung zur arzt-
lichen Nothilfe. Der praktische Arzt mufl zu therapeuli-
schen Zwecken schwere Gifte wie Digitalispraparate, die
heutzutage so oft und schwer miBbrauchlen Rauschgifle,
Opium, Kokain, Morphium und ihre Abkémmlinge ver-
schreiben und verabreichen, muB hierbei genau ihre Do-
sierung beachten, Rauschgiftsiichtigen die Abgabe der
Rauschgifte verweigern. Er muB nicht nur ein grindliches
Wissen besitzen, er muB auch im Vollbesitz seiner korper-
lichen und geistigen Krifte sein, seine fanf Sinne beisam-
menhalten konnen, wenn er nicht einen Kunstfehler nach
dem anderen machen soll, der die schwersten Folgen
haben kann.

Der praktische Arzt, der fahrlissig handelt und damit
die Gesundheit eines Patienten schadigt, hat schwere
Strafen zu erwarten. Der geisteskranke praktische Arzt
genieBt den Schutz des § 51. Er befindet sich ja in einem
krankhaften Zustande seiner Geisteslitigkeil, der seine
freie Willensbestimmung ausschlieBt. Die Bevolkerung
aber, die sich, wenn nicht von seiten der Behorden ein-
geschritten werden kann, ihm anvertraut, hat ein Anrecht
darauf, vor den MiBgriffen eines geisteskranken Arzles
geschutzt zu werden.

Im vorliegenden Falle wurden selbstverstindlich alle
Schritte getan, um dem seit Jahrzehnten bestehenden
MiBstand ein Ende zu machen. Aber alle dahin zielenden
Bemithungen waren erfolglos. Der Aerztliche Bezirks-
verein Miinchen-Land befand sich also in der Lage, dic
Dr. v. HoBlin mit der Fassung umschreibt: ,Verfillt ein
Arzt in Geisteskrankheit und besteht die Gefahr, daB er
durch seine berufliche Tatigkeit Kranke oder das Ansehen
des arztlichen Standes schadigt, so kann, wenn durch
andere MafBnahmen eine Abhilfe nicht mdglich ist, die
Aberkennung der arztlichen Approbation ausgesprochen

werden.“ Dr. v. HH6B81in bekennt sich also tatsdchlich zuf},

der gleichen Auffassung wie der Aerztliche Bezirksverein
Minchen-Land und befiirwortet his zu einem gewissen
Grade den Antrag, den er im iibrigen als ,abwegig” ¢
kiart.

In formeller Beziehung stofit sich Dr. v. Hollin
daran, dafy die Aberkennung der érztlichen Approbation
nach dem bisher gelienden Recht den Charakter einer
StrafmaBnahme an sich tragt, ttbersieht aber, dal} der An-
trag des Aerztlichen Bezirksvereins Minchen-Land e¢in
neues Recht schaffen will, in dem der Charakter der
Sicherungsmalnahme deutlich zutage tritt..Um gar keinen
Zweifel aufkommen zu lassen, konnte zweckmilig der
Ausdruck .Ruhen der arztlichen Approbation® fir die
Dauer der geistigen Erkrankung gewihlt werden. Die
Hauptschwierigkeit liegt darin, wer die Entscheidung, ob
und wie lange eine die Ausiibung des irztlichen Berufes
behindernde Geisteskrankheit vorliegt, im cinzelnen IFalle
trifft. Ob sie auf dem Verwaltungswege oder durch rich-
terliche Beweiserhebung gewonnen werden soll? Letztere
wére wohl der Sache wenig forderlich, weil sie zum Ziele
die Entmiindigung des Betreffenden hatte — ein Ver-
fahren also, das schon bisheér offen stand, aber wegen
seiner Unzulianglichkeit die Stellungnahme des Aerzt-
lichen Bezirksvereins Miinchen-I.and herausgefordert hat.
Durch eine Entmindigung oder auch polizeiliche LEin-
weisung konnten wirksam nur die IFdlle getroffen werden,
bei denen es sich um schweres unheilbares Befallensein

mit der Folge ciner Entmiindigung wegen Geisteskrank-
heit — nicht Geistesschwiiche — oder dauernder Anstalls-
internierung handelt. Aber gewisse, nicht zu sellene
Grenzfille mit ihrer oft nicht weniger einschneidenden
Gefahrenzone fiur die Allgemeinheit wie fir die Standes-
interessen verlangen andere Mittel, als deren brauch-
barstes — im Einklang mit den Austiihrungen Dr.v. Ho -
lins — die ltemporire Entziehung der Approbation er-
kannt wurde.

Der vorgeschlagene Weg stellt durchaus kein solches
Novum dar, wie es nach den Ausfihrungen Dr, v. HoB-
lins den Amnschein haben konnte. Nach den Bestim-
mungen der Reichsgewerbeordnung wird einer Hebamme
die Berechligung zur Austibung ihires Berufes enlzogen,
wenn sie in geistige Erkrankung verfilll. Die gleiche
MaBnahme trilt ein, wenn sie sich schwerer strafrechi-
licher Verfehlungen schuldig gemacht hat. Auch die so-
genannte Lex Zwickau sich! in dem Gedanken, unheilbare
Geisteskranke in der Fortpflanzung zu behindern, duych-
aus keine Strafmafinahmen, und die praktische Durch-
fithrung in einem Schweizer Kanton gibt doch zu denken,
ob der vom Aerztlichen Bezirksverein Minchen-Land vor-
geschlagene Weg wirklich so rigoros und nicht eine Not-
maBnahme ist, nachdem alle anderen versagl haben.
Konnen und wollen wir Aerzie weiler vor dem gesamten
Volk die Verantwortung tragen, daBl geisteskranke Kol-
legen die Bevolkerung behandeln konnen, und wie lange
wollen wir noch warten, bis diese mit Fingern auf uns
weist und sagl: .Ihr hitlet doch langst dafir sorgen kon-
nen, daBl diese Liicke des Geselzes einmal geschlossen
wird.*

So gehen die Ausfithrungen des Herrn v. HoBlin in
der gleichen Richtung der Nolwendigkeil, weisen aber
nicht den Weg, auf dem das Ziel errcicht werden kann.
Diesem, die ganze, seit Jahren schwebende Frage, die ja
auch den Deutschen Aerzielag bereits beschiftigl hal,
niherzufithren und schnell eine brauchbare Losung her-
beizufithren, war der Zweck unseres Antrages. Iis ist zu
winschen, dafy nicht wieder Jahre vergehen, bis endlich
hier einmal @rdnung geschaffen wird.

AZur Bekdmpfung des Kurpfuschertums.

eraf, erstattet von Bezirksarzt Obermedizinalrat Dr. Maul in
fheuren in der Versammlung des Aecrztlichen Bezirksvereins
‘/! Ostalgiiu am 25. November 1928,

Bei der Beschafligung -mit der IFrage der Kur-
pfuscherei driingen sich dem Beobachter vor allem zwei
Tatsachen auf: die ungeheure Zunahme der Pluscher
von Jahr zu Jahr und die betriibliche Lrkenntnis, daf}
Aerzte die Schuld tragen an der Freigabe der Kranken-
behandlung. Die noch vielfach sich .findende Angabe.
daB auf 5 Aerzte 1 Pluscher {rifft, ist lingst berholf;
selbst die Zahl von 50000 Kurpfuschern im  Reich
scheinl mir zu nieder gegriffen. In Berlin allein sollen
100 Anstalten bestehen, die von solchen Leuten ge-
fahrt werden. Die Pluscher, die nicht gemeldel und so-
hin nicht amtsbekannt sind, sind Legion.

Deutsehland hatte, als es eine Prifung der Heil-
kunde treibenden Personen und die darauf beruhende
Approbation als Arzt einfithrte, zugleich ein Verbol der
Behandlung kranker Menschen durch nichlapprobierle
Personen. Das Nol-Gewerbegeselz von 1868 sah noch
cinen Befihigungsnachweis fir den Gewerbebetrieh der
Aerzte, Apotheker, Rechtsanwiilte u. a. vor, und auch in
der Vorlage der Gewerbeordnung vom Jahre 1869 halle
die Bundesregicrung denselben beibehallen, weil | sonst
die Geselzgebung in tiefen Widerspruch mit dem o6ffent-
lichen Bewufitsein und mit den berechliglen Forderun-
gen, welche an die Staatsgewalt im Interesse der Sorge
far Leben und Gesundheil der Staatsangehorigen gestellt
werden, (reten wiirde”. Da kam im gleichen Jahr der
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schwarze Tag in der Geschichie der deuischen Medizin.
Die Berliner Medizinische Gesellschaft, darunter Min-
ner «mit Namen, wie Virchow, v. Grife, v. Langenbeck,
forderte in eciner [Lingabe die Aufhebung des Kur-
pluschereiverbots, die Einfithrung der " Kurierfreiheit
mil der Begrindung: das deutsche Volk bediirfe keiner
Bevormundung, es miisse frei enischeiden konnen, wem
es in Krankheitstagen Vertraucn schenke. Geselze iber
Kurpluscherei wiren iiberfliissig, ,,denn die wiren un-
“ wirdig far die Bildungsstufe und Urteilsfahigkeit des
Volkes®. Woriber soll ich mich mehr wundern, iber
den krassen Irrtum der gelehrien Herren in bezug auf
dic von ihnen ausposaunten hohen Eigenschaflen des
Volkes oder iber das leichtfertige Spiel, das sie durch
ihre Initiative mil der Volksgesundheit getrichen? Was
konnte sie bewogen haben, den Bestrebungen der Bun-
desregicrung in so unheilvoller Weise entgegenzulreten?
Ein katastrophaler Sieg der Philosophie iiber die Medi-
zin! Seine Folgen zeigten sich alsbald. Ein Dr. med.
Lowe (Kalbe), ein Arzt Wiegand (Dresden), der Nicht-
arzt v. I{enning traten im Reichstag des Norddeutschen
Bundes energisch far die Ireigabe des Kurierens ein.
Der Mahnrut des damaligen Vertreters der Bundes-
regierungen. dés Prisidenten des Reichskanzleramles,
v. Delbrick, fullend auf dem Gutachten der héchsten
medizinisch-wissenschaftlichen Behorde, der Deputation
fur das Medizinalwesen, das Verbot der Medizinal-
pfuscherei  aufrechtzuerhalten, hatte keine Wirkung
mehr. Die Belturworter der Eingabe waren in der ent-
scheidenden Silzung gar nicht anwesend. Scheuten sie
sich. ibre Eingabe vor dem Hause zu verireten, oder
waren sie ihres Erfolges so sicher? Ein Unterzeichner
der LEingabe erfuhr erst aus der Reichstagssitzung, was
er unlerschricben hatte! Kommentar aberflissig. Die
Behauptung  der organisierten Kurpfuscher, dall die
Aerzie ein Handelsgeschalt mit dem Antrag betricben
hitten, indem sie mit der Freigabe des Kurierens den
Kurierzwang loswerden wollten, ist durch Neustitter
in seiner Abhandlung: Rurierzwang und Kurierfrei-
heit™, erschienen bei Rob. Miller, Berlin NW 6, wider-
legl wordeun. Was wirden die Minner, deren groBe
Namen wahrscheinlich einen namhaften Teil der Ab-
geordneten geblendet haben, gesagt haben zu dem Urteil
des Reichsgerichtes vom 31. Mai 1894: _Der Betrieh
der Heilkunde ist ein freies Gewerbe, das jedermann
ohne Rucksichi auf Kenntnisse, Vorbildung, Erfahrung,
Geschick. Verleihung offensteht. Den Beruf hiefir be-
silze jeder, der sich selbst solchen Beruf zugesteht.
Liesen krassen Standpunkt hat das Reichsgericht spa-
ler verlassen.

Ungeheuer ist der Schaden, den die heute ins ‘Un-
crmefliche gewachsene Kurpfuscherei der Gesundheit
und dem Leben einzelner wie des ganzen Volkes zufugt.
Ibas Reichsgesundheitsamt bezitfert die Zahl der Todes-
opfer der Kurpfuscher in Deutsehland  auf jahrlich
mehr als 5000, Aus allen Gesellschaftsklassen, Standen
und Berufen setzen sich die Kurpfuscher zusammen.
Sie haben sich organisiert, haben Vereine und Verbinde
von Vereinen gegrindel und haben hinter sich Hundert-
tausende von Volksgenossen. Nur selten, in groBen Pro-
zessen gegen Kurpfuscher werden dem Volk die Augen
geofInet dber deren verbrecherisches Tun. Dann schreil
wohl alles nach Strafe und Sithne; doch im Alltag lauft
das Volk nach wie vor zu den Pfuschern, die es so
glinzend verstehen, Reklame [ir sich zu machen und
das Publikum tber ihre Unkenutnis hinwegzutiuschen

Lali Deutschland im Punkte der Kurpluscherei an
der Spitze in Europa und daraber hinaus marschiert,
ist vom Standpunkt des Hygienikers aus tief zu be-
dauern und sicherlich dem Ansehen des Reiches ab-
traglich. Die gewallige Zunahme der Kurpfuscher in
der Zeit nach dem Wellkrieg hat ihren Grund groBen-

teils in dem krankhaften Hang unseres Volkes am Un-
begreiflichen, Mystischen, der weidlich ausgebeutet
wird von Leuten, die wihrend des Krieges ehrliches
Arbeiten verlernt haben. Prichtig paBt ein Ausspruch
Nietzsches auf unsere Zeit:
Wenig begreift das Volk das GroBe, d.i. das Schatfende:
Aber Sinn hat es fiir alle Auffihrer und Schauspieler;
Das sind ihm die Herren der Stunde.

Dal rite approbierte Aerzte ihre Approbation ver-
leugneten und als Kurpfuscher mit besseren Erfolgen
gearbeitet haben denn als Aerzle, dafiir gibt es Bei-
spiele. Als der Leibarzt der Koénigin Viktoria eines
Tages tber die groBe Themsebriicke ging. sah er einen
Balsamverkdufer unter lauten Anpreisungen seinen
Kram aufstellen. Der Mann kam ihm bekannt vor, und
er lieb sich in ein Gesprich mit ihm ein. Da stellle
sich nun heraus, da der Mann vor etwa zehn Jahren
ein vorzigliches Arztexamen gemacht hatte. Wie kom-
men Sie dazu, frug der Leibarzt, solchen Hokuspokus
zu machen? Als Arzt, antwortete der Quacksalber,
konnte ich nicht hochkommen; jetzt dagegen mache
ich so glinzende Geschafte, daBl ich mich voraussicht-
lich in ein paar Jahren zur Ruhe setzen kann. Der
Leibarzt frug: Ja. wie ist denn das méglich? Der Bal-
samverkaufer tal die Gegenfrage: Wieviel Menschen,
glauben Sie. gehen taglich aber diese Briicke? Gegen
30000 meinte der Leibarzt. Gut, wie viele davon halten
Sie fir gescheit? Sagen wir 100, erwiderte der Leibarzt.
O nein, sagte der Quacksalber, wahrscheinlich nur 10.
Schen Sie, diese zehn gehen, wenn sie krank sind, zu
Ihnen oder zu einem Ihrer Kollegen. wie auch ich
selbst im Erkrankungsfalle dies tun wirde; aber die
anderen 29993 kommen zu mir.

>al der Kurpfuscher dank seciner Unkenntnis die
Forderungen der sozialhygienischen Geseizgebung um-

_gehen kann, gibt ihm in den Augen vieler einen Vorzug

vor dem Arzt. AuBerdem hat der Kurpfuscher den
Vorteil. in unbeschranktem MaBe jegliche Reklame zu
treiben. Gesundungserklarungen zu veréffentlichen und
anderes mehr, was dem Arzte seine Wohlanstandigkeit
und seine Organisation verbieten.

Staunenswert sind die Vorstellungen, die in den
Kopfen von Laien in allen Kreisen ohne Ausnahme
uber den Bau des menschlichen Kérpers, gar iiber die
Funktionen seciner inneren Organe spuken. Es ist far
den Kurpluscher ein leichtes, auf diesen oft grotesken
Vorslellungen die unsinnigsten Erklirungen und Me-
thoden nebst ihren bekannten Spriichen aufzubauen.

Aus all dem erschen Sie zur Geniige. wie not es tut,
dem Unfug nach Kraflen zu steuern. Der Amtsarzi ist
durch seine Dienstanweisung gehalten, bei der Bekiamp-
fung des Kurpfuschertums seine Mitwirkung nicht zu
versagen. DaB er nicht die geeignete Stelle ist, die Inilia-
live zu ergreifen, geht schon daraus hervor, daB er
Anmeldungen von Personen, die, ohne approbiert zu
sein, Heilkunde ausiiben wollen, ohne Wimperzucken
entgegenzunehmen und in seinen Akten zu buchen hat.

_Erst wenn der Kurpfuscher mit dem Gesetz in Konflikt

gerat, tritt der Amtsarzl als solcher gegen ihn auf den
Plan.

Soll der Arzt den” Kampf gegen die Kurpfuscherei
erfolgreich bestehen kénnen, dann muB er zwei Haupl-
forderungen gentigen: 3 ‘

LErstens mull er dem Pfuscher in jeder Hinsicht
uberlegen sein. in Wissen und Kénnen und individuel-
ler Behandlung der Kranken. Er darf nicht den Hokus-
pokus, den er dem Pfuscher vorwirft, selbst treiben;
er darf nicht Erklirungen geben, nicht Wendungen
gebrauchen, die mit den Sprichen der Kurpluscher
verdichtige Aehnlichkeil haben.

Zweitens soll der Arzt sich vertraut machen mit den
hierhergehorigen gesetzlichen Bestimmungen, damit er
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weill, wann der Pfuscher angreitbar isl. Es wird dann
seltener vorkommen, daBl der Amtsarzt Meldungen von
Aerzten mangels gentigender Begriandung unverfolgt las-
sen mufl, was er aln‘unﬂwenmﬁ iZusll nshmml«fl\mlcn und
\therst‘mdmssen fuhr

Es ist ohnehin schwer genug, einem I\urplusch

beizukommen. Hierfir ein paar Beispiele aus meiner
Amtstitigkeit. und zwar aus allerncuester Zeit. Ich er-

hielt die Anzeige vom Treiben ecines Kurpluschers in
meinem Bezirk, die die Annahme der Gaukelei nalie-
legte. Aus den Akien konnte ich aber entnehmen, dal}
der Pluscher wegen -der ganz gleichen Titigkeit zwar
vom Amisgericht wegen Gaukelei zu einer emplind-
lichen Strafe verurteilt, vor der Berulungsinstanz je-
doch freigesprochen worden war. Ich sah deshalb von
der Weiterverfolgung ab; denn angenommen, der Mann
wird vom Amtsgericht verurteilt, so ergreift er Berufung
zum Landgericht. das ihn wegen des gleichen Reats
schon einmal freigesprochen hat. Der Ausgang ist vor-
auszusehen, und der Pfuscher hat zwei landgerichtliche
Freispriiche in der Tasche, Freibriefe fiir sein ganzes
Leben.

I einem anderen Falle handelte es sich um einen
Kurpfuscher, dessen Name in der Unterschrift wohl
von jedermann als Dr. Sch ... gelesen wird. Eine Mit-
telstandskasse leitete mir eine Rechnung dieses Herrn
zu. in dem die Kasse einen Pfuscher vermulete. Ich
glaubte, ihn nun endlich fassen zu kénnen mit der An-
klage wegen unberechtigter Titelfilhrung. Weil gelehlt!

)er \l.mn heiflit mit dem Yornamen Irdn/.. und der .

Amtsanwalt erklirte, das .Dr. kénne man auch als
I'r. = Franz lesen. Wenn ich nichts anderes vorbrin-
gen konnte, wire die Anklage nicht zu stilzen. Ge-
schrieben war das’ Dr. oder meinctwegen I°r. raffiniert.

Da, wo das Geselz versagt. miissen wir eben andere
Wege in der Bekampfung des Kurpfuschertums gehen.
Ich nenne in erster Linie die eifrige Sammelwut aller
Vorkommnisse, die zu Ihrer Kenntnis gelangen. Das
Gedachtnis 1aBt im Stich: der Schreibtischblock ist die
richlige Niederlage; die Sichtung kann ruliig aul ecinen
geeigneten Zeitpunkt verschoben werden. Auf diese
Weise wird ein immenses Material zusammengelragen.
Konnen Sie selbst es auch nicht verwerten, so stellen
Sie es der Deulschen Gesellschaft zur Bekampfung des
Kurpfuschertums, Berlin-Wilmersdorf, Motzstralie 36.
zur Verfigung.

DaB ein Arzl sich niemals auf ein Berufsverhiltnis
mit einem Kurpfuscher einlassen darf, sollle [ir seibst-
verstindlich gelten. Laien, die haufig von Acrzien zur
Hilfeleistung herangezogen werden, fiithlen bald den
Trieb zu selbstindigem Handeln, was ich erst neulich
durch cin krasses Beispiel in meinem Bezirk bestétigt
fand. , :

Beschaitigt sich die offentliche Meinung zu unseren
Ungunsten mit der Kurpfuschercifrage, dann liegt es an
uns, um die offentliche Meinung uns zu kimmern und
sie in far uns ginstigem Sinne zu beeinflussen. Und

weil die sliarkste Vertreterin der offentlichen Meinung |

die Presse war, isl und sein wird, heift es, diesen Fak-
tor zu gewinnen, ihn unseren Bestrebungen dienstbar zu
machen. Dieser Weg heischt allerdings bedeutende
Opfer. Die Kurpfuscherei ist uns hier weil voraus. Was
sagen Sie dazu, daly in Minchen vor dem Weltkrieg
an cinem einzigen-Tag in 9 Zeitungen 260 Heilanpreisun-
gen im Werle von 5181 .15 Mark erschienen sind? ffeute
stimmen diese Zahlen bei weitem micht miehr. Die

_ Werte, dic auf diese Weise der Pflege der Volksgesund-

heit und der gesunden und \Lrnunfl{,cmdﬁen Erziehung
und Ernihrung unscres Volkes entzogen werden,. smd
ganz ungeheuer. Die Hamburger Aerzteschafl . S(,hunl
nach dieser Rl(,]ltun;, schone Lrfolge erzielt zu haben.
Ich habe gelesen, daf dic grofien /ulunf,cn samtliche

. probierten
“bleibst du mil deiner Kultur und Wissenschaftlichkeit ?

Anzeigen von Krankenbehandlern und von Heilmitteln
vor der Veroffenllichung dem Gesundheitsamt vorlegen,
und daB} aul Grund einer Senatsverordnung Mitlel t)lm('
Angabe des Inhalts als Geheimmittel von der Veroffent-
lldumg ausgeschlossen bleiben.

Noch wichtiger als die Mitwirkung der Presse ist
die planmibBige Aufklirung des Volkes. Diese Aufkli-
rungsarbeil soll nicht die Form des Kampfes gegen die
Rurpluscher aulweisen, sondern sie soll sein eine Be-
lehrung der Laien {ber den gesunden menschlichen
Korper, iiber den Zusammenhang seiner Teile und das
Zusammenwirken derselben in gesunden Tagen. Krank-
heitszustiinde konnen Erwihnung finden, doch nur so
weil, dall dem wohlverstindlichem Interesse.der Horer-
oder Leserschaft Rechnung getragen ist. Als Vertreter
der Hygicne, als Kiampfer far die Verhiilung der Krank-
heiten miissen wir dastehen, dann gewinnen wir die
Sympathie des Volkes wieder und bieten dem Gegner
keine Angriffsfliche. An grofieren Orten kommt die

Veranstallung von Wanderaussiellungen in Frage, bei’

denen die Aerzte bereitwillig IFahrerdienste leislen mis-
sen. Behorden, Kassen, Versicherungsanstallen sind zur
Mithilte zu gewinnen. Aus Thiringen licgen gute Nach-
richlen hieriiber vor. Diese’ Wanderausstellungen sind
nicht zu verwechseln mit den Veranstallungen in Dres-
den und Disseldorf. Was da alles dem Publikum vor-
gefihrt wurde, war nicht immer zu rechtfertigen und
lmt vielfach das Gegentleil des beabsichliglen Zweckes
erreichl. Die Wanderausstellungen haben wir in der
Hand; wir zeigen davon den Laien, was ihm zu sehen
und zu lernen frommt. Hat der Arzt am Krankenbeli,
in Gesellschafl Gelegenheit, zur Frage der Kurpfusche-
rei sich zu auflern, dann ist nichts falscher, als kur-
zerhand ein abfilliges Urteil zu fallen; dieses Urleil
mub wohlbegriindel sein, je nach Lage des IFalles; denn
man kann nicht immer wissen, wi¢ der und jener Zu-
horer eingestelll ist. In Kaufbeuren haben die ‘Aerzle
in der Zusammenarbeit mit dem Mannerzweigverein
vom Roten Kreuz einen Yortragszyklus begonnen mil
dem Thema: . Der gesunde und der kranke Mensch®,
der bei der Bevolkerung grofien Anklang und erfreu-
liches Verstindnis gefunden hat.

Ein weitgchender Vorschlag ist der.
zusammen diese Fragen zu diskulieren. Die Stelung
des Richlers ist sicherlich nicht immer ganz leichl,
da er weder Sympathic noch Anlipathie Raum geben

mit Richtern

darf; trotzdem kann es auch dem Juristen nichls scha-

den. da von uns zu lernen, wo wir mehr wissen. Eine
erfreuliche Acullerung ist die des chemaligen Ober-

reichsanwalles Dr. Ebermaver in seinem Schriflchen:
.Die notwendige Bekimpfung der Kurpfuscherei und
die Intwicklung der Geselzgebung gegen die Kur-
pfuscherei in fritchefen Jahrhunderten bis aul dic heu-
lige Zeit®. Er stellt fest, dald naheza alle europiischen
und ein grobier ‘Teil mchlcumpuscht-r Linder die mit
der Kurierfreiheit verbundene Gefahr fir die Volks-
gesundheit erkannt baben und derselben dadurch vor-
zubeugen suchen, daly sie die Krankenbehandlung ap-
Personen  vorbehalten.  Deulsehland, wo

Wihrend der parlamentarischen Verhandiungen der
letzlen Jahre ist von den Vertretern aller Rarleien mil
allem Nachdruck betont worden, daB die offentliche
Gesundheitspflege ein neutrales Gebiel ist und die dahin
gehenden Ziele allen Parleien gemeinsam sein missen,
Der Worte sind genug gewechselt, wir vermissen T'aten.

fch eile zum Schlusse meines elwas ausfiahrlich ge-
wordenen Referales. Sie werden die Erkenntnis ge-
wonnen haben, dafy die Arbeit, die zu leisten, ernst und

erantwortungsvoll ist. Nicht Schelten hilflt und Jam-
mern, sondern die befreiende ‘Fat. Kein Mitlel ist unse-
ren Gegnern zu schleehl, wenn es gill, das Volk den
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Aerzien zu entfremden; mitleidiges Zusehen von hoher
Warte darf es nicht mehr geben. Die Aufgabe der Aerzte
isl umschrichen mit den Worlen unseres Kollegen
Schifer in Gera: Aerzle haben die Kurpfuscherei dem
deulschen Volke beschert, Aerzle miissen das Volk wie-
der von ihr befreien.

Entsc eidﬁngen des Bayerischen Landesschiedsamts.

5. April 1928 (LSch II 3/28). - :

1. Beim I'ehlen der in § 368 RVO. vorgesehe-

:n Schriftform kann im einzelnen Falle die
tatsiichliche Ucbung rechtliche Bedeutung er-
langen. :

2. Das bestehende Zahlungssystem kann ge-
gen den Willen ciner Partei nur'dann geidindert
werden, wenn die als notwendig erwiesene Ab-
hilfe nur durch den Wechsel des Systems er-
reicht werden kann.

Die Vergitung der Aerzte durch die Allgemecine Oriskranken-
kasse X. erfolgte frither zufolge eines schriftfichen Vertrages nach
cinem Kopfpauschale. Im September 1923 kam zwischen der Orts-
krankenkasse und den beiden Betriebskrankenkassen einerseits
und den Aerzten andererseits ein als provisorisches Abkommen
bezeichneter, ab 1. Oktober 1923 wirksamer Verirag zustande, wo-
nach die Kassen allwochentlich 25 Proz. der Mitgliederheitrags-
einnahmen an den Rechner des Aerztlichen Bezirksvereins als
Pauschale zur Abgeltung aller kasseniirzilichen Leistungen abzu-
fiihren hatten. Nach Wiederherstellung der Withrung wurde, wie
unbesftritten [eststehit, vom Beginn des Jahres 1924 ab auf Grund
miindlicher Vereinbarung zwischen den drei Kassen und den
Aerzien die kassendrziliche Taligkeit nach Einzelleistungen ge-
mil § 8 Zilf. 8 Abs. 2 Beispiel I des Kassendirzilichen Landes-
vertrages fiir Bayern (KLB.) mit Begrenzung auf die siebenfache
Beratungsgebhr vergfitet. Mit Schreiben vom 31. Mai 1926 teilten
die Kassen den Acrzten mit, daB die Vergiitung der Kassendirzie
in neuerer Zeit in fast allen groBeren Kassen nach Pauschale er-
folge und das gleiche nun auch von den Krankenkassen in X.
angestrebt werde. Die aus diesem Anlal vor dem Vertragsausschuf
gefithrten Verhandlungen fithrten zu keinem Ergebnis.

Das von den Kassen angerufene Schiedsamt erlieB Entschei-
dung dahin, daB die kassenirztliche Titigkeit bei den streitbeleilig-
ten Kassen vom 1. Juli 1927 ab nach cinem Kopfpauschale zu ver-
giiten sei, dessen Berechnungsgrundlagen niher dargelegt wurden.
Gegen diese Entscheidung legte der Aerztlich-wirtschaftliche Ver-
cin X. Berufung ein.

Dic rechtliche Wiirdigung des Streites ergibt:

Die oben erwiihnte miindliche Abrede fiber Vergiitung nach
IZinzelleistungen entbehrle allerdings der Schriftform (§ 368 RVO.).
Tatsichlich wurde jedoch das Uebereinkommen von beiden Ver-
tragsteilen lange Zeit durchgefiibrt. Die Akten geben keinen An-
haltspunkt dafiir, daBl etwa von der einen oder der anderen Seife
der Mangel der Schriftform geriigt oder ein Vorbehalt dahin ge-
macht wurde, es handle sich nur um ecine kurziristige Zwischen-
regelung. Diese etwa 215 Jahre ohne nachweisbare Ausnahme fort-
gesetzte, auf beiderseitigem Einverstiindnis beruhende Bezahlun
nach Einzelleistungen kann demnach bei der Frage nach dem bis-
her maBgebenden Vergiitungssystem nicht unbeachtet bleiben. Das
im heutigen Termin ibergebene schriftliche |, provisorische Ab-
kommen™ vom 27. September 1923 ist, wie auch sein Inhalt zeigt,
offenbar unter den {bermichtigen Verhiiltnissen der letzten In-
flationszeit entstanden und hat nach {iberecinstimmender Erkla-
rung der beiden Parteien keinerlei (iber das Ende des Wihrungs-
zerfalls hinausgehende Bedeutung erlangt. Daritber besteht Ein-
verstindnis und es wird auch vom Schicdsamt als festgestellt er-

achtet, daB der schriftliche Vertrag zwischen Aerzteverein und ‘
Ortskrankenkasse vom 14, Juli 1914 durch die Inflation hinfallig

geworden ist.

Nach Ansicht des Landesschiedsamts ist nach dem dargelegten
Tatbestand das zwischen den Beteiliglten bisher maBgebende Ver-
[i:()lungssyslcm jenes nach Einzelleistungen. Die von den
Kassen unter Widerspruch der Aerzle beantragte Ersetzung des-
selben durch ein Kopfpauschale bedeutet eine Aenderung des
Systems der Vergittungen, womit zuniiehst dic leliissigkell der
Berufung auBer Zweilel gestellt ist (§ 3680 Abs. 3 Ziff. 3 RVO.).

Nach der Rechtsprechung des Reichsschiedsamts und des Lan-
desschiedsamts soll eine Aenderung des Honorarsystems gegen
den Willen einer Partei nur aus einem wichtigen Grunde vorge-
nommen werden;, wenn niimlich die Aenderung durch die heson-
deren Verhiiltnisse des Kassenbezirkes deshalb geboten erscheint,
weil dem die Aenderung begehrenden Teil dic Beibehaltung des
bisherigen Systems billigerweise nicht zugemutet werden kann.
(Entsch. d. RSchAmts vom 27. Januar 1925, AN, 1925 S, 213, 215;
initsch. d. RSchAmts vom 23. I'ebruar 1928, RSch. 127/27: Entsch.
d. LSchAmts vom 17. Miirz 1926, LSch. 8/1923.) Dieser Beweis.ist
vornehmlich von dem die Aenderung verlangenden Teil zu er-
bringen. 2 >

Die Krankenkassen, inshesondere die Ortskrankenkasse, be-
haupten unter Zustimmung des Schiedsamts, dafi sie durch das
bisherige Zahlungssystem nach Einzelleistungen mehr als billig
helastet wiirden. Hierin kénnte nur dann ein wichtiger Grund im
Sinne obiger Darlegungen erblickt werden, wenn dieses Ver-
gitungssystem als solches fir die behauptete unbillige Be-
lastung verantwortlich gemacht werden kénnte. Dies ist aber nicht
der Fall. Der KLB. selbst geht von der grundsatzlichen Gleich-
herechtigung des Pauschalsystems und des Systems der Vergiitung
nach Einzelleistungen aus (vgl. Eichelshacher-Graser, Kranken-
kassen und Aerzte in Bayern, S. 31). Weiter kommt in Betracht;
dab bei der Mehrzahl der deutschen Krankenkassen das System
der Vergiitungen nach Einzelleistungen besteht. Daraus ist zu fol-
gern, daB das System der Einzelvergiitung an sich keine iiber-
mibBige Belastung der Kassen bedeutet. Wenn und soweit eine
solche tatsichlich vorliegen sollte, ist als vermutliche Ursache zu-
nichst daran zu denken, dafl von der durch den KLB. (§ 8 Ziff. 8
Abs. I) fiir dieses System vorgeschriebenen Begrenzung nicht der
veranlaBte wirksame Gebrauch gemacht wurde.

Nach Ansicht des Landesschiedsamts ist daher ein wichtiger
Grund, wie er fiir die Ersetzung des Systems der Vergiiiung nach
Einzelleistungen durch ein Kopfpauschale gefordert werden muB,
jedenfalls auch insclange micht als nachgewiesen zu erachten, als
durch eine giinstigere Begrenzung das bisherige System verbessert
und damit der Beschwerde der Kassen abgeholfen werden kann.
DaB diese Moglichkeit, auf die schon vom Versicherungsamt und
auch von den Aerzten hingewiesen wurde, nicht vorhanden sein
soll, ist von keiner Seite behaupiet und nach der Sachlage kaum
;mzunehmen. (Vgl. Entsch. d. LgchAmts vom 17. Mirz 1926, 1.Seh.

I 8/25.)

Die angefochtene Entscheidung, welche gegen den Willen der
Aerzte die Vergiitung derselben nach Kopipauschale bestimmte.
kann demnach nicht aufrechterhalten werden.

25. April 1928 (LSch. II 9/28).

Bei der Prufung, ob ein standesunwiardiges
Verhalten im Sinne des §1 Ziff. 3 Abs. 1¢ KLB.
vorliegt, ist die L.inge der Zeit, die seit den
behaupteten Vorkommnissen verstrichen ist,.
nicht auBer acht zu lassen. Auch sind zur Er-
méglichung der Nachprifung im Revisionsver-
fahren jeweils die Tatsachen ausdriicklich
festzustellen, aus denen die Unmoglichkeit
eines gedeihlichen Zusammenarbeitens gefol-
gert wird. -

Der prakt. Arzt Dr. A. in B. wurde im November 19i7 zem
Krankenhausarzt in C. bestellt. Schon im Februar des folgenden
Jahres wurde dieses Dienstverhilinis wegen vertragswidrigen Ver-
haltens von der Distriktsgemeinde C. fristlos geldst. Eine von Dr. A.
aus diesem AnlaB erhobene Leistungsklage wurde vom Land-
gericht mit Urteil vom 5. Juli 1920 in zweiter Instanz rechtskriftic
abgewiesen. Von der Strafkammer des gieichen Gerichts ferner
wurde Dr. A. im Jahre 1920 wegen Kérperverletzung und Haus-
Iriedensbruch zu 4 Monaten 10 Tagen Gefangnis verurteilt. Wegen
Korperverletzung und Notigung wurde er mit Urteil des Amis-
gerichts im Jahre 1925 in Geldstrafen von 150 und 30 RM. ge-
nommen.

Das Schiedsamt hat in Uebereinstimmung mit dem Zulassangs-
ausschuB das neuerliche Gesuch des Dr. A. um Zulassung zur
Kassenpraxis bei den beklagten Kassen im Hinblick auf & 1 Ziff 3
des KLB. und § 6 der Zulassungsgrundsitze abgelehnt, da er sich
durch die in diesen zivil- und strafgerichtlichen Urteilen festse-
stellten Handlungen des Arztlichen Standes unwiirdig gezeist habe
und ein gedeihliches Zusammenarbeiten mit den Krankenksssen
und der kassenirzilichen Organisation nicht erwarten lasse. Auf
alle F3lle liege mit Ricksicht hierauf in der Person des Kldgers
ein wichtiger Grund im Sinne des § 36Sm Abs. 4 RVQ. vor.

Das Landesschiedsamt hat die Sache zur neuerlichen Ver-
handlung und Entscheidung an das Schiedsamt ruriickverwiesem

“anit folgender Begriindung:

Es ist von Revisions wegen nicht zu beanstanden. wenn das
Schiedsamt die gerichtlich fesigesteliten Tatsachen such seiverseiis
im Zulassungsstreit als erwiesen annahm. Dagegen ist die recht-
liche Wirdigung dieser Tatsachen nicht bedenkenfrei. ZumSchst
kann nach Ansicht des Landesschiedsamts der der Verurteilwmg
vom Jahre 1925 zugrunde liegende Sachverhalt susscheidem: der-
selbe beriihrt in erheblichem MaBe weder die Standesehre moch
das Verhiltnis des Kldgers zu den Krankenkassen und der kasson-
drzilichen Organisation. Die itbrigen Tatsachem, aufl welche sich
“die Vorinstanzen stiitzen, inshesonders jone, welche sur fristhosem
Entlassung als Distrikiskrankenhausarzt fitheten, sind allerdings
teilweise AuBerst bedenklich. Dies schitebt sber micht sus. bei der

~, Wirdigung dieser Vorkommmisse, welche im Augenblick der

“schiedsamtlichen Entscheldung  schon 810 Jakhre zurtioklazem,
dem Zeitablauf einen gewissen Eimflub elnzoriuwen. Dieser Ge-
danke fand schon Ausdruck in der Begrindung dor schiedswmt-
lichen Entscheidung vom 3. Juli 1926 insoferne, als daselbst ams-
gelihrt ist, daB die mehrerwihnten Tatsachen zeitlich nech zw
nahe Hegen, als daB sie bel der Beurtellung des Zulassungsantrages
unberiicksichtigt gelassen werden kdnntem, weshald der Antrag
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jedenfalls zur 7e1tnbzulehnen sei. Wenn ferner auch die Beurtei-
lung des Verhaltens des Dr. A. durch seine Standesgenossen nicht
schlechthin bindend fiir die Zulassungsinstanzen ist (vgl. Mitt. d.
Bayer. LVAmts 1927, S. 24), so l\ann doch nicht aubler acht ge-
lassen werden; daB die \er[olﬂuna der Verletzung irztlicher Be-
rufspflichten im beru[snerwhthchen Verfahren in 5 Jahren ver-
jithrt. (Art. 14 Abs. ides Aerztegesetzes vom -1. Juli 1927, GVBL
‘ 212330

Nach Ansicht des L‘mdesschleds'\mts wird demnach die Ent-
scheidung der Vorinslanz durch die von ihr als erwiesen er-
achteten und in den Kreis ihrer Betrachtungen gezogenen Tat-
sachen allein nicht in ausreichendem \hBe gestiitzt. Hierzu
bedurfte es weiterer, in eine spiitere Zeit fallender IF eststellungen.
Zu solchen war jedenfalls Anlall und Gelegenheit ﬂencben im
Hinblick auf die in den Akten des Sdnedsqmts \ncderholt er-
withnte, in seinem Urteile d“er(llnﬂb nicht berithrte Verwendung
eines fremden Briefes durch Dr. A., welche anscheinend auch
bestimmend ist fiir die Erklirung der kasseniirztlichen Organisa-
tion, daB sich ihr Verhiltnis zu (llesem Arzte sehr \erschlechterl
hitte und jede Beziehung zu ihm glatt abgelehnt werde, Es ist ver-
anlaBt, dieses unter dem Gesuhlspunkte des § 1 Ziff. 3¢ KLB,
vielleicht auch des & 368 m Abs. 4 RVO. mo"llcher\\else wesent-
liche Vorkommnis durch nihere Ieststellunﬂen aufzukliren und
letztere auch auf sonstige, fiir das \erxchlechterle Verhiilinis zur
kassenirztlichen Orgamsahon ursichliche Tatsachen auszudehnen.
Dies gilt auch in Beziehung auf die Krankenkassen, insoferne,
wie beh‘mptel wird, ein ﬂedmhhches Zusammenarbeiten mit den-
selben seitens des Dr. A. mchl zu erwarten ist. Wenn diese hier-
nach noch notigen Erhebungen zu einem wesentlichen Ergebnis
fiilhren, so wire es nicht schlechthm ausgeschlossen, die [ruheren
Verfehlungen bei Beurteilung der ('esamtpcxsonlwhl\elt des Kli-
gers mit heranzuziehen. Im iibrigen lassen die Griinde der an-
"efochlenen Entscheidung nicht bestimmt erschen, ob aus den
als festgestellt erachteten “Tatsachen auch die Standesunw tirdigkeit
noch ﬂefo]ﬂert wird.

I)aB die sogenannte Stichtagsv er'lenunu ‘Beschl. des Landes-
ansschusses vom 3./4. I)ucmber 1925) solchen Aerzten nicht zu-
gute kommt, w elche gemaB § 1 Ziff. 3 KLB. von der Zulassung
.1us<re5thossen sind, \\urde vom Schiedsamt zutreffend .mwefuhrt
(ebenso Eichelsbacher- Graser, Aerzte und }\r‘ml\enl\assan in
Bayern, S. 16).

| Schwangerschaft, ZiihneA und Erndhrung.

Wihrend jeder Schwangerschaft werden an den Kor-
per durch den Kalkbedarf des wachsenden Kindes erheb-
liche Anforderungen gestellt, und das Kind deckl scinen
Bedarf nétigenfalls aus den Knochen und Zihnen der
Mutter. Wird diesen verinderten Verhiltnissen nicht ge-
niigend Rechnung geiragen, so kommt es leicht zu Schadi-
gungen des Knochensystems und der Zihne der Muller.
Daher hat die Arbeitsgemeinschaft der Wiritembergi-
schen Krankenkassen-Verbinde gemeinsam mit Fach-
arzten der betreffenden Gebiete ein Merkblatt unter dem
Titel ,,Schwangerschaft, Zihne und Ernahrung” heraus-
gegeben, das in amchauhchcr Weise entsprechende Ral-
schlage erteilt und auch im ibrigen Deutschland weileste
Verbreitung verdient.

Einbeziehung der Aerzte in die Arbeitslosenversicherung.

* Vor kurzem hat der Preuflische Landlag cinen kom-
munistischen Antrag angenommen, in dem das Staals-
ministerium ersucht wird, auf die Reichsregierung zwecks
Aenderung des Erwerbslosenversicherungsgesetzes dahin?
gehend einzuwirken, dafy die freien Berufe, Schrift-

steller, darstellende und bildende Kitnstler i
(hc I3 rwcrbslosenvcrslchcrun{3 einbezogen werden. Der
Reichsarbeitsminister hat daraufhin die Arbeitsimter um
Stellungnahme ersucht und sie anscheinend beauftragt,
Erhebungen auch beziiglich der Heilberufe zu veranslal-
ten. Arbeitsimter richten an die ortlichen Vercine der
Heilberufe die Bitte um Milteilung Gber die Grolie des in
Frage kommenden Personenkreises, ob ein Bedirfris fir
die Einbeziehung der fraglichen Gruppen in die Erwerbs-
losenversicherung als vorliegend erachtet wird. Der Ver
band der Aerzle Deutschlands hat fiir die organisierte
Aerzteschaft die Bediirfnisfrage unter allen Umstinde
abgelehnt, denn die deutsche Aerzteschaft ist der Adl-
fassung, dafy der Aerztestand keine Arbeitnehmer-Organi-

salion ist, sondern ein freier Beruf, zu dessen vornehmsler
Verpflichtung es gehdrt, eine etwa notwendig werdende
Unlerstiilzung der Standesgenossen lediglich im Wege der
Selbsthilfe zu organisieren.  °

Das Medizinstudium in Bayern.‘

Im Priifungsjahr 1927/28 traten bei dem Priffungs-
ausschufy in Munchen 142 (im Vorjahr 172); in Wiirz-
burg 82 (().3\ und in Erlangen 26 (27) Kandidalen der
Medizin ein. Hiervon l ll)cn die Prafung beslanden: in
Miinchen 138, in Wirzburg 76 und in Erlangen 24. Die
Note ,,Séhr gul* erhielten in Minchen 19, in Wirzburg 19
und in Erlangen 12, die Note ,,Gut” in Minchen 95, in
Wiirzburg 49 und in Ertangen 10, ,Genigend in Man-
chen 24, in Wiirzburg 8 und in Erlangen 2. 12 Kandida-
ten haben die Prifung nicht bestanden oder wurden zu-
ritckgeslellt oder sind durch den Tod abgegangen. In
Miinchen erhielten 151, in Wiarzburg 52 und in IErlangen
21 Kandidalen die Approbation als Arzl.

,,Kassen-Bureaukratie.*

/

\/l)vr Landesverband Bayern des Haupl-
verbandes Deulscher Krankenkassen e V.
ersucht uns, zu der in Nr. 46 d. BL gebrachten Noliz

.Kassen-Bureaukratic* mitzuteilen, daB _es sich nichl um
cin Bureaukralensliickchen der ;,('n.mnlcn Krankenkasse,
sondern um ein Formblatt handelt, das von der lm"\lul('n-
versicherung auf Grund einer \n\wlsung fur den Um-
tausch der Quiltungskarten gemill § 1438 RVO. zwingend
vorgeschrieben ist®,

Auf alle Falle handelt es sich um ein ..
stiickchen®.

Bureaukraten-

\,‘, Ein Fliegenfanglag in Japan.

Aehnlich wie in Deulschland, wo im vergangenen
Jahre vom Reichsausschufd fir hygienische Volksbildung
ein Gesundheilsfeldzug auf dem Lande veranstaltel wurde,
um der Fliegenplage und ihren gesundheitlichen Gefahren
zu begegnen, ist jelzt auch in Japan ein Fliegenfangtag
eingerichtet worden. Wie aus den Berichlen eines japa-
nisch-medizinischen Blaltes hervorgeht, sind in Japan am
Fliegenfanglag in diesem Jahre mehr als 26 Millionen
FFliegen eingeliefert worden

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

Minchener Aerzteverein fiir freie Arztwahl.
Mitgliederversammlung am 21, Dezember.

‘orsilzender: Herr Gilmer.

7. Bekannigabe des meuen Vertrages mit den kauf-
(1.111 nischen Ersalzkrankenkassen, tiber dessen
Auswirkung m?"m hinsichtlich dor neuen Ge-
biihrenordnung die Meinungen noch auscinandergehei.
Iis wird ferner milgeteilt, dafl der Vertrag mit den
Berufsgenossenschaftlen voraussichtlich am 1. Ja-
nuar 1929 in Kraft triM. Das Abkommen des Hartmann-
bundes mit den Miltelstandsversicherungen
wurde von letzteren gekiindigh und infolge FForderungen,

die von den Aerzlen nicht erfiilll werden I\onnlvn nichi
ucrl. .
| VemT ANt (10m~8‘1nll.ntsvcrlmn(l Der Ver-

la;, wurde hekanntfich Tar den 17 Tanuar 1929 gekian-,
digl. Bei den Verhandlungen in der letzien \Ill;,llulcl'
versammlung {ber den Al)schlulb eines neuen Verlrages
waren \lunungsvu'sc]ucdonhcxlcn aufgetreten in der
Irage, ob der Sanitilsverband eine Millelstandsversiche-
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rung darstelle oder nichi. Im ersteren Falle dirfie nach
den Weisungen des Hartmannbundes der Verirag nicht
nmehr erncuert werden. Man beschlofy deshalb, die Iint-
| scheidung dieser ‘IFrage den beiden Spilzenverbinden
- zu uberlassen. Dic eingegangenen Antworfen haben ein
ubercinstimmendes lirgebnis nicht gezeitigt. Wéahrend
der Hartmannbund den Sanititsverband aul Grund der
ihm vorgelegenen Unterlagen rundweg als cine Miltel-
standsversicherung  bezeichnef, ist der Aerzlevereins-
bund der Ansicht, dafl dem Sanilitsverband wohl un-
verkennbare Merkmale einer Miltelstandsversicherung
anhaften, daB man aber an den hier vorliegenden dllen
Verhiillnissen nicht unndtig rihren sollte. Mit ncuen
Verbinden dieser Art dirften aber aufl keinen [Fall Ver-
iriige abgeschlossen werden. llerr Scholl-gibt dann
eine Uebersicht uber bestehende dhnliche Linrichtungen
in anderen Sliadten, tiber den auf die drei Abteilungen
des Sanilitsverbandes verteilien Mitgliederstand, iber
die Vereinsbeitrige, die Einkommensgrenze, die [Hono-
rierung sowie auch Gber das Iirgebnis einer Bespre-
chung mit dem Sanititsverband hinsichttich der ihm an-
haftenden vielgeragten Mifstande. Die Diskussion dreht
sich in der Hauptsache um cinen von Herrn Weiler
gestellten, von ihm begrimdeten Antrag, der laulet:
.Die Angelegenheit der Beralung eines neuen Ver-
tragsabschlusses mit dem Sanititsverband ist zu ver-
- lagen. Sic ist zundchst an den Aerzilichen Bezirksver-
ein Manchen-Stadt hintberzugeben mil der Bitte um be-
schlcum;.,lv Beschlulifassung “iber die Irage, ob aber-
haupl ecin solcher Vertrag abgeschlossen werden soll.
Da dieser Beschiufl nichlt mehr bis zuwm Zeitpunkt der
Beendigung des bisherigen, zum 31. Dezember 1928 ge-
kiindigten Vertragsverhbilinisses betiligt werden kann.
wird die \or.sl'mds(,hdl‘l des Minchener Acrzlevereins
fur freie Arztwahl beauftragt, noch cine Fortdauer des
bisher laufenden-Vertrages mil (lcm Sanitilsverband bis
zum 31. Marz 1929 zu \crcml)m en.t
Per Antrag findel die Mehrheil der Versammlung.
iz

o/

Bayer Landgsverhand fur Mutterschafts-, Séuglings-
und KIemkmderfllrsorge

| L
2//77;' Jer Bayerische Landesverband fir Mullerschafts-,
Sauglings- und Kleinkinderfirsorge kann in diesen Tagen
aul sein 20jihriges Bestechen zurickblicken. Am 19. De-
zember 1908 wurde er in (lcr IForm der ,,Zentrale far
Sauglingsfirsorge in Bayern® gegriindet. Sie ist die erste
\cu-nn;,un;, in Deutschland, (lw dem planmiBigen Aus-
bau der Gesundheilsfirsorge dienen wollte.  Wihrend
seines  Bestehens hat  der l.an(l(wcrlmn(l fiar Bavern
auflerst wertvolle Arbeit zum Besten der heranwachsen-
den Generation geleistet. Man kann sich secine Titigkeit
im Rahmen der bayerischen Gesundheilslirsorge nicht
mehr hinwegdenken, I2s ist zu wiinschen, dal} der Landes-
verband unter [Fihrung seines ersten. Vorsilzenden, Ge-
heimrat Prof. Dr. Scilz, der ihn seil seinem Beslehen
leitet, noch recht viele I'riichle seiner wertvollen Titig-
keit zum Besten des bayerischen Volkes ernlen moge.

5

Amtliche Nachrichten.

- ,«\

Dienstesnachrichten.

Dem wegen Erreichung der Altersgrenze in den d:m-
cernden Ruhestand getretenen Oberregierungsral Dr. Karl
Frickhinger bei der Regierung von Oberbayern, K
mer des Innern, wurde dic: Anu‘]\ulmmﬁ seiner vorzig-
lichen chnsllmslung ausgesprochen. ?

Dem am 1. Januar 1929 wegen Erreichung der
Altersgrenze in den dauernden Ruhesland lrelcndcu
mit dem Titel und Rang eines Obermedizinalrates aus-

gestalteten Bezirksarzt Dr. Friedrich Wiedemann in
Neu-Ulm wurde die Anerkennung seiner Dienstleistung
ausgesprochen.

Vom 1. Januar 1929 an wird der Oberreglerung,srat
Dr. Franz Gebhardt der Regierung von Niederbayern,
Kammer des Innern, in gleicher Diensteseigenschaft an
die Regicrung von Oberbayern, Kammer des Innern, in
ctatméabiger Weise berufen. ,

Vom 1. Januar 1929 an wird dem lLandgerichlsarzt
am Landgericht Manchen I. Dr. Heinrich Vogler in
Munchen, der Titel und Rang eines Obermedmnalrales
verliehen.

Vom 1. Januar 1929 an wird dem Bezirksarzt Dr. Karl
ILangenmantel in Straubing Titel und Rang eines Ober-
medizinalrates verliehen.

i/ T
Vereinsmitteilungen.

. Rerztliche Verrechnungsstelle fiir Mittelfranken.

¥ Pas Versorgungsam{ Niarnberg hat bei unserer Ver-
rechnungssielle Beschwerde dariber gefithrt. dafl von

den Aerzien die Rechnungen fiir Zugeteilte sehr ver-

spitet eingereicht wiirden. wodurch die Kassen nicht
mehr in der Lage seien, die _Kostennachweise rechtzei-
tig beim Versorgungsamt zu erstellen. Nachdem die
—K!?ﬁl der Krankenkassen bercils Tangere Zeit anhiel-
ten und nicht verstumnien wollten, habe sich das Ver-
sorgungsamt’ veranlaBt gesehen. an hohere Sielle zu
berichten. Wir machten daher die Kollegen dringendst
bitten. jeweils die Zugeteilten-Rechnungen sogleich nach
Vierteljahrsschlull einzureichen. Das Versorgungsamt
verlangl die Vorlage der Rechnungen des {.
1928 und der iibrigen noch ausstehenden Rechnungen
bis langstens 20. Januar 1929. Ferner bilten wir die
Kollegen. auch die Kassenrechnungen alsbald ein-
zusenden. da die Kassen verpflichtet sind. den Jahres-
abschluB noch im 1. \lerleljahr 1929 dem Versiche-
rungsaint vorzulegen. gez. Dr. Erl

Aerztlicher Bezirksverein und Aerztlich-wirtschaftlicher
Verein Fiirth.
Es besteht Veranlassung, nochmals darauf aufmerk-
sam zu machen. daB die I{echnungcn des 1. Quartals
fur die kaufminnischen Kassen und das YWohlfahrtsamt
Firth bis zum 5. Januar eingereicht sein missen. Wegen
Auflosung der Krankenkasse des Eisenwerks [‘dfel,
Nuarnberg. sollen auch die Rechuungen fir diese Kasse
bis zu diesem Termin eingereichl werden. Die Rech-
nungen fur die ubrigen Kassen sind Dbis -spilestens
20. Januar einzureichen. wobei selbstverstiandlich auch
die Kassenbelege bis zu diesem Termin mit eingereichl
sein missen. Bei verspateter Einreichung irelen die
feslgesetzien Strafen ein. — Ferner wird darauf auf-
merksam gemacht, dal} bei den kaufmannischen Kassen
die Familienangehorigen von den Kassenmilgliedern ge-
trennt zu verrechnen sind. Auch bei den anderen klei-

nen I\{l\b(‘n sind die IF nmlmnan«mhormen \\'(’Ill“\lenb

deutlich cf‘l\enmhch zu machen. DA, (r. W ollner.

AHiﬁeiIUngendesMﬂnchenerAerztevereinsfiirfreieArztwahl -
71. In der Mitgliederversammlung vom 21. Dezember -

ll‘d(‘ beziiglich des_Sanitéatsvy crbandes folgender
Antrag des Herrn Dr. Weiler angenommen: .J)le An-
gelegenheil der Beralung eines neuen Vertragsabschlus-
ses mil dem Smuldlbvcrband ist zu verlagen. Sie ist
zundchst an den Aerztlichen Bezu‘l\swrom AMinchen-

Stadt hintberzugeben mil der Bitte um beschleunigte

BeschlufMassung aber die Frage, ob iberhaupt cin sol-
™~
cher Vertrag .11)60%1110\9011 \\erden soll. Da dieser Be-

schiuBl nicht mehr bis zum Zeitpunkt der Bccndl&funn‘i

Quartals ™
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des bisherigen. zum 31. Dezember 1928 gekiindigten Ver-
iragsverhaitnisses betatigt werden kann, wird die Vor-
standschait des Muanchener Aerztevereins fur ifreie Arzt-
wahl beaultragt. noch eine Fortdauer des bisher laufen-
den Vertrages mit dem Sanititsverband bis zum 31. Mirz
1929 zu vereinbaren. ;

2. Ein gewisser Max Ortmayer, chemals Buch-
binder, zur Zeil erwerbslos, versucht auf folgende Art
sich Morphium zu verschalfen: Er laBt sich vom Arzt
ein Antiarthritikum verschreiben, fiigt dem ausgestellten
Rezept eigenhidndig cine Morphiumrezeptur bei, gewdhn-
lich 30 g einer 2proz. Losung. Es empfichlil sich, bei
allen Rezeplen, die abgegeben werden, den unteren, evil.
tfrei bleibenden Teil zu durchstreichen, damit kein MiB-
brauch gelrieben werden kann.

3. Der vom Vorstand des Leipziger Verbandes (Hart-
mannbund) ausgesprochene Ausschlufl des Herrn Ge-
heimrat Hoeflmayr aus dem Hartmannbunde wurde
vom Berufungsausschull des Beirates des Leipziger Ver-
bandes in seiner Sitzung am 15. Dezember bestatigt.

4. Zur Aufnahme in den Verein als auflerordent-

liches Mitglied hal sich gemeldet Herr Dr. Justin

berzimmer, Facharzt fir orthopidische Chirurgic,
Mozartstrafie S/I.

~ MWeihnachtsgabe der Witwenkasse.
Kollegen gedenket der Weihnachtsgabe!
5. Gabenverzeichnis, zugleich Quittung.

Vom 17. bis 22. Dez. eingelaufene Gaben: Uebertrag 10481 30 M.
Dr. Amende-Bamberg 10 M.; Dr. Renner-Deining (Obb) 20 M.;
Aerztl. Bezirksverein Coburg 100 M.; Bez.-Arzt Dr. Dorn Landau
10 M.; Dr. Ebert-Miinchen 10 M.; San.-Rat Dr. Gerstle-Ludwigs-
hafen a. Rh. 10 M.; Miinchener gynikol. Gesellschaft 100 M.; Dr.
Hetz-Miinchen 10 M.; Generalarzt Dr. von Heuss-Miinchen 25 M ;
San.-Rat Dr. Hofbauer-Bamberg 20 M.; Dr. Kénig-Endorf 10 M.;
San-Rat Dr. Lamping Miinchen 20 M.; Dr. Mang-Waging 10 M ;
Bez.-Arzt Dr. Oberhofer-Ko6tzting 10 M.; Kassenirztl. Ver. Pfaffen-
hofen a. d. Ilm 40 M.; Prof. Rieder-Miinchen: Anlisslich meines
70. Geburtstages 100 M.; San-Rath Dr. Roth-Bamberg 20 M.; Dr.
Schlegel-Edenkoben 20 M.; Dr. Heinrich Trautner-Augsburg 80 M.
Geh.-Rat Dr. von Zumbusch-Miinchen 30 M.; San.-Rat Dr. Allwein-
Miinchen 50 M ; Dr. Elfriede Barth-Ruhpolding 10 M.; Dr. Bauer-
Wasserburg a. Ian 20 M.; Dr. Brunhiibner-Miinchen 10 M.; Geh.-
Rat Dr. Decker-Miinchen 20 M.; Geh.-Rat Dr. Dgrfler-Regensburg
30 M.; Dr. Alfred Falk-Minchen 20 M.; San..Rat Dr. Glasser-
Brannenburg 20 M.; San.-Rat Dr. Heinrich-Weyarn 20 M.; San.-
Rat Dr. Heizer-Passau 25 M.; San.-Rat Dr. Hitzelberger-Kempten
15 M5 Dr. von Hésslin-Haunstetten 10 M.; Dr. Latte-Niirnberg
10 M.; Dr. Leonhardt-Landshut 100 M.; Dr. Mann-Fiirth 10 M.;
Dr. Mandelbaum-Niirnberg 10 M.; Ob.-Med.-Rat Dr. Maul-Kauf.
beuren 20 M.; San.-Rat Dr. Neger-Miinchen 20 M.; San.-Rat Dr.
Prechtl Miinchen 20 M.; Dr. Rothlauf-Ampfing 20 M.; Geh-Rat
Dr. Bernhard Spatz-Miinchen 30 M.; Sap-Rat Dr. Schneider-
Regensburg 30 M.; Hofrat Dr. Teilhaber-Miinchen 20 M.; Dr.
Uebelhoer- Windsheim 20 M.; Aerztlich-Wirtschaftlicher Verein
Weilheim 20 M.; Dr. Willburger-Augsburg 10 M.; Dr. Aumer-
Obing 10 M.; Dr. Hans Bauver I Niirnberg 30 M ; Bez-Arzt Dr.
Fuchsberger-Tirschenreuth- 20 M.; Dr. Hagl- Qettingen 20 M.;
Dr. Georg Hirsch-Minchen 80 M.; Verein der Kasseniirzte-
Ingolstadt 200 M.; San.Rat Dr. Leonpacher-Traunstein 20 M.;
Dr. Niedermeyer-Obernzell 20 M.; Bez.-Arzt Dr. Steiger-Illertissen
10 M ; Dr. Hans von Schuh Ntirnberg 20 M.; Ob.-Med. Rat Dr.
Weber-Kelheim 10 M.; Dr. Winter-Ergoldsbach: Abgel. Honorar
Dr. Suess-Wemding 20 M.; Dr. Winter-Ergoldsbach 10 M.; Dr,
Florian Hahn-Ntirnberg 10 M.; Dr. B. Stein-Niirnberg 20 M ; Dr.
Stamm-Landshut 10 M.; Aerztl. Bez.-Verein Nordschwaben 100 M.
Aerztl. Bez.-Verein Hof 830 M.; San.-Rat Dr. Eberler-Altusried
20 M.; Ob.-Med -Rat Dr. von Ebner-Bayreuth 10 M ; Dr. Eichinge:-

Rennertshofen 5 M.; Ob.-Med -Rat Dr. Fortner-T6lz 20 M.; San.-

Rat Dr. Hermann-Hemau 10 M.; Dr. K. in R. 10 M.; Geh.-Rat
Dr. Krecke-Miinchen: Honorar des Herrn Dr. Ernst Levy 100 M.;
Dr. Meyr-Wallerstein 25 M.; San.-Rat Dr. Preuss-Pyrbaum 20 M.;
GehsRat Dr. Ranke Obersendling 25 M.; Dr. Rudolf Decker-
Miinchen 10 M.; Dr. Sedlmeyr Sanatorium am Hausstein 20 M.;
Dr. Schiffier-Ruhpolding 10 M.; Geh.-Rat Dr. Stauder-Nfirnberg
30 M.; Dr. Zahn-Niirnberg 20 M.; Dr. Albert-Wiirzburg 10 M.; Bez.-
Arzt Dr.Braun-Neunburg v. Wald 20 M.; Dr. Harstn’cﬁ-F tirth 20 M.;
Dr. Hartinger-Pfaffenhausen 10 M.; Dr. Arthur Hirsch-Miinchen
10 M.; San.-Rat Dr. Horn-Miinchen 26 M.; Dr. Echerer-Miinchen

10M ; San.-Rat Dr.Schlickenrieder Altomiinster 10 M. ; Dr. Schnitzler-
Augsburg 10 M.; San-Rat Dr. Zott-Goggingen 10 M ; Aerztl..Bez.-
Verein Deggendorf 200 M.; San.Rat Dr. Dirnhofer-Taunberzell
15 M.; San-Rat Dr. Doering Bayreuth 10 M.; Ob.-Med.Rat Dr.
Dorsch-Nabburg 20 M.; Dr. Erl-Niirnberg 15 M.; Dr. Ernst Haass-
Niirnberg 10 M.; San..-Rat Dr. Kroehl-Schessliiz 20 M.; Aerzte-
verband Lichtenfels-Staffelstein 50 M.; Dr. Moser-Obing 10 M.
Dr. Obermaier-Traunstein 10 M.; San..Rat Dr. Rinck-Kaisers-
lautern 20 M.; S. vhh.-Miinchen 10 M.; Dr. Weinholzer-Passau
10 M. Gesamtsumme 14026 30 M.

Allen edlen Spendern innigsten Dank.
Weitere Gaben nimmt dankbarst entgegen
Die Witwenkasse des Invalidenvereins,
Postscheckkonto nur Nr. 6080, Amt Nirnberg.
San..-Rat Dr. Hollerbusch- Fiirth, Mathildenstrasse 1,

/

Buicherschau.

Lieakoplast-Verblinde. Von Priv.-Doz. Dr. Hermann K immell jun.,

I/ HamburgiEppendorf. 32 Bilder auf 16 Tafeln. Kipegrammata

medica Mappe 1X. Verlag von Gg. Stilke, Berlin. 1928. Preis
RM. 3.—.

Die Vervollkommnung in der Pflasterherstellung hat zu viel.
filtiger Anwendung gefiihrt in Fillep, "wo frtiher der Gips- und
dhnliche Verbinde angelegt wurden. Es l4sst sich nicht leugnen,
dass damit z. B. bei Malleolarfraktionen und Vorderarmbriichen
manche Schidlichkeit des starren Verbandes vermieden werden
kann, aber die Technik muss einwandfrei beherrscht werden.
Diese Technik bei den genannten und anderen Verletzungen wird
hier in anschaulichen Bildern gelehrt. Ein kurzer, in 10 Kultur.
sprachen verfasster Text gibt die Erlduterungen.

Neger, Miinchen.

Fiie die Redaktlon verantwortlich: Dr. H. Seholl, Mlnchen.
Fir dic Inscratc: Adolf Dohn, Minchen.

Aligemeines.

Erfahrungen mit Allisatin bel Darmerkrankungen. Von Dr.
Schultze-Heubach, Assistent der Klinik. (Aus der Medizi-
nischen Poliklinik Frankfurt a. M. Direkt. Prof. Dr. Strassburger.)
Allisatin, ein geschmack- und Eeruchloses Knoblauchpriparat, ist
an der Klinik seit ca. zwei Jahren im Gebrauch. Es wurde bei
Durchfallserkrankungen aliler Ast gegeben, und zwar meist in der
Dosierung von 3mal 2 Tabletten tdglich. Nur vereinzelt musste
diese Dosis auf 4—5mal 2 Tabletten erh6ht werden. Recht gut
hat sich das Priparat bei akuten und subakuten Enterckolitiden
auf infektioser oder alimentirer Grundlage bewithrt. Auch bei
mehr chronischen Formen von Kolitiden, bei denen schon Tann-
albin u. a. ohne Erfolg angewendet waren, konnte mit Allisatin
Besserung und Heilung erzielt werden. Gute Wirkung zeigte das
Mittel ferner bei toxisch bedingten Durchfillen bei Lungentuber-
kulose und krupptser Pneumonie. Auch starke meteoristische
Beschwerden wurden sehr giinstig beeinflusst, wihrend bei den
typischen reinen Girungsdyspepsien und einigen gastrogen be-
&ngten Durchidllen kemme so tberzeugenden Erfolge geschen
wurden. Zum Schluss betont Verfasser noch die vollige Unschitd-
lichkeit des Priiparates. Knoblauchgeruch in der Ausatmungsluft
konnte nur in vereinzelten Fillen beobachtet werden.

Dr. F. (Mtinch. Med. Wschr. 1928, Nr. §2.)

Ferro-calciumsaccharat 12: 1000

Entspricht weitgehendst den Forderungen
der modernen Eisentheraple.

werden und wird schneltlstens und reatlos resorblert.
Daher sohnelle und durchschlagende Elsen- und Kalkwirkung
ohne Verdauungeatirungen, selbst bel Suglingen und Grelsen.

I
enthdlt das Eisen in der wirksamen Ferro-Form!

Aegrosan wird selbst vom kranken Magen gut vertragen, mischt sioh
ohne welteres mit dem Magensaft, braucht weder reduziert noch aufgeldst

Prels Mark 1.40 in den Apotheken. Versuohsproben auf Wunsoh,

Johann G. W. Opfermann, Kéin 64
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