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Mitteilung der Bayerischen Landesirztekammer.

Einladungen zu Versammlungen. ;
Der” 1. Vorsitzende und der Landessekrelir derV

Aerztlicher Bezirksverein Anshach.

Nichsle Silzung: Dienstag, den 6. Mai, 5 Uhr, im
.IHaus der Volksbildung®. Tagesordnung: 1. Mitteilun-
gen. 2. Vortrag des Herrn IFacharztes Dr. Zabel ftiber:
,Die-Zusammenarbeit von praklischem Arzt und Augen-
arzl bei der Behandlung von Schielfillen. 3. Sonstiges.
Damen 4 Uhr bei schonem Welter im Hofgarten, sonst
Calé Braun. I AN SN e yae:,

Niirnberger Medizinische Geselischafi und Poiiklinik e. V.

Wissenschaftliche Sitzung am Donnerstag, dem
8. Mai, abends 8 Uhr, im Gesellschaftshaus (Marientor-
mauer 1). Tagesordnung: 1. Demonstrationen. 2. Herr
Prof. Dr. Kirch (Erlangen) a. G.: ,,Ueber die [Entstehung
des Schlaganfalls.* s PEAR GO 1AL

Veriffentlichung der Bayerischen Aerzteversorgung.
B eiilw alparieasd s TSN TFext e Piathasiitlsil.

Der Beitrag fir das 1. Vierteljabr 1930 (1. Januar
bis 31. Mirz) betrigt 7 Proz. des tatsichlich erzielten
reinen Berufseinkommens (Gesamteinkommen aus Kas-
sen- und Privalpraxis nach Abzug der Berufsunko-
sten). Der Mindestheitrag von 80 M. reicht nur bei
solchen Miigliedern aus, welche im Vierleljahr kein
hoheres reines Berufseinkommen als 1143 M. erzielt
haben. Alle anderen Milglieder miissen 7 Proz. ihres
Einkommens zahlen. Der Beitrag ist bis 15. Mai 1930 auf
das Postscheckkonto Mimchen Nr. 5666 ,,Versiche-
rungskammer (Aerzleversorgung)® zu iiberweisen.

Miinchen, den 26.-April 1930.

Versicherungskammer,
Abteilung fiir Versorgungswesen.

. A.:: Direkior Hilger.

_Bayerischen Landesirztekammer haben mit den fihren-

den Personlichkeiten des Aerztlichen DBezirksvereins
Minchen und des Miumchener Vereins fiur freie Arzt-
wahl wegen der gegen die Miinchener Aerzteschaft sei-
tens des ,,Freien Gewerkschalters® erhobenen schweren

igriffe _cine eingehende Aussprache gepllogen. s
wurde in allen Punkten cine vollkommene Einmutigkeit
iiber die cinzuleitenden Schritte erzielt und éine Denk-
schrift an das Bayer. Staatsministerium des Innern be-
schlossen, die nachstehend veroffentlicht wird. Line
Abschrift dieses Gutachiens wurde auch dem Staals-
ministerium fiir Landwirtschaft und Arbeit, Ableilung
Arbeit, dem Oberversicherungsamt und dem Versiche-
rungsaml der Stadt Minchen zur Kenninisnahme
tiberreicht.

Aerzte und Krankenkassen.

An das Bayer. Staatsministerium des Innern,
Manchen.

Das Bayer. Staalsministerium des Innern hat die
Bayer. Landesiirztekammer mit Schreiben vom 22. Mirz
1930 aufgefordert, zu den Ausfithrungen der Ortskran-
kenkasse Minchen-Stadt uber das Verhiltnis der
Aerzle und Krankenkassen Stellung zu nehmen. Dem
Schreiben des Ministeriums waren zwei Nummern des
~Ireien Gewerkschalters® beigelegt.

Die Ausfiibrungen des ,Ireien Gewerkschalters®
waren der Bayer. Landesirztekammer schon bekann,
auch ist die Bayer. Landesiirztekammer davon unfer-
richtet, daB die drzllich-wirtschafilichen Spitzenver-
binde sich bercits eingehend mit der Angelegenheit
befalilen:

Die Bayer. Landesirztekammer begriifit es daher
dankbar, dafy ihr seitens des Bayer. Staatsministeriums
nunmehr Gelegenheit gegeben wird, als Slandesvertre-
tung dazu Stellung zu nehmen.

~Einleilend geslattel sich die Bayer. Landesérzle-
kammer darauf hinzuweisen, dafd der Vorstand der
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OKK. Minchen der \"er(")l'l'cnl]iclmng im , Freien Ge-
werkschafler® nach seiner eigenen Lrklirung fernsteht
und die in diesen Artikeln gegen die \Iundluler Kassen-
irzte erfolgten Angriffe bedauert.

[Es ist unbestreitbar, dafl die finanzielle Lage der
OKK. Minchen eine aulerordentlich ungiinstige ist;
dies war auch die Ursache zu den Auseinanderscizun-

gen in der AusschubBsilzung der OKK. vom 31. Januar
1930. Um diese I‘rage richlig zu beurteilen, mufl dar-

auf hingewiesen werden, dal im Ausschuld der OKK.
zwei politische Richtungen sich nahezu die Waage hal-
ten; deshalb ist es zu verstehen, dall man von beiden
Sul(n den Versuch machen w111, aulienstehende Dritte
fitr das bei der Kasse. bestehende Delizit allein verant-
wortlich zu machen. Zu diesem Zwecke: werden die
Finnahmen von acht Mimchener Kassenérzien ange-
fithrt, die zwischen 52400 Mark und 91400 Mark liegen
sollen; dabei wird aber geflissentlich vermieden,
daraul ‘hinzuweisen, -dall es sich hier nicht
um Reineinnahmen der betreffenden Aecrzte
handelt. I's handelt sich bei den angefiihrien Aerzien
um Herren, die sich ausschlieBlich oder hauptsichlich

mil Ronlge nologie, Chirurgie oder Orthopidie beschéf-.

ligen. Die in dem belr cllcndcn Arlikel angegebenen Ho-
norare enthalten infolgedessen auch die mil dieser Rént-
gentitigkeit ver lmndun(*n Unkosten, die seitens der Spit-
zenverbinde .der Aerzte und K ’ankenkassen in ihrer
Hohe auf Grund von eingehenden gemeinsamen Berech-
nungen verlraglich festgelegt sind. Dabei ist daraul hin-
zuweisen, dal diese Unkoslensitze nur die Auslagen
i die l\()lll”elltdlllfl\ell allein darstellen, wahrend die
allgemeinen alehchcn Werbungskosten noch gesondert
wie fir jeden anderen Arzt 11111/111\0111111611 so dafl von
den Finanzimlern bei entsprechendem N achweis bis
zu 60 Proz. des Einkommens der Rontgenologen als ab-
zugsfihig anerkannt werden. Zieht man diese Ronigen-
unkosten von den angefithrten Zahlen ab, so ergeben
sich bereils wesentlich geringere Betrige.

Zu dhnlichen Iirgebnissen komml man, wenn man
die zwischen den bplt[cnvelbanden vereinbarten Un-
koslensiitlze von den Brultocinnahmen abzieht und vom
Restbetrag die vom Finanzamt den Aerzten allgemein
/ll“(‘%ldlld(,llcn Werbungskosten in Hdéhe von 30 Proz.
in Abzug bringt. Die Runenmalnncn der betreffenden
[terren errechnen sich dann folgendermalien:

30%0
Brutto Rontgen- Rest- We(-- I Rein-

Unkosten| betrag | bungs- |einnahmen

kosten
Dr. Zeller . . .. |52438|23991 (28447 8534 19913
Dr. Haas, Alfred . {56737 6662|500175|15022 035053
Dr. Becker, Theod. |57511(26392|81119| 9335 21784
Dr, Kistle 71046{33958| 3708811126 25962
Dr. Bacharach . 71561|34323(37238 (11171 | 26067
Dr, Klar . 72419| 2468169951 | 20985 | 048966
Dr. Gilmer 9294626896 | 66050 | 19815 | © 46235
Dr. Kassenetter 94402| 46437 | 47965 [ 14389 {0 33576

Dabei muB darauf hingewiesen werden, daf} die
Vornahme von Ronigenleistungen nicht in das Belieben
des einzelnen Avzles gestellt ist, sondern erst der Prii-
fung durch eine zu diesem Zwecke bestimmte Kom-
mission unterliegl. Nachdem der Landesausschul} fiir
Aerzte und Krankenkassen in seiner Sitzung vom 9. April
1930 neue Bestimmungen Uber die Genehmigung von
Sachleislungen beschlossen hat, wird kimftighin auch
cin Vertrauensarzt der OKK. dieser Kommission ange-
horen; dariber hinaus erscheint der Landesirzlekam-
mer ecine weitere Verschirfung der Genehmigungsbe-
stimmungen notwendig, und zwar:

a) LEinrichtung einer Kartei, aus der die bereits Irither
genehmigten Sachleistungen zu ersehen sind;

b) Antragstellung durch den zuweisenden, nicht aber
durch den ausfithrenden Arzt;

¢) Stichproben durch personliche Vorladung des Pa-
tienten vor die Kommission in zweifelhaften Fallen.

Nach der oben angefiihrten Berechnung kommen
fiir eine weitere Prifung der Einnahmen von den acht
Herren wohl nur noch vier in Frage.

Sanitiatsrat Dr. Gilmer: Dieser (bt neben seiner
Rontgenltitigkeit auch weitgehend groBchirurgische”
Tiligkeit aus, die wohl die nlolﬂle aller Miinchener Chi-
rurgen dals[ellt, so wurden von ihm im Jahre 1929 etwa
1000 Operationen bei Versicherlen der OKK. Munchen
ausgefithrt, die in der Gebthrenordnung mit 10 M. und
hoher bewerlet sind und qualifizierle arztliche Leistun-
gen darstellen. Das Honorar fiir diese Operationen be-
lrud 37453 M.

Is kann wohl dem Arzl das Rechl zur LErhdéhung
seines Einkommens durch solche hochwertige Lu%tun-
gen michl bestritten werden, da er ja dazu die sonsl
tbliche [IFreizeit benutzen und Tag- und Nachistunden,
auch iber einen 10stiindigen Arbeilstag hinaus, auf Ko-
sten seiner Gesundheit dazu heranzichen muff. Dabei be-
schiftigt S.-R. Dr. Gilmer in seiner Klinik noch zwei
lechnische Assistentinnen und einige weitere Hilfskréfte.
Dazu kommen zwei vollbesoldete Assistenzirzte und ein
Medizinalpraktikant, die zusammen 20500 M. jahrlich
Gehall beziehen.

Sanititsrat Dr. Haas: Bei diesem liegen die glei-
chen. Umstinde wie bei IHerrn S.-R. Dr. Gilmer vor.
Auch er ist Facharzt fiir Chirurgie und hat im:Jahre
1929 hochwertige Leistungen in Héhe von 25472 M.
bei OKK.-Palienten ausgefiithrt. Er beschéltigt ebenfalls
zahlreiches Personal, und zwar neben zwei Assistenz-
drzlen noch mehrere technische Iilfskrifte.

Dr.Klar: Er ist der am meisten beschaftigte Ortho-
pide Mimchens und bezieht den Hauptteil seines Hono-
rars aus Erkrankungen, die mediko-mechanische Be-
handlung erfordern. Die mediko-mechanische Behand-
lung aber genehmigt allein und ausschlieBlich die OKIK.
selbst;, die Aerzteschaft hat keinerlei Einflull aul diese
Genehmigung. Dem Verfasser des Arlikels multe die-
ser Umstand bekannt sein. Um so verwunderlicher ist
es, dal trotzdem in dem Artikel der versteckte Vor-
wurf erhoben wird, als wiirden hier tiberflissige L.ei-
stungen vorgenommen. Zudem bendtigt. Herr Dr. Klar
zu dieser Behandlung neben zahlreichen kostspieligen
Apparaten cines umfangreichen Personals; er beschif-
ligt gleichfalls einen Assistenzarzt und weiteres techni-
sches Hilfspersonal. Die von Herrn Dr. Klar mit Ge-
nehmigung der Kasse ausgeliihrten mediko-mechani-
schen Behandlungen erreichten im vergangenen Jahre
cinen Belrag von 35081 M. Die fur IHerrn Dr. Klar
angefithrten Griinde gelten tbrigens zum Teil auch far
Herrn Dr. Haas, der ebenfalls orthopidisch tilig ist
und genchmigte med1ko—mechan15che Behandlunden in
Hohe von 8000 M. ausfiihrte.

Dr. Kassenetter: Er hat nach Abzug der Ront-
genunkosten und der Werbungskosten noch eine Rein-
einnahme von 33576 M. In seiner Praxis sind neben
seiner IFrau auch noch ein bis zwei technische Assisten-
linmen Filig. Im tibrigen sind inzwischen seine Kinnah-
men wesenltlich zuriickgegangen, da seitens der Acrzte-
schaftl bereits MaBnabmen ergriffen wurden, um die
Ausgaben fiir Sachleistungen zu senken.

In Nr. des ,IFreien Gewerkschafters® wird im
(vegensatz zum erslen Artikel nicht mit den Honoraren
der Aerzte, sondern mit der Patientenzahl operiert. Die
Angaben beziiglich der Patientenzahlen stellen insofern’
eine Irrefihrung seitens des Verfassers dar, als bei
diesen Zahlen die Ueberginge aus einem Vierteljahr in



Nr. 18. 1930.

BAYERISCHE AERZTEZEITUNG.

SEITE 181,

das andere doppeli, unler
gezalilt sind. :
Die Listen -des 1.—3. Vierteljahres 1929 standen
der Aerzleschafl nicht mehr zur Verfigung. Die Nach-
priifung der Listen vom 4. Quartal 1929 und 1. Quar-
tal 193) ergab, dal die Vierteljahresiiberginge elwa ein
priftel der IFdalle ausmachen. Man gehl wohl nicht fehl,
wenn man annimml, dafy auch im Jahre 1928 die glei-
chen Verhéllnisse obwaltelen. In Wirklichkeit halte
dann also
Dr. Demmel

Umslinden sogar dreifach

nicht 6812, sondern 5109 Palienicn

Dr. Kroth = T {BRE k. 4623 3
Dr. Praun S R, = 4452 3
Dr. Bauer, Aug. R0 650 . 4266 -
Dr. Schwaab s bl 5, 3984 -
Dr. Feuchlwanger I b 3 3930 =3
Dr. Bruckmayer T 1‘)3 A 3843 5

Der Arlikelschreiber glaubt das vielumstritiene Pro-
blem des ,,Kassenlowen* emlach dadurch losen zu kon-
nen, daB er als Kassenlowen den Arzl bezeichnel, der
jahrlich mehr als 20002500, also vierteljihrlich mehr
als 500—625 Patienten behandelt.

Es erscheinl notwendig, darauf hinzuweisen, daf
man unler Kassenlowen zwei Arien von Aerzlen zu
verstehen pflegt. Erstens Aerzie, die infolge allzu grolien
Enlgegenkommens gegeniiber den Kranken beziglich
Verordnung von Arzneien, Anweisung von Krankengeld
usw. sich einen ungewohnlich orolﬁen 12 1[1(>nle111\1'019
erwerben; zweilens Aerzte, die inlolge ihres grofien Pa-
tientenkreises nichl mehr in der Lage sind, beim ein-
zelnen vollwertige drztliche Leistungen auszufithren.

Dal beide Arlen in einer Person vereinigt sein kon-
nen und héaufig auch vereinigt sind, bedarf wohl keiner
besonderen Betonung.

Die erstere Art des Kassenldwen kann bei der Be-
lrachtung des Artikels des ,I'reien Gewerkschafters®
wohl auBer Belracht bleiben, denn in dem betreffen-
den Artikel ist ein Anhaltspunkt dafir, daB die Aerzie
durch Konvenienz gegeniiber den Kranken sich ihre
groBe Paltientenzahl erworben haben, nicht gegeben.
Wohl aber ist angeftihrt, dab eine ordentliche arztliche
Untersuchung bei einer so grofien Palientenzahl nichl
mehr gewihrleistet ist, dall also nur ,Ramscharbeit*
geleislet wird. - :

Um die Berechtigung zu dieser Behauptung zu prii-
fen, mull vor allem die IFrage beanlwortet werden:
Wieviel Besuche und Beratunoen kann ein Arzt téaglich
vornehmen, ohmne dal} der \\’crl seiner Ie1slunﬁon b(,—
einlr 1chlwl wird?

Man muB bei der Beantwortung dieser IFrage unter-
scheiden zwischen praktischen Aerzlen und Fachérzlen.
Ein Augenarzl z.
handeln wie ein prakiischer Arzt und dieser wieder
mehr als ein Facharzt fir Chirurgie oder [ir innere
Krankheiten, ohne dal der Wert seiner Leistungen dar-
unter leidel. Wihrend sich die Titligkeit des Augen-
arztes allein in der Sprechstunde abspiell und zahl-
reiche rasch zu erledigende Behandlungen anfallen, hat
der praklische Arzl viele zeitraubende Besuche zu er-
ledigen, und bei dem Facharzt fir innere Medizin
machen sich hinwiederum hiufig duBersl langwierige
Unlersuchungen notwendig, die an und fir sich schon
den Palienlenkreis einschrinken.

Da der Artikel in der Tauptsache praktische Aerzte
mit Namen anfihrt, so darf sich die Beurleilung wohl
aul diese Art von Aerzien beschrinken. Bei praktischen
Aerzten spielt zwar beziglich der Besuche die I'rage
cine grofie Rolle, ob die Besuche weil auscinander lic-
gen oder ob sich die Besuchslitigkeil in geschlossenen
Siedlungen usw. abspiell. Doch konnen solche beson-
deren Verhillnisse bei der allgemeinen  Betrachiung
wohl ausscheiden.

B. kann taglich mehr Patienten be-

‘weitere

Bei den in dem Artikel namentlich angelthrien

praklischen Aerzten kann wohl als sichier unterstellt
werden, daB sie sich nicht auf cine achlstindige Ar-

beitszeit beschrinken, sondern dald cine mindestens
zehnsliindige Arbeitszeil bei ihnen die Iegel bilden wird.
ine lingere Arbeilszeit kann ihnen als Angehorigen
eines freien Berufes wohl kaum verbolen werden, wenn
sie glauben, diese erhohten Anforderungen unter Alif3-
prauch ihrer Arbeitskraft und ihrer Gesundheit leisten
zu konnen.

Die zehnstindige Arbeitszeil diirite- sich aul il
Stunden Besuchstiligkeit und aul finf Stunden Sprech-
slundenpraxis verteilen. In fiinf Stunden sind bis zu
20 Besuche zu bewilligen, ohne dali minderwerlige
drztliche Leislungen erfolgen miifiten, zumal den prak-
lischen Aerzlen zu den Besuchsfahrten heute allgemein
eigene oder gemielete Autos zur Verligung stehen. In
der Spl‘e(,h%lundcnpl‘.wis aber kénnen nach unserer An-
sicht in finf Stunden 69 Beralungen ausgeltihrt werden,
ohne dalb der Werl der Einzelleistung darunter leidel.
Wenn auch rein rechnerisch fiir einen Kranken dann
nur finl Minuten zur Verfigung slehen, so ist in Wirk-
lichkeil die fir den Kranken zur Verfiigung stehende
Zeil doclh erheblich grober, da ja bei manchen Kranken,
die in laufender Belmndllm" stehen oder nur eines Ver-
bandwechsels bediirfen, weniger als finf Minuten be-
noligt werden, so dald die eingesparte Zeil finr Kranke
ausgenutzt werden kann, bei denen eine eingehendere
Untersuchung notig ist.

Betrachtet man nun die Tiatigkeit der im Artikel des

LIreien Gewerkschafters® genannten Ierren von die-
sem Gesichispunkt aus, so ergibl sich folgendes:

Zanl d. lfe- Zahl dc.r Zahl d. B(.z» AT Be-

handelt. im {Besuche im|ratungen i, 2 ratungen

Vierteljahr |Vierteljahr Vlerte]phr ﬁ Tag |'im Tag
Dr. Demmel 1703 574 4098 | 8 54
Dr. Kroth 1541 425 35H6 6 48
Dr. Praun 1483 648 3876 9 52
Dr. Schwaab 1328 557 3298 8 44
Dr. Feuchtwanger| 1311 436 4092 6 53
Dr. Bruckmayer | 1281 909 3795 12 51

Bie Sonderleisiungen der ecinzelnen HHerren konnen
aus lechnischen Grinden nur schwer in Beralungen
umgerechnet werden. Schilzungsweise dirflen zu obi-
gen Zahlen noch etwa §—10 Beralungen hinzukommen,
bei denen Sonderleistungen ausgeftihrt werden.

Der in dem Artikel ebenfalls genannte Dr. Augusl
Bauer ist Augenarzl. Aerzte dieses IFaches konnen natur-
gemill mehr Beralungen in eciner Stunde vornehmen,
schon deshalb, weil die Kranken sich zur Untersuchung
nicht auskleiden mitssen. lierr Dr. Bauer hat {ibrigens
gegen die Zeilung Privatklage wegen des Artikels ge-
stellt.

Der B. Landesarztekammer ist bekannt, daly seitens -
des Miinchener Vereins fiir freie Arztwahl durch er-
hebliche Streichungen an den Arzlrechnungen die Viel-
behandiung tatkriftig bekimpllt wird, und dall noch
Hemmungen beantragt werden sollen. s mul}
dabei hervorgehoben werden, dabh gegen die vorgenom-
menen Slreichungen von Leisiungen seilens einzelner
Acrzle Berufung eingelegt wurde. Diesem Berufungs-
ausschuly gehort auch der verantwortliche Schriftleiter
des ,Freien Gewerkschalters® als 11. Vorsitzender der
OKK. an. Wenn nun von diesem Herrn selbst nach der
Sitzung des Berulungsausschubes erklart wurde, daf
er die vorgenommenen Streichungen im inner slcn ler-
zen als \'oll]\()mm@n unberechtigl ansehe, und dalh er
nur aus der Kassennollage heraus und aus Organisa-
tionsgrimden fiir die Verwerfung der Berufungen ge-
stimml habe, so diarfte damil wohl augenlillig bewie-

-
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sen sein, dab die Konlrollorgane des Aerztevereins tliber
das Maf} des Berechliglen hinaus Abslriche vorgenom-
men haben, nur um den stark angespannten IFinanze:
der OKK. gerechl zu werden, und-dab sie mil Riicksicht
darauf wllM nhonsld]lllcho Ungerechtigkeiten in l\dul
genommen haben.

s isl selbstverstindlich, dal bei ciner so grolien
Zahl von Kassendrzten in AMinchen auch Mibstinde
auftreten, die bekimpit und abgestellt werden missen.
Die Bayer. Landesirziekammer isl aber der Ueberzeu-
gung, daB der-Munchener Verein fur freie Arzlwahl ge-
willt und in der Lage isl, bei der Beseiligung solcher
Mibslinde tatkriftig mitzuwirken. [ir hat dies im ubri-
gen auch bis heute getan.

In diesem Zusanmunenhang kann es sich die Bayer.

Landesirzickammer aber nichl versagen, darauf hin-
zuweisen, dal} die Finanziage der OKK. Minchen durch
ganz andere Fakloren nach der sehlechten Seite hin
beeinflubt wird., Diese Grinde anzufthren, hilt sie Iar
ihre Priichl, wenn ernsllich daran gedacht werden soll,
die Zustiinde bei der OKIK. Mimchen eciner Gesundung
zuzulithren.

Der Bayer. Landesirziekammer ist bekannt, dall in
Mimchen seitens der OKK. an die Versicherten kein
Krankenschein seilens der Kasse oder des Arbeilgebers
bisher abgegeben wurde. Dadurch hdl jeder Menseh in

Minchen die Moglichkeil, sich auf Kosten der OKK.
behandeln zu lassen, s bedurite erst eindring-

Fich e\ o st e Harnfo eSS d e mAN Sl R CIS GRS RIS 1fii
die Abslellung dieses unhaltbaren Zustandes
indic Wege zu leiten. Sobald in Mianchen der Arzi-
schein ecingefiihirt sein wird, mull sich zwangsliulig
auch die Zahl der Fille vermindern, da Unbelugle nicht
mehr auf Kosten der Kasse den Arzt in Anspruch nch-
men konnen und auBerdem die Maglichkeit unterbun-
den wird, dal ein Kranker an einem Tage die verschie-
densten Aerzie gleichzeilig aufsucht.

Wenn die Kasse bisher den” Arzlschein nicht ein-
gefithrl halte, obwolil sie wissen mufite, daly dadurch in
erhieblichem Grade unnotige Ausgaben anfielen, so hat
dies wohl seinen Grund darin, dall man sich scheule,
dem Versicherten die Unbequemlichkeit der Schein-
besorgung zuzumulen; dafl eine solche Zumutung aber
maoglich ist, gehl daraus hervor, daB die Ortskran-
kenkasse in Mianchen wohl die einzige grobe
Kassein Deulschlandseindtrfte, die glauble,
aul den Arzlschein verzichten zu kéonnen. Ein
weilerer Grund fiir die hohen Ausgaben der OKK.

diirfte darin zu suchen sein, dall bei der Mimchener
OKK. in einer grofieren Anzahl von IFillen auf die Inne-

haltung der geselzlich mdoglichen drei Karenztage ver-
zichtel wird, und dal in manchen’ Féillen sclhion vom
ersten Tage der Krankmeldung,ab Krankengeld bezahlt
wird. Auch der Umsland, dall diec OKK. Minchen ein
Krankengeld in [lohe von 60 Proz. des Grundlohnes
unlerschiedslos an alle Arbeitsunfihigen bezahlt, darfte
zur Verschlechierung der Finanzlage der OKK. wesent-
lich beigetragen haben. -Die OKK. \lundlen hilte nach
Ansicht der Bayver. Landes frzlekammer mit Ricksicht
aul die angespannte Finanzlage die Verpflichtung ge-
wabl, neben der Innehaltung der drei Karenztage 1llCh
aul eine Stalfelung des Krankengeldes nach dem IFa-
milienstande der Versicherten bedacht zu sein. s wire
zur Verminderung der Ausgaben sehr wohl moglich ge-
wesell, eine solchu Slalielung des Kr 1111\engoldcs durch-
zutithren, da nicht einzusehen ist, warum ein lediger
Versicherler das gleiche Krankengeld bezichen soll wie
ein Familienvaler, der cine Frau und eine Anzahl nicht
in Arbeil stehender Kinder zu versorgen hat. Die OKK.
Minchen konnle sich um so eher zu ciner solchen Mal-
nahme enischliefien, als sie wissen muble, dall gerade
unter den ledigen VYersicherten zahlreiche Arbeils-

kammer,

" geschilderlen

unfihige sich belinden, fur die begreiflicherweise ein
hohes I\lallkmlncl(l den Anreiz blldul kann, sich rascher
krank zu mc](lm oder linger al‘])(‘llbllllldlll“ zu bleiben.
I£s muble der OKK. Munchcn auch bek mnl sein, daly

derarlige Sicherungen bei der OKK. Nirnberg bereils
scil lingerer Zeil eingefuhrt sind und sich dort ausge-

zeichnet bewiéhrt haben.

Sehr lehrreich ist eine der ,Deutschen Kranken-
kasse* entnommene Slatistik. Sie bringt folgende Zahlen:
B . Kranken-
Za\};l dek ;*g i Krankengeld | geld in /o | Beitrags-
sy e ab des Grund-| fuss in °/o
sicherten Eg u:: Johns ;
OKK.Berlin [ 501890505 4. Tag |50 1
,, Dresden |{2050791 3,37| 4. Tag (50-60 7,15
,, Frankf,a M, | 200436 | 3,36 | 4. Tag |50 8
,, Hamburg| 344449| 3,69 4. Tag [50--60 T
,, Koln 1454241 3,69| 4. Tag [65-T75 6,9
., Leipzig |254420] 4,12 4 Tag {50-62':| 6,3
,, Miinchen | 240461 | 4,30 |[4.ev. 1. Tag|60 7,5
,, Niirnberg | 136999 | 3,86 3. Tag [50—-66%/5] 6,75
5y o tutaArt s IS1F 86298 SR A 2 Fag i H 065 5,7 1. Ts2

Nach dieser von Kassenseile veroffentlichten Stali-
slik unterscheidet sich die OKK. Mimnchen beziiglich
des Standes der Arbeitsunfihigkeil unvorteilhall von
den tbrigen Krankenkassen, denn sie steht hinter Berlin
an zweiter Stelle. Dieser ungiinstige Krankenstand isl
zum groBen Teil daraut zuriackzufiihren, dall zu wenig
\l'beltsuntahl% vertrauensirztlich Ildchlllll(‘l suchl wer-
den. W ahrend die OKK. Narnberg alle gehfihigen und
auch einen grofien Teil der bettligerigen Arbeitsunfihi-
gen nachunlersuchen 1afl, beschrinkt sich die OKK.
Minchen aul die Nachuntersuchung eines Teiles der
gehfihigen Kranken. Nach Ansicht der Landesirzle-
kammer erscheinl es daher unerlidBlich noltwendig, dal
die Nachuntersuchung in Munchen verschirft wird, daf}
zweifellos diese Mafinalime ebentalls in erheblichem
MafBle geeignet ist, dazu beizutragen, dafl die Ausgaben
der OKK. Mimchen auf ein erlr 1ghc 1es  Maly zurucl\-
gebrachl werden. -

Die Bayer. Landesirzteckammer verkennt durchaus
nicht die Scnwluw]\ellen die damit verbunden sind,
wenn man die I‘lndnz]age der OKK. Minchen grund-
legend sanieren will. Sie glaubt aber, dafl eine solche
Sanierung durchaus im Bereiche der Maoglichkeit liegl,
wenn auf beiden Seiten, bei der Aerzieschalt und bej
der Leilung der OKK., der gule Wille dazu vorhanden
ist. An der Aerzteschaft wird es dabei gewild nicht feh-
ten; sie hal durch ihre letzten Verhandlungen mit dem
Vorstande der OKK. Minchen gezeigl, dal} sie ernsi-
lichen Willens dazu ist. Das gleiche mufd aber nach An-
sicht der Bayer. Landesirzickammer auch von der
Leitung der OKK. AMinchen verlangt werden, selbst
auf die CGefahr hin, dal die dabei aufllretenden Unbe-
quemlichikeilen den Unwillen ihrer Versicherten er-
regen. [

Auf Grund dieses Berlchlcq bittet die Landesirzte-
die gesamle Aerzieschafl vor weiteren un-
richligen und das Ansehen des édrzllichhen Standes schi-
digenden Angriffen zu schiilzen. Sie {ahlt sich in ilirem
Ansehen und ihrer Standesehre um so mehr gekrankt
und geschidigt, als der 1. Vorsitzende der OKK. Man-
chen auch veranbwortlicher Schriftleiter des ,Ifreien
Gewerkschaflers” ist und ihm die irrefithrende Wirkung
der -veroffentiichten unrichtigen Zahlen und die oben
Mibstinde bei der OKK. Ainchen be-
kannt sein mufiten. :

IRl Ld]l(lesdlLlclxalllll](‘l‘ wird aus diesem
Grunde eine Abschrift vorstechenden Berichles dem Mi-
nisterium fir Landwirlschaft und Arbeit. (AbL. Arbeit),
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dem Oberversicherungsamt und dem Versicherungsami
\M{inchen zuleiten. Sie bitlet das Ministerium des: Innern,
seinen Einfluf bei diesen Stellen dahingehend geltend
»u machen, daB die MiBstinde bei der OKK. Mimchen
abgeslelll w erden.
April 1930.

Bayerische Landesdrziekammer.
Geh. Sanitatsral Dr. Stauder, 1. Vorsilzender.

Dr. Riedel, Landessekretir.

Niurnberg, den 25

Die Krisis der Krankenversicherung und die Aerzte.”)

Von Dr. Julian Marcuse, Mimnchen.

Wenn man von allen Blickverschiebungen und par-
teipolilischen Auslegungen des Wesens und der Aus-
wirkungen- der 90/1(11\'01 sicherung Abstand zu nehmen
versucht, so -zeigt doch die Kre mhenversmhcrund das
Bild einer Krisis, und zwar einmal durch eine mehr und
mehr steigende Belastung der Krankenkassen bis zur
Gefihrdung ihrer finanziellen-Grundlagen und weilerhin
durch eine Umformung der drztlichen Titigkeit, die
den Charakler des Merk mtijismus und der Enlseelung
mit all ihren korruptiven Folgen fir Subjekt und ()b—
jekt in sich trigt. Der leitende Gedanke der freien
Arztwahl war, das [ir die Krankenbehandlung so
{iberaus notwendige Vertrauensverhéilinis zwischen Arzl
und Palienten gegeniiber dem Zwangsverhélinis des
fixierten Kassenarztes wiederherstellen und in zweiler
Linie dem bedenklichen Zuwachs der approbierien
Acrzle Moglichkeiten und Wege zur Tiligkeit und ISxi-
stenz zu schaffen. Der fixierte Arzt wurde vor 192i
als unwiirdiger Fronarbeiler angeschen, der zur Mas-
senarbeit gezwungen und be Tag und Nacht ver-
pllichtet war, dem Mitglied der Kasse zur Verliigung
zu slehen: Die freie Arzlwahl dagegen wollle dadurch,

daB sie fir zahlemmiaBig geringere Arbeil ein relaliv
hoheres Einkommen schuf, dem Arzi eine ubrigblei-

bende Freizeil far sich, seine Familie,” zur Erholung,
Forlbildung u. a. m. ermdglichen. Der Verlauf der
Dinge hat aber gezeigl, dal} diese Vorausscizungen nicht
zulralen, das menschlich begreifliche Verlangen, zu ver-
dienen, ziuchtele eine duberst bedenktliche Kategorie von
Vielverdienern und ecine weit schlimmere FFron-
arbeit, als es in dem System der fixierlen Arztwahl

lag. —
&
Man isl dann dazu Ubergegangen, [Hemmungen zu
errichlen durch Einschicbung von Verlrauensirzlen

miltels individueller Kontrolle. Dall auch diese
nicht zu dem erstrebten Ziele gefiihrt hat, beweist die
allerseils, also von samtlichen bei der Krankenver-
sicherung Deteiligien Faktoren zugestandene und als
bedrohliche Entwicklung gelkennzeichnete Entwicklung
des sogenannlen Kassenlowentums. In ihm ver-
einen sich eine Art Monopolisierung des drzt-
lichen Einkommens, ein fast unertriglich gewor-
denes Arzneibudgel eine enorme Sleigerung “der
Sachleistungen sowi¢ des Krankengeldbezu-
ges. Einige Zahlen sollen dics erhirten:

Bei den reichsgeselzlichen Krankenkassen belrugen
die Ausgaben pro Mitglied:
Steigerung

9, 9
1924 TP E e o e

Aerzlliche Behandlung:  11.90 17.16 15
Arznei- und Heilmittel »  5.34 9.25 73
Krankengeld 15.91 2413 il

Das gesamlte Arzthonorar war von 1921 zu ]9‘)7 von

211 Mlllmncn auf 396 gesticgen, und zwar enlldllen A

*) Nach ecinem im Wirtschaftsbund Minchener Aerzie
am 11. April gehaltenen Referat. 3

-ein Drittel

“ geilieln, nur als gewichligste Liek,

Aerzte zwei Drittel der Gesaml-

summe.

Was die Stadt M inchen betrifft, so steht dieselbe
innerhatb der Ortskrankenkassen unter den 13 deul-
schen Stidlen mit tber 100000 Kassenmilgliedern hin-
sichilieh Arztkosten und Su('.hlvis‘llm(f('n an erster Stelle,
nimlich mil 19.80 bzw. 5.11 M.; die Sachleistungen be-
lrugen 20,2 v. H. der Gesamtkosten. Die Aulwenduugen
fir Aerzle und Arznei sind bei der OKK. Mimchen von
4,9 Millionen im Jahre 1921 aut 11t Millionen im Jahre
1927 gesliegen, 1921 waren es 26,41 Proz., 1928 dagegen
sind es 37,04 Proz.

Gegentber den im Krankenversicherungsgesetz ge-
gebenen Anweisungen und Nolwendigkeiten hat sich
also ein System des Vielverdienens herausgebildet, das
mil seiner Herabdriickung der Leislung aul den Begritf
der Ware, seinen merkantilen Anreizmomenten (Viel-
verschreiberei, Krankmeldungen u. dgl.) die Grundlagen
der Krankenversicherung zu erschiillern droht. Ich
nenne unter den zahllosen Autoren, die diese Mifistinde
i Jacobs, Friedrich von
Miiller, Scholl. Lelzteres gefligeltes Wort: In meiner
Sprechstunde geht die ITohensonne nichl unter®, und
v. Miillers SchiuBsatz: ,Man frigt nach den Symplomen,
und die Ausferligung des Rezeptes geschiehl dann mit
der Sicherheil und Geschwindigkeit cines subkortikalen
Reflexes™ bezeichnen in ihrer Drastik dic gegenwirtige
Situation.

Das Ziel, diese immer mehr anwachsenden Mif-
stinde zu beseitigen, muB also sein, die Masscnarbeil
unreniabel zu-machen, dic individuelle Konlrolle,
Honorarabziige und Disziplinarstrafen hatlen versagl,
wenn auch erstere in ihrem vollen Umfange ])(‘Il)(‘hdll(‘n
ja sogar soweil wie moglich ausgedehnt werden mul.
Lirfolgreich kann nur aul dem \\ ege der Leistungs-
beschri inkung vorgegangen werden, einen Weg hierzu
hat die Niirnberger Aer zleschaft «fow.lh]t wo die
Zahl der IFille mit den jeweilig aul sie fallenden 1.ci-
stungen abgestuft sind und proportional die Quote jeder
enuclnen Leistungsstufe an Enfgelt sinkt. In \hmchon
haben die Kollegon Neger, Nobiling und Kallenberger
bereils secil Jahren Vorarbeilen geleistet, nach denen l)1s
zu ecinem bestimmlen Maximum die individuelle Kon-
trolle beibehalten werden soll; ihre Bewertung soll ab-
hiingig sein von der Zahl dor Behandlung, der
Art der Fille und der Oekonomie der Behand-
lung. Ueber das Maximum hinaus trilt die Beurteilung
der Massenarbeit ein, die nicht mehr 1 Mark werl ist,
sondern nur 60 Proz. nach Arl der Bezifferung in der
Preugo A 5.

Verdichtet hatten sich diese Vorschlige in cinem
Enbwurf vom Kollegen Kallenberger., der einen als Stan-
dardziffer berechnelen Zeilaulwand fiir eine Bewertung
annimml, die alles in sich’ schlieft (Sonderleisiung,
Zeitversiumnis, Besuch usw.) und aul der Grundlage
dieser die Zahl der sachgemil innerhalb einer achistiin-
digen Arbeilszeit zu behandelnden Patlienten errechnel.
Diese gill nur fiar die praklischen Aerzie sowie nur
fiie die Milglieder der Ortskrankenkasse. Legl man die-
sen \la[’)slah eines zeitlichen Momentles nun eciner Bil-
ligkeitsberechnung zugrunde, dann ergeben sich pro Arzl
-— ich weiche von der “Kallenber ger 5(,11( n Zahl als schon
zu hoch gegriffen ab — und Tag 45 Orlskassenlille
als Maximum, was dariber isl, isl niedriger cinzuschii-
zen und hal als mechanische Massenbehandlung keinen
Anspruch mehr aul volhwerlige Enlgellung. Wie die
nunmehr eintrelende Fallbegrenzung vorzunehmen isi,
ist eine [Frage weiterer Ueberlegung.

Von diesen prinzipiellen LErwigungen ausgehend,
wiren folgende MaBnalimen im Interesse der Aecrzle
wie der Krankenkassen erforderlich:
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1. Strenge individuelle Kontrolle bis zur
Haéehslzahl;

2. Leislungsbegrenzung von dieser
sichtlich Ttonorierung;

3. Trennung der Sachleistungen von den drztlichen,
Freigabe von Diathermie und Hohensonne;

. Ausbau der lokalen Verlrige zwischen Kranken-
kassen und Aerzten behufs Vermeidung der geseiz-
lichen Instanzenwege;

5. Verkirzung der Fristen zwischen
antrigen und Einberulung;

6. Wiedereinftithrung der wirlschaf[lichon
nungsweise;

7 \l)luhmnw cines zu hezahlenden Behandlungsschei-
nes sowie eines Kontrollarztes, der den U(‘ll[)ldll be-
stimml.

angeselzten

[Tochstzahl an hin-

[{eilverfahrens-

Verord-

Anmerkung der Schriflieitung.

Zu dem vorslehenden Referat des Herrn Kollegen
Marcuse, das nur einen kleinen Aussehnitt aus der Kas-

senarziirage behandell, sind einige Bemerkungen zu
machen. 3
Ivs ist eine bekannte Talsache, daly das drztliche

IHonorar in den letzlen Jahren bei allen Krankenkas-
sen last gleichmiiBig gestiegen ist; die Griinde hierfar
sind so bekanni, dal} sie m('hl wiederholt zu werden
brauchen. Ieh fihre nur folgende an: Einfiihrung der
Familienversicherung, Ueberalterung der Bevolkerung,
hvgienische Volksautklirung, Popularisierung der Strah-
lenbehandlung, Wegtall des 20proz. . Iinibehrungstak-
fors® ab April 1927 usw. Die Massenarbeit ist immer
noch in hochster Bliite beim fixierten Arzisystem, nicht
beim System der freien Arztwahl. Die organisierle freie
Arzlwahl gibl es iibrigens nur noch bei den Lirsaizkran-
kenkassen, nicht mehr bei den Ortskrankenkassen, auch
nicht in Miinchen. Wir haben bekanntlich bei allen
RVO.-Krankenkassen den ,Numerus clausus®. Auch
Vertrauensiirzte gibl es beim fixierten Arzlsystem. Is
kann kein Zweilel dariber bestchen, dall die organi-
sierte freie Arztwahl immer noch das Ideal [ir Aerzle
und Versicherte ist, aber in dem friheren Sinne — vor
der Ausnahmegesetzgebung des Jahres 1923 Gewily be-
stehen MiBstinde auch ])('. den Kassendrzlen, die ab-
gestelll werden muassen. Aber es ist falsch, zu verall-
gemeinern und von einer ,Monopolisierung des
lichen Einkommens® zu sprechen. Die
sogenannlen Kassenlowenlums® liegt der Aarztlichen
Organisalion sicherlich am Herzen, aber sie wird un-
begreiflicherweise an der notwendigen Disziplinierung
gehindert durch die birokralischen Instanzen des so-
genannlen Kassenarzirechles. Lis mufl immer wieder
darauf hingewiesen werden, welch unsinnige -Entschei-
dung das Reichsschiedsami getroffen hai mit der Be-

stimmung, dafl der Ausschlufl eines Kassenarztes, auch
der zeitweilige, eine Zulassungsirage sei. bei der Be-

tufung bis an das Landesschiedsamt bzw. Reichsschieds-
amt zulidssig ist. Solange nicht der frihere Zusland der
Selbstverwallung und \olhst(hs/lpl111101‘1111g der Kassen-
{irzlie Sunter /\\' angszugehorigkeit zur
Organisalion \\wdorll(‘r"(’slcllt ist, wird es in dieser Be-
‘/.10!1111154 nicht besser werden konnen. Das hal die Lr-
fahrung deullich genug gezeigt. s wire auch ganz
verkehrt, auf dem Wege der Gleichmacherei und wei-
lerer Begrenzungsbestimmungen fortzulahren und eine
Hochstpalientenzahl einzuftihren, da solche Bestimmun-
gen dem Grundwesen cines freien Berufes und dem
Geiste der freien Arziwahl, d. h. dem Vertrauensverhall-
nis zwischen Arvzt und Palienten widersprechen, Ce-
wify mitssen Hemmungen gegen allzu groBe Inanspruch-
nahme eingebaul \\01([011. s mufi die Massen-
arbeit unrentabel gemacht werden, indem man,
wic ich auf dem letzten DBayerischen Aerztelage in

- Tuhrt wird,

arzl-
sekiimpfung des

~gefihrt hat,

kassenérztlichen

Regensburg ausfiihrte, das Prinzip des zeillichen
Momettes auch beriicksichtigl, d. h. der Zeit, die der
Arzl zu einer richligen Behandlung brauchi; was dar-
tiber hinausgehl, soll nicht mehr voll bewertet werden,
etwa im Sinne des Nurnberger Staffeltarifes. Vor allem
aber sind die sogenannten Sachleistungen cinzu-
schrinken, wofliir es verschiedene Methoden gibt. Ins-
bhesondere miissen die Zuweisungen eingeschrinkl wer-
den; auch dafior gibt es er problo Miltel. Selbsiverstind-
lich ist es auch nétig. dal eine Rezeptkontrolle
statifindet und daB den Aerzien ecin Arzneiverordnungs-
buch (das .,Deulsche Arzneiverordnungsbuch®, das auch
bei den Ersalzkrankenkassen gilt) und eine schwarze
Liste, eventuell auch die bei den Ersatzkrankenkassen
giillige, an dic Hand gegeben werden. Es darf erfreu-
licherweise fesigestelll werden, dal die Rezeptkontrolle:
in Mimchen bisher zur Zulriedenheil beider Teile Tunk-
tioniert hat. Weiler wird nolwendig sein, dali auch bei
der Miinchener Orlskrankenkasse, wie bei allen Kran-
kenkassen im Reiche, cin Krankenschein einge-
damilt nichl jedermann sich auf Kosten
der Orlskrankenkasse behandeln lassen kann und bei
Arbeilsfihigkeil nicht zugleich mehrere Aerzie in An-
spruch "genommen werden koénnen. Dieser Kranken-
schein wird von den Spilzenorganisationen der Kassen
und Aerzte verlangt. Er ist also auch in Minchen nicht
zu umgehen. Herr Kollege Haedenkamp sagt in Nr. 14
der ,Aerztl. Milleilungen* auf S. 277 folgendes: . Viel-
mehr soll im Augenblick nur auf die Nolwendigkeil
hingewiesen werden, daf3 bei allen Krankenkassen ein
Krankenschein tberhaupl eingefithrt werden muli.
ohne den die Inanspruchnahme des Arzles nichl er-
folgen kann.”* Selbstverstindlich wire es ecin sozial-
hygienischer Riickschrill und eine unsoziale Handlung,
wenn fiir den Krankenschein ecine Gebithr verlangl
wiirde, wie es von dem Referentenentwurf und von der
»Vereinigang der deutschen Arbeitgeberverbinde® ge-
forder! wird. Die Forderung des Herrn Lehmann, Kon-
trollirzie einzufiihren, die den Heilplan zu beslimmen
haben, ist gliicklicherweise fallen gelassen worden. Wir
brauchen uns damil also nicht mehr zu befassen. Unser
Hauptbesireben wird aber dahin gelien miissen, wieder
zu freien Verlriagen zu gelangen aus den Griinden,
die vorher angefithrl wurden. Erfreulicherweise kann
milgeteill werden, daB auch aul Seile der Krankenkas-
sen dazu Neigung besteht. Aber nie und nimmer diir-
fen bei der gewill noiwendigen Ralionalisierung der
Krankenversicherung cinseitig Opfer von den Aerz-
ten verlangt werden. Auch die Allgemeine Ortskranken-
kasse Munchen wird auf die Dauer nur dann saniert
werden konnen, wenn ihre Krankengeldpolilik geindert
wird. Das ist der springende Punkt! Ich weise noch
einmal darauf hin, dal} die Allgemeine Ortskranken-
kasse Miinchen bei einem 7.,5proz. Beitragssatz ein Kran-
kengeld- von 60 Proz. ohne Abstufung nach dem Fami-
lienstand gewiahrt und keine vollen drei Karenztage ein-
wihrend z. B. die Ortskr ankenkasse Irank- :
lm‘ A ])01 einem 8proz. Beilragssatz cin Kranken-

geld von 50 Proz. gewihrt und drei volle Karenziage
cuweluhrl hat. Um nichi immer wieder wiihrend dcs
\\1111015 in dieselbe Finanzmisere zu gelangen, mub
von der Allgemeinen Ortskrankenkasse Miinchen-Stadl
geforderl werden, dall das Krankengeld herabgeselzi,
am besten nach dem Iqmlhenslandc abgestult wird,
und daf} volle drei Kar en/‘lfloe‘qugcft}lhrt werden wie
es ja auch der Referenlenentwurf vorsiehl. s geht
nicht an, daB der Vertragsiriede durch hochst iiberfliis-
sige und demagogisch gehaltene Presscartikel gestort
wird, und dal} die Aerzte immer ats Priigelknaben her-

halten sollen. In den Arlikeln im . Freien Gewerk-
schafter® sind so viele Unrichiigkeiten enthallen, dal
sic als irrefithrend bezeichnet werden miissen. Ent-
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gegnungen wurden bezeichnenderweise nichl aufgenom-
men. Bei den sogenannten Vielverdienern® sind- die
Bruttocinnahmen aufgefithrt, obwohl es sich in einigen
sallen um Rontgenologen handell, bet denen zum Teil
65 Proz. Unkosten (vom Iinanzamt genehmigl) abzu-
zichen sind, bei einem anderen Falle handelt es sich um

einen Orthopiden, dessen orthopidische Fille von der

Ortskrankenkasse selbsl genchmigt wurden, bei einem
weiteren Falle handelt es sich wm einen Chirurgen und
Rontgenologen, der viele hochwertige Opcerationen aus-
fohrt und der zwei Assislenten und ein nicht unbe-
irichtliches Personal zu unterhalten hat. In einem wei-
teren Artikel sind sogenannte . Vielbehandler® aufge-
fihrl mit der Zahl der jahrlich von ihnen behandellen
datienten. Dabei ist dem Arlikelschreiber ein schwerer
Fehler unterlaufen, indem er die Zahl der Behandel-
ten aller vier Quartale zusammenzihlte, also auch -die
Ueberginge, so dall mindestens cin Drittel der [Fille
doppelt gerechnet wurden. Der Berichi tber die lLage
der Ortskrankenkasse von seilen des ,Vereins fir so-
ziale Wahlen®, also der -christlich-nationalen Arbeit-
nehmerschaft, der in der Presse erschien, war sach-

lich. Hier ist eine Verstindigung nicht schwer zu fin--

den, zumal auch der Vorstand der OKK. schriftlich und
mundlich die Erklirung abgegeben hat, ,,dal} die Kasse
den Artikeln im ,Freien Gewerkschafter® vollstindig
fern stand und sie diese weder direkl noch indirekl ver-
anlaBt oder inspiriert hat* und sic bedauert. Die Mehr-
heit der Kassenirzte arbeitet sicherlich einwandfrei.
Es darf nichl vergessen werden, dafl der Arzitberul ein
schwerer, anslrengender und veranlwortungsvoller ist.
Den wenigen Schidlingen, die es in jedem Berufe gibt,
mufB energisch das Handwerk gelegl werden, da sonst
die Gefahr besteht, daB noch mehr cinschrankende
Bestimmungen den Aerzten auferlegl werden, dalb also
auch die anstindig arbeitenden Aerzie darunter leiden
miissen, und — weil ,bdse Beispiele gute Sitlen ver-
derben®. Die Leitung der drztlichen Organisalion ist
ernstlich bemiiht, soweit es ihr bei dem jetzigen Kas-
senarztrecht moglich isl, MiBstinde abzustellen. Das
hittte sie auch getan ohne_die unerhérten Angritfe im
LFreien Cewerkschalter, die auf das cnlschiedenste zu-
riickgewiesen werden mussen. Scholl.

Aerztliche Berufsethik in ihrer Beziehung zur Sezial-

versicherung.
Von S.-R. Dr. Gg. Schmitt, Jugenheim (Bergsirafie).
(SchluB.)

So schireilet auf der Universitit der werdende Arzt
im Sinne des deutschen Bildungsideales den ganzen Kreis
medizinischen Wissens und Konnens aus. Im engen Bret-
terhaus der kassenirztlichen Praxis aber will den zur
Selbstindigkeit Gereitlen ecin Hauch jener {riben Stim-
mung umwittern, die so wehe Tone findet in der Klage
Fausts: , Enthehren sollst du!'sollst entbehren! Das ist der
ewige Gesang, der jedem an die Ohren klingt, den unser
ganzes Leben lang uns heiser jede Stunde singt.” Jenem
Arzt, der ein um das Krankenbett, selbst um das des Kas-
senpatienten, gebreitetes Endchen Behagen nicht [tr
cinen tiberflissigen Mithelfer ansieht, kommt die Reichs-
versicherungsordnung nicht allzu weit enlgegen.

Dem eigenwiichsigen Arzl wird man bald wohl nur
noch in der Literatur, elwa in Lebenserinnerungen oder
Heldenbiichern, begegnen. Denn fir personliche Eigenart
ist dort kein PPlatz mchr gelassen, wo errechneter Durch-
schnitl und in Schreibstuben entworfene Urbilder Wert-
messer geworden sind. Erst recht mafite der letzte Rest
cigenschopferischen Arzttums sich verflichtigen, wenn
dic vom ITauptverband deutscher Krankenkassen ange-
strebte Neuordnung der Krankenversicherung zustande

kiame. Jede Vereinheitlichung geht doch aul Kosten der
personlichen Eigenart. Schreibstubenwirtschaft ist das
papierene Widerspiel des auf cigene Krafl und Veranl-
wortung cingestellien Handels. Wie konnte darum die ver-
stauble Aklengeistigkeit des grimen Tisches dem vom
allerwirmsten Leben durchpulsten Geschehen draufien in
der freien #drzilichen Praxis gerecht werden? LaBU sich
von fernher die durch Bedingungen des Orls, der Zeil
und aller duBeren Umstinde geschatfene Einzigartigkeil
cines Krankheitsfalles iiberhaupt zulreffend beurteilen?
Gar ersl das Vorgehen des Arzles, dieses letzte Glied in
der Kelte der durch solche Einzigartigkeit bestimmlen
mannigfaltigen Erwigungen? Dem Laien, auch dem im
Verwallungsapparale der Krankenversicherung beschal-
tigten, miissen Gedankenginge, Beweggrimde und die im
Augenblick der Entscheidung gegebene scelische Verfas-
sung des Arztes oft unfaBbare Grolien bleiben. Dem Laien,
dem die vielgestallige, nie beharrende, im ersten Wechsel
dahinstromende, immerfort frische SchoBlinge treibende,
nur mit einem grofen Fachwissen einigermalien zu mei-
sternde Heilkunde unserer Tage vorkommen mag als ein
~Monsalvat* im fernen Land, unnahbar seinen Schrilten.
Und doch ist auch er zur Gralsritterschafl berufen. Auch
er ist erkoren, dem GefiaB von wundertitigem Segen. und
das ist doch die deutsche Sozialversicherung, zu dicnen
Denn bei seinen verwaltungstechnischen Aufgaben hal er
immer irgendwic kritisch Stellung zu nehmen zum IHan-
deln des Arztes, und wenn auch sehr hiufig im Sinne

‘einer Hemmung.

Denn-die Sozialversicherung beziehl ihre materielle
Kraft aus der Wirtschaft. Die Grenzen der auf soziale
Aufgaben gerichleten Leistungsfihigkeit dieser Geldgebe-
rin sind auch die Grenzen fiir die Kraft der Sozialver-
sicherung. Ist die deutsche Wirtschafl zur Zeit auf Rosen
gebettet? Es soll hier gar nicht zur Erwigung stehen, ob
nicht etwa der Staat die Grenzen einer gerechten und
notwendigen Fiirsorgepolitik, und erst recht dic durch
cinen verlorenen Krieg gezogenen, verkennl, und ob er
nicht durch einen ungeheuer aufgeblihten Verwaltungs-
apparat unter Aufwendung stindig wachsender Geld-
mittel eine Wohlfahrtspflege betreibt, die die Leistungen
anderer,* weniger kriegsbeschidigler Linder weil uber-
holl. Auch ist hier nicht zu fragen, ob eine ausschweifende
Wohlfahrtspflege und Firsorge, die hinler menschen-
freundlich klingenden Schlagworten herliufl, zuletzl
nicht, zur Freude des miBgiinstigen Auslandes, das Mark
aus den Knochen unseres deutschen Volkstums aussaugt,
indem sie den Willen zu mannhafter Selbstbehauptung
verkiimmern, zum wenigsten sich nicht frei entfalten 1aBbL.
Hier geht es um clwas anderes: Kann unsere, ersichtlich
am Rande ihrer Tragfihigkeit angelangte Wirtschaft cine
Steigerung ihrer Belastung mit Sozialausgaben noch
durchhalten? :

Kenner der Verhilltnisse werden diese Frage ver-
neinen. Haushallen, strenges Haushallen, ein  sinnvoll
strenges allerdings, wie wir Aerzte hinzuftgen, wird fir
unerlaBlich erklirt. Zu Sparsamkeil und Wirtschaftlich-
keit wird aufgerufen im weiten Reich der Sozialversiche-
rung. An die Protagonisten ergeht der Ruf: an die Aerzte-
schaft, nicht weniger dringlich aber auch an dic Versiche-
rangstriger. Es kam zu Beaufsichligung kassenérztlicher
Titigkeit durch Organe der Verwaltung des Sozialversi-
cherungswerkes. Philister tiber dir. Simson! Not der Zeit.
wo nicht schon mangelnde Einsicht in die Besonderheil
arztlichen Tuns. lassen diese Laieniiberwachung, sicher-
lich ungewollt, hic und da im Kleinen, leider im Klein-
lichen auch. getreu sein. Kanzleigeistgemific Uceberwa-
chung jagl unweigerlich den freudigen Sinn, das opfer-
willige Sichhingeben, das Warmwerden, kurz, die Secle,
aus dem Arztheruf. Erst recht, wenn ihr der Geist der Me-
chanisierung, dicses unseligen Gedankens unseres inner-
lich arm und kalt gewordenen Zeitalters sich zugesellt.
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Ja, die heutige Aerzleschaft ist aus ihrem Garten Eden ge-
lassen, und vor dem Garten ist der Cherubim mit cinem
bloBlen hauenden Schwerl gelagerl, zu bewahren den Weg
zur inneren Ireibeit der Aerzte. ,

Es wurde hier gemahnt, dringlich und ernst, nichl
nachzulassen im Kampl um die drzlliche Berufs-
chre, bis dem Aerztesland die ilim naturgewolll und
entsprechend dem hohen elhischen Wert seiner beruf-
lichen Handlungen zukommende, hohe, hehre Stellung im
Volksganzen wieder errungen ist. Schon sind Kampfer
erstanden. Weitere werden kommen. Denn von jeher
war es und immerfort wird es bleiben gute
Aerzleart, sich aufzulehnen gegen Bevormun-
dung in den folgeschweren EntschlieBungen,
fitr die der Arzt allein einzusiechen hat.

Viel Gules wurde im deutsehen medizinischen Sehrift-
tum zu dieser, alle bewegenden Frage bereils gesagt. Ob
wir trolzdem der Losung des Problems ,Aerzte und So-
zialversicherung” um keinen Zoll nihergebracht sein soll-
ten? Wiren Wert und Wirkung der mancherlei klugen
Ausfilirungen nicht denn doch zu niedrig eingeschiitzt,
wenn man solehen Zweifeln Raum gibt? Ist denn aber-
hauptl zu erwarten, daB einem durch die soziale Versi-
cherungsgeselzgebung in seinem innersten Wesen schwer
be
Entwiirfe, dic von auflen an die Aerzleschaft herange-
bracht werden? Selbst durch noch so kithn und gescheit
cenbworfene und noch so vollkommen durchdachte Plane
Einzelner? Auch wenn diese Pline gewappnet und zu jeg-
lichem Streit voll gerustet aus dem Geist ihrer Urheber
hervorgingen, wie einst die strahlende Pallas Athene aus
dem Haupte ihres Valers Zeus? 2

In diesem Kreuzzug verméochte auch kein Gott, der ‘da
von auflen st6fBt, den Aerzten Hilfe zu bringen. Auf sich
selbst und allein sind sie angewiesen und auf die sitt-
liche Krafl, die im guten Arzttum noch immer am Werke
war, still und unbeirrt, wo um hohe berufliche Giiter ge-
rungen wurde. Und so miiBle denn jeder einzelne Kassen-
arzt willens sein, stiindlich sich zu schlagen, bis die Well
die Berechtigung sciner vornchmsten Forderung aner-
kennt, die da lautet nach wie vor: in seinem ureigenen
Berufshereich frei wirken zu kénnen, unler ungehemm-
tem Einsalz seiner personlichen Art, seines Wissens und
Kénnens und nur gefithrt durch die Ricksicht auf das
Woll der ihim Anvertrauten. Und er miBte dabei dennoch
seinen Frieden machen wollen mit den durch die So-
zialversicherungsgeselzgebung der Aerzleschait auferleg-
ten Bindungen.

Aus der Ehe also zwischen Freiheilsdrang
und Sichabfinden mit dem Zwang sollte den
Aerzten das Heil kommen?
zweier Strebungen, die sich za fliehen scheinen? So unge-
reimt dieser Rdt beim ersten Anblick erscheinen mag,
es 1aBL sich dber ihn reden, wenn er betrachtet wird im
Sinne des Dichterwortes: ,.So ist’s mit aller Bildung auch
beschaffen: vergebens werden ungebundene Geister nach
der Vollendung reiner Hohe streben. Wer GroBes will,
mul} sich zusammenraffen; in der Beschrankung
sich erst der Meister, und das Geselz nur kann uns Frei-
heit geben.” Es gilt doch wohl nur ein redliches Bemiihen,
wenn man diese Gegensilze sich finden lassen und die
vereinigien in den Dienst cines héheren Gedankens stellen
wollte.

Dieser Gedanke, dem Freiheitsstreben und Sichbe-
scheiden dienend sichi unterstellen mifBten, und der den
auf den Kassenirzten lastenden Druck erleichiern und

ihnen im Kampf um dic Berufselire eine starke Hilfe wer- -

den konnle, ist der des ganz besonders sozialen Werles
kassenirztlichen Tuns. Sollle es den Kassenirzlen
Wil e s iclhivvien Siall e SasEimmdiFiiciht ssiCh V.o &
Augen zu halten,daflsiczunoch vornehmeren
Geldschrinken als zu denen der Krankenkas-

rannten Arzttum Hilfe werden kénnte durch Pline und

“achl lassen, d

Aus dem Verbundensein ¢

zeigt-

sen den Schliissel in Hinden hallen, ndmlich
zu denen unserer gesamlen Wirtschaft? Sie
solllen dessen sich bewufit sein, dal jede einzelne Ent-
scheidung des rechl eigentlich im Mittelpunkt des grofien
Sozialversicherungsw 01'1\05 stehenden Arztes, an%huﬁon
von der Krank- oder Gesundschreibung bis zur Al’/ll(‘l-

und Sachleistungsverordnung jeglichen Umfangs, irgend-

wic sich auswirkt im maleriellen Wohl und Wehe des
Volkskdrpers.-Wo si¢ verstiandige Wirtschaftlichkeit wal-
len lassen, geschieht es gar nicht den schonen Augen der
Krankenkassen zuliebe, sondern um des Gesambwohles
willen. Denn noch héher als die Nolwendigkeilen der ein-
zelnen Teile: Der Versicherlen, der Versicherungslriger
und der Acrzte, stechen die des Gesamivolkes.

Gerade, weil die Aerzie ausgesucht soziale® Men-
schen sind, werden sic im Bewulitsein, cinem hdochslen
Werl zu dienen, Kraft finden. Von einem solchen Krafl-
gefiihl, als dem Ansporn zu frischer Berulsliligkeit, sollte
man nicht zu gering denken, wo man sich besinnen mul
auf die im Kampl um die drziliche Berufsehre unerlal3-
lichen Waffen. Der vom Geltihl seiner hohen sozialen Ver-

_ptlichtung geleitete Arzt wird slark sein, gegeniiberzu-

lreten beiden: der Ueberbegehrlichkeit der Versicherten,
wo sie sich zeigt und den kleinlichen Bedringungen einer
burokralischen Verwaltung der Sozialversicherung, dic
geringe Einsicht hat in die besondere Geistigkeit des Arzt-
tums. Und vor allem: sich wird er gebicten kénnen, weil
er weify, dafy das Gesetz nur uns Freiheil geben kann.

Noch andere Hilfen werden angeraten werden im
Kampt um die drztliche Berufsehre und gegen drohende
Versklavung des Acrzlestandes. Keiner aber sollte auBer
daB die letzle Entscheidung in die-
sem Rlnnen fallen wird nach dem \IaB dicneting
\01'/105la11d wirkenden sittlichen Kraft des
Willens zur Arbeit am Volkswohl

Bericht tiber die Sitzung des Engeren Vorstandes des
Bayer. Aerzteverbandes am 24. April in Miinchen.

d3 s NE RS el i B e Res\E cr o AR USRI oS R CHT St
Eine Rezeptkontrolle in der Kassenpraxis ist nach wie vor
noug Es wurde bcschlossen, den arztlich-wirtschalflichen
Vereinen das ,Arznceiverordnungsbuch der deul-
schen Arznelmltlelkommlssmn das bereits bei
den Ersalzkassen und bei den Landl\rankenkassen cinge-
fithrt ist, zu empfehlen, damit nicht verschiedene Ar71101-
verordnungsbucher Verwirrung anrichten. Ebenso wurde
es als zweckmibig befunden, die von den Ersalzkranken-
kassen herausgegebene ,Verbotene Liste®” einheitlich
zu wihlen, bei der ortliche Erginzungen vorgenommen
werden konnen. Da die Einfithrung verbotener Listenr
nach den Beschliissen des Landesausschusses fiir Aerzle
und Krankenkassen im ortlichen Vertrag zu regeln ist,

\;;a

ist von den Vereinen mit einem entsprechenden Antrag

an ihre Kassen heranzutreten.

2. Nachdem die Bayerischen Berufsgenossen-
schaften beabsichtigten,” Durchgangsirzle zu-
nichst in Minchen und Nirnberg ecinzufithren,
wurde beschlossen daraut zu bestehen, dall die Dureh-
gangsitrzte dhnlich wie die Vertraucenséiirzte: der anderen
Versicherungstriager zu behandeln sind; insbesondere soll
es Sache der beiden ortlichen #rztlich-wirtschaftlichen
Organisationen sein, Vorschlige in dieser Hinsichl.zu ma-
chen. Die Durchgangsirzie diirfen aber nicht Fille, die
sic zu begutachlen haben, sich selbst zur Behandlung zu-
weisen. DILS widersprichtl jeglicher kollegialer Ilandlmw
Leiter von offentlichen und privaten Aunstalten so]lcn
nichl als Durchgangsiirzle aufgestelll werden, zumal Lei-
ter von dGffentlichen Anstalten mit ihrem Dienslverlrag
in Konflikt geraten konnlen.

3. Beziiglich des langwicrigen Konflikles in
Pirmasens wurde ecin Bericht des Landessekretirs aber

Py
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l<uu0unnsvorhan(l]un(ron zur Kenninis genommen. Auf
Gr un(l dieses Berichles darf erwartel werden dafy die
Beilegung des Konflikies in der nichsten Zeit ])ovorslehl
unds es auch dort zu einem Zusammenschlubl in einem
wirtschaftlichen Verein kommen wird.

{. Mit den Bayerischen Krankenkassen wur-
den RichUinien fir Rezeptkontrolle vereinbart. Die Richt-
linien werden niichstens in diesem Blatte veroffentlielil
wer dcn

Mitte Mai soll die Poliklinikenfrage bohan—
delt wmdon

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht der Bayerischen Aerztezeitung.)

Aerztlicher Kreisverband Schwaben e. V. -

Bericht iber die Mitgliederversammlung am 6. April 1930
in Au(fS]Jlll‘é

Anwesend waren 14 Delunerlc aus acht Vereinen.

Zu Beginn der Sitzung hall der Vorsitzende, Geheim-
rat Dr. IIocber Aunsburo cinen ehrenden A\d(,hrut fir
den im .Alter von 84 J ahren in Lindau verstorbenen Ge-
heimral Dr. Bever, den Nestor der schwibischen Aerzie-
Schafl, dessen Bwlaltund in Lindau am gleichen Tage
slatttand. Daran schloB der Vorsilzende cinen l\ullcn
Ucberblick uber das verflossene Vereinsjahr. Der Ge-
schallsfiihrer erstatiete Kassenberichl und der Kassier
der Sterbekasse I{echnunosberlchl iiber die Sterbekasse
der schwiithischen Aer/l(,schdlt Entlastung fiar die Vor-
standschaft und fiir den Kassier der Ster behasso wurde
cinslimmig erteilt. s bleibt bei dem Vereinsbeilrag von
RM. 1.— im Jahre auf den Kopf des V(,remsnutdhedes

Der Vorsilzende erstattet Bericht tiber die beschlos—
senen Satzungsinderungen der bayerischen Aerzieversor-
gung, dic demniichst im Drucke erscheinen.

Dr. Gotz, Augsburg, referiert iiber das Opiumgeselz.
Dessen neucsle I“‘Issuno 14Bt der érztlichen Freiheit im
Rahmen bestimmter Vorausscl/unrren wieder clwas wei-
teren Spielraum. Dabei wurde auch tber die Moglichkeit
cines Scopolaminismus berichtet.

Von grofer Bedeutung beziiglich der Schweigepilichl
im berulsocrlchthchon Verfahren ist, da das Urteil im

4llnomemcn nur den Beteiligten bekannt wird, eine An--

merl\unw im Art. 19 des ])ayerlschen Aer/lcﬁeset:'es nach
dlowe =: 111chl im Sinne einer Str atversclmrlun(r F=" i)
[nleresse der Aufklarung und Beruhigung weiterer Kreise
auf Veroffentlichung der Entscheidung erkannl werden®
kann (vgl. Bayer. Aclltclaschcnbuch ‘§ 65 Abs. 4).

Die Zeitsehrifl ,,Der Gesundheitslehrer® wird in der
Versammlung neu empfohlen. Bei dieser Gelegenheil
wurde nel)enbm erwihnt, daB} die ,,Bayer. Rad10701lun<f
geradezu von Kurpfuscheranzeigen strotzt.

bis lan thcns 15y

Nach einem Beschlusse des Bayer. Aerzteverbandes
darf von Rechnungen an bezirkslfremde Kassen lediglich
1 Proz. fir l’rulun(rwol)uhr und Verrechnungsslelle ab-
gezogen werden.

Da erfahrungsgemill Rontgenbilder in Laienhinden
ofl durch irrtimliche Auslegung grobie Verwirrung her-
vorrufen, ergeht an alle Kollegen die \ldhnung. Ront-
genfilme un(l -abziige nichl (lcn Patienten in die Hand
zu geben. : il AE Iy, SeThul il

Mitteilung der Bayerischen Landesdrztekammer.

Der Aerziliche Bezirksverein TFirth tbermittelle
300 M. als Spende. fiir die Stauder-Stiftung und 300 M.
als Spende fir dic Ableilung Unlerstitzungswesen. Die
Landesirztekammer dankl hlr diese lolwr\\clsmwvn
und sprichl den Wunsch aus, dal} dieses gute Beispiel
zahlreiche Nachahmungen finden moge. ¥

Dr. Stauder.

.

Ehrung.

In besonders festlicher Weise, unter Beleiligung von
Aerzleschafl, Behorden und der gesamlen Oeffentlich-
keil wurde-in diesen Tagen dem Kurarzl Sanililsral
Dr. med. Scholz in Bad Worishofen anldblich
seines G0jahrigen Wiegenfestes seitens der Gemeinde
das Ehrenbiirgerrecht  verlichen. Kollege Scholz, der
mit Dr. Iiaumgarlen jun. Inhaber eines bekannten Pri-

alsanaloriums sowie leitender Arzt des Kinderasyls
in Bad Worishofen ist, war als Arzt avie als Vorsitzen-
der der Aerzllichen Gesellschaft fiir Hydrotherapie stels
bemiiht, sein berufliches Wirken im Einklang mil den
Grundsitzen der medizinischen Wissenschaft und arzt-
lichen Standesordnung zu gestalien und vor allem auch
dem érzllich fachminnischen Llement die Fithrung in
der sogenannlen Kneippbewegung oft unter den schwer-
sten W 1de1'st¢1nden zu sichern, wie cer auch entspmchvnd
seiner korrekten Berufsauffassung immer schon ein
(reues Milglied der lokalén Standesorganisation war,
in der er verschiedene Ehrenéumter bekleidete. In die-
sen seinen Bestrebungen verdienl Sanititsral Dr. Scholz

die. Anerkennung und Unterstitzung der Aerzteschatt
und drztlichen Standesveriretung.
Amtliche Nachrichten.

Dienstesnachricht.

~ Die Stelle des Hilfsarztes im landgerichtsirztlichen
Dienst in Miinchen ist erledigt. Bewerbungen sind bei
der Regierung von Oberbayern, Kammer des Innern,
Mai einzurcichen. Bewerber, die die
Pruiung fir den #rzilichen Slaalsdienst erfolgreich ab-
dgelegt haben, erhalten den Vorzug.
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Vereinsmitteilungen.

Mitteilungen des MiinchenerAsrztevereins fiir freieArztwahl.

1. Das ,Arzneiverordnungsbuch der Deul-
schen Arvzneimillelkommission®, das bei den
kaulminnischen und gewerblichen Ersalzkrankenkas-
sen und bei den Landkrankenkassen gilt, wird den Her-
ren Kollegen Mitte Mai zugestellt werden. Um Verwir-
rung zu vermeiden, wird die Vorstandschall auch mil
den abrigen Krankenkassen verhandeln, damit das Deul-
sche Arzneiverordnungsbuch bei der Arzneiverordnung
und Rezeptkontrolle fiir alle Krankenkassen in Miinchen
zugrunde gelegl wird.

Notwendig erscheint auch, dafd eine einheitliche
L Verbotene Liste® bei allen Krankenkassen in Minchen
eingefiilhrt wird.

2. Die Leo-Werke A.-G., Dresden, leilen mil, dal
sie’ab 1. Mirz d. J. eine Betriehskrankenkasse errichtet
haben. Milglieder dieser Krankenkasse sind nach den
Sitzen der Betriebskrankenkassen zu behandeln.

3. Der ,Katholische Begriabnisverein, Ver-
sicherungsverein a. G, Minchen, Prinz-Ludwig-Strafe 4,
hat sich bereil erklirt, fir die Ausstellung seines , Arzl-
berichies® eine Gebithr von 4 M. zu bezahlen.

4. Die personliche Abrechnung fir das vierte
Vierteljahr 1929 ist ‘ab Montag, den 5. Mai, auf der
Geschiltsstelle erhiltlich. LEinspruch gegen die Abrech-
nung kann nur unter Beigabe der Abrechnung und der
Monatskarlen bis spilestens Samstag, den 17. Mai,
crhioben werden.

Biicherschau.

I'latzeck: Kritik der Sozialhygiene. Verlag der Aerztlichen
Rundschau Otto Gmelin, Miinchen. RM. 2.50, gebd. RM. 3.50.
Zweck der Broschiire ist die Umgrenzung des DBegriffes
wSoziale Hygiene”. Nach der Ansicht des Verfl. ist die soziale
tiygiene lediglich derjenige Teil der offentlichen Hygiene, ,wel-
cher sich mit den nachteiligen Einfliissen dauernder unzureichen-
der wirtschaftlicher Lage aul die Gesundheit belalit”. Der Begriff
ist also nicht ohne weiteres mit dem der Gesundheiisfiirsorge
gleichzusetzen. L.etziere beschiltigt sich mit der Verhiilung aller
akzessorischen Schiidlichkeiten bei der Lntstehung von Krank-
heiten, Aufgabe der sozialen Hygiene ist dagegen nur die Dis-
soziierung von Krankheit und Armut. Nach der Ansicht des
Verf. ist die Auflassung des Begriffes ,Soziale Hygiene® als
wHygiene der Armut” voll berechtigt, der Sozialhygieniker hiitte
demnach lediglich die Bekiampfung der Armutserscheinungen
zur Aufgabe, withrend der Ilirsorgearzt im weiteren Sinne aufler
den sozialen auch die aggressorischen, bakteriellen und gewerb-
lichen Krankheitsbedingungen zu beseitigen helfen muf. Wichtig
ist die daraus sich ergebende SchluBfolgerung, dafl die gesamte
ortliche Krankheitsbekiimpfung in die Hand nicht nur eines
Sozialhygienikers®, sondern, wie sich Verf. ausdriickt, , Kom-
plexhygienikers® gehort. Demnach ist der staatliche Medizinal-
beamte an sich nicht ohne weiteres als die Instanz zur- Leitung
des gesamten ortlichen Gesundheitsdienstes, die Kreisarziprii-

fung nicht ohne weilteres als geniigende . Patentausbildung® fiir
den Beamien im kommenden Gesundheitslirsorgedienst zu be-
trachten. Statt dessen fordert Verf. eine 3—4 Jahre umfassende
Ausbildung in der gesamten lHygiene-an einem hygienischen
Institut bzw. an IFiirsorgestellen, an welche Ausbildung sich am
Schluf noch Teilnahme an einem dreimonatlichen Lehrgang an
ciner der drei Gesundheitstitrsorgehochschulen (sozialhygienische
Akademien) anschlieBen lielle. Wihrend fiar die Durchftthrung
der Gesundheitsfiirsorge auf dem Lande der staatliche Medi-
zinalbeamte unter Verzicht auf selbstindige Dezernalerteilung
geniigt, ist fitr_die Stadt die Aufstellung kommunaler &rzilicher
Beamten deshalb zu erstreben, weil ein Staatsbeamier niemals
Mitglied eines Stadtrates sein kann, die Lrkidmpfung-eines selb-
stindigen frztlichen Dezernates aber in groBeren Kommunen
Grundvoraussetzung darstellt fitr die sachgemille Durchfiithrung
simitlicher stidtehygienischen Angelegenheiten einschlieBlich der
Gesundheitsfiirsorge. Th. First, Miinchen.

Die Stigmatisierte von Konnersreuth. Von Dr. Fritz Gerlich.
2 Biinde von je 324 bzw. 406 Seiten. Verlag von Joseph Koesel
u. Friedrich Pustet, Miinchen 1929. RM. 19.—.

Der erste Band-Dbehandelt den Lebensgang der Thereso
Neumann, ihre Umwelt und den Hergang der verschiedenen
Unfiille — die zum Teil ohne Zeugen sich abspielten, zum Teil
keine Unlille waren, sondern Krampfanfille, wie sie bei der
grande hysterie insbesondere den Nervenirzien bekannt sind —-
und auf Grund eigener und fremder Wahrnehmungen, die mit
einer staunenswerten Geduld zusammengetragen sind, die ganze
Leidensgeschichte: die Wirbelverletzung (Iraktur oder
Luxation), die beim IHinaufheben eines nicht allzu schweren
Wassereimers am 10. Mirz 1918 entstanden und zuglefch mil
der sich daran anschliefenden Lihmung nach 7 Jahre langem
Bestehen in wenigen Augenblicken am 17. Mai 1925 prompt ge-
heilt ist. Die Blindheit, die gelegentlich eines schweren Ner-
venanfalls am 17. Mirz 1919 eintrat und welche, nachdem sie
am 29. April 1923 morgens 6 Uhr noch bestanden hatte, nach
einem kurzen Schlaf eine halbe Stunde spiter ebenso prompt
von dannen ging. Die Blinddarmentziindung, die am
13. November 1925 abends 6 Uhr einen derart schweren ISin-
druck machte, daB alles zur Operation vorbereitet war, nur die
Erkrankte nicht, die sich um 7 Uhr in die Kirche begab und
bei der, nachdem ein grofler Teil der Dorfbevolkerung an dem
neuen Ungliick, das die arme ILeidende betraf, erregten Anteil
genommen hatte, um 1412 Uhr nachts per vias naturales mit
viel Eiter ein fir den Wurmfortsatz erklirtes hautartiges Ge-
bilde "abgegangen ist. Und so geht es weiter in der Darstellung
bis zu den Schauungen, den Kopfwunden, den Stigmenbildungen.
den hellseherischen AeuBerungen und den aramiischen Sprach-
splittern. L

Ich glaube, es geniigen diese Tatsachen, um dem d&rztlichen
Leser eine Vorstellung von dem zu geben, was seiner im zwei-
ten Bande wartet. Es wird nimlich in diesem mit ,\Die
Glaubwiirdigkeit der Therese Neumann®™ Dbetitelten
Bande in allen Ernsten der Versuch:gémachl, alle die Erschei-
nungen eines pathologischen Seelenlebens, welche als solche den
Aerzten hinlinglich bekannt sind, mit organischen Veriinderungen
im Korper zu erkliren. Die ganze Fachliteratur, die von ,Adhn-
lich® liegenden Fiillen handelt, wird mit staunenswerter Ausdauer
mobil gemacht, aber auf Schritt und Tritt ist die Unfihigkeit des
Laien zu sachgemilber Kritik in #rztlichen Fragen erkennbar.
Der Begriff ,,seelische Ueberlagerung eines objektiv fesistellbaren
Krankheitszeichens® existiert offenbar nicht fiir den Verlasser.
DaBl bei dem jahrelangen Verlaul eines ungewohnlich vielgestal-
figen Krankheitsvorganges Widerspriiche in der Auifassung und
Rewertung bei den einzelnen, nicht zu gleicher Zeit beobachten-
den Aerzten' und Begutachtern vorkommen konnen, ist ja ecin-

bewdhrtes Expectorans bei Katarrhalischen Erkrankungen dér Atemwege.

Bei den meisten Krankenkassen zur Verordnung zugelassen.

TEMMLER-WERKE, BERLIN-JOHANNISTHAL
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leuchtend. Die Arl, wie soleche Widerspriiche unter Umgehung
der grofien Fragen — auf die es doch in Wirklichkeit vor
allem ankommt — in ich mdochie sagen spilzlindiger Hervor-
hebung von IEinzelheiten zur Irschiitterung sachverstindiger
Urteile herangezogen werden, macht dem Arzie die Lektiire nicht

erfreulich. Es erfordert groBe Geduld, um sich durch den ganzen

l.esestoff durcharbeiten zu konnen. Beim Studium des Buches
bin ich oft den Gedanken nicht losgeworden: Die 100 Prozent in-

valide Resl Neumann scheint mir doch die Schlaueste zu sein |

in der sie umgebenden Umwelt. Neger, Miinchen.

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

[

rium Prof, Determann, Wieshaden) sowie Dr. W. Graubner als
[Leiter der Zuckerkranken-Ableilung eingetreten. — Im Kurhaus .

ist Dr. Stroomann gemeinsam mit Dr. Graubner (med. Klinik

" Miinehen, Prof. v. Romberg und med. Klinik Jena, Prof. Dr. Veil)

titig. _ ;
Von der IFirma Dr. Rudolf Reill, Rheumasan- und Lenicet-

‘FFabrik;, Berlin NW 87; ist die 27. Auflage (1930) des ,Vade- -

mekum® soeben erschienen. Dasselbe ist neu bearbeitet, vielfach
ergiinzt -und enthilt neuerdings eine IFachgruppeneinteilung und
ein Indikations- und Sachregister zur leichteren Orientierung
fiir die Herren Aerzie. Das Vademekum kann durch direkte Be-
stellung bei der Firma kostenlos hezogen werden.

Allgemeines.

Biihlerhohe,  Die drztliche Oberleitung itber Kurhaus und.
Sanatorium Biithlerhdhe ist Dr. G. Stroomann iibertragen worden.
Im Sanatorium ist als leitender Arzt Dr. Hermann Weill (frither
chem.-physiol. Institut Prof. Dr. Embden und med. Univ.-Poli-
klinik Prof. Dr. Strasburger, Frankfurt a. M., zuletzt am Sanato-

Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage dieser Ausgabe liegt ein Prospekt der Firma
Degewop, Berlin, iiber »Thyrowop«, ferner ein Prospekt der
Firma Gebriider Blum, Goch Rhld., und ein Prospekt der Firma
Robert Harras, Miinchen 2, iiber »Ferrangalbin« bei.

3 Wir empfehlen diese Beilagen der besonderen Beachtung unserer
€Ser. - -

A3

EBESES D. R. Wz..

Preis ‘Mk. 1,15 in den Apotheken -

Spezifikum: gegen Angina

’ ]011ann G. W. Opfermann, Holn.

 GeldtillenCachobismerith

Originalpackung zu Mk, 2— s Bei den bayerischen Krankenkassen zugelassan: Kleinpackung zv Mk, 1,.—

gegemn'
Chron. Darmkatarrhe,
; Flatulenz,
Darmgdrung,
Garungs-Dyspepsie

3 mal taglich 2 bis 5 Pillen mit dem Essen.

¥

Fabrik Chemisch-Pharmazeutischer Priparate Fritz Augsberger /s Niirnberg.

Brunnenschriften sowle eine Zusammenstellung
der Hrztlichem Gutachten kostenlos durch das

Aerztejournal wird jederzeit auf Wunsch zugesandt.

Fachinger Zentralbiiro, Berlin W 8, Withelmstr, 55

~

Bahnhofstrasse 19
Prof. Dr. Frenkel-Heiden

Uebungstherapie

Ermifigung.

—

Bad Oeynhausen || | ERnmi2 a0

Mod. phys.-diat. Kuranstalt und Erholungsheim.
Niihe Strandbad. Arzt. Deutsches Haus.
an, einschliefil. fliefendem Wasser und Trinkgeld. Aerzte
Prospekte durch Direktion: Felix Ziifle.

rholungs- und

Pens. v. M. 10,—

(Tab. Ataxie, Lihmungen, Parkinson)

Pension M. 5.50, Kind M. 2.—

Mai bis Oktober =

Dr. med. Ruth Guntrum

" Entbindungsheim

Tutzing am Starnbergersee.

Gabrieclenheim ©

Kindererholungsheim des Vereins fiir Fraueninteressen und

Frauenarbeit, Miinchen, Briennerstr. 37/o. Preis pro Tag

M. 2.50, Kinder fiber 12 Jahren M.3.—. Kiinstl. Héhen-

sonne, Solbiider, Fichtennadelbdder, Licgekuren, Aerztliche

Aufsicht. Gepriifte’ Kinderpfiegerinnen. Herrliche Lage in
Nihe von Wald und See.

Dae ganze Jahr gedffnet. — Auskunft erteilt der Verein

Luftkurort Auerbach/Hessen.

u. Sé:\?V.EFEL 'BAD WIESSEE

OBERBAYERN — AM TEGERNSEE — 730m &i. M.

KURHAUS PEnNSION ASKANIA

KURZEIT MAI BIS OKTOBER MOD. HAUS I. RANGES
Aerzte Ermiissigung.

Alle den Inseratenteil betreffenden Sendungen erbeten &0

ALA Anzeigen-Aktiengesellschall

Fernsprecher 92201 MUONGCHEN  Theatinerstr. 7/1
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averifcheArztezeitung

thalt Zur Frage der bayerischen Ferien- und Schuljahrordnung. — Das neue Schuljahr in Bayern. — Die Notwendigkeit

der sozialwissenschaftlichen Ausbildung fiir den Arzt. — Die reichsgesetzliche Regelung des Arznei- und Spezialititen-

verkehrs, — Richtlinien des Landesausschusses fiir Aerzte und Krankenkassen. — Landesverband Baden des Deutschen

Aerztebundes zur Forderung der Leibesiibungen. — Hohensonne. — Heilpiddagogische Sprechstunde. — Dienstesnachricht. —

Warnung vor Niederlassung in Gossweinstein. — Bayensche Landesbauernkammer. — Vereinigung deutscher Kommunal-,

Schul- und Fiirsorgeirzte. — 45. Balneologen-Kongress in Bad Elster, — Vereinsmitteilungen: Regensburg u. U.; Niirn:
berg; Miinchener Aerzteverein fiir freie Arztwahl. — Bucher=chau

DerVerlag behdlt sich das Rechi des alleinigen Abdrucks allc/fOrigimzl- Aerztlicher Verein Niirnberg.
Iu’ttraqe vor, ebenso das Recht jeden Nachdrucks von Sondemb,, ug

Sitzung am Donnerstag, dem 15. Mai, abends St}
! Ulir, im groBen Saal des Luilpoldhauses. Tagesordnung:
Emladungen Zu Versammlungen. Herr Rummel: ,Acrztliches und Menschliches aus sie-

Aerztlicher Bezirksverein und Aerztlich-wirtschaftlicher ben Stdehina- 7111?3“ Ql(l)is{qlggtgﬂ(llhln] - i
Verein Nordschwaben. s B A o e R

Miltgliederversammlung am Samstag, dem 17. Mai, =k :
nachmittags 4 Uhr, in Donauwdrth (Gasthof zur Rose). Zur Frage der bayer. Ferien- und Schuljahrordnung.

lageggrdmmg: . : Von San.-Rat Dr. Schmelz, Ludwigshafen a. Rh.
I. 1. Einlauf, 2. Krankenunlerstiilzungskasse, 3. Fach- : i
arzlirage, 4. Bericht aus dem Schwibischen Acrzlever- In Nr. 15 und 16 dieser Zeitung dubertl sich Herr
band, 5 Antrige und Winsche. San.-Ral Dr. Sleinhardi (Nturnberg) zu obigem ‘Thema.
iI. 1. Einlaut, 2. Berichi aus dem Schwih. Aerzie- Als Schularzl, der hier in Ludwigshafen an den Mit-

verband, 3. Bericht iiber die Téligkeil der kassendrzil. lelschulen innerhalb 18 Jahren rund 31000 Schitler be-
\'orrcchnungsslellen bzw. Priffungssicllen, 4. Salzungs- gulachtet und untersuchl hat, halte ich mich zu ciner
dnderung: §7 Abs.3: . Der AusschluB erfolgt auf Zcit  Stellungnahme berechtigt. Ich habe dies auslihrlich in
von 3 \[onalen bis zu ? Jahren oder dauclnd Der Aus- eciner Beilage zu meinem letzten Jahresberichl bereils
schlul auf Zeit erfolgt auf Antrag der Vorslandschafl gelan mit dem IHinweis. an der offentlichen Behand-
des Vereins durch die Mitgliederversammlung des Ver- lung dieser Frage nichi leilnehmen zu wollen. Nachdem
eins, und zwar durch Mehrheitsbeschlufl. Der Ausge-- jedoch auch Kreise, die der Schule fern slehen (Bayer.
schlossene hat in diesem Falle das Recht, innerhalb Induslrie- und Iandelskammertag) ihre Meinung kund-
vier Wochen beim Vorstand des Bayer. Aerzleverbandes  gegeben haben, seien mir cinige kurze Bemerkungen ge-
Berufung einzulegen, dessen Entscheidung endgultig ist.  slatlel.

Der dauvernde AusschluB eines Mitgliedes wird aul An- - Terr Steinhardl trennt durchaus richlig Ferien-
rag der Vorstandschalt durch die Milgliederversamm- ordnung und Schuljahrseinteilung. Die der-
fung des Vereins durch Mehrheitsheschluf vollzogen. zeilige Ierienordnung lindel im golien und ganzen
Der Ausschlu erhilt Rechtskraft durch Zustimmung  seinen Beifall. [ Wir Aerzie konnen also mit der Rege-
der Vorstandschaft des Bayer. Aerzteverbandes. Die Be- lung der Ferienfrage einverstanden und zulrieden sein.*
rufungsméglichkeiten bei dauerndem Ausschlub regeln  Warum also dagegen Sturm laufen? Nur, um offene
sich nach § 6 Abs. 6 und 7 der Salzung des IMart- Tiren cinzurennen? Soweil mir bekannt, denkl man an

mannbundes.* — § 15a: ,Die Vorstandschaft und die hoherer Stelle gar nichi an cine wesentliche Aenderung
Ausschiisse werden auf vier Jahre gewihll. Thre Tatig- der ,bayerischen® Ferienordnung.
keit beginnt jeweils am 1. Januar des Wahljahres. Bei Bei der Schuljahrseinteilung handelt es sich

vorzeitigem Ausscheiden des 1. Vorsitzenden oder seines nach Sleinhardls Meinung ,mehr um eine schulische,
Slellver L1 elers hat eine Ersatzwahl stalizulinden, ebenso, unterrichtliche Angelegenheit, die die gesundheillichen
wenn mehr als ein Driltel der Milglieder der Vor stand- Interessen der Schiiler weniger berithrt®. Ganz meine
schaft vorzeitig ausscheidet.“—B.Antriige und Wansche. Meinung und wohl aller jener Aerzie, cinschlieBlich

San.-Ral Dr. Mayyr, Harburg (Schwaben). Sehuliirzle, die nicht um jeden Preis auch hierin eine

v
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Jhygienische® Frage sehen. Denn beweisende drzl-
lich-hygienische Grinde gegen die derzeilige Schul-
jahrseinteilung zu bringen, erscheinl mir ge radezu un-
moglich. Diejenigen Schiiler, die nach fast 7 Wochen
lLluplI(l‘lcn in der ll\nwms('h beslen Zeit das . Repara-
tionsstadium® immer noch nicht erreicht haben, ge-
horen nach meiner Erfahrung iiberwiegend zu den gei-
slig schwachen. Bei dem tbergroBien Angebot werden
die Hochschullehrer kaum elwas dagegen cinwenden,
kenn bei der Regelung der Frage die ., Fursorge® gerade
tir diese Schitler nichl ausschlaggebend ist.
Ich fasse meine Meinung zusammen:

1. Vom schulirztlichen Standpunkl aus verbiirgt die
jelzige Einteilung mindestens ebensogul den tfeholi—
ten Lirfolg wie das alte | bayerische® S('hul]ahr

9. Die vom schulisch- pd(lduums'-h - Slandpunkl gegen

die jetzige Einteilung des Schuljahres crhobenen

Finwinde sind iberbriickbar durch Aenderung der
Linge der cinzelnen Ferien, namentlich durch Z2eiiing
liche I'esllegung des Oslerfestes.

3. Unter all den Vorsehligen zur Kalenderreform
scheinl mir der Blochmannsche ob-seiner ge-
radezu verblaffenden Einfachheil in. ersler Linie
geeignet zur
a) Festlegung des Oslerfestes,
b) IFestlegung des Beginns und

Einleilung des
Schuljahres. :

Wer iber die Blochmannsche Reform Néheres
erfahren will, erhill bereitwilligst . Auskunit von
der ..Geisellschaft zur Forderung der Blochmann-

schen Kalenderreform®, Kiel, Lornsenstrabie 21.)

Das neue Schuljahr in Bayern.
Von Adolf Thiirlings, Studienral, Mimchen.

Der Beginn des Schuljahres regt Lehrer, Eltern und
Acrzle an, erncut nachzudenken u])v die unheilvollen
Folgen der Schuljahreinteilung und iiber Wegde zu ihrer
Be ]u‘l)unu )

Uns Lehrern an den hoheren Schulen stellt das an-
gehende Jahr eine ganz besonders schwierige Aufgabe.
Wir versammeln die Schiiler erstmals am 1. Mai. Wir
bekommen wegen des slarken (l(‘l)llllL‘ll]d]ll‘“‘lIlOS 1920
cine wesentlich uml’wlc Zahl von Schilern als im Vor-
jahr, sollen <l])£‘l‘ nach Weisung des Minisleriums nicht
mclu Klassen bilden als 1)]51101‘ Die Ausfithrung der
Weisung wird an der grobien Kinderzahl tals achlich
vielerorts seheilern. Klassenbildung und Unterrichisver-
teilung sowie Stundenplan werden daher nicht leicht
und nichl rasch bewerkstelligt sein, so dal man viel-
leicht erst am 15. Mai so rechl mit dem U nterricht be-
ginnen kann. In den ersten Julilagen mufy aber bereits
das ersle Zeugnis ferliggestellt sein. Dazwischen liegen
die FFeierlage um Pfingsten, auch Wandertage. lndhch
beginnen wir die Arbeit nach einer zu kurzen Jahres-
schlu[’)pauso Wer wird sich wundern, wenn die Aufgabe
des ersten Jahresdritlels mangelhaft Uelost sein wir d’

Nun hitle man wohl den W unsch nach lingeren
Sommerferien. Die FFrage isl umstritten, wie lange diese
dauern sollen. Gewilh bedarf der jugendliche Korper in
der warmen Jahreszeit einer besonderen IErholungs-
pause. Ohne Zweifel ist diese Erholung schwer beein-
trichtigl, wenn die Pause zwischen die Jahresarbeit
hineinfalit und durch allerhand Schulsorgen beschwerl
ist. Sicher ist aber auch, daB die Pause innerhalb des
Schuljahires kleiner sein mub als am Iinde, weil sonst
zuviel von dem im ersten Drittel Gelernien verges$en
wird. Auch wir Lehrer konnten cine groBlere Pause gut
brauchen: Nichi alléin, daB wir uns von unserer drei-
fachen Arbeit des Beibringens, Prifens und LErziehens
(wovon das bloBe im Zaum hallen der kleinere Teil ist)

Losung der beiden aktuellen Fragen:

wirklich erholen miissen; sondern wir brauchen her-
nach notwendig auch Zeit, um Forlschrille unserer
Wissenschallen im Zusammenhang zu studieren, Stu-
dienreisen zu machen und unsere \ll“emmn]nldunn Zu
heben. Denn withrend der Schulzeil ist dds alles unmog-
lich, und beim Ferienbeginn sind wir derart ausge-
pumpl, daB wir ein dnnovndes Bediirfnis haben, ommal
nicht zu lehren, sondern selbst eltwas Neues in uns aul-
zunehmen. — Gegen die Lingefder Ferien wird sich
aber manche besorgle Muller aussprechen, die auler-
stande ist, ihre Kinder wihrend langer Zeil angemessen
zu beschitfligen und zu beaufsichtigen. Andere sagen, die
Schularbeil bedirfe stait einer langen o6flers kleinerer
Pausen,. namentlich dirften Weilnachts- und Oster-
pause nichl gar zu knapp bemessen sein. Wir in Bayern
schen jedenfalls den Sommerferien heuer mil beschei-
denen Hoffnungen erilgegen. Es sind keine SchiuBferien,
und wir miissen sie anlrelen nach nur mangelhafter und
kurzer Arbeil, deren Ertrag wohl am 1. .Seplem]) T ZUm
grofien Teil wieder verschwunden isl.

JelzL beginnt aber alsbald unsere Hauptarbeit. Wie
soll sie nchhg geleisiet: werden in einer fast ununter-
srochenen  Arbeitszeil vone 32/; Monalen, wenn  der
Unterbau nicht rechl halten will? 32/; Monate sind zum
andauernden Lernen von Iauplkapiteln wirkliclr eine
unertriglich lange Zeil., Der Lernerfolg wird also unier-
norma], die erudung {ibernormal sein und kaum
durch dic wenigen Weihnachisferientage aufgewogen
werden konnen. 32/, Monate am Anfang des Schul-
jahres wiren nichl enlfernt so schlimm, weil dic An-
fangsarbeil weil weniger ermiidet als die IHauptkapilel.

Endlich vom 8. Iamur bis zum 23. Februar,” dem
Anfangslag der Reifeprifung, was kann da noch viel
ooschchon’ Sicher kann die Arbu[ nach dem 23. Fe-
])1 uar nichl mehr hoch angeschlagen -werden, weil die
Unruhe der Reifepriifung auch in den unteren Klassen
eine vollwerlige Arbeit fast unmdaglich macht.

Ist es 'moemchls ciner solchen zusammenfassenden
Vorschau 111('11[ wenigslens angemessen zu fragen, ob
wir nicht durch Imqparunocn an Unlerr 1chlsstolf Er-
leichterung schaffen konnten? Leider ist es so, dalb wir
in der ()bu']\ asse keine erheblichen E 11150111‘anlmn0911
wagen diirfen, weil unseren Schiillern Aufgaben aus
(Iom ganzen (1(‘])1Lt nicht von uns, sondern vom Mini-
stcrmm vorgelegt werden. Es ist auch in keiner Klasse
so, daly wir elwa viel Unnoliges vorlragen. Wir haben
im Gegenleil seit Jahren gelernt uns auf das Aller-
wesenlllchsle zu beschrinken, dies aber moglichst
grimdlich zu behandeln. Damil erzielen wir, daB trolz
dcr IFulle des Slollea, die sich mit der fortbclu'mten(len
Kulturentwicklung immer wieder ergeben muf, fir den
normal begablen, normal fleifigen Schulcr eine Ueber
biirdung eintritl.

Wir haben also fur das beginnende Schuljahr nur
den einen Trost, dall es uns gelmgen moge, durch ge-
schickte Gliederung unserer Arbeit innerhalb des un-
glinstigen Rahmem und dureh hygienisch und psycho-
Iomscll geschickte Verwendung der vorhandenen Ar-
])LllSCl](‘l gie aus der Not eine icidliche Tugend zu
machen! l)aB wir dabei auf eine maogiichst 01c1cha1'l100
Lmslellung und Mitarbeil der LElfern und Acr/le an-

gewiesen sind, ist klar. Wir dirfen diese Mitarbeit
um so sicherer crhoffen, als wir unseren Schilern

‘durchaus mit Verstindnis und echlem Wohlwollen ent-

gegenzukommen ptlegen. Iérten, wie sie elwa in neue-
ster Zeit von Friedrich Torberg in seinem Roman
.Der Schiiler Gerber hal absolvlert“ geschildert werden,
\\'urden, wenn sie wirklich irgendwo maoglich wiren,
bei uns nicht aufkommen konnen.

Unser Ueberblick hal aber erneut gezeigt, dal
unsere Schularbeit im Grunde nur dann eine wesent-
lich hygienische und sachliche Forderung erfahren

1



Nr. 19. 1930.

BAYERISCHE AERZTEZEITUNG.

SEITE 193.

kann, wenn wir wieder im IHerbst beginnen. Dann allein
haben wir die rechle Anfangszeit, imm gleichlange
Schuljahre und die rechten Ferienpausen, die in Ein-
zelheilen ruhig in verschiedenen Gegenden verschieden
sein konnen. Moge der Kampf um die ,alte® Schul-
jahreinteilung von eciner cinheitlichen Iront der [El-
iern, Aerzte und Lehrer bald zum Siege fithren! Denn
daB sich die verniinftige Arbeitseinteilung einmal durch-
selzen wird, daran zweifelt niemand. Eigentlich konnen

wir uns in Deutschland eine andere als eine verninf-,

tige Linteilung gar nicht leisten!

Die NotWendigkeit der sozialwissenschaftlichen Aus-
bildung fiir den Arzt.

Youn Dr. med. Niedermeyer.

Die Forderung nach gerechter Regelung der Arzt-
frage in der Sozialversicherung ist cine Ul‘undlcgcndv
und unabweisbare. Sic siehl in engslem Zusammen-
hange mil einer immer dringender werdenden [Forde-
rung des Tages: der Nolw endml\ml besserer Ausbildung
der Acul(, in der sozialen H)gl(‘,ll(, und Medizin. Die
Forderung ist oft erhoben worden.
lingst nichl die verdiente Beachtung gelunden. Wohl
finden in einigen GroBstiadlen k assenérziliche Einfih-
rungskurse fir die jung niedergelassenen Anwirter auf
Rassenarzistellen statt, und an den Universililen wird
cine Vorlesung tiber soziale Hygiene gelesen bzw. wird
in der Vorlesung iiber gerichlliche Medizin nebenbei
cin Abschnilt der ,,Sozialen Medizin® gewidmel. Das
ist alles. Es kann nichl-gentigen, weni man sich klar
macht, zu welcher Bedeutung sich innerhalb weniger
Jahre die Fragen der sozialen Ilygiene und Aedizin
enlwickell haben; wie sic auch die praktische Berufs-
austibung jedes Arztes, des Allgemeinpraktikers wie des
FFacharztes, iberragen. — Wenn man demgegeniiber er-
wigl, wie wenig Raum diesen wichtigen Fragen an der
Universitil gewidmet ist, so begreift man kaum, dal
man noch nichl eifriger nach Mitteln und Wegen zur
Abhilfe gesucht hat. -—— Ausdriicklich sei betont, dab
hier nicht billige Kritik am Lehrbelrieb der Universitait
geubt “werden soll. Wer nur cinigermafien verfolgl hat,
wie schwierig die I‘rage der Studien- und Priifungs-
reform zu lésen ist und wie schon jetzi der Lehrplan
iberlastet und aufs duflerte angespannt ist, kann in
ciner noch weiteren Belastung des Lehrplanes kaum
das IHeilmiltel erblicken. Trotzdem kann es ausgespro-
chen werden, dall die Sozialwissenschafl im medizini-
schen U ntu‘rlcht viellach noch sehr stiefmilterlich be-
handelt wird..

Nur an wenigen Universititen bestehen wirkliche
Lehrstithle fir soziale vaien(, Vielfach wird dieses
(rebiel vom Hygieniker, der ja meist Bakleriologe von
FFacly ist, nebenbei mit al)gehandelt bzw. zum lell vom
Gerichtsmediziner, Die Notwendigkeil cigener Lehraut-
trage wird vielfach bestritten mit der DBegrindung:
»Die hygienische Wissenschaft ist von jeher in hervor-
ragendem Male sozial gewesen; es besteht daher kein
Bediirfnis nach einer besonderen sozialen Ilygiene.®
So urteilen LeiBl aber, die Augen vor eciner sehr wich-

tigen FForderung der Zeil verschlieBen, heifit verken-
nen, welche aberragende Bedeutung den [IFragestellun-

gen der Sozialbygiene innewohnt, verkennen, dab diese
bereits eine Wissenschalt von grifilem Umfange, eige-
ner Priagung und besonderen I*()1'schunosnu,lhodcn ge-
worden isl, die mil der Bakieriologie mcht mehr zu
lun hat als mit jedem anderen [Fache der Medizin. So
denken heiBl, sich cinem wirklich notwendig geworde-
nen und organisch gewachsenen IForlschritl enlgegen-
stellen, der doch nicht mehr aufzuhallen ist. Iis wiirde
heute beispielsweise keinem Chirurgen mehr einfallen,

Sie Irat aber noch -

die Gynikologie mil lehren zu wollen, weil es frither
s0 gewesen isl. Also ein neues Sonderfach? — Iis hiele
das Wesen der sozialwissenschaftlichen Medizin ver-

kennen, wenn man sie als . Sonderfach® bezeichnen
wollle; diese Bezeichnung erschopft ihr Wesen nichi.

IIs ist eine andere Blickrichtung, die aber in jedem
Linzelfache angewandt werden kann. Als cin besonders
typisches und lehrreiches Beispiel, wie in jedem Spe-
zialfach die sozialwissenschaftliche Betrachltungsweise
wichlige Zusammenhinge erschliefit, erwihne ich die
Gynikologiec und Geburtshillfe. Kaum ecin ande-
res Spezialtach weist allerdings so bedeulsame sozio-
logische FFragestellungen auf, so dalh es wohl berechligt

war, wenn Max Hirsch seinerzeil den Begrill der
Sozialgyniakologie® geschalfen und ausgeprigl
2 =) o D (e} tel o

und diese Wissenschatt auch inhaltlich begriindet hat.
Die klinisch-therapeutische Secile jedes [Faches er-

fordert die Blickrichlung aul den Krankheiisfall, aul
das Individuelle. Daneben ist aber die Blickrichlung

auf die soziale, iiberindividuelle Seile, aut die zahllosen
damit zusammenhingenden Fragen inimer nolwendiger
geworden. Sie stelll den I_Al]/,(%lhlll erst in die grolien
Zusammenhiinge des Volksganzen. Und so weilet die
Sozialhygiene des Blick auls Ganze, wird, gegeniiber
der nolwendigen Spezialisierung das groBle Sammel-
gebiel, in dem die Zusammenfassung staltlindel. Fragen
von universeller Bedeutung auftauchen und Zusammen-
hiinge mil anderen Gebieten der Wissenschall sichibar
werden; die intensive Iwhaudlung der [Iragen der
Grenzgebiele macht sie in hervorragendem Male
zu einem wirklichen Abbilde der Universitas literarum;
sie lehrt die Hinordnung jeder Linzellrage bis aul die
letzten Iragen des Daseins und der Wellanschauung
erkennen. Eine solche Wissenschall aber kann unmog-
lich mebenbei abgelan werden. Irkennen wir, dall erst
volliges Aufgehen in ilirem Gedanken, vélliges Durch-
(h'unoonsem von den Fragestellungen dem bisher un-
gcnugcnd von ihr erf ulllen Arzl \\10(101‘ die notige Ver-
wurzelung im Volksganzen schafft, ilin fiahig macht,
IFithrer des Volkes zu sein — aus einem ,,Brolgelehrten®
wieder ein ,philosophischer Kopl* zu werden, dann
entsteht die Frage, wie wir dem cinmal erkannten
Mangel abhelfen konnen. D.K.G.S.

Die reichsgesetzliche‘ Regelhng des Arznei- und

T 1%
Spezialitiatenverkehrs.

Nachi Arlikel 7 der Recichsverfassung slehl dem

Reich —- nicht etwa den Lindern — die Geselzgebung

iiher das Gesundheitswesen .zu. Hieraul fufiend, hat die
Reichsregierung, zuletzt im Somimer 1926, durch Be-
fragung der Linderregierungen und Inleressentengrup-
pen den Versuch unlernommen, das Arznei- und Spe-
zialitilenwesen auf reichsgescizlicher Grundlage zu
regeln. Am 19. Marz 1927 hat der Prasident des Reichs-
gesundheilsamtes milgeteilt, dab der Lntwurl cines

~Arznei- und Spezialililengeseizes sich in Vorbereitung

im Inleresse des
Artikel 7

belindet. Woll halt das Reich bisher
Gresundheitsschutzes von der Belugnis des

Reichsverfassung durch Schaffung eines l.ebensmitlel-
DiCe ) S :
_geselzes, welches im § 1 die Regelung des Arznei-

miltelverkehrs ausdriicklich einem Sondergesetz vor-

behdll, oder z. B. durch cin Weingeselz Gebrauch ge-
macht. Das Reieh hat weilerhin im Interesse der Tiere

fiir ein Fullermiltelgeseiz gesorgt, ohne bisher das im
§ 1 des Lebensmittelgeseiezes deutlich bezeichnete IFeh-
len eines Arzneimitlelgesetzes ausgefiillt zu haben.

Dic lelzte reichsgesetzliche, uimlassendere Regelung
des Arzneimitlelverkehrs ist die Kaiserliche Verordnung,
betreffend den Verkehr mit Arzneimitteln. Sie slamml
aus dem Jahre 1901. Inzwischen hat das Arzneimitiel-
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grofler werdende Anzahl ab-
gabeferliger Spezialititen gutem Vernchmen nach
dirrfle es sich um 2000036000 verschiedene Spezia-
litiiten handeln — seinen friheren Charakler teilweise
verloren. Infolge der Ueberprodukiion, ferner durch
dic den wahren Werl (bersteigende Anpreisung, in-
folge Ierstellung und Verlrieb durch Laien usw. hai
es Formen angenommen, die aul die Dauer nicht ge-
duldet werden kénnen. Im Interesse alsbaldiger Abhilfe
sind die verschiedensten Vorschlige ““ll]d([ll worden,
Aus den Reihen der in Frage kommvn(l ‘0 Interessenten
wird zunchmend mehr der Wunsch nach Einlthrung
cines Regislrierzwanges fiir Abgabe ferliger Arzneimitlel
laut, weiterhin der nach wissenschaftlicher und klini-
scher £ 1[;1()1)11110 mit dem Ziele, nur zweckmibBige, neue
Arzneimillel in den Verkehr zu bringen.
ler dieser Vorschlige berulen sich aul andere Linder]
wice \]mm en und Ocsterreich, welche durch sogenannie
Spezialililenverordnungen, zum Teil mil gutem Erfolge,
Abhilfe geschallen haben.

Wenn auch den Verdiensten der chemisch-pharma-
zeulischen Induslrie oder der wissenschalllichien For-
schung von Universitilslehrern auf dein (}cl)iv des
Arzneimillelverkehrs wegen Bercicherung des \l/ll i~
schalzes Anerkennung gezollt werden kamn. so wird
ciner neuerlichen Eingabe der Deutschen Pharmako-
logischien Gesellschaltl und der Deutschen Gesellschalt
fir innere Medizin zur Regelung des Spezialititen-
wesens, die aul das dringende Interesse der Acrzle-
schalt an dieser Neugestallung hinweist, dem wesenl-
lichen Inhalle nach zuzuslimmen sein, Dort wird auch
dic I'rage geslellt, wieweil es zweekmiBig ist. dad an
die Stelle rezeptmibBiger Verordnungen die feriige Fa-
brikspezialitit tritt, und zu der planlosen Ueberproduk-
tiou mit der Mahgabe Stellung genommen, da notwen-
digerweise cine Zentralstelle zur Sichiung der Auslese
aul dem Arzneimiltelmarkt empfohlen wird.

SchlieBllich Dbillen diese heiden drzilichen Gesell-
schaften den Herrn Innenminister, zu den Beralungen
iber das kommende Spezialitilengeselz zugezogen zu
werden, um ihrerseils, wie es in der I ll‘!ﬂ‘l])‘ homl’
absehbarer Zeil das Spezialilitenunwesen in angemes-
sene Grenzen zuriickdringen zu kénnen.

s bedart keiner Begrimdung, dafi weil mehr als die
Aerzteschalt der Apothiekerstand an der Neuregelung
inleressiert isl, um so mehr, als das in \01‘])010xlulw
befindliche R(*l(‘hsdpothclxcnnvsct/, und andere fur (lon
Apothekerstand Iebenswichtige MaBnahinen nicht ohne
Zusammenhang mil der '\1‘/1101mlltolnow tzgebung stehen.
Die Bostrcbunuon der Apotheker x(‘hall richlen sich ins-
besondere gegen die I'reigabe des -Spezialiliitenverkaufs
aubierhalb der Apotheke und gipfeln in dem Wunsche,
tber die Bestimmungen der §§ 28, 29 Apolhel\enhelrlcbs—
ordnung hinaus eine \’ermﬂworluno des Apothekers
auf (n‘un(l seiner \Vlsscnschallh(‘hon Ausbildung auch
fir solehe Arzneimittel zu schaffen. die nicht in der
Apotheke hergestellt worden sind.

Im Zusammenhange mil der Reform des Arznei-
und Spezialitilenwesens wird auch die Frage des Na-
mensschulzes fir Arzneimittel und die dureh den Na-
mensschulz bedingte Monopolisierung und vielfach be-
hauptete Ver lcuorunn aufgerollt werden. Die I‘rage der
Zweckmiibigkeil eines Al‘?ll(’l\'(‘l‘()l‘dnlll]f"%])ll(,h(‘ — die
in lelzter /ml vielfach mit der Bchauplunn besiritien
wird, dal in Lindern bzw. Gegenden ohne Verordnungs-
buch die Ausgaben der Krankenkassen pro Kopf des
Versicherlen geringer sind als dort, wo die Krankenkas-
senirzte durch Vertrige mil den Krankenkassen ver-
pilichtel sind — wird r>lelchl‘<llls zu erorlern sein, wei-
terhin die Frage, ob es nicht zweckmibBig ist, Anlrwcn

wesen durch die immer

auf \ulndhme von Spezialiliten in das \ermdnunos~

buch nur stattzugeben, sofern diese Antri dge nicht von

Die ]wlm WOr- 4

der inleressierten Indusirie, sondern von der Aerzie-
schafl gestellt werden, u. a. m,

Der Aerzteschalt wird — das folgl schon aus diesen
wenigen Zeilen bei der Neugestaltung des Arznei-
und  Spezialililenwesens  ein  weilgehendes Mitbestim-
mungsrechl oder doch zum mindesten das Rechli, durch
seine berufenen Yer lrolcr %1101‘1 zi werden, eingeriumlt
werden miissens DRI

2

Ent chllessung des Staatsmmlsterlums filr Landwirtschaft

Krankenkassen.

“An die Versicherungsbehorden und die
Krankenkassen.

Nachsichend werden die in den. Sitzungen des fan-
desausschusses fiir Aerzte und Krankenkassen vom 8. und
April 1930 gefaBlen Beschlitsse bekannlgegeben:
A. Zu den Vertragsrichtlinien vom 12 Juni 1929,
1. Salz 2 des § 5 wird ocsluchon
2RSSy et bl 1()10'(‘11(1L FFassung:
SSachleistungen mnd genechmigungspllichlig: als Sach-
leistungen im Sinne dieser Richllinien gellen usw.
(wie bisher).

3. Zu den §§ 34, 36, 37 komml folgende Inlerprelation:
»Nach Anschauung der Kleinen Kommission betriffl
§ 31 die vorliaufige Rechnungsstellung sowohl bei Be-

zahlung nach Lmlollelqlunﬁon als auch bei Vergii-
lung lld(’h Pauschalsystem; § 36 regell die omlnulllnc
/ah]uno bei Vergiitung 11¢1<,11 Illl/(‘“(‘lb[lln”(‘ll ST
dice cnd(fullwo Lahlunﬁ bei \'eroutunn nach dem Pau-
schalsy slcm

-§ 39 Abs. 1 erhill folgende Fassung:

»I1L“Als weiler zu beachtende Richllinien gelten ins-
besondere:

a) die Verlragsrichtlinien,

b die Ilchl]un(‘n fiir wirlschaftliche Ver ordnunos“ cise,

(‘) dic Richtlinien fir die Tétigkeil der Prulunﬂsausschussv

d) die Richtlinien fir die Xn\\'cnduno (‘1@1\[10 phvml\ah—_

_ scher Heilmethoden,

¢) deren Erginzungen.®

5.In § 42 werden die Worle

—

gestrichen.
B. Zu'der Zulassungsordnung vom 24, A pril 19249,

1.§ 14 Abs. 1 erhilt folgende Fassung:

SAul Antrag einer Kasse oder der kassendrzilichen

Organisation muf} die Eintragung nach Anhorung des

Arzles gesirichen werden usw. R (wie bisher).
2286 Al)s 1 erhall folgenden Zusalz:

»Ist eine Mitteilung aui diesem Wege nichl monll('h
so wird die Vorfuﬁuno durch oHonUlcho Bek mul-
machung zugestellt. Slc crfoldl durch Aushang scilens
des Versmhm ungsamts.*

Dl s werden nach den Worlen ,so kann® die
Worte cingefiigt ..im Einverstandnis mil den helei-
ligten Kassen®,

~in der Regel™

~

C.
I
Die Richllinien fir dic Anwendung der PreuB. Ge-

biuhrenordnung (Preugo) nach BeschluB des LLAu. vom
19./20. Dczem])cr 1924 werden aufgehoben.
II.
1. Die Richllinien I PruFunoqmnnchlunﬁen Vo
S. April 1924, StAnz Nr. 86 werden aufrfeho])cn
2. An ihre Stelle trelen die ]ldCth]“Cl‘ldell

D' & R e tlsiitetd e SNl oo coilclieny s Untei T oS
ausschiisse.

Die Tatigkeit der nach § 11 der Vertragsrichtlinien

bestellten Vertrauensiirzte und das Recht der Kranken-
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kassen auf Ueberwachung der gesamten kassenérztlichen
Tatigkeit wird durch diese Richtlinien nicht bertihrt.
I. Aligemeine Bestimmungen.

1. Der Pritungsausschuly besteht aus einem oder meh-
veren Milgliedern, die die kassenirztliche Organisalion

bestelll. Die Kasse kann einen Arzt als Milglied in den.

Ausschuly enlsenden #).

2. Einigen sich die Beleiligten nicht tiber die_Bildung
cines I-’ruiungsaussclmsses, so enlscheidetl die zustindige
Schiedsstelle.

3. Gegensland d(‘l Tatigkeit der Prufunosausschusso
ist die nes"unlc I\dsscnaulhchc Tiligkeil, im besonderen
die Iiinhullung der im Vertrag tibernommenen Verpftlich-
tungen der Kassenirzte. 5

Als kassenirztliche Tatigkeit in dem Sinne gill die
drztliche Behandlung eines Kranken in der Sprechstunde
des Arzles und in der Wohnung des Kranken, ferner ge-
legentliche Hilfeleistungen am dritten Ort. Die Ueber-
Wi 1chung der 1<¢1sse11aut11(,h(’11 Titigkeit umfaBlt ins-
besondere:

a) die Bescheinigung der Arbeilsunfihigkeit,

b) die Verordnung von Arznei- und Heilmitteln,

c¢) die Art und /dlll der érztlichen Leistungen und das
dalttr berechnete Honorar,

d) dic Ueberweisungen in Krankenhiuser.

‘Dic Ueberwachung der Ixranlxcnhausbehaudlund hal
sich auf die \'ol\\'onchokmt sowoh! der Aulnahme wie
des Verbleibens im Kr: Illlxt‘.llhclllb zu ersltrecken, solern
der Kranke im Krankenhaus von einem Kassenarzt als
solchen behandelt wird. Ueber die Durchfiihrung im ein-
yolnon sind néihere Vereinbarungen zu treffen. Die Ueber-

‘achung derjenigen frztlichen Behandluug, dic in einem
[\1‘ ml\onhaus durch einen von diesem angestellten und
bezahllen Krankenhausarzt erfolgt, bleibt der Regelung
im ortlichen Krankenhausvertrag tiberlassen.

4. Bei der Prifung der kassenidirztlichen Titigkeit sind
insbesondere zu beachten:

a) der Kassenarziverlrag und die Dienstanweisung fiir

Kasseniirzle,

b) die Vertragsrichtlinien,

¢) die Richtlinien fiir wirtschaftliche Verordnungsweise,

d) die Richllinien fiir die Anwendung elektro-physika-
lischer Heilmethoden. :

5. Der Pritfungsausschufy duBert sich gutachtlich von
sich aus oder auf Anruf der Kasse darither, ob und in
welcher Hohe der Kassenarzt, dessen Krankschreibungen
oder Verordnungen beanstandel worden sind, fir den der
deso /uffolwrton Schaden haftbar ist.

6. Neben den in den folgenden Richtlinien noch vor-
gesehenen MafBnahmen konnen die Priifungsausschiisse
auch Verwarnungen aussprechen und Ordnun(fsstr afen
von 10-—1000 PM fiir jeden einzelnen Fall \'erhanﬂen
Die Ordnungssiraten werden je zur Halfte der })Ctelh”l(}]l
Kasse und dor beteiligten kassendfrztlichen Orﬂ‘amsallon
gulgebracht. Das Dlsaphnarrecht der kflssenarzthglmn
Organisation wird durch diese Bestimmungen nicht bhe-
rihrt,

Gegen die Enlscheidung der Prifungsausschiisse
sleht den Beleiligten binnen 14 Tagen das Recht der Be-
rufung an die S(‘ln(’dSqtclle ZU, dle endgiiltig entscheidet.
Bei Verwarnungen und Geldstr afen bis zu 100 RM. ist ¢in
Rechtsmittel ausgcschlossen.

P T T ak v

“) Unter dem Priifungsausschuly, der nach § 42 der Vertrags-
richtlinien zu bestellen 1sl ist der ortlich vereinbarte qufunds-
ausschull zu hegreifen: der orilichen Vereinbarung bleibt es iiher-
lassen, in welcher Weise dieser qufunusausschuls zu bestellen
ist. Der Pritfungsausschuly kann.aueh in del IForm einer zentralen
Prufungsstelle vereinbart werden.

II. Prifung der Bescheinigung von Arbeils-
unfihigkeit

1. Die Nachpriifung der Arbeitsunfihigkeit erfolgt aut
Grund einer U l]l(‘l‘bllcllllll”’ durch die hieliir bestimmien
Prifungsérzte.

Zeit und Ort der Nachunlersuchung sind mil Aus-
nahme dringlicher Félle dem behandelnden Arzt und der
Kasse vorher milzutcilen. Den Dbehandelnden Aerzien
bleibl es unbenommen, der Nachunlersuchung heiziwoh-
nen. Die Kasse kann sich hierbei durch einen Vertrauens
arzl vertreten lassen. Das Lrgebnis der Uniersuchung isl
der Kasse und dem behandelnden Arzle soforl mits
zuleilen.

2. Die Kasse kann Nachuntersuchung verlangen:

a) bei Verdacht auf Simulation oder U c]mlnwbunn

b) bei auffallend langer Kraukheitsdauer,

¢) bei Verdacht auf .\ll\olmhsmus,

d) wenn das Verhallen des Erkrankien mit der von dem
behandelnden Arzl der Kasse milgeleilien Diagnose
nicht im Einklang zu bringen ist,

¢) bei wiederholten Uebertretungen der
nung,

f) aus sonmstigen Grimden, z. B. aul Wunsch des be-
handelnden Arztes oder auf Verlangen des Palienten.
3. Die Prifungsirzie haben das Recht,

a) den Erkrankten fiir arbeitstiihig oder arbeilsunlihig
zu erkliren, :

b) den Erkrankten nach ciner bestimmten Zeil wieder
zur Nachuntersuchung vorzultaden,

¢) in zweifelhaften I“a]lvn bei der Kasse die Einwei-
sung in ein Krankenhaus zu beantr: agen.

Krankenord-

HI. Prifung der Verordnung von Arznei- und
Heilmitteln.

1. Die Prifung der Verordnungen von Arznei- und
Heilmitteln erfolgt nur, wenn die Imssc dieses verlangt.
Sie erstreckt sich lediglich darauf, ob die Vor schriften
iiber wirtschaftliche Verordnungsweise und die von der
Kasse im Einvernchmen milt der fir sic zuslindigen,
Acrzievertretung hinausgegebenen Vorschriften dieser
Arl beachlet worden sind.

2. Die Beanstandungen sind der Kasse und den be-
treffenden Aerzten milzuteilen.

NS Rrufungt derSARPwndeZah ISder Grztlkclhien
Leistungen und des dafiir hberechncten
Honorars.

1. Die rein rechnerische Priifung der ‘\Illl‘t‘(,llllun‘fl‘ll
ist von der Kasse vorzanchmen, cl)cnso die Priafung dvl'
Anspruchsberechligung der nach den Arzirechnungen be-
bandelten Personen. Die Kasse kann auch die richlige
Apwendung der Arztlichen Gebiihrenordnung oder der
vereinbarlen Arztgebiithren vorpriifen. Beanstandungen
letzterer Art hat sie dem Priifungsausschull vorzulegen,

_der dariiber entscheidet.

2. Der Prifungsausscehufy ist verpflichlet, daraul hin-
zuwirken, dal} die Kasseniirzte ordnungsmibig Buch
fiihren, die Rechnungen sachgemald und pritfungstihig
aulstellen und sie zu dem im Arziverirage vorgesche-
nen Termin punktlich der Kasse cinreichen.

3. Die Pridung der Rechnungen erstreckt sich auf:

a) die richtige Anwendunrr der vertr aglich vereinbarten
Ge])uhrcnordnung,

b) Vielgeschifligkeit, Zahl der Beratungen, Besuche und
Sonderleistungen im Vergleich zum Gesamidurch-
schnitt aller Kassenédrzle und getrennt nach prak-
tischen Aerzten und Fachgruppen.

¢) dic Art der Behandlung, tbertrichene Anwendung
kostspicliger Heilverfahren (eleklro-physikalischer,
mediko-mechanischer Heilmethoden und dergl.),

d) die Beachtung der Vereinbarungen iber Wegegebhiih-
ren bei Ueberlandbesuchen.
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4. Der Pritfungsausschul} ist verpflichtel, die von den
Kasseniirzten Tir ihre Leistungen berechneten Gebahren-
siitze im einzelnen zu priifen und sie bei falscher Anwen-
dung der vertraglich vereinbarten Gebiihrenordnung zi
])(‘l‘l('htl”(‘ll 1B ist berechligl, einzelne Leistungen aus der
Rechnung zu sireichen. Unal)hdnglp von ctwa aus dieser
Tiligkeil sich ergebenden Aenderungen des rein rechne-
rischen Ergebnisses ciner Rechnung hal er ferner das
Recht, deren Gesamtbelrag zu kiirzen.

5. Gibl der Umfang der gesamten kassendrztlichen
Tiligkeit eines Arztes oder einzelner ihrer-Gebiele zu
Bedenken AnlaB, so ist mit strengsler Sachlichkeil zu
priifen, ob seine hiufige Inanspruchnahme aul seine drzl-
liche Tiichtigkeit oder auch tGberhaupt -auf andere Ur-
sachen zuriickzufiihren ist, wie unerlaubtes Enlgegen-
kommen dem Erkrankien gegeniber, kiinstliche Steige-
rung der Zahl der I\mnl\hcltstalle Zuhilfenahme von
Assnblcnlen, Schwestern oder anderen Hilfspersonen
usw. Hieriiber wird die Priifung seiner Arbeilsuntihig-
keilsbescheinigungen, seiner Verordnungen und der von
ihm angewendeten Heilmethoden in den meisten IFéllen
AufchluB geben. Werden UnregelméBigkelen oder Un-
zulriglichkeiten festgestelll, so sind die Rechnungen ent-
sprechend zu kirzen und erforderlichenfalls der Kasse
geeignete MaBnahmen "zur Verhinderung von -MiBstin-
den in der. Zukunft vorzuschlagen.

Ve

Dic Ergebnisse der Titigkeit des Priiffungsausschusses
sind moglichst fortlaufend statistisch zu verwerten und
aufzubewahren.

VI. Kosten der Prifungsausschitsse.

1. An den Koslen der Prifungsausschiisse beteiligen
sich die Kassen anteilmiiBig*), wenn die Beleiligten dar-
(iber einig sind, dal dic Priifungsslelle ihre Tétigkeit
wirksam dul«ronomnmn hat; im 9[1‘01(11110 enlschmdol die
Schiedsstelle 01](1“111[1(7

2. Die Kosten der Arznei- und Heilmittelkontrolle und
der Nachuntersuchung von Kassenmitgliedern trigt die
Kasse.

III.

1. Die Richllinien far Strahlenbehandlung vom 28. Fe-
bruar 1924, StAnz Nr. 51, werden aufgehoben.

2. An ihre Stelle treten die Richtinien fiir die An-
wendung elektro-physikalischer Heilmethoden in der Fas-
sung der Beschliisse des Reichsausschusses fiir Aerzie und
Krankenkassen vom 15. Mai 1925, RABL S. 257 und vom
24. April 1928, RABI. S. 181 mit nachfolgenden Aende-
rungen:

a) Die Einleitung erhélt folgenden Wortlaul:
,LEinleitung.

1. Die vom Landesausschuf} fiir Aerzte und Kran-
kenkassen genchmigten Priifungskommissionen fir

cleklro-physikalische Heilbehandlung sind zustéin- -

dig zur Priifung der personlichen Vorausselzungen
(Ausbildung) und der sachkundigen Vorausselzun-
gen (Apparatur) fir die Anwendung elektro-physi-
kalischer Heilmethoden.

2. Die Genehmigung zur Vornahme der elektro-
physikalischen Heilmethoden ist im ortlichen Ver-
trag zu regeln; sie wird zweckmiifbig einer Kommis-
sion, an der die Kasse angemessen beleiligl ist, oder
in kleineren Stidten und auf dem Lande dem Ver-
trauensarzl iberlragen. Die Schaffung eciner Beru-
fungsmoglichkeil wird empfohlen. Die genehmiglen
Sachleistungen sind von der Kasse zu registrieren.

*) In den bisherigen Bestimmungen war als Kostenanteil der
Krankenkassen 1 Proz. des endgiiltig festgestellten Kassenhonorars
vorgesehen. Es wird sich cmpfehlen bei llllVCIdlldCllel Sachlage
hlelan festzuhalten.

3. -Die Kommissionen haben das Recht, bei Ver-
dacht von MiBbrauch einen Rontgenbetrieh jeder-
zeit zu kontrolliecren und sich verrechnete photo-
graphische Aufnahmen vorlegen zu lassen.

1. Wenn die beleiligten I\assen cine Besichtigung
und Prifung der L\])paralur beantragen, so ul)er
nehmen sie (hc Kosten. Hat der Ronlrrenar?t un-
richtige Angaben gemacht, so ist er iur die Kosten
h'lil])dl‘ Halt die Rontgenkommission von sich aus
diese Prifung i n()t\\'endw, so verstiandigl sie die
grobte I\dbSL des Bezirks: Als Kosten wcrden er-
setzt:

die Falhirkarten II. Klasse,

_ein Tagegeld von 20 RM. fir den halben Tag,

~ein Tagegeld von 30 RM. fir den ganzen Tag,
eine Uebernachfungsgebithr von 10 RM.“
b) Abschn. I .)Rontgenstrdhl(‘n erhilt folgende Fassung:

~Ronlgenleistungen darf nur vornchmen wer 01110'
gulugende Ausbildung im Ronlgenfach und eine
gecignete Apparatur nachweist. :

Die Berechnung der Rontgenleistungen erfolgf
nach einem zwischen dem Bayer. Aerzteverband -
und den Krankenkassenverbinden zu vereinbaren-
den Tarit.”

¢) Es wird folgende SchluB])emcrkund angeftigt:

wSchluBBbemerkung.

In allen Fillen, in denen die vorgeschlagene Be-
handlungsmethode bei der betreffenden Erkran-
kung wenige oder gar keine Erfolge aufzuweisen
hat, ist von der Beantragung abzusehen. Bei den
Antriagen mul} in allen Fallen neben der genauen
Diagnose angegeben werden, aus welchem Grunde
die Behandlung vorgeschlagen wird. Esistz B. anzu-
geben, daB bei einer Hauterkrankung cine Salben-
behandlung vorhergegangen isl und-erfolglos blieb,
oder daB die Krankheit schon frither mit LErfolg
durch Hohensonne oder Ronlgenbestrahlung be-
handelt worden ist. Besonders eingehend mufi die
Begriindung sein, wenn es sich um ein Leiden han-
delt, das sich zur Behandlung durch das beantragle.
Heilverfahren nach den vorstehenden Richtlinien
nicht eignet.*

£ IV.
1. Die bisherige Anleitung zur wirtschaftlichen Ver-
ordnungsweise nebsl Anlagen wird in vollem Umfange
auiochobcn

2. Als Richllinien fir wirtschaftliche Verordnungs-
weise werden die Richtlinien fir wirtschaftliche Arznei-
verordnung des Reichsausschusses fiir Aerzie und Kran-
kenkassen vom 15, Mai 1925, RABIL. S. 255, mit nachfol-

genden Aenderungen tibernomimen:

a) In Abschn. A 2 werden die Worle ,,und Starkungs-*
gestrichen.
b) In Abschn. BI4 (ritl an die Stelle des Wortes ,,Stér-
~ kungsmitlel das Wort ,,Heilmittel
¢) Abschn. BII5 erhill folgenden weiteren Absalz:
Ligene Zusammenstellungen von Linreibungs-
milteln bei einfachen rheumatischen Beschwerden
sind verboten.*
d)In Abschn. BIL7 (reten an die Slelle der Worle
sauBer bei Wiederholungen® die Worte: ,,bei Wieder-
holungen nur bei starkwirkenden Arzneimitteln®.
¢) In Abschn. B II 18 erhill Saiz 1 folgende IFassung:
.Bider diarfen nur zu Heilzwecken nach vor-
heriger Genehmigung verordnet werden.*
1) In Abschn. B 11 wird nach Ziff. 20 folgende {neuc)
Zitler 21 eingeliigl:
»Gegenstande, des

die zum Instrumentarium

Arztes  gehoren (auch  Operationshandschuhe,
Wundklammern, ferner alle Gebrauchsgegen-

stinde, die wieder verwendet werden kénnen) diir-
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fen nichl auf Kosten der Krankenkassen verordnet
werden. Notwendige Reagenzien sind zulissig
FFarbstofflosungen und sonstiger mikroskopischer
Bedarf diirfen nicht aut Kosten der Kassen verord-
net werden,
g)In Abschn. BII erhdlt Ziff. 21 die Ziff. 22, Die bis?
herige Ziff. 22 wird Ziff. 23 in folgender IFassung:
,Ueber Verordnungen von Arzneien, Verband-
sloff usw. fir den Arzt in der Kassensprechstunde
sind jeweils mit der Kasse Vereinbarungen zu tref-
fen; soweit solche nicht bestehen, sind bei Verord-

nungen ,tir das Sprechzimmer® ,,pro communi--

tate” usw. stets die Standgetifle mil diesbeziig-

lichem Vermerk auf dem Rezeple zuriickzusenden.‘
h) In Abschn. BII wird folgende (neue) Ziffer 24 an-

gelagl: .
»Kleine Heilmillel und Apparate diirfen nichl
zum -Bezug aus den Apotheken verschrieben wer-
den. Die Palienten sind mit dem Rezept und dem
Vermerk  Kassenstempel® auf die Kasse zu
schicken.*
i) Am Schlusse wird folgender Abschnilt C angefiigl:
,C. Rezeptprifung und Rezeptschiedsstellen.

1. Die Priifung der édrztlichen Verordnungen bleibt
der Kasse iiberlassen. ¥

2. Ueber Beanstandungen entscheidet ein Rezeptprii-
fungsauschul}, in dem die kassenirztliche Organisation
und die Krankenkassen mit gleichem .Stimmrecht ver-
treten sind. Oertlich kann Abweichendes vercinbart wer-
den. Dieser Ausschufl hat die gleichen Rechte wie die
Prifungsausschiisse nach MaBgabe der Richtlinien fir die
Titigkeit der Priafungsausschiisse.

3. Komml eine Einigung in diesem Rezeplpriifungs-
ausschul} nicht zustande oder wird von einer Seite Beru-
fung eingelegt, so entscheidet endgiltig die zustindige Re-
zeptschiedsstelle. Berufungen gegen die Entscheidungen
der Rezeplprifungsausschiisse miissen binnen 14 Tagen
cingelegt werden und sind nur zulédssig bei Riickforde-
rungen von 5 RM. aufwiérts und bei Ordnungsstrafen von
10 RM. ab. ’

4. Rezeplschiedsstellen werden errichtet in Manchen,
Nurnberg und in der Pfalz. Sie bestehen aus zwei vom
Bayer. Aerzteverband bestellten Acrzten, zwei Kassen-
vertretern (nur Aerzte und Apotheker) und einem Un-
parteiischen, der von den Parteien bestellt wird.

5. Die Rezeptschiedsstellen entscheiden auch tber die
Kosten. Im tibrigen finden die Vorschriften fiir die Titig-
keit der Prifungsausschiisse Anwendung.“

] (Schluf} folgt.)

Landesverband Baden des Deutschen Aerztebundes zur
Férderung der Leibesiibungen.

d Die Landesverbinde Baden und Wirttemberg des
Deutschen Aerzteverbandes™ zur Forderung der Leibes-
tbungen veranstallen mit Unterstiilzung der irzilichen
Standesorganisationen in der Zeit vom 3. bis 15. Seplem-
ber einen Sportarztkursus in Lochau am Boden-
sce. Teilnahmeberechligt sind Aerzte und Aerztinnen
Deulschlands und Oeslerreichs sowie Arztfrauen. Kosten
[ Unterkunft und Verpflegung usw. inklusive Kursus-
gebithr zirka 110 M. Auskunfi: Dr. Duras, Sporlirzt-
liches Instilut der Universitit Freiburg i. Br., Albert-
strafie 14.

Koliegen s
gedenkt der ,,Dr. Alfons Stauder-Stiftung!
Beitriize sind einzubezahlen auf das Postscheckkonto Nilrn-
berg Nr.15376 des Bayerischen Aerzteverbandes oder anf das

Depotkonto Nr. 82926 bei der Bayerischen Staatshank Niirnberg
mit der Bezeichnung: ,,Fiir die Staunder-Stiftung.*

BAYERISCHE AERZTEZEITUNG.

Héhensonne.

Aerztliche Behandlung, wozu auch Hohensonnen-
bestrahlungen gehoren, ist von den Krankenkassen ohne

Ainschrinkung zu gewiihren, soweil sie notwendig ist.

Nolwendig ist cine [leilbehandlung dann, wenn durch
si¢ ein Teilerfolg verbiirgl isl, und wenn andere., gleich
wirksame Heilmethoden nicht in Betracht kommen
oder von der Krankenkasse nicht zur Verligung ge-
stellt werden. (Intsch. des RVA. vom 7. November
1929 — ITa K. 299/28.) : -

Amtliche Nachrichten.
Bekanntmachung des Staatsministeriums des Innern vom

26. April 1930 Nr. 6616b 8 iiber heilpadagogische Sprech-

: stunde. - :

Die Universitils-Kinderklinik und die Heckscher Ner-
venheil- und Forschungsanstall in Miinchen veranstalten
gemeinsam in den Raumen der Péidialrischen Poli-
klinik in Muanchen, Pellenkotersirafie Sa, an den Mitl-
wochen um 16 und 17 Uhr unter kindernervenirzi-
licher, psychologischer und fachpidagogischer Zusam-
menarbeil eine heilpadagogische Sprechstunde
fir Unbemitlelte zur Beratung tber nervose, zu-
rickgeblichene und schwer erzichbare Kinder.

Die Bezirksirzie werden hierauf hingewiecsen.

Dienstesnathicht.

Die Bezirksarztstelle in Briickenau ist erledigl. Be-

werbungen bzw. Versetzungsgesuche sind bei der fur

*den. Wohnort des Bewerbers zustindigen Regierung,

Kammer des Innern, bis 15. Mai 1930 einzureichen.

Warnung vor einer Niederlassung in Gofweinstein.

Der Marktrat GoBweinstein versuchil durch Ausschrei-
ben einer Arztstelle im Annoncenteil der .,Bayerischen
Aerztezeitung einen praktischen Arzl nach GoBweinstein
zu zichen. Da die Praxiseinnahmen kaum das Exislenz-
minimum eines Arzles erreichen, wird Bewerbern vor
der Niederlassung Riickfrage beim Aerzil. Bezirksvercin
Bayreuth, Dr. Angerer, Biwrgerreutherstralie 1, empfohlen.

) AN Tes ieh )

Bayerische Landesbauernkammer.

Diec Bayer. Landesbauernkammer veranstaltet im
Weillen Saal der Polizeidirektion Miinchen, Eingang
Auguslinersiralie, eine Werbeveranstaltung fir den Ver-
zehr bayerischer landwirtschaftlicher Erzeugnisse, ver-
bunden mit Kostproben, in den Tagen des 16. und
17. Mai. lierzu werden die bayerischen Aerzie einge-
laden.

Vereinigung deutscher Kommunal-, Schul- und /

Fiirsorgeérzte.

Die Vereinigung deutscher Kommunal-, Schul- und
Fursorgedrzie veranstaltet ihre diesjihrige Tagung aus
Antab der Internationalen Hygiencausstellung Anfang
September in Dresden. Miitwoch, den 3. September, nach-
mitlags Mitgliederversammlung, Donnerstag, den 1. Sep-
lemiber, wissenschaftliche Sitzung. Thema: | Krnihrungs-
problent des Kindesallers.” Referenten: 1. Direktor Dr.
Vogel (Hygienc-Museum): ..Die sozialhygienische Be-
deulung der modernen Erndhrungsforschung.® — 2. Stadit-
Med.-Rat Dr. Schrdoder (Oberhausen): ,Zur Ernih-
rungslage des deulschen Schulkindes.: — 3. Chefarzt Dr.
Behm (Bad Orb): , Richtige Erndhrung im Kinderheim.*



SEITE 198.

INESSEOEN950))

Aulierdem ist cine besondere F tihrung durch die ent-
sprechende Ableilung der Iygicneausstellung unter Lei-
tung von Herrn Direklor Dr, Vogel vorgeschen.

45. Balneologen-KongreB in Bad Elster.

Der 45, Balneologen-Kongrel fand unler dem Vorsilz vou
Ministerialdirektor i. R. Wirkl, Geh. Obermedizinalral Prof.
Dr. Dielrich (Berlin) vom 8, bis 13 April in Bad Elster
statt. Den Ehrenschulz iiber den Kongreld hatle der sichsi-
sche Minisler des Innern iibernommen; eine stattliche Anzahl
hervorragender Verlreler der Behorden und der Wissenschaft
haben als Ehrenausschu an dem Kongrell mitgewirkt. Der
Kongrel) war aulicrordenilich gul besucht. Es waren nicht
hur Vertreter der Wissenschatl und Biderpraxis aus allen
Gauen Deutscehlands vertreten, sondern auch das Ausland,
inshesondere Oeslerreich, die Tschechoslowakei, Ungarn und
die Schweiz hatlen Balneologen zum Kongrel entsandf, Das
Interesse unserer Behorden dokumentierle sich darin, daB
das Reichsarbeitsministerium, das Reichsministerium  des In-

nern, das  Reichswehrministerium (Sanilitsableilung), das
preuliische  Minislerium  des Innern und das  fir Landwirt-
schaft, das sichsische Ministerium des Innern und -andere

Minislerien vertrelen waren, ~Die Universilit Leipzig halte
dureh Se. Magnifizenz den Reklor die Tagung schon in Leip-
zig begrifit und sich in Bad Elster vertrelen lassen.

Die Aufgabe der Balneologischen Gesellschatt  besteht
darin, die wissenschaftliche Bearbeitung  der Heilerfolge
unserer Bider und Kurorle grindlich zu betreiben, sie er-

freut sich dabei der wohlwollenden Unterstittzung der Uni-
versitiilen und anderer Zentren der Wissenschalt. Die Ver-
handlungen des Kongresses standen wissenschaftlich auf hoher

Stufe und dirften dazu beilragen, das Ansehen der deutschen
Bider zu steigern, das sie an erster Stelle dem wissenschaft-

lichen Geisl, der in ihnen herrscht, verdanken.

Die Tagung befaBle sich mit  drei Problemen, die im
Vordergrunde des Inleresses slehen: mil der Wirkung des
Lisens in den Heilquellen. mil der Wirkung der Moorbider
und mit der Krankenernihrung in den Kurorten,

Die Bedeutung des Eisens in den Heilquellen ist jahr-
hundertelang bekannt. Die Unlersuchungen der letzten Jahre
durch den Chemiker Prof. Daudisch iber die Wirkung des
Lisens in den Heilquellen haben Veranlassung gegeben, die
Frage auch vom irzllichen Standpunkt® zu pritfen. Auf der
Tagung Dberichlelen das Ergebnis ihver Untersuchungen die
Physiologen Prof. Kochmann (Halle) und Privatdozent
Lintzel (Berlin), der Chemiker Dr. Fresenius (Wies-
baden), der Biologe Prof. Bickel (Berlin), die Kliniker
Prof. Nonneubruch (Prag), - Prof. Strasser (Wien-Kal-
lenleutgeben), Dr. Jiargens (Leipzig), die. Badedirzte Pri-
valdozenl ‘Adler (Karlsbad), San.-Rat Dr. Siebelt (Bad
Flinsberg), Dr. Schafer (Flinsberg), Dr. Kdénigsdorifer
(Elster), Dr. Boterson Brambach) - und Quelleningeniueur
Goeke (Oeclsnitz). :

Die Untersuchungen ergaben cinstimmig, daB das Eisen,
dessen heilkriflige Wirkung man aus dem Gebiele der Arz.
neimitlel kennt und in der drzilichen Praxis zu schilzen
weill, auch in den Heilquellen besonders gut zur Geltung
komml(, und daf} die Eisenquellen, auch Stahlquellen genannt,
ihren alten Ruf wohl verdienen; man war sich auch dariiber
cinig, daB das Risen seine Wirksamkeit in den zum Versand
gelangenden Wiissern nicht verliert unter der Voraussetzung,
daB die Fillung und der Versand hygienisch und technisch
einwandfrei erfolgen.

Dic Moorbiider sind auf Grund der neueren Fortschritte
in der physikalischen Chemie auf Veranlassung der Zenlral-
stelle fir Balneologie cingehend nach allen Seiten hin er-
forscht worden. Dic wissenschafllichen Arbeilen haben fest-
gestellt, daB ihre Wirkung darin liegt, dafi sie groflere Wiirme-
grade anwenden lassen und daf} die Wirnie tief in die Organe
und Gewebe des Korpers cindringt, so daB der Ruf der Moor-
béader bei rheumatischen ‘Erkrankungen und Folgen von Ent-
ziindungen innerer Organe durchaus berechtigt ist. Zum Vor-
trag kamen dic Arbeilen von Geh. Bergrat Prof, Keilhack
(Berlin), Dr. Benade (Berlin), San.-Rat Lachmann (Land-
cck i Schl), Prof, ITaecrll (Kissingen), Dr. Rosenberg
(Charlotlenburg), Geheimrat K ohler (Elster), Dr. Wasser-
mann (Franzensbad), Dr, Wo lf! (Kudowa),

Das dritle Thema behandelte die Krankenernihrung im
Kurort. Bereils vor dem Kriege hatle eine besondere Didif-
kommission der Balncologischen Gesellschaft unler dem Vor-
silz von Geheimral Prof,
mifbigen Krankenernilirung im Kurorl ihre Aufmerksamkeit
entgegengebrachl. Die praklische Durchfihrung der wissen-
schaftlichen Forderungen zeigle San.-Ral Pariser. damals
in Homburg v. d. I, jetzl in Altheido, Die Arbeiten der Diit-
kommission sind nach dem Kriege wieder .anfgenommen wor-
den und befassen sich damit, wissenschaftlich festzustellen,
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H. Straul (Berlin) der zweck-

welche Art von Krankenernihrung in den einzelnen Kurorten
durchgefithrt werden muB. Schwerkranke werden nach wie
vor in klinisch geleitelen Anstalien und Sanatorien behandell
werden, aber die Zahl derer, die keiner Sanatoriwmsbehand.
lung bedirfen und doch cine zweckmifige Erndhrung be-
anspruchen missen, ist gerade in den Kurorten so groly, daf
sic Beachlung finden muB. Yortrige auf dem Gebiefe hielten

Geheimrat Prof. StrauB (Berlin), Dr. Berger (Frankfurt

a. M.). San.-Rat Dr. Bicling (Friedrichroda), Dr. Schroec-
der (Braunlage), Dr. Kiappler (Elster).

Weilere beachtenswerle Vortrige hiellen Obermedizinal-
ral Schober (Wildbad), Prof. Kam pe (Karlsbad), Dr. Har-
puder (Wiesbaden), Prof. Groedel (Bad Nauheim), Prof,
Zorkendorfer (Marienbad), Dr. Lenoch (Trencianske,
Teplitz), Dr. Enoch (Bad Nauheim).

Auber den wissenschaftlichen Vorlrigen fanden einige
Ausschubsitzungen stalt, die sich ‘mit den Vorbereitungen der
Herausgabe einer zweilen Auflage des Deutschen Biderbuches

befaBten, das vor 25 Jahren erschicnen war und von vielen
Lindern zum Vorbild genommen wurde. — Der Plan, eine

neue Arbeitsgemeinschaft fire Kurorte-Klimaforschung zu grim-
den, gelangle nicht zur Ausfulirung, die Arbeiten wurden
vielmehr der Zenlralstelle fiir Balneologic uberlragen.

Einen Tag vor der Tagtng fand cine Besichtigung  der
vorbildlichen neuen Universitilskliniken in Leipzig statt. Im
Laufe der Tagung wurden die mustergiiltigen modernen Kur-
und Badeeinrichtungen sowie die vielseitigen Sportanlagen in
Bad Elster besichtigt; anschlicBend wurden die aufstrebenden
Kurorte Brambach und Oberschlema sowie dic altbewdihrten
Lungenheilstatten Reibaldsgriin und Carolagrin besucht, die
dic ersten Pioniere der sozialen Baderfiirsorge waren. Dabei
gewannen die Teilnehmer einen schénen LEinblick in  dic
prachlivolle Berg- und Waldlandschaft des siichsischen Lirz-
gebirges und Vogllandes,

In der Mitgliederversammlung wurde iiber die Notlwendig-
keit cines Kurortegeselzes verhandelt. 3

Der stellvertretende Vorsitzende, Geh. Rat Slrauly, wurde
in Anerkennung - seiner hervorragenden Verdienste um  die
Balneologische Gesellschaft, Desonders auf dem Gebiete der
Ernihrungslehre, zum Ehrenmitglied ernannt; ferner Herr
Senator Prof. Gabbi (Parma), der unermiidliche Férderer
der sozialen Baderltrsorge in Italien,

Der nichstjihrige BalneologenkongreB wird Anfang April
1931 in Bad Ems tagen. '

Fir die nidchsten Jahre licgen Dereils Einladungen vor
von Salzuflen, Kissingen, Kudowa, Wildbad und Westerland-
Sylt. -

2 Die Aufnahme des Kongresses in Bad Elster war recht
herzlich. Die gut vorbereitelen kiinstlerischen und gesell-
schafllichen Veranstalltungen gaben der Tagung einen wiir-
digen Rahmen und fanden allgemein grobite  Anerkennung.
Den Bemiihungen der Badeverwaltung und dem Gemeinderat
von Bad Elster wurde viel Dank und Anerkennung zuteil,
(gez.) Dr. Hirsch (Berlin).

-

Vereinsmitteilungen.

Aerztlich-wirtschaftlicher Verein Regenshurg u. U.
Die Auszahlung der kassendrzilichen Honorare fin-
det stalt am Donnertag, dem 15. und 22. Mai. Das

Wohlfahrtsamt wird am 15, Mai mit ausbezahlt,
Dr. Weidner. -

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

1. Der érztliche Bezirksverein praoft zusammen mit
dem Stadlrat Nirnberg (Gesundheitsamt) die Frage, ob
nichl eine Didtkiiche fiir Zucker- und Nierenkranke, und
zwar in erster Linie ltir ledige, arbeitsfihige Personen in
Nitrnberg errichtet werden soll. Bevor cin diesheztiglicher
Beschlufy gefaBil werden kann, wire‘es von Wichtigkeit,
zu erfahren, wieviel Personen elwa von einer derarligen
Einrichtung Gebrauch machen wiirden. Wir bitten daher
die Herren Kollegen um Milleilung, wieviel Kranke aus
ihrem Patientenkreis zur- Zeit von einer derartigen Ein-
richtung voraussichtlich Gebrauch machen witrden,

2. Die Korper- und Bewegungsschule  Niirnberg
(Sporllehrer Schimmel) nimmt weitere Kollegen zu Gym-
nastikkursen an. Der Kursus findel bis jetzt jeden Freitag
21 bis 22 Uhr in der Turnhalle der Oberrealschule im
Peunthof, Eingang Johannisgasse, statt. Teilnehmer sind
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telephonisch erreichbar. Preis monatlich RM. 4.—. Mel-
dungen entweder an Sportlehrer Schimmel, Garten-
straie 1, Tel. 61598, oder an Kollegen Dr. Guslav Hol-
mann, Nirnberg, BurgschmielstraBe 54, Tel. 23512,

3. Wir bitten diec Herren Kollegen, die Posthelriebs-
krankenkasse nicht mit der Postbeamtenkrankenkasse
verwechseln zu wollen. Mitglieder der Postbetrichskran-
kenkasse ditrfen nur dann behandell werden, wenn die-
selben von fixierten Postkasseniirzlen zur Behandlung
iberwiesen werden. Bei den Milgliedern der Postheamlen-
krankenkasse bestehl freie Arziwahl. Wir erinnern bei
der Gelegenheit daran, daB die §§ 8 und 9 der Preugo bei
Behandlung von Mitgliedern der Postbeamtenkranken-
kasse auber Kralt geselzt sind, dal also die Driltelung
weglillt. .

1. Ein Phonendoskop wurde gefunden; abzuholen
bei Dr. Zahn, Weinmark! 2. Steinheimer.

Mitteilupgéh des MiinchenerAerztevereinsfiiffreieArztwaHl.

/./l)ic Ortskrankenkasse leill mit. ,daB in
der lelzten Zeil sich die Fille in starkem
Umlange mehren, bei denen die Notwendig-
keil drzllicher Hilfeleistung vordatiert
wird“ Es wird dringend ersucht, sich genauesiens
an die  Anweisung fir die kasseniicziliche Tatigkeit®
haiten zu wollen. s

Biicherschau.

Orthopéidische Fuligymmastik. Von R, Wilhelm. Mit 13 Abb.
32.S. Verlag der Aerzil. Rundschau Otto Gmelin, Miinchen.
1930. RM. 2.—.

Einleitend bespricht der Verl. den anatomischen Aufbau des
menschlichen Fulies und zeigt, wie dieser es dem FuBe ermog-
licht, seinen drei Aufgaben als Stand-, Bewegungs- und Gleich-
gewichisorgan gerecht zu werden, und die Entstehung und Be-
schwerden des kindlichen Knick- bzw. KnicksenkfuBes, Einlagen
allein konnen ihn nicht heilen, nur enisprechende systematische
Behandlung mit Massage, Bidern und Gymnastik konnen dies
tun. Die Technik dieser Behandlung wird genau beschrieben und
durch Abbildungen erliutert. Neger, Minchen.

Bie Schwangerschaftsdiagnose aus dem Harn. Von S. Aschh eim.
Mit 9 zum Teil farbigen Abbildungen auf 4 Tafeln. 62 S. Verlag
S. Karger, Berlin 1930. RM. 4.80. i

Das Problem, die Schwangerschaft ohne korperliche Unter-
suchung festzustellen, ist uralt. Schon in einem im. Jahre 1330
v. Chr. verfaliten Papyrus beschitltist sich der Aulor mit dieser
Frage, das gleiche tat im Jahre 1554 Jakob Rueff in seinem .,sehon
lustig Trostbiicher von den Empfingkenessen und Geburten der
Menschen” und die ,,Heylsame Drecksapotheke vom Jahre 1697°,
Sie geben Anweisungen, die der Nachpriifung nicht standgehalten,
haben, erst in jingster Zeit hatl die wissenschaflliche IForschung

Frage auch zu einem praktisch wichtigen gestaltet. Nach den
schlieBenden Worlen des Verf. ist das 3000 Jahre alte Problem
— insbesondere durch die bestiitigenden Nachunfersuchungen
heute als geldst zu betrachten. Nach einer historischen linfith-
rung und einer solchen in die Grundlagen der Methode verbreitet
sich Verl. iiber die Technik der Methode und die zahlenmiifiigen
und praklischen Iirgebunisse der cigenen Untersuchungen. Als
Kriterium fiir das-Vorhandensein einer Schwangerschaft kann nur
gellen, wenn die Injektion des Harnes bei geschlechtsreifen,
Minnern Entstehung von follikuliren Blutungen oder Corpora lutea
atretica zur Folge haben. In 98,8 Proz. konnten so die nichi von
Schwangeren stammenden Harne von den von Schwangeren her-
rithrende Harnmengen unterschieden werden.. Die Reaktion ist nur
posiliv bei lebender oder erst kurz zuvor abgestorbener Schwan-
gerschalt bzw. Extrauteringraviditil,

Auch hat die Arbeit, wie im Original nachzulesen ist, nach der
wissenschafllichen Seite hinsichilich Arl und Quelle der Schwan
gerschaftshormone sowie nach der therapeutischen Seite manche
Klarung gebracht. ; - Neger, Minchen.

Eine sterbende Krankheit. Vom Aulstiee und Niedergang  der
Syphilis, Von Gerhard Venzmes. 100, S. Montana-Veriag
A-G., Horw-Luzern, Leipzig, Stuttgart 1930.

Dieses sehr schon ausgestattete Biiehlein mit dem kithnen,
aber herechtiglen Titel ist eine von denjenigen populir gehallenen,

-Schriften, die begrithit werden diirfen und vielleicht sogar ins
’ D

Wartezimmer des Arztes gehdren. In glinzender, ungemein an-
regender Darstellung ist die historische Entwicklung des Auf-
Lretens und der Verbreitung der Syphilis gegeben. Zahlroiche infer-
essante und seftene Bilder aus vergangenen Jahrhunderten ver-
anschaulichen die Schilderung, wie ungeheuer die Vélker gelitien
haben und wie ratlos man Jahrhundertelang in der Beurleilung
ihres Wesens und in der Behandlung der Seuche gegeniiberstand,
Und dann wird die Schrift zum hohen Liede auf die medizinischo
wissenschaflliche Forschung, dic uns in der Ueberwindung der
Infektionskrankheiten und der Syphilis im besonderen geltihrt hat;
die einzelnen Efappen dieses Kampfes werden wieder lebendig,
und wir besuchen die hervorragenden Triiger dieses Kampfes in
ihren Arbeilsstitien, und das Publikum, das eben durch das Ueher-
wuchern der populiren Literatur nur zu sehr geneigt ist, in Mephi-
stos 'Sinne den Geist der Medizin gar zu leicht zu [assen. wird
staunen, mit welchem Ernst, mil wieviel Miihe, ZielbewubBtsein
und Selbstaufopferung an stiller Stifte gearbeitel worden ist.
Neger, Minchen,

Der Frauenlorper in gesunden und kranken Tagen., Yon Dr. med.
Anne-Marie Duran d-Wewer, Leiterin der Vertrauensstelie
fiir Verlobte und Eheleute, Berlin-Charlotlenburg. Asklepios-
Verlag, G.m.b.H., Berlin-Wilmersdorf 1930. 48 S.”80. RM. ..

Das kleine Biichlein handelt vom Kérper der Frau, insoweit er
sich in seinen Anlagen und Lebensvorgiingen von dem des Mannes
unterscheidet und bildet eine Erginzung fiir die zahlreichen vor-
handenen Bitcher von Bau und Funktionen des menschlichen Kér-
pers. Alles, was die Schrift enthilt, ist gesehen von der héchsten

Aufgabe der Frau aus, der Mutterschaft! Die sechs Abschnitte: Der

weibliche Organismus (mif 2 Abbildungen im Text) — [rauen-
krankheiten — die Schwangerschaft — Geburt und Wochenbett

— Wechseljahre — Hygiene und Korperpflege — mit ihrer durch
zallreiche Ueberschrilten iibersichtlich gegliederfen Anordnung
geben ein knappes, aber erschépfendes Bild, wie es um den Korper
der Irau stehi, worauf es in gesunden Tagen ankommt und wo in

unter Abderhaldens IFithrung das Problem wieder aufgenommen.
Die Schwierigkeit der Differentialdiagnose: ASch\vangersclmft‘ oder
weiches Myom, Adnextumor oder lebende Extrauteringraviditit,

kranken Tagen allein Hilfe zu finden ist. — Drei kleine medizi-
nisch-hygienische Skizzen reihen sich der Durand-Weverschen Dar-
stellung an: Erbgesundheif und Eheberatung von Dr. jur Dr. med.
h. c. von Behr-Pinnow, — Gesundheitsregeln in alphabetischer

Bei vielen Kassen!
weil wirtschaftlich.

Ein Wochenquantum
= 150ccm = 2,75 M.

aiich gewisse prophylaktische und soziale Erwigungen hat die
In Apotheken:
Or. E. Unthorn & Go..

MUTOSAN. -

Das bekannte LUNGENHEILMITTEL fiir die beiden ersten Stadien der

Bei Keuchhusten, Husten, TU BERKU LOSE

Bronchialkatarrh, Grippe.

Literatur und Muster an Arzte gratis.
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Reihenfolge von Generaloberarzt a. D. Hans Friedheim, —
Frauen und Kurpfuscher von Dr. (. Lennhoff. Damit erhiill das
Biichlein eine Erginzung, die ihm einen ganz hesonderen, eigen-
arlig sozial-hygienischen Einschlag gibt. Es wendet sich an alle
Kreise der deutschen IFrauenwelt und wird vor allem f{iir die im
Beruf stehenden einen wertvollen Gesundheitsberater bilden. Der
billige Preis ermoglicht seine weiteste Verbreitung.

Kurierfreiheit und Kurpiuschertum. Yon Dr. jur. Karl Heinrich
Mitller. (Kurzbiicher der Medizin, Bd. 3.) Montana-Verlag,
A-G., Mediz. Abt. Benno Konegen, Horw-Luzern, Leipzig, Stutt-
gart. Geb. RM. 2.50. %

Die Rurpfuscherei ist in der letzten Zeit in beiingstigendem
MabBe angewachsen. Der Schaden, der dem deutschen Volk 1(111111(,11
durch di¢ 1T Iitigkeil der Kurpfuscher erwfichst, ist ungeheuer. Um
so mehr {ragt man sich, warum unsere (xeset/«rebunﬂ dem fir die
allgemeine \oll\suesundhelt SO \elhdnﬂmsvolleu Treiben bis heute
noch keinen Hlo‘gcl vorgeschoben hat. Alle itbrigen Staaten haben in
ihrer Gesetzgebung stlonuc Bestimmungen, die nur approbierten
Aerzten die Behandlung von Krankheiten gestatlen. Dald man
diesem Beispiel auch in Deutschland folgen moge, ist aufs drin-
gendste zu wiinschen. Wir kénnen uns am Tller W emgsten LinhuBen
an Volksgesundheit und Nationalvermogen leisten. Wie solche ge-
setzlichen Formen zu «rcsldllen wiiren, in welcher Fassung sie
den wirksammslen Erfolg gegen das Kurpfuschertum und gegen das
ihm engverse hwisterteGeheimmittelunwesen v npruhen ist in
der \mlwnon(lm Arbeit an Hand reichhalligen Materials
rechtskundlichen Standpunkt aus erorlert. Ein in unserer Zeit ufer-
l()son Anwachsens des Kurpfuschertums fiir jeden Arzt und Juristen
doppelt wichtiges Werk.

Kochbuch fiir Zuckerkranke, Von Th. Weiss.

Emil Pahl, Dresden 1930. RM. 7.50.

Die Zuckerkrankheit ist ein Leiden, das sich bekanntlich in
nicht seltenen Iillen iiber einen grolen Teil der Lebenszeil er-
streckt. Die Leidenden hekommen mil der Zeit als Krgebnis der
langdauernden Betreuung durch den Arzl eine gewisse blfahlung
dariiber, wie sie die \us\\hl\uudcn ihrer \nluge im giinstigen und
ungiinstigen Sinne becinflussen konnen; es kann, fir gewohnlich
w omuslons nicht fortwiihrend der Arzt hinter ihnen stecken. Die
IIauptmchc ist fiir sie die Wohltal eines abwechslungs-
reichen Speisezeticls, aus dem sie nach den arzilichen
grundlegenden Anweisungen eine Auswall {reffen konnen; beson-
ders vorsichtigen Kranken ist auch eine- ,\eqm\alentenhbclle und
eine Nahr unusm|llolmhollo willkommen, die ihnen die richlige Zu-
samnrenselzung insbesondere im Hinblick mf die Lulelunﬂ einer
Toleranzsteigerung ermoglicht.

Dies alles ist in dem Buche, das eine Neubearbeitung des
Kraltschen Kochbuches darstellt, enthalten; auch eine Darslel-
lung des Wesens der Zuckerkrankheil und der allgemeinen Ge-
xu‘l)lspunl\to bei der Behandlung Zuckerkranker - insbesondere
beziiglich des Werles des Insulins Und des Verhaltens der Zucker-
kranken aul Reisen wird intelligenten Patienten nicht unwillkom-
men sein. Die Art der Bt‘hdlldlllnﬂ des Stoffes wird einer Selbst-
behandlung sicher nicht Vorschub “eisten.

238 S. Verlag

N eger, Miinchen.

Soziale Versicherungen und Volksgesundheit. Von Dr. Erwin Liek.
Schrilten zur polmschen Blldunq. herausgegeben von der Ge-
sellsechalt .. Deutscher Staat”. Reihe VII. Teft 9. Langensalza,
Hermann Beyer & Sohne (Bever & Mann). Brosch. RM. 1.75,

Der Verl. der vorliegenden Schrilt, ein Danziger Arzt, ge-
hort zu denen, die als erste den Mul gehabt haben, vom arztlichen
Standpunkt aus unvoreingenommen die Fr: e zu priifen, ob- dic
Sozialversicherung im .1]lﬂeme1nen und die Krankenversicher ung
im besonderen tatsiichlich so glimstig gewirkt und namentlich den

voim:

Gesundheiiszustand des deutschen Volkes so geférdert haben, wie
man allgemein noch bis vor nichl langer Zeil geglaubt hat. Dem
gegeniiber legt Dr. Liek die kritische Sonde an d.ls System unserer
sozialen \exswhcrunﬂen und weist ~— gestiitzl auf ein umfang-
reiches Tatsachenmaterial — nach, dall im besonderen Kranken-
und Unfallversicherung keineswegs das geleistel haben, wis man

“von ihnen erwariete, daB sie im (10%11[(‘11 den (xcsundheltwlllcn
und die Arbeitslust weitgehend unlewlaben haben, dall mit jeder

Ausdehnung der Versicherung die ”dllfl"lxﬂl[ und Dauer der

Krankheilen gewachsen ist und daB dieses System — vou einem

ungeheuer I\osl'splellé,en vollig von der Biirokratie erstickten Ap-
pamt gefragen — den Arbeitnehmer in eine vollig falsche Iiinstel-
lung zum Staate getrieben hat. I'iir diese MiBstinde, die mit zahl-
reichen erschreckenden Einzeltalsachen belegt werden, macht der

Verl. mit vollem Recht das System als solches veranfw orllich. Das
— auf véllig falschen biologischen und pSVLhO]OUIS(,hCll Voraus-
setzungen aufrrebdut — im Enderﬂebnls eine negative Auslese be-
treibt, “indem  es den risikolosen Massenmenschen ziichtel. So
Lkommt Dr. Liek zu dem Ergebnis, dafy es in unsrer Sozialversiche-
rung grundlegend neue Wege zu beschreiben gill, die zu einer all-

miihlichen Befreiung immer weiterer Kreise von der Zwangsver-
sicherung [lithren mussen Die Oeffentlichkeit steht heute no(h

W eltﬂehcn(l unter dem Einflufl der Lobredner unsrer sozialen Ver-
.smhelungen Wer die vorliegende kleinere aber hichst inhaltreiche
und eindrucksvolle Schrift von Dr. I.iek milt ihrer sachlichen
Erorlerung der ungeheuren, im System begriindeten MiBstinde
auf sich wirken laBt, wird alelch ihm zu der Meinung kommen,

daB ein Umbau des F undaments unserer boznlverswherund not—'
wendig ist. Dr. v. Volkmann.

Biider-Almanach. Mitteilungen der Bider, Luftkurorte und
Heilanstalten Deutschiands, Oesterreichs, der Schweiz und an-
grenzenden Liinder mit wissenschaftlichen Abhandlungen auf,
dem Gebiete der Balneologie und Balneotherapie. GroB-Oktav,
640 Seiten stark, in Ganzleinen gebunden. Inthilt auller den
wissenschaltlichen Abhandlungen in einheitlicher Form die aus-
fithrliche Beschreibung von etwa 600 Bidern und Sanatorien
des In- und Auslandes, XV. Ausgabe (1930), Verlag Rud Mosse,
Berlin. Fiir Aerzte kostenlos.

Die neue Auflage liit noch mehr als die voraulgegangenen
die besondere Elgen"ut des Biider-Almanach erkennen, der kein
AdreBkalender in dem iiblichen Sinne, sondern ein wertvolles
Nachschlagebuch fiir den Gebrauch in der #rztlichen Praxis sein
will. Die zahlreichen wissenschaftlichen Abhandlungen, zum Teil
von sehr bekannten Fachiirzten geschrieben, umfassen alle Ge-
biete der Medizin, welche zur Balneologic Beziehungen haben.
Es ist auch diesmal wieder gelungen, die Aufsilze in eine Form :
zu bringen, die auch dem der FForschung fernerstehenden Prak-
tiker lebendw und gut verstindlich bleibt. Die Erfahrung zeigt,
daB der Bider-Almanach immer mehr zu einem der verbreitel:
sten Fortbildungsbiicher des praktischen Arztes wird.

Das Leben auf anderen Sternen. Von Knul Lundmark. Deutsche
Ausgabe von Robert Henseling. Mit 61 Abb. Verlag It A.
oncl\haus Leipzig. Geh. RM. 3.85, geb. RM. 5.—.

Das neue Welthild umiafit Billionen Sterne. Der Mensch lebt-
in einer kleinen Provinz des Weltalls, die sich aus Milliatden
Weltkorpern vom Rang unserer Sonne aulbaut, Kann es sein, daf}
nur diese einzige rde “Leben erzeugte? Sind wir die einzigen ’ den-
kenden Wesen die sehende Augen zu anderen Sternen erheben?
Das sind die Fi ragen, die Knut Lundmark aubwirft und mit aliegm
Riistzeug astlonomlschen physikalischen und biologischen Wis-
sens pruft — nicht in Formeln der Fachsprache, sondern indem er
die Fragen so, wie sie jeder Denkende slellen mag, anschaulich auf
ihren wesentlichen Inhalt zuriickfithrt und indem er dem Leser selbst
erlebend zu Ende denken lilt. — Unterhaltsam plaudernd beginnt
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Das erste wohlschmeckende

Kalkpriaparat

mit experlmentell erwiesener guter Kalkretention (cf. Bicke!: M. M. W. 1926, Nr. 25 §. 1028 und 1029)

Von sémtilchen bayerischen und vielen anderen Kassen zur Verordnung zugelassen.

Proben und Literatur gratis.
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das Buch mit dem Dichien und Denken fritherer Volker und alter
Kullur. Staunend siehl man, wie unbesieglich der Glaube an das
l.ebenn im All durch die L\hll(\uscnde der Menschheitsgeschichte
schreitet — und wie modern in vielem schon das Altertum dachte.
[is.ist ein Kapilel Kulturgeschichte, mit vielen Anfiihr ungen aus zcit-
gendssischen Quellen farbig belebt. — Aber auch im lcm Wissen-
schaftlichen fiithrt der \ulassm nicht von Begrifl zu 'Begrilf, son-
dern von Bild zu Bild, so da3 der Leser kaum spxul welche
Falle von Tatsachen und Gedankenketten das Buch ihm vermillell
und welehes Maly streng ordnender Ueberlegung die Darstellung
beherrseht.

Zuerst werden den Meinungen der [ritheren Zeilen die Fr age-
stellungen enigegengehalten, die den Menschen jetzt bewegen, den
\I(,ns(heu eines scharf denkenden Zeitalters, dem die l‘dhlt Zu
den Sternenrdumen eine Angelegenheit berechnender Technik zu
werden beginnt. Dann folgt eine planmal’n% Musterung aller Well-
kérper, mil dem Monde beﬂmnend und tiber die einzelnen Pla-
neten bis zu jenen W elteninseln fortschreitend, bei denen das
Blickfeld der modernen Fernrohrriesen seine Grenze findel. Nebhen
dem Erdmond wird naturgemifi Mars in besonderer Auslithrlich-
keit behandelt; in Wort und Bild ist alles Wesentliche zusammen-

gestellt, was sich iiber sein kosmisches Alter, seine Oberflichen-
verhiilinisse und das ,,Kaualproblem® erschlieBen i,

Die Welt der Fixsterne, das heifit der Millinrden anderer
Sonnen, wird nicht nue in der ganzen GroBartigkeil ihres Auf-
baus geschilderl, wie er sich aus der umrwton lunschun" — unler
hu\()luwen(lu Beteiligung K. Lundmarks — er. oehen hi ll sondern
wir'lernen den Makrokosmos und jede der unzihlbaren Sonnen
in ihm als ein Lebendiges begreifen, dem die Gesetze der Well ein
Blithen und Welken vor. \(hIClh(‘I] fiir das Aeonen wie Stunden
vergehen.

Hochst anregend und aueh cine kithne 19 mlnldunusl\l.dl ither-
raschend sind (lu Erwiigungen Giber magliche W .lndmunncn von
Lebenstrigern durch die un(ulxdcnl\l).n en Weilen, die \lonl von
Stern llennen Die Darstellung schreck! nicht davor zuriick, hier
auch den letzten Grundiragen ()ch ins Auge zu sehen: den Fragen
nach dem Wesen und dem Ursprung des Lebens® selbst. Irei
von ralionalistischer Ueberhebliz 11]\011 aber denkerisch klar bei
aller Achitung vor der Unberiihrbarkeit des Tiefsten, lassen gerade
diese lel7lcu Abschnitte des Buches den bedeulenden Gelehrien
auch als einen Meister volkstitmlichier Darstellung erkennen. Die
selbstindige, aber auf treue Wiedergabe des schw edischen Werkes

Soeben erschien:

die Hodhfrequenztherapie von Arsonval
biS Zeil'eis. Von Dr. med. W. CHR. SIMONIS, Hamburg.

| Miindien 1930. 67 Seiten.. Gr.-8°. Mit 35 Abbildungen. Preis broschiert RM. 3.69, gebunden RM. 4.60

Die erste sachlich gehaltene, wissenschaftliche Bearbeitung der Zellelsprobleme, dle, allgemeinverstindlich,
doch alle Belange der Elektrophysik enthilt, die zur-Priifung des Fiir und Wider notwendig sind. Der Ver-
fasser, der selbst alle Methoden der Hochfrequenztheraple gepriift hat, trigt mit dieser Schrift dazu bei,
die Atmosphdre von jeden 'personlichen und unlauteren Motiven zu reinigen. Die Schrift wird ohne Frage
als die Grundlage der Entscheidungen fiir den Rattenschwanz an Zeileis-Prozessen angesehen werden miissen.

| ‘ Verlag der Aerzilichen Rundschau Otto GITIEIH‘I Miinchen 2 NO 3, Wurzersirasse 1b.

Inhalt: Professor Buss, Bremen: Beitrag zu den unlicbsamen Folgen der Sozialversicherung. — Dr. med. Georg Zachariae,

Sanatorium Waldsieversdorf: Ein Beitrag zur Therapie der ‘chronischen Sepsis. — Dr. F. Halla, Wien: Ozanabehandlung

mit dem Fettwachsgemisch Lipomykol-Gamelan, — Dr. Ch. von Hartungen, Meran: Ueber Rheumatismus und dessen

wirksame Bekdmpfung. — E. Liek, Danzig: »Arzt und Gelehrter in der Heilkunde.« — Biicherschau, — Zeitschriften-
ibersicht. — Tagesneuigkeiten.

DIE TUBERKULOSE

gllIIlIIIIllIIIIIIIIllIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIlIIIIIIllllHlIllllllIlllllllllllllllllllIIIII|||||||IIII||IIIIIIIIIIIIIIIIlllllllllIlllllllllllllllllllllIIIIIIlllllllllllllllllllIIIIIIIIlIlIIlIllIllIIIlllllIlllllllllIIIllllIllIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIllllIlIlIIlIIIIlIllIlIIIIIIIlIIIIIl_I__‘;'

Vom Verlag der Aerztlichen Rundschau Otto Gmelin, Miinchen 2 NO 3,
.Be_StE":—et!e_l' Wurzerstrasse 1b, erbitte ich

Heft S5

Inhalt: Prof. Dr. H. y. Hayek, Innsbruck: Frithinfiltrat und Fiirsorgearbeit — Dr. E. Ruescher, Heuberg: Bemerkungen zur
chirurgischen Therapie der Knochen- und Gelenktuberkulose. Mit 17 Abb. — Stadtarzt Dr. Ernst Paulsen, Alland bei Wien:
Ueber Rheumatismen bei Lungentuberkulose. — Dr. Rettherg, Berlin-Steglitz: Gerson-Bilanz. — Dr. Erich Ebstein,
Leipzig: Leber- und Lungenblutungen. H. Hennes, Holsterhaasen: Staublunge und Lungentuberkulose. — Referate,

Aerztliche Rundschauallein M.3.—,

mit Tuberkulose, M.4.50 vierteljhrl,, portofrei.
_Tuberkulose allein M. 4 — vierteljihrlich (in besserer Ausstattung)

vom . an.

Name: Adresse;
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sorgliillig bedachle deutsche Ausgabe besorste Robert Henseling.
Die Bildbeigaben sind reichhaltig und aus den besten iiberhaupt
vorhandenen Quellen genommen.

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

Allgemeines.

Die  Belladonna-Exclud-Zipichen in der gynitkologischen
Praxis. Referat einer Arbeit von Primirarzt Dr, Karl Kober und
Dr. Gerhard Niessing aus der gynikologischen Abteilung des Elisa-
bethinerinnen-Krankenhauses in Breslau. (Nr. 43 der D. m. .
vom 25. Okt. 1929.) Da Prof. k. Biirgi, Prol. W. Zweig, Dr. Siegel
u. a. bei Ordinierung von Belladonna-Priiparaten die rektale
Therapie in Zipfchenform empfehlen, unterzog Autor aul Grund
wissenschaftlicher Verdffentlichungen von Chefarzt Dr. M. J. Gut-
mann (Mimchen) und von Dr. Schoeps die Belladonna-Exclud-
Zipfchen , Reily” einer Pritfung an zahlreichem klinischen Mate:
rial des Elisabethinerinnen-Krankenhauses. Die Belladonna-Ex-
clud-Ziplchen sind nach einem patenigeschiitzten Exclud-Ver-
[ahren , Reils* hergestelll, wodurch spezietl das aklive Hyosziamin
in genuiner FForm erhallen bleibt, ohne sich in Atropin umzu-
setzen, und die Gesamtalkaloide aus der Pllanzenzelle an die Ober-
fliche gebracht werden; die Vorteile der Belladonna-Exclud-Zipf-
chen-Therapie liegen a priori in der beschleunigten Resorption
durch die Darmschleimhaut und Vermeidung der Reizwirkung
aul die Magenschleimhaut, daher ist trotz minimaler Dosierung
(0,06 g aufgeschlossener Fol. Bell.) ein optimaler Effekt gewihr-
leistet. Die schmerzstillende und spasmolytische Komponente der
Beiladonna-Exclud-Zipfchen (Belladonna, Papaverin. jod., Gua-
jacol u. a.) bewiihrte sich vorziglich bei analen Rhagaden, die
durch spastische Obstipation hervorgerufen waren; auch bei habi-
tueller Stuhltriigheit durch funktionelle Stérungen beeinfluliten die
Belladonna-Exclud-Zipfchen die Entleerung aufs giinstigste, da die
glatte Muskulatur des Darmes in den Zustand der Entspannung
versetzt wurde, nicht aber in den einer Lihmung. Bei internen
und externen Himorrhoiden, bei Dysmenorrhoe und entziind-
lichen Adnexitiden war eine prompt schmerzlindernde Wirkung
zu heobachten, wobei bei Erkrankungen des Genitaliraktus gleich-
zeitig die Ilster-Dermasan-Ovula Reily appliziert wurden. Nicht
minder erfolgreich gestaltete sich die Verwendung der Belladonna-
Exclud-Ziiplchen als Analgetikum und Sedativum im Anschluff an
vaginale operative Eingrille wie z. B. Kolporrhaphien, Damm-
plasiik (besonders Damm- und Zervixnihten), sowie nach Laparo-
tomien. — Zusammenfassend koustatiert Verl., dab die Belladonna-
Exclud-Zipichen ,,Reill* bei Spasmen und Tenesmen des Magens
und Darmes, spastischen Obstipationen, schmerzhaften Himor-
rhoiden und Analrhagaden, dysmenorrhoischen Beschwerden und
Adnexitiden sich als Spasmolylikum, Sedativum und Analgetikum
bestens bewiihrt haben. : :

Behandlung des  Lupus erythematodes mit  Kupfersalben.
(Aus der Lupusheilstitte in Wien von Dr. Zoltan-Fischer,
Referat aus Ilelt 1 der ,Therapic der Gegenwart”, Jan, 1930.)
Iiinleitend zieht Verl. die’ umfangreiche Literatur iiber die Heil-
wirkung von Kupfersalben auf (uberkulse Herde heran und
stellt. dabei fest, dafi zweifelios eine entwicklungshemmende,
virulenzabschwiichende Wirkung derselben nachweishar ist. —
Besonders erfolgreich gestaltet sich die lokale Applikation von
Kupler-Dermasan mit Oberflichen- und Tiefenwirkung (Herstel-
ler: Dr. R. Reiss, Rheumasan- und Lenicetfabrik, Berlin NW 87)
bei tuberkulésen Hautprozessen; an dem grofien Krankenmate-

rial, welches Autor in der Lupusheilanstalt zur Verfiigung stand,

verwandte man zunichst zur Behandlung des Tupus erythema-
todes Kupler-Dermasan mit .Tiefenwirkung. Die eleklive Aetz
wirkung auf der behandelten Erythemalodes-Plaque zeigte sich
schon nach einigen Tagen, da sich der Grund der Geschwiire
mit schmutzig-griinlichem, fadenziehendem Eiter bezog und nach

Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage unserer Ausgabe liegt ein Prospekt der Firma

C. F. Boehringer & Séhne, G.m. b. H., Mannheim-Waldhof,
betreffend »Iminol« und ein Prospekt der Firma Dr, Ernst Sandow,
Hamburg 30, iiber »Dr. Ernst Sandow’s Kohlensiurebiider« bei.

Wir empfehlen diese Beilagen der besonderen Beachtung unserer
Leser. » g

erlolgter Abstofiung gereinigl erschien. Die erginzende Therapic
mit  Kupfer-Dermasan mit Oberflichenwirkung fithrte zu bal-
diger Ueberhiutung der Geschwiire. — Zusammenfassend kon-
statiert  Autor, dall die Lupus-erythematodes-Therapie mit.
Kupfer-Dermasan recht gute Resultate zeitigt und die einfache
Applikationsart auch eine ambulante Behandiung ohne Schwierig-
keilen ermdglichl. Vollstindige Ieilung bzw. wesentliche Ab-
flachung stark hypertrophischer Infilirate wurde vielfach beob-
achtet.

Mitte vergangenen Monats wurde in Miinchea, Augusien-
stralie 71, das Augustenbad seinem Zwecke iibergeben. Diese
neue Privatbadeanstalt wird in ihrer vorbildlichen Ausstattung in
jeder Weise den I‘orderungen der modernen Hygiene gerecht und
diirfte wohl die grofite in Mimchen sein. Das Problem guter Be-
und Entlaftung ist hier in ausgezeichneter Weise gelost, Unlen
Leitung von Herrn Sanitéitsrat Dr. Conrad wird in diesem Hause
jedes nur gebrduchliche, von drzilicher Seite verordnete Bad ver-
abreicht, insbesondere Sauerstofl-, Kohlensiiure-, Luftperl-, Joor-
laugen-, Schwefel- und Solbiéider, fernerhin auch aromatische Biider
und sonstige hydrotherapeutische MaBnahmen wie Duschen,
Wickel usw. Weiter stehen der Verordnung des Arztes Wechsel-
strombiider, elektrische Ganz- und Teillichtbider, Hohensonne
und vollstindige Galvanisations-Abteilung, TIaradisation und
Vibrationsmassage zur Verliigung. Unsere verehrten Leser haben
zu jedem gewiinschten Zeitpunkt Gelegenheit, diese architektonisch
wie badetechnisch gleich wertvolle Schopfung mit ibren ausge-
dehnten Einrichiungen, die liv Miinchen eine ebenso interessanle
wie gediegene Neuheil repriisentiert, zu besichtigen. Schliefilich
wird es der Praktiker durch entsprechende Zuweisungen dem [Er-
richler des Augustenbades, Herrn Stadtrat L.. Stocker, danken, der
diese vordringliche Aufgabe iibernommen und vorbildlich gelost hat.

stark sedatic
‘wirkerder
DBadezusalz
Frdikation:: ]
[urkHionelle U.orgarische
Flervererkrarkurgenr, | 6RGder
Heuroser, Sckiaflosighert, RIS
TBei viclern Arankerkasser 2ugelassen.

Prober durch :
Sharmacosma- G.m.b.%. DBerlin SO,

100 Tobl, 0.45g bezw. 505 Pulver B2 119D
Bei Mange! an Kalkapposition: Stronthel
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Einladungen zu Versammlungen.

Aerztlicher Kreisverhand Oherfranken.

oberfrankischen Aerzle
im Hotel zur Post in

Frubjahrstagung der
am 1. Juni, vormiltags 10 Uhr,
Wirsberg. '

Tagesordnung:

I. Wissensehaftlicher Teil. Vortrdge: 1. Prof. Dr.
Johannes Schmidt (Hof): ,,Zur operativen Behandlung
der angeborenen Hiiltgelenkluxation und verwandter Zu-
stande.” 2. Oberarzt Dr. Koerber (Bayreuth): Demon-
stralionen.

II. Wirtschaftlicher Teil. Vortrage: Dr. Margerie
(Adlerhiitte): ..Zur Frage unseres édrztlichen Nachwuch-
508.°

1. Mittagstisch im Iolel zur Post.

IV. Spazierbummel in die nichsle Umgebung mit
historischen Erliulerungen von Dr. Margerie.

V. Abendessen nach der Karle im Holel zur

Vi. Humor und Tanz, weshalb auch unsere Damen
herzlichst eingeladen sind.

Ankunft mit Bahn: Um 9 Uhr vormitlags kom-
men von Bambelg, Bayreuth und Hof her Personen-

zige bzw. Lilziige in Neuenmarkt-Wirsberg an. Iier
stehen Aulos nach Wirsberg zur Verfligung. Entfer-

nung: 2 km.

Eigene Aulos errccehen Wirsberg von Oslen her
liber Gefrees, Markischorgasl, Sassenreuth, von Siiden
liber Bayreuth, Neuenmarkt, von Westen tiber Kulm-
bach das Mainlal aufwiirts tiber Trebgast, Neuenmarkt
und von Norden iiber Kupferberg, Ludwigschorgast.
Autopark in Wirsberg auf dem Markiplatz.

Die beiliegende Anmeldekarte wolle zur Anmel-
dung der Teilnalme des Mitlagstisches und zur eventuel-
len /lmmerbeslelluno bis 28. Mai ausgefillt direkt an
das THolel zur Posi (Inllabel Hans Werner) cingesandt

Posl.”

werden., Spéilere Anmeldungen werden fernmiindlich,
Rul Nr. 8 Neuenmarkt-Wirsberg (Hotel Post), erbeten.
Riuckfahrt: Mit der Bahn ab Neuenmarkt nach

allen Richtungen 19 Uhr oder 24 Uhr.
DRASER

& 3
*

Im Anschlull an die Tagung der oberfrinkischen
Aerzte am 1. Juni in Wirsberg findel im Hotel zur
Post die ordentliche Sitzung des Kreisaus-
schusses slatt. — Tagesordnung: 1. Jahresbericht
des Vorsitzenden, 2. Kassenbericht des Kreissckrelirs,
3. Bericht des Geschéiftsftihrers liber die Sterbekasse,
4. Wiinsche und Antrige. — Gleichzeitig wird an die
Bezahlung des Verbandsbeilrages [tur 1930 erinnert, die
ich der Linfachheit halber aul mein 1’0slschc(.l\]\0nt()
Nirnberg Nr. 12011, erbille. [RASERT) R 6]

r. Krohl.

Aerztlicher Bezirksverein Amberyg.

Nichsie Sitzung: Samstag, den 24. Mai, nachmitlags
I Uhr, Bahnhofhotel. Tagesordnung: 1. Vortrag des
Herrn San.-R. Dr. Christoph Miller, I. Vorsilzender

. des Aerztl. Bezirksvereins Miinchen-Stadt und Facharzl

fir Rontgenologie, tber: . Hochirequenz® (Zeileis):
2, V&P 90111(‘(101169 In Anbetr acht des Vortrages wird um
besonders punktliches Iirscheinen gebeten.

: [ I')I'. Kord-Litgertl

Aerztlicher Bezirksverein Wiirzburg-(Land)-Ochsenfurt.

Am Dienslag, dem 27. Mai, wird Herr Dr. Lick
(Danzig) in Wurzburg in der Alhambra ecinen Vorlrag
halten: ,,Die Reform der sozialen Versicherungen und
die deutsche Aerzleschaft”. Die Kollegen aller benach-
barten Vercine werden dazu hoflichst ecingeladen. Die
genaue Tageszeil wird noch bekanntgegeben werden.

Dr. Sehmidt, Sommerhausen.

Niirnberger Medizinische Gesellschaft und Poliklinik e. V.

Wissenschaftliche Sitzung am Donnerstag, dem
22, Mai, abends 8 Uhr, im Gesellschafishause (Marien-
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lormauer 1). Tagesordnung: 1. Demonstrationen. 2. Ierr

Oberarzt Dr. Grinbaum: [Zur Behandlung der Lungen-
luberkulose mil kiinstlichem  Pneumothorax.” Zur
Aufnahme gemeldel: Ierr Dr. Braunersreuther.

15 A (@it 1L

Mitteilung der Bayerischen Landesidrztekammer und
des Bayerischen Aerzteverbandes.

Wihrend der Beurlaubung des Landessekreliirs vom
23. Mai bis 11 Juni bilten wir dringend, nur vordring-
liche Anfragen an das Landessekrelarial richien zu
wollen.

Wichtige Fragen des bayerischen Kassenirzterechts.

Hj. -Die Neufassung, welche das bayerische Kassen-

arzlerechl (Vertragsrichtlinien, Vertrags- und Zulas-
sungsordnung) im vergangenen Jahre erfahren hal,

brachle es in Verbindung mil Ergebnissen der Praxis
dazu, dali wenige I‘ragen unler zahlreichen anderen
in lelzter Zeil besonders hervorgetrelen sind, deren Aul-
latchen auch in anderen Bezirken zu erwarien ist,
weshalh ihre Behandlung an dieser Stelle nichl un-
erwinschl erscheinen diirfte. Es ist zunichst die FFrage
der Zulassung von Aerzien auslindischer Staalsange-
horigkeit, vor allem die Frage des Verbleibens solcher
Aerzie in der Kassenpraxis.
auslandischer Aerzie zur
Kassenpraxis.

Auf Grund § 9 Abs. 2 der am 18. Mai 1929 in Krafll
gelretenen neuen Zulassungsordnung vom 21, April 1929
(StAnz. Nr. 114) ist bekanntlich die Lintraguiig eines
Arztes in das Arziregister unter anderem auch davon

Zulassung

abhiingig, dall der Arzl deulscher Reichsangehériger
isl.” GemaB § 13 Abs. 2¢ ZO. muld weiterhin ein Arzl

von Amis w ('gm aus dem Arziregister gestrichen wer-
den, wenn die Vorausscizungen tiar die I intfragung ge-
mif § 9 Z0. bei ihm nicht gvgchun sind. Sind nun auf
Grund dieser Bestimmung von dem Vorsilzenden des
Versicherungsamtes als Vorsilzenden des Zulassungs-
ausschusses die im Arziregislerbezirke zur Kassenpraxis
zugelassenen oder als-Anwirter auf Kassenpraxis ein-
gelragenen Aerzte auslindischer Slaalsangehdrigkeil zu
streichen? Diese I‘rage ist vom Zulassungsausschul} [ir
den Bezirk des Stadt. Versicherungsamis Manchen durch
Vermiltlung des Landesausschusses [ir Aerzte und Kran-
kenkassen dem Reichsarbeilsministerium vorgelegt wor-
den. Dieses hal noch den Reichsausschufy gehort und
die Sache dann an den Zulassungsausschull zuriick-
gegeben zur Pritfung der Frage, ob die Tatsache, dab
Aerzie zur Zeil des Erlasses der neuen Zulassungsord-
nung bereils die Kassenpraxis ausgetbl haben, ihre Zu-
lassung als ,wollerworbenes Recht” erscheinen lasse
und ob dieser Umstand besondere Beriicksichligung
verdiene.

Der Zulassungsausschuld hal diese Frage in seiner
Silzung vom 26. I'ebruar 1939 aus folgenden Griinden
bejaht: I ‘

LDie in Literatur und Rechisprechung (vgl. Burck-
hardt: .Organisalion der Rechisgemeinschalt, Basel 1927,
Verlag ‘Helbing & Lichtenhahn, S. 84 ff. und nament-
lich 8. 103 [I.) verlretene Auiffassung verstehl unier
;wohlerworbenen Rechten'

rechtlicher Nalur. welche durch eine erst nach ihrem
Abschiufl ergangene Aenderung der ihnen zugrunde lie-

genden - Greselzgebung  cine mehr oder weniger weil-
gehende Beeinlrichtigung erfahren wirden. Iis soll

dann, wenn_auf Grund cines bisher zu Rechl bestan-

“andere Vermogensrechie rechnen konnle,

die aul Grund privalrechl-,
licher Vercinbarungen erworbenen Rechle vermdigens-

denen 6ffentlich-reehtlichen Aktes der einzelne Private
enlbweder unmittelbar oder mittelbar ein Vermaogens-
rechlt zugesprochen erhalten hat, ‘auf das er ehenso wie
ihm der be-
lrefiende Vor lml mil derselben Sicherheit gewihrleislet
sein, wie dies hinsichtlich derjenigen PI‘I\ alrechie der
IFall ist, die er mit seinen Milteln oder seiner ‘Arbeit
anderweilig hitte erwerben konnen. ;

Auf das Gebiel der Rechlsverhéllnisse der Zulassung
zur Kassenpraxis umgeselzt, bedeulet dies folgendes:
Durch die Zulassung im Sinne der Zulassungsordnung
erwirbi der Arzl die offentlich-rechtliche Aner ]\ennuno
seines Anspruches gegen die Kasse aul AbschluB ecines
biirgerlich-rechtlichen Vertrages tber die Ausiibung der
KRassenpraxis. Dieser durch dw Zulassung ioslnﬂslelllo
Anspruch auf Vertragsabschluly bildet den \\'esenlllqllexl
Inhalt der Zulassung (vergleiche auch Enlscheidung
des Reichisschiedsamls vom 13. September 1929, Deul-
sche Krankenkasse, Sp 1258; ,.\1b01lm\crs01lfunn 1930,
S. 91). Lehnt der —\1‘ZL nach erfolgler Zulassung den Ah-
schlufl des Dienstvertrages mit d r Kasse ()hm wich-
tigen Grund dreimal ab, so muly er 1111010edoss en auch
aus dem Arzlregister oesmchfcn werden \\'01 § 14 Ab-
salz 1a); womil er auch der offentlich- 1'0(,11t11chen An-
erkennung des Anspruches auf den Abschiufl des pri-
vadrechtlichen Vertrages mit der Kasse wieder ver-
lustig gehl. Schliefit der Arzt aber den Dienslverirag
ab und (rifft dann eine spélere Geselzgebung Aende-
rundgen in den Vorausselzungen [ir die Zulassung, so
kann sie diesen biirgerlich-rechtlichen Verirag iiher die
Austibung der Kassenpraxis, der auf Grund der [riheren
zu Rechl ergangencen- offentlich-rechlichen Anerken-
nung des Anspruches hierauf abgeschlossen worden ist,
nicht beeintrichligen, weil ein wohlerworbenes Rechl
auf die Vorleile des aul .dicse Weise abgeschlossenen
Verlrages fir den Arzi besteht.

Wendet man die vorstehend gemachten Ausfithrun-
gen auf die zur Zeit des Erlasses (ler neuen Zulassungs-
ordnung bereits Kassenpraxis austibenden Aerzle an,
so wirde es eine Beeintriachtigung ihrer durch das mll
den Kassen bestehende Verir dgsverhaltms erworbenen
Rechte bedeulen, wollle man sie nunmehr auf Grund
der Acnderung der Geselzgebung an der weileren Aus-
tibung der Kassenpraxis hindern. Man mufy daher diese
Rechte als ,wohlerworbene' ansehen und sie, lrotzdem
an sich Austiinder zur Kassenpraxis nichl mehr zugelas-
sen. werden konnen, auch weilerhin in diesen Reciiten
belassen.

Anders sl Aerzlen auslindischer

dies aber bei

Staatsangehorigkeit, welche erst als Anwirler in das
Arzlregister eingetragen sind. Bei ihnen ist es bisher

weder zu einer Anerkennung des Rechis auf Abschluf)
einer privatrechtlichen Vercinbarung gekommen, noch
ist auch in irgendeiner IForm eine solche Vereinbarung

“abgeschlossen worden; denn die Eintragung in das Arzl-

register, welche die Vorausselzung dafir bildet, daf
tberhaupt ein Zulassungsverfahren cingeleilel werden
kann, stellt keine solche privatrechtliche Vereinbarung
dar, sondern isl die IFolge eines durchaus einseitigen,
von dem Arzle allein ausgehenden Willensakles, I<s ist
nicht so, daf zwischen dem Versicherungsam! und
dem Arzle in gewissem Sinne eine privale Vercinbarung
geschlossen wirde, aul Grund deren sich das Versiche-
rungsaml verpllichtet, durch Vorlage des Anirags an
seinen Zulassungsausschull dem sich einlragenden und
zur Zulassung mdd nden Arzie die Zulassung zu ver-
schaffen, sondeln das Versicherungsamt als Behorde
fuhrt lediglich ein Regisler, d. cin Verzeichnis der-
jenigen Aerzte, welche sich in seinem Bezirke um Kas-
senpraxis zu 1) »werben beabsichligen. Aendern sich da-
her die Vorausselzungen, welche lur dic Zulassung zur
Kassenpraxis Golmdell \\Cl(k‘l] so enlfallt Fir cinen
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in das Arziregister cingelragénen Arzl, welcher diese
Voraussetzungen mnicht mehr -erfiilll, aberhaupt jede
Moglichkeil, kinftig einmal in dem belreffenden Bezirk
zur Kassenpraxis zugelassen zu werden. Aendern sich
gleichzeilig aber, wie es durch § 9 Abs. 2 ZO. geschiell.
auch . die Yorausselzungen ftir die Linlragung in das
Arziregister, so mufy dieser Arzl auch aus dem Arzlregi-
ster gestrichen werden, selbst wenn seine Eintragung
nach den bisherigen Vorschriflen zu Rechl erfolgi isl.
Die Sachlage ist hier durchaus dhnlich derjenigen, bei

der ecin Ar/l in das Arziregister eingelragen wurde,

weil er z. B. noch durchaus g\aghallsldhlg war, bei
der er aber gesirichen werden mub, weil ecine Beschrin-
kung seiner Geschiftsfihigkeil eingetreten ist und nach
&9 Abs. 2 Z0. Aerzte, die geschifisunfihig und in ihrer
Geschéftsfihigkeil beschrinkt sind, nicht in das Arzi-
register eingelragen werden konunen. [is besiehl daher
kein Zweifel, dall nach dem gegenwirlicen Rechls-
zusland ein solcher Arzt nicht mehr in das Arzlregisier
eingetragen bleiben kann, und dafl ihm vor allem auch
l\mno wohler\\'orl)eneu Reehte auf Fortfihrung sciner
Eintragung zustehen.*

(& Bldlter fix otfentliche Fitrsorge® 1930, Ni. 9.

Zur sozialwissenschaftlichen Ausbildung der Aerzte.
Yon 1)1:, med. Niedermeyer.

D.K.G.S. Haben wir grundsitzlich die Nolwendig-
keit und holie Bedeulung sozialwissenschaltlicher drzl-
licher Durchbildung erkannt, so entsteht die Frage nach
Inhalt und Umfang solcher Ausbildung.

Der Schwierigkeil, bereits auf der Universilit die
soziologische FForschungsrichlung ausrcichend zu pfle-
gen, isl bereils gedacht. 155 kann selbst beim besten
Willen” nur maoglich sein, ¢ine allgemeine Grun.d-
lage zu schaffen, auf der erst spiler der eigentlizhe
\usbau zu orl()locn hal. Denn, wollle man den jungen
Mediziner zu einer Zeil, in der er seine Krafi in erster
Linie auf den Erwerb ausreichender klinischer Kenni-
nisse konzentrieren mub, bereils mit der IFille der Fra-
gen bekannimachen, die eine wirkliche wissenschafl-
liche Vertiefung erfordern, so reichle in der Fal die
Sludienzeit ddfur nicht aus. — s komml aber noch
ein” weiterer Umstand hinzu, der meist zu wenig ge-
wiirdigl wird: Das richtige Verhiltnis fiir die soziale
Seite des Arzlberufes kommt doch ersl, wenn der Arzl
im Leben slehi, basonders, wenn er erst cinmal in
enge Berihrung mil dem werklitigen und noileiden-
den Volke gelreten ist, dessen Hellm er sein soll. Der
Student ist selber beim beslen Willen nichl imslande,
so liel' ecinzudringen, wie es ecine wirklich - ernsihafte
Beschiftigung mit der sozialen Ilygiene und Medizin
erforderl, und so wird er fiir diese Gegenstinde meist
nur sehr miBiges und allgemeines Inleresse an den
Tag legen, das _|edu‘ llLfCl'Oll Durchdringung abgeneigi

st — So sehen wir, dafl zu der duBeren Schwierig-
keit, die in der Ueberfiille des Iemslol'f@* liegt, ecine

innere Schwierigkeil hinzuiritt, die- in der alur des
Gegenstandes heﬁl der weit {ber die LC‘])CIlbl eife und
I‘]i'ihl‘ullo des I)urchschmllssludcnlon hinausragl und
diesen untalng machlt, in die Tiefe unzudrmgcn.

In einer Sitzung der Berliner Aerziekammer wur-
den nun cinige Vorschlige Itir die Reform der drzt-
lichen Ausl)lldund und Prufunrf gemachl, die dankbar
begriufBt werden miissen. Sie smd eine geeignete Grund-
1'100 fir Abgrenzung von Inhall und [’ml(mn dessen,
was bereits w ¢l]11‘(’ll(l dar Studienzeit an omn(lluy nder
Ausbildung geforderl werden muf. Sie sm(l 50 mab-
voll, dafl man sie wirklich als Mindestlorderungen be-
zeichnen kann, zumal sie im Zusammenhange mit den
librigen lordcrungcn wirklich jede [e])m‘ldslunq des

‘Semester

Arbeilsstitte (Fr

‘dung wird jedoch

Studiums mit Ballast von EFinzelwissen zu vermeiden
suchen, Iis heiit dort unler Zilfer 9 fif.:

»Neue Prifungsfiacher werden -nichl cingefiihrt.

Den Winschen nach Einfihrung sozialer Medizin

wird durch entsprechende praklische Uebungen oder

Kurse (Versicherungsmedizin, Gewerbemedizin, Kas-
senwesen, Gutachlertittickeit, Standeskunde) Rech-

nung gelragen. Neue Pllichtvorlesungen werden nicht
beltirworlel. Dagegen wird i die Medizinstudioren-
den dic Teilnahme an einem praklischen sozialhygie-
nischen Ausbildungskursus fiir Mediziner zur Pilichl
gemachl. . . .. ~
Die Anstellung von Sozialassistenlen an geecigne-

len Kliniken und Polikliniken und die ]nu uhmnu
von Sozialableilungen an den groBlen dieser Insli-
lute wird als geeigneles Miitel empflohlen, Sludie-
rende der Medizin [rihzeilis mit den Bedingungen
und. Forderungen “der Sozialhygiene und Versiche-
rungsmedizin bekannlzumachen und gleichzeilig die
notwendigen sozialhygienischen Forsclhiungsstittien zu
schalfen. Die soziale Iygiene soll im Rahmen der
Hygiene und bei allen anderen IFichern mil geprifi
werden.*

Zu diesen Mindestforderungen wire zu bemerken,
dafy eine Ptlichtvorlesung iiber Suzia]hygi(‘m\ doch woll
geforderl werden mulﬁlc in der wenigstens der Grund
fir die spitere und weilere Ausbildung gelegt wird,
Weiler erscheint es dringend erwiinscht, dal} in jedem
sozialhygienische Fahrungen naeh cinem
beslimmlten Plane staltfinden. Diese IFithrungen miifiten
mindeslens lolgende Gebiele betrelfen: Wohnungswesen
(Elendsquartiere und Mustersiedlung) — LErnihrung
auenarbeit!) — \\l('llll“s[(_‘ Im‘smnoun-
richlungen. Am besten wéare es, wenn sich soleche Fiih-
rungen in kleinen Gruppen ermoglichen liehen. Da-
zu konnle zweckmibig eine Besprechung der angereg-
len Fragen in kleinen seminarislischen Arbeitsgemein-
schallen gepllegl werden.

Das Schwergewichl der sozialhygienischen Ausbil-
ersl in der Zeii nach Abschlufy des
cigentlichen Universilitssiudiums liegen missen. — s
wird gefordert werden missen, dic Zulassung zur Kas-
selipraxis vom Nachweis ausreichender Ausbildung ab-
hingig zu machen. Diesem Zwecke hitlen folgende Iin-
11chlungen zu dienen: A

Die in.den Forderungen der Berliner Aerzlekammer
erwithnlen sozialhygi: 'ms('lwn Ausbildungskurse. Diese
konnen in engslsr \Lrl)mdung mit den Sozialhygieni-
schen Akademien stattfinden, welche enisprechend aus-
zubauen und zu vermehren wiren. Kassenarztliche
Einltihrungskurse sollen insbesondere in das Wesen
der sozialen Medizin und ihre Aulgaben eintihren.

Zur stindigen Aus- und Foribildung der Aecrzte,
inshesondere der Anwiirter aul Kassenarzistellen darfie
es sich empfehlen, an jedem groBeren Orle sozialhygie-
nische Arbeilsgemeinschalien ins Leben zu rufen, deren

Leiter — woméaglich alle Lehrkrifie - den Befihigungs-
nachweis durch das Zeugnis einer sozialhygienischen

Akademie zu erbringen hiitlen.

Zu erwiigen wére schlieBlich, ob nichl jeder An-
witrter aul eine Rassenarzistelle cinige Wochen zur in-
formatorischen Beschiftigung eciner groBeren Kranken-
kassenorganisalion tberwiesen werden mife.

Aufl diese Weise wiirde es gelingen, die Aerzleschali
und ihren Nachwuchs in sl(m(hg lebendiger IFithlung
mit den sozialen Problemen ihres Berufes zu erhallen.
Abgesehen von der sich daraus ergebenden Berecicherung
und Verliefung des Wissens wiirden endlich einmal die
Vorwiirfe verstummen, dal} die Aerzleschalt nichl ge-
nagend Inleresse und Verstiandnis [t Fragen habe, die
doch zu den bedeutendsten Gegenwarisiragen gehoren.
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Zu dem BeschluB der Miinchener Ortskrankenkasse
liber orthopddische Einlagen.

NansNrof: Hohmann, Minchen.

Aus Nr. 17 der ,Bayerischen Aerzlezeitung® vom
26. ,\1)1‘11 1930 erfubren wir von einem Beschlull des
Vorstandes der Allgemeinen Ortskrankenkasse Mii-
chen, der so lautete:

»a) Die Verordnung von Duraluminiumeinlagen
wird fur sé mlllch ¢ Kasseniirzte freigegeben.

b) Die gesamte Lieferung (Abgub und Anfertigung) der
Duraluminivmeinlagen wird der Firma Ernst
Thomas in Mitnchen, Schonfeldstr. 14, tberiragen.

¢) Den Ilerren Fachirzten fir Orthopidie und der
Orthopédischen Poliklinik Miinchen bleibt fur ihre
eigenen Fille die Anferligung der Gipsabgiisse zu
Duraluminiumeinlagen tuberlassen. Die Einlagen
sclbst fertigt ausschlieBlich die Firma Thomas an,
die Nachpriifung ertibrigt sich.
Die von \1(‘11[1&011&1'/[*11 fiir Orthopédie verord-
neten Duraluminiumeinlagen werden zur Anferli-
gung von der Kasse an die Firma Thomas direkl
iberwiesen.*
Mit diesem Beschlufy wird die ganze bisher ib-
liche und durch cine vertragliche Abmachung zwischen
der Allgemeinen Orlskrankenkasse Minchen und den
FFachiirzten fir Orthopidie festgelegie und beslimmte
Versorgung der Kranken mil orthopidischen Einlagen
grundsilzlich verindert, und zwar ohne ecine beson-
dere Kiindigung des blsherl(fcn Vertrages und dazu ganz
kurzirislig, wie dies elg'snthch bei Idug_]dhng St \cr
Iragsparinern nicht blich ist. Der bisherige Modus
war so, daf} jeder Kassenarzl wohl Einlagen verordnen
konnle, und zwar die in allen einschligigen Geschifien
kiuflichen IFertigfabrikateinlagen, dall aber zur Be-
schaffung von lndl\l(]ll"]l hergestellten Iinlagen der
Kranke an einen IFacharzt fir Orthopidie iiberwiesen
werden mubte, welcher [ir diese Einlagen einen Gips-
abguly anzufertigen, die Ari der Linlagen zu bestimmen
und dieselBben anzupassen hatte. Schon dieser Modus
war nach unserer Erfahrung nichl ganz richtig und be-
lastele die Kasse vielfach mit doppellen Ausgaben, da
vicle Kranke mil diesen Fertigeinlagen nicht schmerz-
frei wurden und nachtriglich n()ch individuell herge-
stellfe Einlagen erhalten muBlen.

Die necue Regelung aber verstoBt so grundlegend
gegen dic wissenschaftlichen Anschauungen der ortho-
padischen Acrzte, dali dagegen mit aller Deutlichkeit
Stellung genommen werden mub. Meine Ausfiithrungen
haben den Zweck, die Minchener Aerzte und ihre Ver-
lretung ebenso wie die Allgemeine Oriskrankenkasse
Miinchen iiber unsere Anschauungen aulzukliren. An
die breite Oeffentlichkeit wollen sie sich noch nicht
wenden.

Wir_sind der Meinung, daB der Absalz b des Be-
schlusses der Allgemeinen Orlskrankenkasse Miinchen
von einer ganz Llls(‘hcn Auffassung von dem Wesen
der Vcr()r(lnung und der Hﬂ,rst(,llung cines Heilmittels,
wie es dic orthopidische Einlage darslellt, ausgeht.
IEHYE. (o lhopdd]s('hc Einlage kann nman mchl cmkach
kaulen, so wenig man cine Brille im Laden des Opli-
kers einfach kaufen kann. Zu beiden ist die entschei-
dende Mitwirkung des Facharzies notwendig. Wie hier
die Unlersuchung und die Bestimmung der Brille eine
fachirztliche Angelegenheit ist, die Erfahrung .und
Uebung vorausselzt, ebenso ist es bei der Verordnung
und Anpassung ciner orthopidischen Einlage. Wie
Brille nicht Brille ist, so isl erst recht Emlaﬂc nicht
gleich Einlage. Wir kennen die al]crvcrschle-
(Iensteu Einlagenarten je nach dem Bediuriis
des Fubes, der ein lockerer Senkfuli, cin teilweise

d

s

oder ganz fixierter Plaitfufl, ein KnickluB, ein Hohl-
fuB sein kann, der cinen Fersensporn mif- .Schlelmbeua
telenlziindung haben oder der ein lockerer oder fixier-
ter Spreizfull sein kann. Das sind nur einige der Varia-
tionen, die wir tiglich schen. Wir wissen aus Erfah-
rung, dall auch die Frage, aus-welchem Malerial
die L inlage herzuslellen ist, ganz individuell entschieden
werden mufs, ob aus Leder, Zelluloid, Aluminium,
Durana, Stahlblech usw. Das sind alles Fragen, die nur
der Facharzl mit Erfahrung entscheiden kann. Das.
alles wird in dem Beschlufl der Ortskrankenkasse in
keiner Weise beriicksichtigt. Da heibt es: die gesamte
Lieferung (AbguB und Anfertigung) wird der Firma
Ernst Thomas iibertragen. Wir wollen hier nicht er-
ortern, wer die Firma Thomas ist, ob dieselbe eine
von ihren Fachgenossen anerkannte vollwertige und
leistungsfithige Bandagistenfirma ist. Diese Auseinander-
selzung Uberlassen wir den Bandagistenfirmen.

Aber dagegen missen wir uns mit aller Energie
wenden, dall eine rein arztliche Angelegenheit,
wie sie der GipsabgulB darstellt, einer nicht-
drzitlichen Stlelle iibertragen wird. Hier wird
ein Grundsalz verlelzt, der allen Verlriigen zwischen
Kassen und Aerzten zugrunde liegl, daBl drztliche
Tatigkeit nur von Aerzten ausgelithrt werden
darf. Wohin kommen wir, wenn dieser Grundsalz
so eindeutig verletzt wird? Wir komimen dazu,
daB genau mit demselben Recht nichstens den Apo-
thekern die Verordnung von Arzneien [iir die Kas-
senkranken tibertragen wird. Mil anderen Worten: Der
Beschlufl der Ortskrankenkasse bedeutet eine For-
derung der Kurpfuscherei. Damit aber wird
diese Sache zu einer allgemeinen érzllichen Angelegen-
heit. Die Abformung des FuBes zur Herstellung der
Einlage setzt ein fachirztliches Wissen voraus, zu dem
noch die Uniersuchung des betreffenden FuBes kommen
mulB. Die Ilerausmodellierung der verschiedenen Stel-
len des Fufies, die Korreklurstellung des FuBes und die
Bestimmung der Art der Einlage, dies alles gehort zu
dem GipsabguBl, der eine édrztliche Angelegenheit ist.

Dann erst beginnl die Titigkeit des Bandagisten,
der nach drztlicher AIl\V”].SUIlO‘ die Lmlaoe S0
oder so herzustellen hat. Und dann kommt der dl’l‘ub
Teil: dic Anpassung der Einlage an den FuB des
Kranken. Auch dies ist wieder cine édrziliche Sache; die
in der Sprechstunde erfolgt. Der BeschluB der Ortskran- -
kenkasse diktiert aber etwas anderes: ,Die Nach-
prifung eruibrigt sich.“ Als ich dies las, glaubte.
ich, daB dies ein schlechter AWVilz sei; allein es isl
offenbar ernst gemeint. Die Kranken werden also in
die Hand eines Bandagisten gegeben, der zu beslimmen
hat, ob das von ihm gelicferte Ieilmittel seinen Zweck
erfallt oder nicht. Wenn diese Bestimmung durch-
gefiihrt wird, diwften die Schalterbeamten der Orls-
krankenkasse nicht sehr angenchme Unlerhaltungen mil
den zu Recht un/ufrledenen Kranken bel\ommen die
ciner beliebigen Bandagistenfirma ausgeliefert werden
und denen dle fdcllalvtllche Versorgung durch diesen
Salz ganz unberechligt geschmilert wird.

Zum Schlull sei noch ein Wort liber die in diesem
Beschlull enthaltene Ucbertragung einer Mono-
polstellung an eine einzige Bandagistenfirma auf
diesem Gebiet gesagl. Bisher bestand freic Bandagislen-
wahl fiir den I\lanl\en wie fiar den Arzt. Die Band.a,
gislenfirmen haiten Vertriage mit der Kasse mit ein-
hcuhchen Preisen _fiir ihre Lcmtungen. Und die Praxis
gestaltele sich so, dafl jeder FFacharzt ciner oder meh-
reren Firmen die Auflrige gab, je nachdem wic er sich
mil ihnen eingearbeitet hatie, und wie er mil ihren
Leistungen zufrieden war. Auf dem Gebiet der techni-
schen Medizin geht dies nicht anders. Jeder hatl sich
mil der Zeit seine eigene Methode herausgebildet, viele

.
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Wege fihren nach Rom, und das Schema hat keinen
Platz in der Heilkunst. Und so haben sich auch die cin-
zelnen Firmen auf die Besonderheilen der ecinzelnen
FFachiirzte cingearbeilet. Das alles komml schlieBlich
den Kranken zugute, die, wie die Ilrfahrung zeigt, immer
wieder sich die Glmchen Einlagelypen von dem Fach-
izt ihres \erlrflucns wimschen und auch erhallen.
Die Monopolstellung einer FFirma und der teilweise
Zwang, der in der Hervorhebung und Beginsligung der
Duraluminiumeinlagen zum Ausdruck komml, er-
schwert den FFachéarzten ihre Arbeil und ist nicht ge-
‘ignel, dem Wohle der Kranken zu dienen.

Schon einmal hat die Minchener Ortskrankenkasse
in einer orthopadischen Angelegenheit klug gehandelt,
damals, als in allen Zeilungen das hohe Lied von der
Pneumellecinlage gesungen wurde und jeder seine
Pneumelle haben mufite, wie heule jeder einmal mil
dem Zcileisschen Zauberstab Bekannischaft machen
mub. Damals wurde auch an die Orlskrankenkasse das
irsuchen gesltelll, die Pneumelle zuzulassen. Sie hat es
abgelehnt, sie war mil diesem Beschlufl gul beraten und
hat viel Geld gespart. Ich habe die Hoffnung, dal} die
YVorstandschaft der Minchener Ortskrankenkasse auch
heule sich sachlichen Vorstellungen nichl unzuging-
lich zeigt und einen Weg findet, (lu‘ die Beduxi,mb,s.e
von Ixranhen und Aerzlen berticksichligt und auch mit
den berechligten Interessen der Oriskrankenkasse selbst
sich vereinbaren 1aft.

Zum Streit iber die Mitteilung der Diagnose.

Die schon seil lingerem uns beschiftigende IFrage,
wieweil der Arzl verpllichtet oder berechtigt ist, dic
Krankheitsbezeichnung (Diagnose) mitzuteilen, ist durch
cine neuere gerichtliche Entscheidung in den Vorder-
orund geriickt. Eine Mittelstandsversicherung (Versiche-
rungsansiall ostdeulscher Handwerkskammern) haite
gegen cinen Arzl beim Landgericht I in Berlin geklagt,
und zwar auf Unterlassung der Behauplung, die Anﬂnhe
der Diagnose auf dl‘ZUlCh"‘ll Rechnungen koénne (l%halb
nicht erfolgen, weil ¢in Beschluly seines Aerzieverban-
des jeden Verkehr mit der genannten Mitlelstandsver-
sicherung verbiele und kostenlose Auskunft fiir dieselbe
untersage. Die Kligerin wurde kostenpflichtig abgewie-
sen. In den Intscheidungsgrimden ist eine Reihe von
fragen gelosl, die schon seil lingerem in der Schwebe
waren, insbesondere wurde die Frage, ob eine Krank-
heitsbezeichnung kostenfrei ausgestellt werden mul}, ab-
solut verneint; weiterhin wurde ausdriicklich [estgestellt,
daB bei einer Miltelstandsversicherung nicht der Pa-
lient, sondern die Versicherungsgesellschalt cin Inter-
esse daran habe, die Diagnose zu erfahren, was fir die
Zahlungspflicht von Bedeutung ist. Zu der Angelegen-
heit haben nunmehr auch unsere Spitzenorganisationen

— der Hartmannbund und der Denische Aerzievercins-
bund — Slellung genommen. Wir verweisen aul die

Veroffentlichungen im ,Aerzil. Vereinsblalt* und in Nv. 7
der .Aerztl. Mitteilungen®. Danach haben die Kollegen
zu dieser Frage folgende Stellung einzunehmen:

1. Die Angabe der Krankheitsbezeichnung gehdort nicht
zum Wesen der spezifizierten Rechnung: demnach
isl bei Ausslellung einer spezifizierten Rechnung die
Diagnose fortzulassen.

2. Wiinscht cine Krankenversicherung Angabe der Dia-
gnose, so kann der Arzl dieselbe, wenn er des Ein-
verstindnisses seines Patienlen sicher ist, auf einem
besonderen Blall gegen Honorar gemily Ziffer 15a

der Preugo ausstellen.
Die Beachtung vorstehender Bestimmungen wird

allen Aerzten dringend empfohlen.

Beschllisse des Gqsamtvorstandes des Hartmannbundes
vom 10. Mai 1930.

[. Betr. Mittelstandskrankenversicherungen.

1. [Far das Verhallen der Aerzile zu den Millelstands-
versicherten gelten folgende Grundsilze:
a) Der Arzl hal bei Aulstellung seciner ,I.i([ui(lulion
lediglich die wirtschaltliche Lage des Patienten zu
l)(‘rudﬁmhhgen der fir ihn Privatpatient bleibt.

Der Arzt ist nichi berechtigl, die Ersltaltungsgrund-
silze der Millelstandsversicherungen zur Grundlage
seiner Rechnungsaufstellung zu nehmen.

¢) Der AbschluB von Veritrigen mil Mitlelstandsver-
sicherungen tiber die Behandlung von VYersicherten
und die Bezahlung der Behandlung ist weder den
drzilichen Unlerorganisationen noch dem einzelnen
Arzl gestaltel.

b)

2. Die Diagnose wird vom Arzt nur dem Prival-
palienten, der ihn dazu jeweils vom Berufsgeheimnis

enlbindel, auf kurzem Sonderzeugnis ausgestelll.  Die
Diagnose aul dem Rezepl oder aul der Rechnung ge-
fahrdet die Wahrung des Vertrauensverhilinisses des
Arzies zum Kranken und die Sicherung des Berufs-
geheimnisses. Ob eine solche kurze Diagnose aul Son-
derblatt im einzelnen honoriert werden mub, wird dem
Arzte selbst iiberlassen.

3. Winscht die Versicherungsgesecllschaft
eine gulachtliche Aculierung tber den Rahmen der cin-
fachen Diagnose hinaus, dann mull der Grundsalz der

~ Entbindung vom Berufsgeheimnis gewahrt und das Gut-

achten von der Versicherungsgesellschaft honoriert wer-
den. Das Honorar ist im Einzelfalle vom Arzt mit der
Versicherungsgesellschaft vor Abgabe des Gulachtens
zu vercinbaren.

4. Wimscht der Privatpalienl vom Arzl eine gulacht-
liche AeuBerung, so ist sie nur gegen Barzahlung ab-
zugeben.

5. Der engere Vorsland wird erméchligt, in Zukunft
das Problem der Mitlelstandsversicherungen in Gemein-
schaft mit dem AeVDB. zu behandeln. Unter der Vor-
ausselzung der Zustimmung des Geschiltsausschusses
des AeVB. schlagl der IB. vor, cinen gemeinsamen
AusschuB dafiir cinzuselzen.

6. Die Richllinien des Il‘u'lmannhundcs tiber dic Be-
zichungen zwischen der Aerzleschaltl und den privaten
Mittelstandsversicherungen werden gekindigt. Dadurch
enlfallt auch nach Ablaulf der Kindigungszeit dic An-
gabe der Diagnose aul den Rechnungen. Einem weileren
Gedankenaustausch zwischen den érzllichen Spitzen-

tverbianden und den Verbdnden der MYV. steht dieser Be-

schluf nicht im Wege.

AR Poau 72

1. Die Verhandlungen aber die Vorgenchmigung der
Sachleistungen durch die Aerzleschalt und tber die
Privatbezahlung nicht kasseniiblicher Leistungen unier
bestimmien Kautelen werden beschleunigt: forlgesefzl.

krankenkassen.

2. Die Arbeilen zu einer neuen Geblihrenordnung
sind zu beenden und dem [Engeren Vorsland vorzulegen,
der hiertber mit dem VkB. zu verhandeln hal.

Warnt vor dem Medizinstudium!

Flugbliitter erhilt jeder Arzt in beliebiger Anzahl auf
Anfordern kostenlos von der Statistischen Abteilung des
Verbandes der Aerzte Deutschlands (Hartmannbund),
Leipzig, Plagwitzer StraBe 15.
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Fortbildungskursus in Ludwigshafen a. Rh. Die Stigmatisierte von Konnersreuth.
In Fortselzung des unter groBer Beleiligung und Der ,,Bayer. Kurier® hat die in Nr. 18 der , Baver.

mit  bestem Irfolg abgehallenen Fortbildungskursus
ither ’l‘ul)m'kul()sc])‘ckiim])l'ung wurde in Ludwigshafen
in den letzten Marzlagen cin weilerer Foribildungs-
kursus iiber Berulfskrankheiten abgehalien. I)"I-
selbe hatle sich eines zahlreichen I;csudws aus der
Plalz und aus Mannheim, aber auch aus dem Saar-
gebiel und aus Wiarttemberg zu erfreuen. 158 Teilneh-
mer waren zu dem Kursus erschienen, um ihr Wissen
tiber die Berufskrankheilen aufzulrischen oder zu er-
weilern,

Dali Ludwigshafen wie kein anderer Orl [ir einen
Kursus tiber Berufskrankheilen geeignel  war, stehl
aubier Zweifel, belindet sich doch dort die grobe indu-
strielle Unlernehmung der 1. G. Farbwerke.

Eingeleitet wurde die Vortragsreihe durch cine Er-
offnungsansprache des IHerrn Regicrungsprisidenten
der Pfalz, Dr. Pralff, der sich auch hier wieder als
warmer Freund der Aerzleschaft und als zielbewuBter
Forderer der frzilichen Fortbildung erwies,

Den wissenschafllichen Teil der chemischen und
klinischen Vortriage. bestritt der baverische Landes-
gewerbearzt, IHerr Ministerialrat Prof. Dr. Kéolsch
Miinchen) zusammen mil den Aerzien der I. G. Farb-
werke und des Stiadt. Krankenhauses Ludwigshafen.
Daly trolz der chemischen Vorl dge mil ihren vielen
FFormeln das Inleresse an den \ortmmu nicht “er-
lahmtie, mag ein Beweis dafir sein, daB die Vorlr: agen-
den es verstanden haben. ihre Darbistungen anregend
und lehrreich zu gestalten. Das in Ludwigshafen be-
sonders zahlreiche Malerial an Berufserkrankten und

die reichen Erfahrungen der gewerbeirzllichen Abtei-

lung des Ludwigshafener Krankenhauses bildelen eine
werlvolle Grundlage fir das Gebolene.

Dankenswerle Aner kennung verdient, dalb Herr
Prof. Dr- Kolseh durch . einen B“u(,hl ither seine Ame-
rikareise aut dem Bierabend des Aerztlichen Bezirks-
vereins Ludwigshalten ueben der ernsten Wissenschatt
auch den Humor zu Worte kommen lieB. So wird woll
jeder Teilnehmer des Kursus eine werlvolle Berciche-
rung seines Wissens erfahren haben und betriedigt und
(ldlll\])dl‘ von Ludwigshafen weggegangen sein.

Besonderer I),mk gebithrl auch dem Leiter des
Kursus, Herrn Professor Dr. Simon (LLudwigshafen),
der Mihe und Arbeit nicht scheule, auch in diesem
Kursus wieder Hervorr: agendes zu biclen. Es darf bei
dieser Gel wvnﬁ"ll her \'m‘tfthobon werden, daly das Fort-
bildungswesen in der PtaI/ auf beachtenswerler Hohe

steht und richtungweisend auch fir die Fortbildungs- '
Aber (uth f

kurse der Landosar/lcl ammer gewesen isl.
die wochenllichen I‘ortbll(lun<fs(11)L11(10 im Stadt. Kran-
kenhaus Ludwigshafen, die der verdienslvolle Leiler
desselben, H”l‘l‘ Prof. Dr. Simon. veranslaltet, und
bei denen cinem kleinen Teil von Aerzten auch (x(’]c%n-
heit gebolen wird, sich praktisch zu belitigen, sollen
hier erwihnt werden. Gerade diese praklischen An-
leitungen erfreuen sich bei der praklizierenden Aerzle-
SC hal[ besonderer Belieblhieil, und es ist nur zu hoffen,
daB auch andere grofie Krankenhiuser Bayerns diesem
guten Beispiel I,ud\\'mslmt(‘ns folgen und von sich aus
mit theorelischen \mlrwen auch praklische Uebungen
verbinden, um so dem in freier Praxis tiatigen Arzt das
tir seinen Beruf nolwendige Rustzeug zu schalfen.

Riedel.

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

Aecrziezeilung® erschienene Besprechung des Buches von
Dr. Fritz Gerlich: | Die Stigmalisierle von Konners-

reulh® eciner s(‘harien Kritik unterzogen und die , Baye-
rische Aerzlezeitung® als ‘amlllclws Blatlt der Bayer.

Landesiirztekamumer- und des Bayer. Aerzleverbandes
wrestlos milverantwortlich® (""llld(‘lli Dazu ist zu be-
merken, dafy in der ,,Bayer. Aoulezexlung“ der Bicher-
referent das Rechi hal, Irei seine Ansicht zu “duBern.
Die Schriftleitung irigl eine Veranlworlung nur, so-
weil sie prefigeseizlich gegeben ist. Auch die Bayer.
Landesirztekammer und der Bayer. Aerzleverband
haben mit den Biicherbesprechungen nichts zu lun.
Die Schriftleitung.

Auslegung der Preugo.
Slaatsministerium des Innern.
An den Bayerischen Aerzieverband,
Nirnberg.
(Zum Schreiben vom 15, Januar 1930.)

Nachi einer Milteilung des PreuBischen Ministe-
riums fiir Volkswohlfahrt vom 16. Mirz 1927 I M IV
723 isl durch die ausdriickliche Hinzuftigung des Worles
mjedesmal® bei der Ziffer II B 21d dor Gebithrenord-
nuno fir approbierle Aerzle und Zahnirzie vom
il Seplembor 1924 beabsichtigl; die Anwendung des §.8
der Allgemeinen Beslunmunwn der (-el)uhrenordnunu
iiber (hc Verringerung -der (xel)uhr(*n bei \\’10([@1‘110]1111-
gen von arztlichen Verrichlungen auszuschalten. Diese
Auslegung gilt fir die Ziffern II B 32g und 35¢ sinn-
gemab.

I. A gez. Martius.

Entschliessung des Staatsministeriums fiir Landwirtschaft
u. Arbeit (Abteil. Arbeit) vom 25. April 1930 Nr. 1076h 100
iiber, Richtlinien des Landesausschusses fiir Aerzte und
Krankenkassen. G
(SchluB.)
aV:
Dic  Anweisung fiir die kasseniirztliche Titigkeit

wird ge mder[ wie folgt:
1. In § 1 wird unlor Llnnumcnm uno der tibrigen
Absiitze der bisherige Abs. 6 als Abs. 1 vorangeslelll.

28 SEO S NSl crhall folgende Fassung:

»1. Unter Krankheit’ im Sinne der RVO. ist nach
den tibereinstimmenden Entscheidungen der hochsten
Gerichie nicht die medizinisch als Krankheit bezeich-
nete einzelne LErkrankung zu verstehen, sondern der
anormale k("n‘per]iche oder geistige Zustand, der die Nol-
wendigkeit einer IIelll)“hand]unU oder AI‘])CI[Sl[llld[llO-
keit zur Folge hat. Die einzelne medmmsche 1\1'1111\11011
erscheinl im Sinne dieser Begriffshestimmung als
Krankheitsursache. Aus diesem Begriffe der Krankheil
folgt, dal} sie so lange andauerl, als die Heilbehandlung

noch erforderlich oder die Arbeitsuntihigkeil noch
nichl beseitigl ist. Trilt wihrend dieser Zeil cine necue

Krankheitsursache hinzu, so wird lediglich der Zu-
stand, der die Krankheit bildet, dadurch erschwert und
moglicherweise verliingerl, aber -nicht unterbrochen.
Eine neue Krankheit im Sinne der Krankenversicherung
kann vielmehr erst angenommen werden, wenn inzwi-
schen ein die Heilbehandlung .oder die Arbeitsunfihig-
keil bedingender Zustand nicht vorgelegen hal (sog.
krankheilsfreier Zwischenraum). Wird also -cin Ver-
sicherter, der wegen einer Krankheil (z. Nerven-

\
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IN BAYERN SIND UNTER
BERUCKSICHTIGUNG DER
WIRTSCH VERORDNUNGSWEISE

ZUGELASSEN:

’ Inhall Prels !

SPASMOPURIN-KAPSEIN 1505 l 14 Stck. !M. 340/ BElI ASTHMA BRONCHIALE ET CARDIALE
SPASMOPURIN-ZAPFCHEN K.P, i 6Steh. DM.2.65 | Lungenleiden, Arferiosklerose, spastischen Zuslanden des Verdau-
SPASMOPURIN-AMPULLEN K.P. . 2Stck. | M. 1.95|  ungstrakius, der Genital- und Harnorgane, ferner Dysmenorrhoe.

2—3mal tagl. 1 Zapf. oder 2 Kapseln; t—2mal lagl. 1 Inj.

SOMNACETIN-TABLETTEN KP. | ssc M.-65  HYPNOTICUM, SEDATIVUM, ANALGETICUM
SOMNACETIN-AMPULLEN R.P. l 3‘%"'1M’ 1'951 nach C. von Ndorden; keine Somnolenz! Lt e
SOMNACETIN-ZAPFCHEN K.P. | 5Suh M.1.40| ; dgl. 24 Tablelfen.

SOMNACETIN-TROPFEN ~ KP. | 7eon M.195

| -

PAPAVYDRIN-TABLETTEN K.P. | 65wk Mm2400 BEI KOLIKEN JEDER ART
PAPAVYDRIN-AMPUILLEN K.P. i 3Stck.".1”-2.—‘l Schmerzen, Krampfzustanden (Spasmen und Tenesmen) des
PAPAVYDRIN—Z;&PFCHEN KPPV = 6Stck.'M.2.80i Magen-, Darmiraktus, der Gallenwege, der Nieren- und Harn-

wege, sowie des Genilalsystems.
2—4mal tagl. 1 Tabl. oder 1 Zép[.; 1—3 mal tagl. 1 subk. Inj.

AUSFUHRLICHE LITERATUR LND PROBEN SENDET, DRr.R. &DR O. WE"_ FRANKFURTEI.M.

Ferner sind zugelassen: Menthol:Turzopm, Menthol-Turiopin=Oel, Turiopin conc., Turiopin-Qel, Lugol Turiopin, UmversalJnhaIator,
" Bronchovydrin, Ichtoterpan.

E_-=-— Kuranstalt fiir Nerven- und Gemiitskranke e

- '. _ﬂ [} L 1}
PO
“EUFRIEDENHEIM bei Miinchen

L Hofrat Dr. Rehm

L : : 7 Interessen-Unternehmen des
i3 Hotel- und Gastwirtsgewerbes
1926 goldene Staatsmedaille — hochste Auszeichnung -

ie friiAb'te'nben' Mineral- _
. Beilquellen Siddeutidlonds
uebcrfinget' Gp‘rubcl

Qeinadyer fylr[d)-Quelle

Sprudel
Diienbadyer u_ra-@p:.udc[

I Bayeriice Handelsban

— Bodenfredifanffalt —

gegriinbef 1869

Miindhen,

Gold-Hopothelendeffand Gnde 1929: rund SM. 230°000,000.-

Gold - Pfanddriefumlauf Ende 1020: rund GM. 225000,000.-

‘(einfil. . R.R.-20)
——— e

80/0 ige
langjdfrig unfiindbare

Gold-Hnpothefenpfanddriefe,

miindelfider ~ ftiffungsmdpig ~ fombardjdbig,
in Gtitden gu 100, 200, 500, 1000, 2000 und 5000 Goldmart.

Imnauer ﬂpol’lp : 6pru6_d

§ Remstal - Sprudel
B : Uberall ecthiltlich!

i2r os‘})ekte und Vertreter-Nachweis durch die Zentrale

An- und Berfauf der @o[bMi)g.)potf)efenpfanbbrlefe an unferen der Vereinigten Mineralquellen in Iiad Ueberkingen
Gdyaltern Rr. 5658 pon morgens 8'/2 {(fyr big abends 4 {(hr durdygehend,

fotoie bei alfen Banfftellen.




HEILSTATTEN UND ANSTALTEN

die unsere verehrten Leser bei ihren Zuweisungen bevorzugen
[IASL M i ad® il i |

Hoher Peissenberg

Oberbayern

KURHEIM DR. UNGER

‘ 964 m i, M.

fiir Innertich Kranke, Nervenleidende und Er-
rholungs- und

holungsbediirftige. — Oberhalb der gewdhn-
Tutzing am Starnbergersee. - 2 -
Entbindungsheim

lichen Nebelgrenze, daher auch fiir Herbst-;
= =
Gabrielenheim @ B

—

(o Alpines Péidagvogiun\
DAVOS “rigencenin

Schweiz 1560 m Realgym. Oberrealschula
mit Vorschule
Einzige deutsche hdhere Lehranstalt in der Schweiz mit
; deutschen Reifepriifungen.
Rasche kérperl. Kriftig. u. geist. Entwicklg. Keine Berithrung
mit Kranken. Neuzeitl. Einrichtungen. Spiel- u. Sportplitze.
Auskunft in ‘Deutschland erteilt

Dr. med. Rohm, Miinchen, Nymphenburgerstrasse 196.
Prospekte. Jahresberichte, s s—.

u.S(J:g\[:I-EFEL 'BAD WIESSEE

OBERBAYERN — AM TEGERNSEE — 730m ii. M.

KURRAUS PEnsion ASKANIA
KURZEIT MA! BIS OKTOBER MOD. HAUS |. RANGES
Aerzte Ermiissigung.

Bad Oeynhdusen

~ Bahnhofstrasse 19
Prof. Dr. Frenkel-Heiden

Uebungstherapie
(Tab. Ataxie, Lihmungen, Parkinson)

memes Malil bis Oktober =

Winter- u. Frithjahrskuren geeignet. Berithmte

Alpenaussicht. Intensive Sonnenstrahlung. —

Umfassende klinische Psychotherapic.
Kindererholungsheim des Vereins fiir Fraueninteressen und Pension M. 5.50, Kind M. 2.—
Frauenarbeit, Miinchen, Briennerstr. 37/o. Preis pro Tag
M. 2.530, Kinder fiber 12 Jahren M.3.—. Kiinstl. Héhen- Dr. med. Ruth Guntrum
sonne, Solbider, Fichtennadelbdder, Liegekuren, Aerztliche 1
Aufsicht. Gepriifte Kinderpfegerinnen. Herrliche Lage in Luftkurort Auerbach/ﬂessen

Nihe .von Wald und See. g
Das ganze Jahr getffnet. — Auskunft erteilt der Verein

e STELLEN-ANGEBOT UND -NACHFRAGE —_

Hochwertiger Baugrund

ca. 10—12 Tagw., in herrlicher Umgebung des
bayer. Alpenvorlandes an S#idhang, prichtige
Fernsicht aufs Moor und die gesamte Alpenkette,
Gelinde mit herrlicher Wiese, Buchen-, Fichten-
hochwald u. Jungholz, in unmittelbarer Ndhe von
HindenburgsLieblingsaufenthaltgeleg ,ist zu verk
Wire far Sanatorium cd. Erholungheim geeignet.
Zuschr. unt, G. 17197 an ALA Haasenstein & Yogler, Milnchen.

Jahrg. 1927, 1928, 1929
der

Bayerischen Aerztezeitung
sind abzugeben.

Anfrag. unt. C. 20577
an ALA Haasenstein
& Vogler, Miinchen.

Grosse bequeme

Land-Praxis

in Baden, gegen solche in mittlerer Héhenlage Bayerns,
mit Mindesteinkommen von RM. 25000.— i

zu tauschen gesucht.

Keine Hausiibernahme. — Offerten unter K. R. 1378 an
ALA - Haasenstein & Vogler, Karlsruhe.

| N H E I R A T . Junger Arzt, Katholik, im Alter von 30—42 Jahren,

gesund, tiichtig und etwas vermogend, kann in be-

queme, alte Landpraxis mit Handapotheke und.Krankenhaus, in schénem Gebirgs-

markte Oberbayerns unter "Assoziation einheiraten.

Tochter, der es an passender

I:Ierrenbeka.nntschaft fehlt, 30 Jahre, sympath. Erscheinung, hiuslich, musik- u. natur-
licbend, mit tadelloser Vergangenheit. Ausfithrliche Bildzuschriften unter M. 17213

an ALA Haasenstein & Vogler, Miinchen.
_ sofort zuriick; gewerbsmissige Vermittlung verbeten. ' Anonymes zwecklos.

Diskretion zugesichert und erbeten. Bild

19 jiihrige, kath. Biirgerstoch-
ter, Absolventin einer hah.
Tochterschule, méchte sich
gerne  bei vielbeschiiftigtem
Arzte als

Sprechstunden-
mmm hilfe s

ausbilden. Angebote unt. An-
gabe der Bedingungen unter
B. 20575 an ALA Haasen-
stein & Vogler, Miinchen.

In Nirnberg stehende RSntgen.Apparatur
klein. Geriit mitall. Zubehr, mod. Typ 1929, fast ungebraucht,
Zzu _Vel'kallfen, eventuell mit in bester Lage befindlicher
6-Zimmerwohnung zusammen abzugeben. Angeb. unter
N. G. V. 404 an ALA Haasenstein & Vogler, Niirnberg.

mmeses Sehr gute s

LANDPRAXIS

in schoner Gegend Siidb., schéne, billige Wohnung, wegen

Uebergang in leitende Stellung mit Handapotheke ete. fir

3-4000 M. sofort abzugeben. Off. unter E. 20581 an ALA
Haisenstein & Vogler, Miinchen.

Landarzt

bietet den HH. Kollegen erstklassigen

Schlieuderhonig

aus eigenem Betriebe an. Mit peinlichster Rein-
lichkeit.gewonnen. Nicht zu verwechseln mit
minderwertigem Auslandshonig! Ein Postkolli
(9 Pfund netto) frei Nachnahme M. 13.50.

S.-R. Dr. Magg, Fellheim
(Allgdu).

In schén. oberbayer. Markt, Eisenbahnknotenpunkt, ist schéne

7 Zimmerwohnung

fiir Arzt od. Zahnarzt geeignet, sof. zu vermiet.

Anfr. unt. Z. 20562 an ALA Haasenstein & Vogler, Miinchen.

Praxis-
tausch!

Ausgedehnte Lanc-
praxis mit Handapotheke.
Bruttoeinkommen ca. 2025
Mille, 45 km von Miinchen,
geeignet fiir kathol. Kollegen,
ist gegen gute Praxis
(am liebsten Kassenpraxis in
Industriegegend) zu ver-
tauschen.

Angebote unter D. 20579
an ALA Haasenstein & Vogler,
Miinchen.
Strengste Diskretion beider-
seits Ehrensache.

ill(lil&ll&llll:lgl:zlll;l:g

block. perfzr.sﬂg._f.sﬂ
—5 Zeilen
Stempel JBn. 350
Emailsehild o2 giisamm .-
fertigt

Unterberger

Stempelfabrik seit 1879

Miinchen 2 S0, Gértneryl,

Versand ab Rm. 20.-spesenfrei
TECEERRCERRCELRRRURERRTA N A LRSI

Pontiac-Sedan

Kleinstadt-Landpraxis,

nérdl. Bayern, sehr gute Bxistenz, Hrankenhaus, ope-
pativ sehr aushauféhig, mit oder ohne Hauskauf,
Rontgen, unter giinstigsten Zahlungsbedingungen aus
rein personlidien Griinden abzugeben, Ubernahme
sofort. Anfrage unter W. C. 694 aun Ala Haasenstein
& Vogler, Wiirzburg.

In modernem Neubau in bester Lage der Stadt Ansbach l

Praxisraume

fiir Arzt, Zahnarzt, Rechtsanwalt,

auch mit Wohng. zu vermiet. Anfr. unter No G. W, 36 3 20 an
ALA-Haasenstein & Vogler, Niirnberg."

(4-tiir.)
12 58 PS, 6 Zyl., neuestes Modell (fast neu), erst-
klassig in jeder Hinsicht, billig abzugeben.

Frz. Jos. Urban, Regensburg
Klarenangerstr. 21/1.

Analyse

(Feste Hauptbestandteile in 1 kg Wasser auf Salze berechnet.)

Natriumhydrokarbonat (NaHCO3) 2,915 g
Calciumhydrokarbonat (Ca[HCO3]2) 0352988
Magnesiumhydrokarbonat (Mg[HCOs]2) 0,474 ,
Watriumchlorid (NaCl) 0,390 ,,
Ferrohydrokarbonat (Fe[HCOg]z2) 0,012 ,,
Lithiumhydrokarbonat (LiHCOs) 0,008 |

Der natiirliche Mineralbrunnen ,Staatl. Fachingen“ findet seit Jahrzehnten mit hervorragendem Erfolg Verwendung bei

Storungen der Verdauungsorgane (Magenkatarrh, Magenschmerzen und Magenbeschwerden sowie Darmstdrung, habituelle Stublver-
stopfung, Icterus katarrhalis)

Erkrankungen der Harnorgane (akute Nephritis, chron. parenchymatdse Nephritis, Harnsiuresteine in Nieren u. Blase, Blasenerkrankungen)

Stoffwechselkrankheiten (Gicht, Diabetes)

Erhiiltlich in allen Mincralwasserhandlungen, Apotheken, Drogerien usw. und steht den Herren Aerzten zur Verordnung in geeigneten Fiillen stets zur Verfiigung.

Brannenschriften sowie eine Znsammenstellang der drrtlichen Gutachten kostenlos durch das Fachinger Zentralbiiro Berlin W 8, Wilhelmstr, 55,
Aerztejournal wird jederzeit auf Wunsch zugesandt.
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schwiiche) ausgesteuert -ist,
sich
unfihig ist,
krankung

aber wegen- dieses Leidens
in Heilbehandlung befindel oder arbeils-
zufolge eciner von der urspringlichen Iir-
vollig unabhingigen anderen Krankheils-

noch

ursache (Grippe) arztlicher Ililfe bedarilig oder arbeits-
unfiahig, so liegl kein Beginn einer neuen LErkrankung
im Sinne der Krankenversicherung und damil auch kein
neuer Unlerstalzungsfall vor.*

3. Zu § 3 der Anweisung:

a) Abs. 3 erhall folgende Fassung:

b

/

o

¢)

»2PDavon kann nur in dringenden Fillen, oder wenn
ortlich anderes vereinbarl ist, abgesehen werden.
In diesen IFéllen isl die Bescheinigung bei der nich-
sten Beralung bzw. dem nichsien Besuche nachzu-
bringen.

Der Arzt ist verpflichiet, den Schein von dem
Kranken anzufordern und diesen darauf aufmerk-
sam zu machen, dal} er von ihm andernfalls das
Honorar der Privatpraxis fordern mull. Wenn und
solange der Kranke den Schein lrotzdem nicht bei-
bringl, ist der Arzt berechtigt, von ihm f[ir die Be-
handlung das ortsiibliche Honorar fiir die Privat-
praxis zu fordern. Verordnel der Arzt in einem sol-
chen Falle auf Kosten der Kasse Arznei und Heijl-
mittel, ist er regrefipflichtig, wenn sich herausstellt,
daB dl(, betreffende PPerson keinen Anspruch an die
Kasse hat.« . ;
Unter Umnumericrung der folgenden Absitze wird
folgender neuer Absalz 4 eingefiigl:

,Fir einen Versicherten oder fiir ein anspruch-
berechtigtes Familienmitglied wird Ueberwei-
sungen ausgenommen — im Vierteljahr nur ein
Schein ausgestellt. Soll der Arzt gewechsell wer-

den, ist der erstbehandelnde Arzi zu horen.”
In Abs. 5 (bisher Abs. 4) erhilt Satz 1 folgende
‘assung:

»Die Bescheinigung wird von der belreffenden
Kasse, der Meldestelle oder dem Arbeilgeber aus-
gestellt und hat nur Gilligkeit, wenn zwischen
dem Tag der Ausstellung und dem Tag erstmali-
ger Inangp1'uchndhme arzllicher Hille ein Zwi-
schenraum von weniger als acht Tagen liegh.”

Der bisherige Abs. 9 wird gestrichen.
Zu Abs. 12 frelen folgende weilere Absiitze:

»In den vierleljahrlichen Krankenlislen sind am
Ende jeden Monats und ebenso am -Ende jedes Blal-
les die Beratungen und Besuche der Zahl nach, die
Sonderleistungen dem. Reichsmarkwerte nach ein-
zulragen, und zwar ohine Uebertrag vom ecinen zum
anderen Blalt.

Die Sonderleistungen sind mit der enlsprechen-
den Nummer der Gebithrenordnung in die Tages-
rubrik leserlich cinzuselzen bzw. ist’ jeweils das
Datum der Sonderleistungen einzufiigen.

Bei Nachlbesuchen und bei Nachiberalungen ist
dic Zeit cinzutragen, bei iiberwiesenen Palienten
der Name des zuweisenden Arzles, bei Assistenz und
Narkose aulier der Diagnose der Name des Opera-
leurs.

Bei besonderen Leistungen nach Buchstabe B der
Preul. Gebiihrenordnung empfichlt es sich, zur Er-
leichterung der Rechnungspriifung neben ciner ge-
nauen Krankheilshezeichnung veranlabtenfalls eine
kurze Begriimdung in der Rubrik Bemerkungen
beizuftgen.*

Abs. 13 erhill folgende Fassung:

»In die Krankenlisten bzw. Formblitter ist stets

die wissenschaftliche Bezeichnung der Krankheit
(Diagnose) in leserlicher Schrift, lateinisch oder

deutsch, einzulragen, da die Krankenlisten bhzw.

Formblitler zu slatistischen Zwecken benulzl wer-

den. Unklare und unwissenschaltliche Diagnosen
(wie lHusten, Schmerzen, Beschwerden, Brille
Wunde, Trauma u. dhnl), ferner bchom(l1.\gnos«‘n

und Diagnosen, die mil den cingelragenen Sonder-
lfeistungsnummern nichl in Einklang zu  bringen
sind, ebenso [ehlende Diagnosen sind unzuliissig.

Dem behandelnden Arzl ist nichl gestallel, einen
Versicherten kurz vor Ablaul der Unlerstitzungs-
pilicht arbeitstfihig zu erkliren, wenn in dem Zu-
stand desselben l\cmc Aender ung cingelreten ist.*
Nach Abs. 14 wird folgender (neue) Abs. 15 eingeltigt:

»Bei ein und derselben Krankheit darf die lau-
fende Behandlung nicht durch zwei Aerzle gleich-
zeitig erfolgen. Fachirzten werden im allgemeinen
die 111[3('1‘11‘111) 1]11':‘3 Iraches liegenden Fille nur als
Nolfalle (einmalige Behandlung) berechnet.

Fiir die Behandlung von Gesuchen um Genehmi-
gung der Honorierung solcher Leistungen, bei denen
besondere Genehmigung vorgesehen ist (§ 21 der

Verlragsrichitlinien), .wird folgendes Verfahren emp-
r (o3 /3 b}
fohlen:

‘Vor der Yornahme der Leislung (in ciligen IFillen
nachiriglich, spitestens innerhalh 8 Tagen) sind
die Gesuche der fir die Genehmigung zuslindigen
Stelle vorzulegen. Die Gesuche miissen neben den
Personalien eine genaue wissenschaltliche Diagnose
und ecine kurze Begrimdung fir die Vornahme der

Leistungen enthalien,
Kleinere Operalionen, welche regelmiBig in der

Sprechstunde vorgenommen zu werden pflegen,
sind ,wenn es ohne Schaden fiir den Kranken maog-
lich ist, auch stets ambulatorisch vorzunchmen.
Ausnahmen bediirfen einer besonderen Begriindung
in der Liste.

LEine drztliche Beratung kann im allgemeinen nur
dann eingetragen werden, wenn der Palient selbst
in der Sprechstunde des Arzles anwesend war.
Krankengeldanweisungen, Rezepte {Wiederholun-
gen), die von Angehdrigen oder anderenr Personen
abgeholt werden, diarfen deshalb in der Regel nicht
als cine Beratung des Kranken berechunet werden.
Bei Ueberweisung cines Palienten von einem prak-
lischen Arzt an cinen Facharzl oder umgekehrt isl
es nicht statthaft, 15a der Preugo zu berechnen.

Beziiglich von Nacht- und Sonntagsleistungen gilt
folgendes: .

Die Gebiihr fir Nachtbesuche darf nur dann ver-
rechnet werden, wenn der Nachtbesuch auf Ver-
langen des Kranken oder seiner Angehdrigen ausge-
fithrt wird. Nachtleistungen sind mit N, drin-
gende Sonntagsleistungen mit .S zu bezeichnen.
Bei Nachtleistungen ist stets die Stunde mit anzu-
geben (z. B. r’b B ETSING SST0RW hic S 12 S der
Preulb. Gebuhr‘nm'dnung komm! nur fliir Notfille
in Betracht. Bei laufenden Behaundlungsfallen ist
sonst auch an Sonutagen nur die einfache Bera-
lungsgebiihr bzw. Besuchsgebiihr zu verrechnen.
Auch wird dann neben einer elwaigen Sonder-
leistung eine Beratungsgebihr unicht bezahlt. Drin-
gende Bo alungen und Besuche, die an Sonuntagen
auberhalb der ublichen Sprechsiunde bzw. der tib-
lichen Besuchsfahrten verlangt werden oder nach
der Beschaffenheit des Falles ausgelihrt werden
missen, werden mit der doppelten Beralungs- bzw
Besuchsgebithr, Sonntagsnachibesuche mit der drei-
fachen Besuchsgebibr vergilet. Die Abnahme des
Verbandes darf nur bei Gipsverbinden bereel
werden.

hnet

Wenn Leistungen nach 33a und b der Preungo
vorgenommen werden und dee Avlikel vom Avzl
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h)

a)

b)

in eigener Werkstati gefertigt wird, sind nur die
vOonl lmndamslcn horvchnotm Sitze zu ersetzen.
Die Einlegung von Pessaren kann nur dreimal im

Laufe eines Vierteljahres verrechnet werden. OKk-
klusivpessare sind ausgeschlossen.*
In Abs. 17 (bisher- 16) wird folgender Zusalz an-

gefagt:
,Sind von der
Sonnlagsdiensie ¢

Aerzleorganisation turnusmibige
eingerichlet, so wird fir den sonn-
lagsdienstluenden .\1‘zt. der #rziliche Hilfe in Ver-
tretung eines anderen Kollegen leistel, von der
Kasse kein eigener Behandlungsschein abooocl)en
Die V 01‘1‘(’(111111110 des Arzthonorars fir Illltolmstun—

gen \\alu'ond des lurnusmaligen Sonnllgsdlenqlos

unlcrhegL der orllichen Vereinbarung.™

Abs. 4 des §4 erhill folgenden Zusalz:

..Die l\asscnmltoh ader haben, falls dic Satzung der
[\.nsc nicht anders bestimmt, nur 26 Wochen lang
Anspruch auf #rziliche Behandlung, Arznei und
Krankengeld. Nach Moglichkeil hat sich der Arzi

iiber den Ablaut de [lllﬂ‘lSllll/llll“ail‘lsl bei der
Kasse zu vergewissern. Die Kasse soll ihrerseils
nach Maglichkeit vom Ablauf der Anspruchs-

berechligung des Versicherlen dem Arzt Mitleilung
machen.*

5. Zu § 5 der Anweisung:

Abs. 1 erhilt folgenden Zusatz:

LDie I{C/ople sind cinseilig anzufertigen. (Ebenso
Anirige auf Arznei- oder 13‘1(101'0011“111111ounb, Sie
mussen leserlich geschricben und mit deutlicher,
eigenhéndiger [nlu‘svln‘ {ft und Stempel mil Woh-
nung des Ar/,l('.» versehen sein. Bei mehrfach ver-
trelenen gleichlaulenden Namen ist der Vorname bei-
zufiigen. Der Kopi der Formulare muBl deullich
leserlich und vollstindig ausgefillllt werden, wenn
irgendwic maoglich, ist aul die I’ruluno der Kassen-
alwollorwkell zu achlen, Bei 1]11111(‘1]1]111011-‘(1/‘1‘11
isl ul)er dem Namen der Kasse deutlich ein grobes
FH. (Familienhilfe) anzubringen, um den Apoihe-
ker vor vermeidbarem Schaden zu bewahren. Wie-
derholungen von \ erordnungen durch den Vermerk
,,1‘01)(,1(11111' oder Achnliches sind unzulissig. In
solchen Fiéllen mu[.’) die ganze Verordnung genau
wiedergegeben werden. Nachlrigliche Aenderun-
gen aul I{(‘/,nplon und weitere /usat/e oder Zusaiz-
verordnungen sind als vom Arzte stammend kenni-
lich zu machen (gegebenentalls .correctum a me-

dico®) und mil nochmaliger Unlerschrift zu ver-

schen.

Zwischen Verordnung und Unlerschrift des Arz-
tes wolle kein 01'0[’)01‘01‘ Raum freigelassen werden,
um nachtr whchc Eintragungen von ullb”l'CL]ll]“l(‘l‘
Hand zu verhindern.

Die Verwendung von von der chemischen Indu-
sirie gelieferten Re7cptlm‘nmlmen mit Vordrucken
von Spoﬂahlaton oder sonslmcn Yerordnungsfor-
meln ist verboten.* :
Abs. 8 erhilt folgende I“‘\s‘ﬂuno‘-

»Bei Verordnungen iur Kriegsbeschadigte isl be-
sonders darauf zu achten, ob die vorliegende Ir-
krankung eine IFolge der anerkannten I\rlegsdleml-
beschiadigung ist. :

Es werden folgende (neue) Absize 9 und 10 ein-
gefugl: .
.9, Die Kasseniirzie haben die Kranken darauf

aufmerksim zu machen, Rezeple nichl unnoliger-
weise nach Schluf oder vor Oelinung der Apotheke
in diese zur Ausfertigung zu bringen.

10. Bei den hohen \nsclmffunGskolen vieler Spe-
zialartikel und der bei Nchlvcrordnung bestehen-

den Gefahr nicht unerheblicher Verluste kann von

kleineren Apotheken, besonders Landapotheken,

nicht verlangl werden, dafy simtliche Spezialartikel
vorrilig sind. Ls wird daher emp[ohlﬂu mil den

Apolhel\ern Abmachungen zu (reffen, welche Pri;

parate verordnet wexdon und dann in den Apo-

lhekon \'()l'l‘z‘itig gehallen werden soller
In § 6 Abs. 16b werden die Worte ,.(lurch einen
l'ntall‘ erselzt durch die Worle ,,durch einen Betriebs-
oder anderen Unfall®, in Abs. 16¢ (rilt an die Slelle des
Worles ,,Gewerbekrankheit* das Wort ,Berulskrank-
heit®.

7. § 8 wird aufgehoben. Die bisherigen §§ 9 bis 1‘-3
werden den §8 8 1)15 12.

8. In § 9 erhilt Abs. 3 folgenden Zusatz: ,Der Be
ginn der Spreclmtundc ist in dcr Regel so fest/usetmn
daB cine Ueberschreitung der Ual)erganovou durch (len
Sprechstundenbesuch nlchl. staltfindet.

9. Zu § 10 der Anweisung:

a) Unter Umnumerierung der folgenden Absiilze wird

Abts. 4 gesirichen. :

b) Der bisherige Abs. 8§ wird ucstrlcheu dafiir wird
iolocnder Absal/ eingeligt:
HAul dem Krankenhausentlassungsschein ist an-

zugeben, ob der Enllassene arbeitstihig oder \\'mlcr
arbeitsunfihig krank ist.

10. Zu § 11 der Anweisung:

In Abs. 4 werden die Worte | soferne ortlich nichls
anderes vereinbar ist* gesirichen.

Abs. 5 erhéll folgende Fassung:

.,I\assemm(ghedel, die sich in cine hoh"r“ Ver-
pltegsklasse aufnehmen lassen wollen als die, welche
von der Kasse bezahll wird, haben die Mchrkosten.
selbst zu {ibernchmen. Der Arzl hat sich vom Mil-
glied eine diesbeziigliche schriftliche lirklirung .
geben zu lassen.”

11. In § 12 Abs. 3 fallen die Worle ,unbedingl not-
wendigen und hierfir® fort.

12. Die bisherigen 8§ 14 und 15 der Anweisung wer-

den aufgehoben.

13. Zu dem (bisherigen) § 16 der Anweisung:

Die Absitlze 1, 2 und 4 fallen weg.

Abs. 3 (nunmehr Abs. 1) erhilt folgende Fassung:

,Es ist Pflicht des behandelnden Arzles, bei jeder

errankung, gleichgiiltig ob Al‘])el[suntdhlol\nll vOr'-
liegt oder nicht, welche durch einen L'nfall herbei-
gefithrt wurde, oder auf einen seinerzeitigen Unfall
zuriickzufiihren ist, unverziiglich aufl der Milglieds-
bescheinigung, auf der Krankenkarte oder durch be-
sondere Zuschrift dieses zur Kenninis der befref-
fenden Krankenkasse zu bringen.”

D)

a)

b)

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht der Bayerischen Aerztezeitung.)

Aerztlicher Bezirksverein Memmingen und Aerztlich-
wirtschaftl. Verein Memmingen-lllertissen - Babenhausen.

(Bericht iiber dic Sitzung vom 27. April.)

Dr. Ahr. j
1. Aerzllicher Bezirksverein Memmingen.
Der Vorsilzende hilt einen chrenden Nachruf auf
den in Gronenbach verstorbenen Kollegen Dr. Adolf
Munker. Dann wird der Einlauf bekannlgegeben. Beson-
ders wird auf die Meldepilicht aller praxisausiibenden

Aerzle, auch der Assistenz- und Volonlararzle, bei der
BC/lI‘l\S\CI’\\"lllllll‘)S])Ch()l’dC und dem Benrl\i‘nz .11111-

Yorsilzender:
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gewiesen sowie auf die genaue Bezeichnung der Todes-
ursachen auf den Leichenscheinen. Die Ausiibung der
l.eichenschau nur durch approbierte Aecrzte soll an-
gestrebl werden. In einem eingehenden Referat uber die
Lage berichlel der Vorsitzende u. a. tiber die Lockerung
des Impfzwanges, fiber die in PreuBen eingefihrle Ge-
werbesteuer und besonders iiber den IEnlwurl eines
(iesetzes zur Leilweisen Aenderung der Gewerbeordnung
durch die Reichsregierung mil Bezug auf die arztliche
Jerufstiligkeit, Entzichung der Approbalion gegentiber
Aerzten und Kurpfuschern und die auberordentlich
wichtige Bedeulung dieser neuen Vorschriften. Es folgt
dann der Bericht des Vorsitzenden tber die Kreisver-
bandsversammlung in Augsburg unter IHinweis auf die
beiden letzten Rundschreiben, die Rechnungsablage des
Kassiers und nach dem Ergebnis der Kassenprifungs-
kommission die Enllastung des Kassiers. Es bleibt bei
der bisherigen Beitragserhebung. Fur das Ehrénmitglied
Hofrat Dr. Sechwarz wird eine Ehrengabe bewilligi.

II. Sitzung des Aerztlich-wirtschaftllichen
Vereins Memmingen-Illertissen-Baben-
hausen.

Bekannlgabe des Einlaufs, Beschlufd der Aenderung
der Satzung des Aerztlich-wirtschaftlichen Vereins Mem-
mingen - [ilerlissen - Babenhausen gemili Weisung des
Bayerischen Aerzieverbandes vom 26. November 1929
und 1. Februar 1930 belreffs Ausschlufy eines Milgliedes
und Dauer der Wahlperiode der Vorslandschalt. Aus-
driicklich wird die Festlegung der Absenlenstrafe auf
den  Aerztlich-wirtschaftlichen Vercin durch Vereins-
besehluby tibernommen. Unler Krankenkassenangelegen-
lieiten wird auf die vorliufige Regelung der Wegegelder-
angelegenheil in Bayern hingewiesen, die keine anleilige
Berechnung bei Besuchen von Privatpalienlen und
Krankenkassenmitgliedern kennt. Bei Belrachlung der
Vorschlige zur Reform der Sozialversicherung findet
die Denkschrift des Hartmannbundes belreffs Nach-
untersuchung der Arbeilsunfihigen und die Denkschrift
des Deulschen Arbeitgeberverbandes cingehende Bespre-
chung, auch beziglich der verschiedenen Linwiénde.
Y die Priifung der Rechnungen wird Herrn TLand-
gerichtsarzl Dr. Spiegel und Herrn San.-R. Dr. Moser
der Dank ausgesprochen.

Amtliche Nachrichten.

Dienstesnachricht.

VYom 1. Juni 1930 an wird der Assislenzarzt der
Kreis-Ileil- und Pflegeanstalt Kutzenberg, Paul Vagt.
aul sein Ansuchen in gleicher Dienstescigenschalt an
die Kreis-Heil- und Pllegeanstalt Bayreuth verselzl.

-gekronten

Arbeitsgemeinschaft Aerztlicher Verrechnungsstellen
fiir die Privatpraxis beim Hartmannbund, Gauting 100.
Preisausschreiben.

Der Geschiiftsausschuy der Arbeilsgemeinschall drzl-
licher Verrechnungsstellen tar die Privalpraxis beim
Hartmannbund, Gauting 100, hat in seciner Silzung vom
31. Mirz 1930 beschlossen, eine Preisaufgabe zu slellen
iber das Thema: ,Wozu brauchen wir drztliche Ver-
rechnungsstellen [ir die Privatpraxis? Die Preise sind
folgende: 1. Preis 1000 M., 2. Preis 500 M. Die preis-
Arbeiten werden Eigenium der Arbeils-
gemeinschall. Sie isl berechtigt, sie verdiffeniltichen und
vervielfiltigen zu lassen und zu Propagandazwecken
zu verwenden. Preise konnen nur Aerzle erhallen, die
Mitglieder des lLeipziger Verbandes sind. Die Arbeil
mull in Schreibmaschinenschrift geschrieben sein; ihr
Umfang soll nicht gréfber als "zwanzig einseilig be-
schriebene Schreibmaschinenblillter.  Ablieferungster
min: 30. Juni 1930. Alle Arbeilen miissen mit einem
Kennwort gezeichnet und mit einem verschlossenen
Umschiag mil der gleichen Anschrift versehen sein.
Der Umschlag soll die genaue Anschrilt des Verfassers
enlhalten. Die Arbeilen sind durch eingeschriebenen
Brief zu senden an die Adresse: ,.Arbeilsgemeinschait
arztlicher Verrechnungsstellen fir die Privatpraxis beim
Hartmannbund, Gauting 100<. Das Preisgericht besteht
aus den Herren: San.-Rat Dr. Scholl (Miinchen), San.-
Rat Dr. BuB (Minster, Westf.), Dr. Gral (Gauling)

Arbeilsgemeinschaft édrztlicher Verrechnungsstellen fiir
die Privatpraxis beim Hartmannbund.
Dr. Graf, Gauling, I. Vorsitzender.

Vereinsmitteilungen.

Mitteilungen des Kassendrztlichen Vereins Niirnberg e. V.

1. Aul Ersuchen der Krankenkassen billen wir die
Herren Kollegen, den Aufenthalt ihrer Patienten in Pri-
ratkliniken soweit als moglich abzukiurzen.

2. Herr Dr. Christian Petzler, IFacharzt fir Ortho-
péadie; und Frau Dr. Hildegard Poltzler, prakl. Aerz-
tin, haben sich als Mitglieder des Kassenirztlichen Ver-
cins Niirnberg gemeldet. Nach § 3 Abs. 5 der Salzungen
hat jedes Miiglied das Recht, nach Lmpfang dieser
Mitteilung innerhald zwei Wochen schriftlich inspruch
gegen die Aufnahme zu erheben. :

3. Der Verlag von Rudolf Mosse, Berlin, hal uns
fur jedes Mifglied des Aerztlichen Bezirksvereins einen
Biaderalmanach, 15. Ausgabe, 1930, zugeschickt. Der-
selbe kann aul der Geschaftssielle abgeholt werden.

Dr. Steinheimer

GegenTUBERKULOSE

KEUCHHUSTEN = BRONCHIALKATARRH = HUSTEN - GRIPPE usw.

hilft das bekannte— beivielen Kassen zugelassene

Lungen....MUtosaN

Gratismuster und Literatur durch DF. E. UH!.HORN & CO., WIESB.-BIEBRICH a. Rh.

0. B, 15 cem 275 M.
== Weochanquantum
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Biicherschau.

Dic Erkrankungen der Leber und Gallenwege. Von G. Lepehne.
Kiin. Lehrkurse der M. M. W., Bd. 10. 163 S. J. I. Lehmann,
Miinchen 1930. Geb. RM. 6.—.

Der vorliegenden Bearbeitung eines umgrenzien Gebietes der
inneren Medizin eignen in besonderem Malie die Vorziige,
welche alle die bisher erschienenen l.ehrkurse aulweisen: ISin-
stellung auf die Beditrinisse des praktischen Arzies, insbesondere
das Streben, diesen mit dem Neuland in der IForschung in.ge-
eigneter Weise bekanni zu machen, Uebersichilichkeit der An-
ordnung des Stoffes und somit die Moglichkeit, sich schnell iiber
die einschliigigen Fragen Rai zu erholen. : >

Einleitend wird von dem auf diesem

Gebiet im Vorder-

grunde stehenden Verf. die allgemeine Pathologie in gedringter.

I'orm behandelt und daran anschliefiend die allgemeine Diagnose
mit den alten und neuen Methoden (I.eberfunktionspriifung, Ga-
laktoseprobe, Belastungsproben, Duodenalsonde, Leistung und
Grenzen der Cholezystographie). Wenn auch viele dieser Unter-
suchungen sich mehr fiir das Laboratorium als -far den prak-
tischen Arzt eignen, so ist doch die Kenntnis der Methoden und
ihrer Verwendbarkeit in unklaren Fillen von Wichtigkeit und
zeigt dem Leser, dal hier in den letzten Jahren eine rechi be-
{riichtliche Arbeit geleistet worden isi.

Die allgemeine Therapie ist nach dem Gesichtspuukt Scho-
nung und Uebung behandelt. Im speziellen Teil verdient beson-
ders das Kapitel iiber die Dilferenzierung der mechanischien
Ikterusformen Interesse. Besonders auslithrlich ist die [ir die
Praxis so wichtige Cholelithiase behandelt, die Art der Wir-
kungsweise der Cholagoga — darunter figuriert auch die Anwen-
dung der Duodenalsonde — iiberhaupt viele prakfische Winke
enthiilt das Buch, Neger, Miinchen,

Der Arzt in Recht und Gesellschaft. Von Prof. Dr. jur. Luitz
Richter. Erster Beitrag: , Die arbeitsrechtliche Sonderstellung
des Arztes an privater, gemeinniitziger Krankenpilegeanstalt.”
Von Dr. jur. Kurt Ronge. 52 S. RM. 4.—. Zweiter Beitrag:

..Das Recht des kranken Seemanns. — Reedenfiirsorge. — See-
krankenversicherung. — Stellung des Arztes.” Von Dr. jur. Ale-

xander Dietze. 90 S. RM. 5.—. Univ.-Verlag Robert Noske,
[Leipzig 1929. ‘

Der Arzt ist besonders, nachdem der Staal sich der Wohl-
fahrtspflege enlschieden zugewendet hal, mehr und mehr in den
Dienst staatlicher Zwecke geireten. ,Aber da er ein Diener ist,
wird seine Rechtslage wenig beachtet. Die Bestimmungen dariiber
finden sich verstreut an verstecklen Stellen und selbst die
Masse der Aerzte kennt sie fast nicht.” Eine methodische Unter-
suchung in dieser Richtung und eine planmiBige Zusammenias-
sung solecher Untersuchungen isi ein Bediirinis, und ihm wird
durch das obengenannte Sammelwerk Rechnung gefragen, von dem
bis jelzt die beiden ersten Beitriige vorliegen.

N eger, Minchen.

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

‘Allgemeines.

Zur Behandlung der Neuralgien und Dysmenorrhée. Durch
einen Patienten, der von mir gegen Kopfschinerz ausdriicklich
Neokratin verlangte, wurde ich auf dieses Priparat aufmerk-
sam gemacht.

Das Neokratin wirkt vor allem rasch, sicher und dauernd,
ist vollig unschiidlich, ohne die geringsten unangenehmen Ne-
benwirkungen, kann daher auch Kindern, Greisen und Personen
mit geschwiichtem Organismus ohne Gefahr gegeben werden.

Das Anwendungsgebiet sind vor allem die Schmerzen im
Bereiche des Trigeminus, und habe ich es bei Erkiltungsneural-
gien und bei Schmerzen nach Zahnextraktionen und, bei Peri-
ostitis it bestem Erfolge verabreichl. Nach einem oder zwei

Pulvern — nur in einem besonders hartnéckigen IFalle mubte
ein drittes genommen werden — horten die hefligen Schmerzen

meist vollstindig und ‘davernd auf. Herzkranken und starken
Neurasthenikern, welche die schmerzstillenden Einspritzungen
nicht vertragen, gab ich vor der Extrakiion des Zahnes ein
Pulver Neokratin, nach einer Wartezeit von 10 Minuten ging
dann der Eingriff fast schinerzlos vor sich. Infolge der Koflein-
Komponente ist Neokratin meiner Ansicht nach das einzige
Heilmittel, welches in einschliigigen Fillen bei Palienten mit
ange%ri[fencm Herzen in Betracht kommt.

Aheumalismus und speziell Ischias habe ich durch kom-

binierte Behandlung — Neokratin mit Einreibungen, Bidern
oder Bestrallungen — giinstig beeinflult. Die Anwendung ge-

schieht abwechselnd, einen Tag 1--2 Pulver Neokratin, den
anderen eine der obigen #duflerlichen Therapien.

Als besonders heilkriiltig erkannte ich Neokratin bei Dys-
menorrhoe, hier mdochte ich es fast als Spezilikum bezeichnen.
In den fiinf von mir mit Neokratin behandelten Fillen hef-
tiger Menstruationsbeschwerden horten dieselben bereits -nach

Finnahme von 2—3 Neokratinpulvern vollstindig- auf, die Menses
verliefen weiterhin normal. - ’ i
Zusammenfassend kann ich also aul Grund meiner Erfah-
rungen in der Praxis das Neokratin als wertvolles Anlineuralgi-
kum und Antirhewmatikum bezeichnen, es liel mich niemals
mit der Wirkung im Stich. 1
Dr. med. Karl Schwarz, Annaberg in Salzburg.

Differenzierende Behandlung der Husten-Erkrankungen mil
Brothyral-Priiparaten. Zusammen mit einer anderen einheimischen
Droge, dem krampl- und reizlindernden erba Thymi, ergibt die
Primulawurzel bei besonders sorgfiiltiger Extraktion und in Ver-
bindung mit dem altbewiihrten, wohlschmeekenden und mnahr-
haften Linderungsmitiel Malzextrakt eine vortreffliche Ifusien-
und Expektorationsmedizin: den Brothyral-Tlustensafi, der zur
Behandlung des Kinderhusiens hesonders geeignet ist. — IFiir die
Behandlung von Lungenkranken (Tuberkulose), Lungenabszely und
Bronchiektasien ist ein Priparat mit Zusatz von Kal. sulfoguajacol.
hergestellt worden: Sir. Broth. o. Guajac. Zur Verfliissigung zéhen
Schleims bei Asthma, [Emphysem, trockener Bronchitis und aus-
gesuchten Fillen von Tuberkulose wird Sir. Broth. o. Kal. jod.
(Jothyral) mit gutem [irfolg angewandt. — SchlieBlich stehen noch
reizlindernde Brothyralhustentropfen (IJlixir) fiir den ambulanten
Gebrauch und ein sehr wohlschmeckender Brothyrallee zur Ver-
fiigung. — Das Kylfhiiuser-Laboratorium in Bad IFrankenhausen
glaubt mit dieser reichen Auswahl an Brothyral-Hustenmedizinen
allen Indikalionen entsprechen zu konnen zur Behandlung von
Laungen- und Bronchialerkrankungen, die zwar als gemeinsames
Symptom den Husten aulweisen, dessen itiologische und thera-
peutische Wertung aber sehr verschiedenartig sein kann. Da auler-
dem die Wirtschaftlichkeit der Brothyral-Medizinen ihre Verwen-

~dung in der Kassenpraxis erlaubl, so-gewithrt die gebotene Aus-

wahl dem vielbeschiiftigten Kassenarzt die Maglichkeit einer be-
quemen und sachgemiiben Ordination fiir Lungen- und Brouchial-
erkrankungen verschiedenster Arl unter dem einheitlichen Haupt-
namen ,,Brothyral®.

Sanatorium Ebenhausen bei Miinchen. An die Stelle des
ausgeschiedenen Dr. Winter ist als Facharzt fiir Nervenkrank-
heiten Dr. Gail (bisher Kuranstalt Hohemark) eingetreten. Die
Fachiirzte fiir innere Krankheiten sind die gleichen geblieben:
Prof. Dr. Edens, im Winter zusammen mit Dr. 5. Schlagint-
weit, Hausarzt Dr. Zinunermann. e ;

LIRSS L AT RS RIS AT A ST R
Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage dieser Ausgabe liegt ein Prospekt-der Firma
Robert Harras, Miinchen 2, iiber »Ferrangalbin«, ferner ein
Prospekt der Firma Dr. R. & Dr. O. Weil, Frankfurt a. M., {iber
»25 Jahre Pharmaco-Therapie« bei.

Wir empfehlen diese Beilagen der besonderen Beachtung unserer
Leser.

T RIS UG

iM _FTHWARZWALD

Ebersteinburg Sanatorium fiir Damen

Arztliche Leiter: DDr. A.u K. Albert.
bei Paden-13aden.

A Sanatorium fiir Damen
bK;JErng:l“g!:“ Elgagwald. Arztlicher Leiter: Dr. Wirz.
Schomberg

bel Wildbad, wiirtt, Schwarzwald.
Austiihrlichen Prospekt durch die leitenden Arzfe,

Neue Heilanstalt
Arztlicher Leiter: Dr. G, Schréder
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Einladungen zu Versammlungen.

Asrztlicher Bezirksverein und Kassenirzteverband
Traunstein-Laufen.

Die niichste Vollversammlung findet statt am Sonn-
tag, dem 1. Juni, nachmillags piinktlich 2 Uhr, im
Bahnhofthotel zur Krone in Traunstein. Tagesordnung
geht durch besondere Einladung den Kollegen cinzein
zu. Ich bille um zahlreiche Beteiligung.

g Dr. med. Hellmann, 1. Vorsilzender.

Aerztlicher Bezirksverein Wiirzburg-(Land)-Ochsenfurt.

Der Vorirag des Herrn Dr. Liek (Danzig) am 27. Mai
tindel nachmittags 4 Uhr in der Alhambra stait.
Dr. Schmidl, Sommerhausen.

Was muB der prakt. Arzt bei seiner Niederlassung
in Bayern von den gesetzlichen und vertraglichen
Bestimmungen wissen?

Eiamilse it denmhuis studieneciide und Aerzte
Fes By clE

Von Dr. Frilz Parckhauer.
: I
Niederlassung, Wohnungswechsel, Aufgabe der
arztlichen Tatigkeit.

Dic ., Approbation als Arzt*, welehe in Bayern nach
Erfilllung der dafiirs vorgeschenen Bedingungen  vom
Staatsministerium fir Unterricht und Kullus und dem
Staatsministerium des Innern erteill wird, gibt dem
Medizinalpraktikanten das Recht, nicht nur STChSASEZA

zu nennen. sondern auch drzlliche Titigkeit innerhalb
des Deulschen Reiches, wo immer er will, auszuiben.
1 & "

Dic Fithrung des medizinischen Doktortilels hat
den Besilz sowohl des Promotionsdiploms als auch- des
Approbationszeugnisses zur Voraussetzung.

Die Approbation und die damit verbundencn Rechite
konnen zuriickgenommen werden, wenn es sich heraus-
stellt. daB die Nachweise, auf Grund deren sie erteilt
worden ist, unrichtig waren, oder wenn dem Inhaber
die biirgerlichen Ehrenrechte abgesprochen werden (in
diesem Fall nur auf die Dauer des Ehrverlusles).

10 a1 @ e ez

Fiir die Fibrung des Tilels Facharzt oder Arzi
fitr cin bestimmtes Gebiel schreibt die Deutsche Stan-
desordnung*) besondere Vorbildung vor. Ein von der
orilichen Standesvertretung (Bezirksverein, siehe dort
weiter unlen im gleichen Abschnill!) gewihiter Pri-
fungsausschuly hat dariber zu befinden. ob die Vorbil-
dung zur Titelfihrung berechligl. MaBgebend lar die
Entscheidung sind die Richlinien des Deulschen Aerzie-
tages (zuletzt festgelegl am Aerzietag in Bremen). Gegen

* den Spruch ist Berufung an den von der Standesvertre-

lung ecingeselzlen Berufungsausschuly zuliissig.

Anmeldung.

Dic Bayerischen Vorschriften fordern — und das
Bayerische Polizeistrafgesetz sieht in Arl. 128 die Be-
strafung von Zuwiderhandlungen gegen diese Vorschrif-
ten eigens vor — eine Anmeldung der Niederlassung

als Arzt, auch wenn diese Niederlassung nur voriiber-

#) Die Standesordnung (festgesetzt vom Geschiiftsausschuld des
Deutschen Aerzievereinsbundes am 5. September 1920) begriindet
allein keine drztliche Pflicht; sie bindet auch nicht die Milglieder
der firztlichen Berufsgerichte, die in Bayern durch das Aerztegesetz
rechiliche Kérperschaften geworden sind, ihren Entscheidungen
iiber das Verhalten der Aerzie die Standesordnung zugrunde zu
legen. Sie gibt lediglich einen Nicderschiag allgemeiner drztlicher
Anschauungen {iber firzilichen Anstand. Wenn das Berufsgericht
im Linzelall, obgleich kein Geselz es zwingl, sich aufl die Standes-
ordnung stiilzt, so tul es das aul Grund seiner eigenen Anschau-
ungen iiber die Pllichten des Arztes, dic sich mit der der Standes-
ordnung decken. (Entsch. d. Landgerichts Hannover vom 17. April
1928.) :
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gehend, z. B. nur zum Zwecke der Verlrelung cines
bereits angemeldelen Arztes, erfolgt. Die Anmeldung
hat spilleslens 141 Tage nach Beginn der Téiligkeit per-
sonlich bei der Bezirkspolizeibehorde des Niederlas-

sungsorles (Bezirksamt, Stadfrat in unmittelbaren Stad-

ten bzw. Polizeidirektionen) und bei dem zuslindigen
Bezirksarzt zu erfolgen; bei der Anmeldung ist die Ap-
probalion und die Berechligung der FFihrung des Dok-
torlilels bei Fiithrung (losselben nach/u\\'msen

Bezirksverein.

Mit Beginn der drztlichen Tétigkeit wird jeder Arzt
in Bayern l’lll(hlmlltflled des fur den Wohnsilz zustin-
digen lw/n'l\x\(lcms (Bayer. Aecrzlegeselz). Nach den
Vollzugsvorschriflen hat der Arzt 1nnu‘hdlb 4 Wochen
sich ])(‘-l dem
lich und persoénlich unler Vorlage des Approbalions-
scheines und des Ausweises lber die Slaalsangehorig-
keit zu melden.

Aerz

Jeder deutsche Arzt wird ferner mil dem ersten
Tag des dem Beginn der Titigkeit folgenden Kalender-
monats Ptlichtmitglied der Aerzteversorgung, ciner
Anslalt offentlichen Rechtes. die den Zweck hat, den in
Bayern wohnenden Aerzten und ihren Hinterbliebenen
eine Versorgung zu gewihren. Ausgenommen sind u. a.
Aerzie, die nur einen Teil des Jahres und nur voriiber-
gehend in Bayern tatig sind,
liche Praxis ohne LEntgell austuben.

teversorgung.

Wechsel des Wohnorls.

Wechsel des Wohnorts ist der Polizeibehdrde vor-
her schriftlich oder mundlichh zu melden. Bedingt der
Wechsel ein Ausscheiden aus dem bisherigen Bezirks-
verein, so ist das Ausscheiden innerhalb 4 Wochen nach
Volizug des Wohnungswechsels dem Vorsitzenden des
bisherigen Bezirksvereins zu meldei.

Ankindigung in der Oeffentlichkeil.

Ueber die Ankindigung der Niederlassung (sowie
sonslige offentliche Bekanntmachungen) enthilt die
Standesordnung eine Reihe von Vorschriften, die es dem
neu sich lllc(lm]dsscn(lon Arzl zur Pflicht machen mit
der orllichen Standesvertretung in \'erhmdung zu lre-
ten. Gesetzliche VOISCI]I‘]“CD dariuiber linden sich
nur im Geselz zur Bekiimpfung der Geschlechtskrank-
heiten. das ausdriicklich den Aerzten verbietet, sich in
Sunlauterer Weise®, d. h. uber die durch die Standes-
vorschriflen gezogenen Grenzen hinaus zur Behand-
lung von Geschlechtskrankheiten anzubieten.

Aufgabe der Praxis.

Eine Vorschrift, dal die Aufgabe der Praxis der
Polizeibehdrde anzumelden sei, exisliert nicht, doch
muly die Aufgabe der Tiligkeit der Aerzteversorgung
(Versicherungskammer Miinchen) milgeteilt werden. Mit
der Aufgabe der Praxistitigkeit erlischt die Pflichlmit-
gliedschafl zur Aerzteversorgung. Nicht erlischt aber,
wenn nicht ein anderer Beruf ergriffen wird, die Pilicht-
mitgliedschaft zum Aecrztlichen Bezirksverein mit der
Unterstellung unter die Gerichisbarkeit der Berufs-
gerichle. (Fortsetzung folgt.)

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

Beitriige sind einzubezahlen auf das Postseheckkonto Niirn-
berg Nr. 15376 des Bayerischen Aerzteverbandes oder anf das
Depotkonto Nr. 32926 bei der Bayerischen Staitsbank Niirnberg
mit der Bezeichnung: ,,Fiir die Staunder- Stlftun"“

Vorsilzenden des Bezirksvereins schrift- .

und solehe, welche édrzt-'

Amtsarzt oder Stadtarzt?

Von Obermedizinalrat, Bezirksarzt Dr.
Ludwigshaten a. Rh.’

Dlles'fulﬁ,

Der unter dem obigen Titel unter B. k. k.. ohne Nen-
nung des Verfassers in Nr. 17 dieser Zeitung erschienene
Artikel, welcher aut einen Vortrag von Geh. Rat Birger-
meister Dr. Kdfner (Minchen) vor dem Bayer. Stidte-
bund sich stiilzte, war sehr zu begriifien, da er endlich
auch fir die bayerischen Aerzle diese wichtige IFrage zur

siskussion stellt. Is ist dringend zu wiinschen, dabB sie in
diesen Bléattern von allen arztlichen Secilen, also vor allen
Dingen vom Gesichtspunkt der Amlisirzle, der Kommu-
nalirzle und der praklischen Aerzle, sodann aber auch
vom Standpunkt der verschiedenen Ver waltungen. grind-
lich betrachtlel werde. In folgendem soll LlllldChSt der
Standpunktdes stadtllchcn Amtsarzles zur
Darlegung kommen.

1)10 Slellung der staallichen und der kommunalul
Amlséirzte bedarf in der Tat dringend einer baldigen
»Ilurbereinigung”, denn es ist zweifellos, dafl unter den
jelzigen Umslénden eine grolie Summe von Doppelarbeit,
nebeneinander, gegeneinander und unter Reibung ge-
leisteter Arbmt auscfeluhrt wird, und es ist ebenso zweifel-
tos, daly, wie’ Klose sich auf der Hamburger Medizinal-
])camlenlagung 1928 ausdriickle, der Ixampf zwischen
Staal und Selbstverwaltung zu einem grofen Teil auf
unserem, d. h. der staatlichen Amfisédrzte, Riicken aus-
gefochlen wird.

Die staatlichen Amlsar/l(, sind eine alle Linrichlung.
Die in. den letzten Jahrzehnten neuhinzugekommenen
Kommunalirzte sind zum groBen Teil mit, zum Teil aus-
schliefflich auf Anregung dcr staatlichen Amlsirzte auf-
gestellt worden. Und das neue Institut hat sich dann aus
folgenden Grinden mil Erfolg eingeftihrt:

Mit der Entwicklung der édrztlichen Wissenschaft auf
hygienisch-prophylaktischem Gebiele erwuchsen necue
Aufgaben, dic individuell-drzilich (soziale Hygiene) zu
losen waren. Die slaatlichen Amlsirzie hatlen einerseils
wegen ihrer ungeniigenden Bezahlung, die sie zur Praxis
zwang, nicht geniigend Zeil fiir dic neuen Aufgaben, sie
waren: andererseits weniger fiir die individuell-drztliche
als fiir die allgemein-hygienische Tatigkeit eingestellt. Die
zunchmende Zahl der Aerzte und der zunehmende Ein-
[lul} der Aerzieorganisationen drangte nach neuen Betéli-
gungen. Die Kommunen, besonders die grofen Stidte,
waren, wenn man im Gesellschafls- und Slaatsleben die
linksgerichteten politischen Parleien als den Motor, die
rechtsgerichteten als die Bremse, beide als gleichermafien
nolwendig und die Verwallung als den Maschinenfithrer
bezeichnen will, mehr als der Staat nach der Seile des
Motors orientiert. Sie waren deshalb in der Organisation
neuer Tétigkeiten leichter beweglich und auch bis in die
tetzte Zeit hinein freier in der Verfiigung tber-die finan-
ziellen Mittel. Dazu kam der Kampf der Kommunen um
die Selbstverwaltung. Die Verwaltungen der Kommunen
wollten, wenn sic die Miltel bewilliglen, auch die An-
gestellten unter ihrer Gewalt haben, und so wurden denn
dic neuen, fiir die sozialdrztlichen Aufgaben beslimmten,
festangestellten Aerzte Kommunalbeamte.

Es mull aber nochmals belont werden, daf} fast {iber-
all die alten slaatlichen Amtsirzte die Aunstellung der
neuen Kommunalirzte férderten und fir die dffentlichen
Fakloren das Material fir ihre Nolwendigkeit bei-
rachten.

Wie isl nun heute die Stellung der staatlichen Amls-
und der Kommunalirzie? Diese ist nach dem Inhalt des
oben angeliithrten Artikels von Birgermeister Geheimrat
Dr. Kiifner (Minchen) in einem Vortrag auf der Haupt-
ausschubsitzung des Bayer. Stadtebundes im allgenmeinen
richlig geschilderl. Unler dem Einflufy der Entwicklung
der kommunalen Selbstverwallung und der Zunahme des

2
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Machtbereichs der Kommunen hat sich die Sache so ent-
wickelt, daB heute die staatlichen Amisirzte wohl geseiz-
liche Befugnisse, aber nicht die dAuBeren Miltel haben,
um ihre Befugnisse entsprechend auszuiiben. Bei jeder
gewiinschten Geltendmachung ihrer Stellung in der
Ocftentlichkeit bleibt -es ihnen berlassen, jede Postkarte
und jedes Telephongespriich ,,hochst eigenhindig™ zu er-
ledigen und die Zahl der von ilinen-vorgenommenen Be-
sichligungen und ‘Nachprifungen ist abhingig von der
leistungstihigkeit ihrer cigenen Hande und Fife. Dem-
gegeniiber hat der Kommunalarzt alle die Vorteile gehabt,
die dic groBziigige Entwicklung des groBstidlischen Ver-
waltungswesens mil sich brachle in Form von Hillskrat-

ten sowohl! fiir den dauberen wie fir den inneren Dienst.

Dazu kam zu seinen Gunslen das ganz natiirliche Bestre-
ben der Kommunalverwallungen, ihren Arzt gegentber
dem staatlichen Amlsarzt in der Oecffentlichkeit in den
Vordergrund zu stellen. Besonders kamen aber die neucen
arztlichen Beamten in der Oeffentlichkeil dadurch zu
groBerer Geltung gegentiber den allen; dal} sic von ihren
Verwallungen reichlich zu aflen grofien kommunalen
und sozialhygienischen Tagungen entsandt wurden und
dort mit den Verwaltungsorganen zusammenarbeilen und
zusammen abstimmen konnten, wihrend die slaal-
lichen Amtséirzte zu Hause sitzen und far den Staal im
buchstiblichen Sinne ,schreiben® muliten.

Wie soll es nun kiinftig werden, wenn man eine Ver-
einheitlichung des Amtsarztwescns fir notwen-
dig hall? Denkbar sind drei Wege:

Entweder es wird das gesamte Amlsarzlwesen dem
Staale tiberlassen oder es wird der Kommune tberant-
worltet oder man 14Bt es wie bisher bei einem gemischien
Syslem. . !

1. Der Uebergang des gesamten bisherigen Kommu-
nalarztwesens an den Staat wird unter den heutigen
Umslinden sich wohl kaum erméglichen lassen und
scheidet vorliufig aus der Belrachlung aus:

2. Der Uebergang des gesamlen Amlsarztwesens an
die Kommunen (was den GroBstidten zugebilligh
witrde, kénnte den groBen Landbezirken wohl kaum ver-
sagl werden) wilre zwar vom rein personlichen Stand-
punkt des heutigen staatlichen Amtsarzies in mancher Be-
ziehung von Vorteil. Bei der tatkriftigen Forderung der
kommunalen Selbstverwaltung gegeniiber dem Staate, wie
wir sie seit Jahren beobachten, brichte die Nutzbar-
machung der kommunalen Machimittel und die Forde-
rung durch die Kommunalverwaltung dem Wirken des
Amlsarztes zweifellos Vorteil. Bis in die neueste Periode
der ,,Sparsamkeit auch in den Kommunen® hinein wire
wohl auch die Gehaltseinstufung beim Staate mit derjeni-
gen in den Stadien gar nicht zu vergleichen. Gegen
diese Regelung sprechen aber zwei Fakloren mit einer
Entschiedenheit, welche sie von unserem Standpunkle
und nach unserer Meinung vom Standpunkte des
offentlichen Wohls ausscheiden laBt. Es wirden
nimlich dabei die gesamten Amisirzte, auch dic bisheri-
gen staatlichen, in jene Lage geralen, welche seit Jahren
das gesamle kommunale Verwallungswesen viel mehr ge-
kennzeichnet hat als das staalliche, nimlich in die A b-
hingigkeil von den politischen Parteien. Woll
hat auch bei den staatlichen Zentralstellen die cine poli-
lische Partei ein Uebergewichl iber die andere, beslimml
dic Gesamthaltung und beeinfluft dic Besetzung der Be-
amlenposten. Aber es war doch im allgemeinen bis jetz
beim Staat nicht so wie bei den Kommunen, dal} einfach
die starkste Parlei mit alleiniger Riicksicht aul ihre Zahl

dic Beselzung der Beamtenstellen, ohne Ritcksicht auf die

Tichligkeit der Bewerber verfiigt. Iis war vielmehr bis-
her bei den Zenlralen immer [iir einigen Ausgleich
unler den verschié¢denen Gruppen, wenn auch eine
Gruppe vorherrschie, gesorgt. Dic Iille aber, wo dic
vollige Unabhangigkeit von Parteien und anderen

lokalen Faktoren fir den Amtsarzt unbedingt nolwendig
ist, sind doch sehr zahlreich (iman denke nur an das Tot-
schweigen von LEpidemien [siche das Stick ,,Der Volks-
feind“], an die Verunreinigung von Gewissern durch cine
politisch einflufreiche Industrie, an die Notwendigkeil
hygienischer MaRnahmen und ihre Verfechtung gegen-
itber lokalen Michten, dic ihnen aus Sleuerersparnisgriin-
den gegnerisch gesinnt sind, an die Geltendmachung
hygienischer Griide bei Auswahl von ‘Terrain gegeniiber
cinflubreichen, unter der Decke arbeitenden Besitzer.
an dic Begutachtung von Personen usw.). Zu diesem Fak-
tor der Unabhéngigkeil tritt aber dann noch der Umsland,
dabB bei einer Ueberlassung des gesamlen Amlsarziwesens
an die Kommunen die durchaus notwendige Gleich-
miBigkeil der hygienischen Malnahmen leiden wirde,
da naturgemif, wic in anderen Dingén, so auch hier, die
cine Kommune eine Sache anders regein wird als ‘die
andere. (Das besle Beispicl dafiir bietel das neue Geselz
zur Bekimpfung der Geschlechiskrankheilen in seiner
Durchfithrung.)

3. Es bleibt also, wenn der Weg der volligen Ucher-
lassung des Amlsarztwesens sowohl an den Staal, wic an
dic Kommunen nicht gangbar ist, nichls anderes brig,
als cin gemischles System, d. h. der Staat stelll wie bisher
seine Amlsirzte auf fiir dicjenigen Aufgaben, dic dem
ganzen Staal gemeinsam sind, dic Kommunen ihre Amls-
arzie fir die sozial-hygienischen Aufgaben der Gesund-
heitstiirsorge.

Wenn nun dabei das Bediirfnis besteht — und es be-
steht zweifellos —, im Inleresse der Vermeidung von
Doppel- und unndtiger, mit Reibung verbundener Arbeil
und aus anderen Griinden, wenigstens bei einem lei-
tenden Arzte die gesamlen 6ffentlichen arzt-
lichen Aufgaben in eine Hand zu legen, so hal,
Wie aus dem Vortrag von Kifner hervorgehl, im Jahre
1920 das bayerische Ministerium Bedenken gehabt, Stadt-
arzten ,auf Antrag die Befugnisse cines Bezirksarzles™ zu
tibertragen, wie es ein damaliger Anlrag des Bayerischen
Stidlebundes wollte. Meines Wissens hat neuerdings im
gleichen Sinne auch das badische Ministerium dhnlichen
Bestrebungen, wic sie der Bayerische Stadtebund ver-
folgte, die Genehmigung versagt. Minchen un d
Niirnberg sind daher in der Folge den umgekehrien
Weg gegangen und haben die Leitung des stadtischen
Gesundheitsamls dem staallichen Bezirksarzt tbertra-
gen. Und in Preullen wurde vom Ministerium aus die;
Ucbertragung der Kommunalarzigeschifte an die staal-
lichen Kreisirzte mil dem Iirfolg gefordert, dal} in einer
sehr groBen Anzahl von Stadien und Kreisen die slaal-
lichen Amisirzte zu gleicher Zeil die Kommunalirzte
sind.

Uebrigens sei zum Trost der Kommunalverwaltungen
hier noch das Nachstehende angefiihrt: Es ist — aller-
dings unbegreiflich — auch der FFall vorgekommen (ich
verspiirte das scinerzeit am eigenen Leib), dalj vom baye-
rischen Ministerium die Uebertragung der Kom-
munalarzt- (Schularzt-) Geschifle . an den
staatlichen Bezirksarzt nicht genchmigl
wurde. Hier war die Gelegenlieit, in cinem grofien Stadl-
und Landbezirk #) die Stadt- und Kommunalgeschille in
cine Hand, und zwar.in die staatliche Hand zu bringen —
cine der berithmlen vielen versiumten Gelegenheiten.

Die Uchertragung der Befugnisse eines Bezirksarzies
an die Kommunalirzte wirde die gleichen Nachteile mit
sich bringen, wie sie oben fir die Kommunalirzle tiber-
haupt gezeichnet sind. Die als Bezirksirzte titigen Kom-
munalirzle wiirden eine geringere Unabhingigkeil be-
sitzen und cine geringere GleichmiBigkeit der allge-
meinen MapBnahmen sichern als der staatliche Amlsarzt.

Was die Amtsirzie, wenn sie von den Kommunen ab-

#) Frankenthal (Plalz).
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hii mnln wiren, zu erwarlen hitten, gehl am besten aus
dem Passus 1101\()1) den in der neuen ,,Zeilsehrifl rir Ge-
sundheitsverwaltung  und  Gesundheitsfiirsorge*), also
ausgerechnet in ciner éarzilichen Zeilschrift, der Bei-
geordnete des Deulschen Stidletages, Dr. Memelsdort,
in einem Aufsatz iiber ,,Die Arbeitsgemeinschaft der kom-

munalen Spilzenverbinde [ir das Gesundheilswesen®
bringt: L
»Die Abgrenzung der Gesundheitstirsorge von der

Tiligkeit des frei praklizierenden Arzles — eine Ange-
legenheitl, die in extremier und einer far die
kommunale Gesundheitsfiirsorge unerlrig-
lichen Weise auf dem Acrztet Ear o=t Jrair e 1927
behandelt wurde —, wurde ciner eingehenden Prii-
fung unlerzogen. Wer den Verhandlungen des Wiirz-
burger Aerzlelages 1927 bheigewohnl hal, weiBl wirklich
nichl, was bei jener Behandlung unertriglich gewesen
sein soll.

Wirde die Sache in dem Sinne geregell, wie es der
Kiilnersche Anlrag an den Bay vmschen Slddtebund will,
so wire die Gelahr gegeben, daf tiichtige, verws lllunos—
drztliche Krifle, die hl('ll nicht unter das I()(‘h ciner poh-
tischen Partei beugen wollen, iberhaupt keine Moglich-
keit melir hittten, Slcllcn in trr()ﬂcn Stadten und Ixommu-
nalbezirken zu erhalten; und es ist nichl einzusehen,
warum man den Weg, den Mimmchen, Nirnberg und eine
aulberordentlich grofie Zahl von Slidien und Bezirken
Norddeulsc ll]dn(l\ gegangen sind, nichl wihlen sollle, den
Weg nimlich, dem staallichen Bezirksarzl die Boludmsse
des eilenden Kommunalarzles zu fiibert lragen und da-
durch die Leilung des gesamien lmmmunalcn Gesund-
heilswesens in cine undl)lmnm(f(‘ die (ll(‘lChllldBl“]\(‘l[ der
Durchfihrung far das ganze Slaalwvl)lel tfaranllorendt,

[Hand zu l(mon Dabei ist al]cl dings — (Lu‘m hat Kiufner

vollstindig Rechl — eine vollsldn(lmo Umbildung der
AuBeren Aussl: tung des I)L‘/lll{smlllu,lwn Dl(,nsl(‘s VORn-
noten. Der jelzige Be/u‘]\sal/l kann mil dem ihm ge-
gebenen Moglichkeiten ohne Hilfskrifle fir den inneren
und duberen Dienst nichls anfangen.

Vom Standpunkt der Vereinfachung und der
Verbilligung der Gesamtverwaltung ist folgendes zu
bemerken:

Einc Vercinfachung wird erziell, wenu die
gleiche FFunktion nicht /\\culml erfillt wird (ein Gym-
nasium braucht nicht vom Schularzt und vom Bezirksarzt
besichligt zu werden; ein Pflegekind bedarf nicht der
doppelten Aufsichl durch den stadtischen Kinderarzl und
den Bezirksarzt usw. s glolchtmltw ob nun der cine Arzl,
der die Dbisherigen zwei Funklionen in sich \'or(*mml
slaallich oder ]\ommunai isl. Eine Verbilligung wird
nach den bisherigen Lrfalirungen cher dulcll dlL Be-
tonung der Stcllunu des staallichen Arzles erzielt
werden, da ja die !\mnmuna]])oamlm im allgemeinen
hoher bv/ah‘l sind.

Sicher isl, wie gesagl, das gesamle staalliche und
kommunale Amisarziwesen dringend einer Vereinheit-
lichung, Flurbereinigung, /usammenldssung bediritia.
In \\'(‘l( her Weise (lws zu geschehen hatl, mag aus der Bc-
ralung simtlicher in Bclra( hi Lommondon l\m[lc hervor-
gac hen. Die vorstehenden Zeilen sollen nur ein Beitrag zu
der wichtigen Reorganisation sein vom Standpunkt du
slaallic h('n \mlsar/t(‘ Ich hoffe dabei, daBl der Stand-

punkt, wie ich ihn dargelegl habe, im gmﬂcn ganzen auch

den Gesichispunklen des Allﬁcmemwohls ul(S])mLh( n
wird. I<s mégen aber andere Ixmllc von andern Seiten her
an die I)('ha(,hlung der Aufgabe herangehen.

*} 1. Jahrgang, Heft 7.

Deutsche, kauft deutsche Waren!

Zur Reform der Krankenversicherung.

L)

Die Vereinigung der Deulschen Arbeitgeberverbinde
hal eine ausfithrliche Denkschrift ,,Die Reform der Sozial-
versicherung, eine Schicksalsfrage des deutschen Volkes™
vorgelegl, die leilweise sehr cingehend ausgearbeitele
Reformvorschlige bringt. Diese Vorschlige Iehnen eine:
VOIL souahstlschu‘ Sulc gewiinschie L1n heitsversi-
cherung ab und wollen auch fernerhin die Einleilung
der 5071‘11\'01‘51(:11u'unﬂ in einzelne selbstindige \er
sicherungstriger beslehen lassen. Die Krankenversi-
cherung als die wichligste Versicherung erfihrl cine
besondere Behandlung. Das finanzielle Ergebnis zu ilirer
Reform wird mit einer Ersparnis von 500 Millionen RM.
berechnet. Der Gesamtetat der Krankenversicherung wird
auf zwei Milliarden festgelegt. Die Vorschlige lassen sich
folgendermaflien zusammenfassen:

1. Herabsetzung des Héchstgrundlohnes ol RV S TUS

auf RM. 9— | pro Tag.

2. Verlangerung der W arlezeit fiir den Bezug von Kran-

kengeld von 4 auf 5 Tage.

3. Einschriankung der Befuomsqo der Krankenkasse, die:

Hochslgrenze deh I\1"111I\011601de§ zu erhohen.

1. & 1‘hohuncf der o])llgat(u ischen Beteiligung
der \’crsicher lenmanden Kosten fir Arznei-,
Moy = s i S R iiie sSnt F el v.ore, 170, aru
25 Proz.

5. Einfihrung einer Gebithr fir jeden Kran-

. kenschein von RM. 1.—.

6. Ruhen des Krankengeldes withrend des Bezuges von
Arbeilsenlgell, besonders bei Ilandlungwelulten die-
sich nach § 63 HGB. das Krankengeld auf ihr Arbeits-
einkommen nicht anrechnen zu lassen brauchen.

- Gewithrung des Krankengeldes nur fir jeden Ar-
beitstag (an Stelle Jedes Kalendertages).

SE] rlewhteruno Tar die Grindung von Belriebskranken-

kassen. _

9. Erhéhung des Einflusses der Arbeitgeber auf die:

I\rankcnkasscnverwallunq, msbesondele bei der Aus-
wahl der Kassenbeamten, beim Zusammenschluf, zu
Kassenverbinden und be1 Erhohung des Beitrages, zu
der schon bei der Ueberschrelluno einer (ncnze Vol
5 Proz. des Grundlohnes die Z usllmmung der Arbeit-
gebervertreter in den Krankenkassen notwendig seiin
soll ,
10. Einfithrung neuer und Abédnderung der bestehenden
geselzlichen Bestimmungen tber Vermogensverwal-
lung, um eine neutrale Anlade der descnmlud zZu ge-
withrleisten. (Der Deutsche Stiiden 1930/5.)

~1

Zum neuen Rontgentarif fur die Ersatzkassen.
Von San.-Ral Dr. L. Gérl und Dr. P. Gérl, Niirnberg.

Der neue Ronlgentarif fir die Ersalzkassen Dbringl
zweilellos einige begriiienswerle Aenderungen Gcnfcnubor
dem bis 1. Ianuar 1930 giiltigen Tarife, hat aber aut der
anderen Seile auch \Ianfrel aul die hm/uwusen ange-
brachi sein dirfte. Eine Slvllunonahme zu diesen Punklen
crscheint um so nolw endiger, (Ll wie verlautbar, Bestre-
bungen im Gange sind, manche derselben auch in die
laml(' mit den reic hsnesel/hchen Kassen hineinzubringen

Zunichst einige Bme kungen zur Diagnostik: Lu be-.
griifien ist hier dle Festlegung d(,r Platiengrofen fiir dic
mnmlncu Aufnahmen, weniger, dal gcgenul)er den bis-
lier gellenden Sélzen (Iurchwc gs cine, manchmal nichl
unbetriachtliche VcrschlcchLerunry des Honorars festzu-
stellen isl, wenn man die Unl\oslcnl)u‘cchnund nach den
wohl noch geltenden Sitzen der Ronl(fenﬁcsclls(,hatt vor-
nimmt. Warum von der bisher ul)hchul Trennung der
Belrige tar Honorar und Unkosten abgegangen und nur
die (msmnlsummo angefthrt wird, ist nicht ersichtlich.
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Soweil es sich lediglich um Aufnalimen handelt (bis
Zitter 13), spiell dieser Umstand weiter keine Rolle. IFar
dic folgenden Untersuchungen (14—18) wiire eine Spezi-
fikation zum mindesten winschenswert, fiir Punkt 15,
17 und 18 u. E. sogar unbedinglt notwendig.

Bei den Nummern 1418 sind in den Endbelrigen
neben der Durchleuchiung gleichzeitig Aufnahmen mit
inbegriffen, mindestens eine, Dei 16 zwei und bei 17 sogar
drei. Wenn damil eine Begrenzung der Zahl der Aul-
nahmen bezweckt werden sollle, wire dies sicher gerecht-
fertigt. Andererseits ist es jedoch unserer Ansicht nach
ein ln(hnb. lediglich cine Iochstsumme anzuldhren.
da es in sehr vielen Fillen moglich sein wird, mit
weniger oder auch sogar ohne \ulnahmﬂn cine ebenso
genaue Unlersuchung durchzufithren. So ist doch zwei-
fellos bei  einer Ronlgenuntersuchung der - ganzen
Lunge” die Notwendigkeil einer Spitzenaulnahme mil
18 ,\(‘_’l neben einer U ebumchl von 30X 40 cm, aul.der
ja auch die Spilzen mit abgebildet werden, eine ausge-
sprochene Seltenheil. Diese Ueberwertung der R(mlncn-
aufnahmen f[alll besonders bei der Lntorsuchun(f (lu‘
beweglichen Organe, also Herz, Oesophagus, M: agen-
I)arm auf. Solange uns nichl BonlﬂcnlunemaloUraplne
oder almllch(, VClldh]‘(‘ll +«ur Verfiigung stehen, wird
das Hauptauﬂenmork bei der ROIﬂ“OUU!ltCl suchunﬁ be-
weglicher Organe immer auf die Durchlcuchlunﬂ Zu
richten sein. Aufnahmen sind meist nur dann notwen-
dig, wenn es darauf ankomml, einen Befund zur b[)d-
teren Verwendung, z. B. fur den Chirurgen, fiir ein
Gutachten usw. festzulegen oder, wie besonders am Ma-
gen, das genauere Sludium einer bei der Durchleuch-
luno vcrddchlmen Stelle zu ermoglichen. Man wird so
bei ()csophaous- und IIcrzunLcrsuchunden in sehr vie-
len Féallen -und bei Magen- Darmun,_tclsuchungon nichl
selten ohne oder bei Ielztcren mit wenigen kleinen, ge-
zielten Aufnahmen auskommen konnen. Vorausselzung
fir eine derartig sparsame Unlersuchungstechnik wire
aber cine angemessene Ilonorierung. Die jetzige Rege-
lung im neuen Tarife kann unseres L achlens nur einen
\m‘u/ zur Anfertigung von Ronlgenaufnahmen und da-
mil eine \’erleueruncr he\vn‘l\cn da diec Anwendung der
Nummer 19 (cmtache Durchlcuchtuno dere DSt wid
Bauchorgane) fiir eine genaue-Durc hlouchlun«f ‘des Her-
zens (evenluell mit Iernpause oder des ()cx()plmmls
und 3% 19 far eine Magendurchleuchtung mit zwei
Konlrollen nicht-als angemessene Bezahlung bezeichnet
werden kann. s resulticren bei einer derartigen Be-
rechnung Belrige, die noch unler den Sitzen der
Preugo (3><91 d—|-1‘) M . Unkosten) liegen, die hier so-
gar vom Stadt. Wohlfahrtsamle bemhll \\'(‘ld(’ll Die Be-
rechnung nach 19 fir die oben’ angefithrien Durch-
leuchtunden isl unseres Erachtens auch deshalb nicht
haltbar, da es sich dabei um Durchleuchtungen han-
delt, die mehr Zeil, Arbeit und Kosten verursachen als
cine ,einfache Durch]euchtung, wie z. B. Kontrolle
ciner Pncumothorfl\nachfullunfT cines Fremdkorpers in
der Lunge usw. Aul die dfldur(:h sicher eintretenden
schhmmc1 IFolgen haben wir bereits hingewiesen. Eine
Abhilfe wire dadulch moglich, dab, \’1011010]1t durch
ortliche Abmachungen, ein angemessener Betrag Tar die
Durchleuchlung '111(,111 foslﬂclcot wird und dle Silze
des Tarifes als oberslc Begrenzung angenommen werden

Im Tarife fiir die Therapie ist als bcgrubmsworle

Neuerung festzustellen, dall bei Erkrankungen vom
Ekzemtyp nur noch der Betrag fir die ungelillerte

HED. bezahlt wird, da bei derartigen Erkrankungen der
oberflachlichen Haulpartien eine Filterung der Strahlen

unzweckmiébig isl. Einen schn "'Ll'lhl’]l(‘h(‘n Passus stelll
jedoch die chcrkunn in 71Her SihisEzut e SENEDISHES
Feld und Jahr zuliassig® dar. Jede l{onlueulnsll'.lhluno
hinterlaBit ihre Spuren in der Haut fir viele Jahre, so

daly jede folgende diese Schidigungen slclgcll \\'crdcn

tatsiichlich 4 Volldosen auf dieselbe Stelle im Verlaufe
eines Jahres appliziert, so werden sich sicher nach
3—4 Jahren Ronlgenschidigungen einslellen. zum min-
desten in Form- von Teleangiekiasien oder Warzen-
bildung.

Unbedingt zu verwerfen ist jedoceh die schematische
Festlegung der FeldgroBe aul 1717 cem. Man muls

war zugeben, dal bei einer Fokus llauldislanz von
30 em sichh eine homogene Bestrahlung ecines devart

groBen Feldes ermoglichen 1abt, jedoch nur unter der
Vorausselzung, daly es sich um eine konkave oder chene
Fliche handelt, also z. B. an Brust oder Riicken. Bet
einer starkeren Wolbung der zu bestrahlenden [Fliche
ist eine homogene Bestrahlung eines derartigen Feldes
nicht mehr moglich. Wenn im neuen Tarife aul Grund
dieser festgeleglen Feldgrole gefordert wird, daly Affek-
lionen an beiden Handllichen, Handricken usw. gleich-

zeitig bestrahit werden sollen, so. lifit sich diese [For-
derung evenluell bei Herden beider Handllichen zur

Not noch durchfiithren. ine gleichzeilige, gleichmiBige
Bestrahlung beider Handriicken ist jedoch praktisch
nicht mehr moglich, sobald es sich nur um millelgrolie
Hande handelt und die Randpartien mit ergriffen sind.
Praklisch vollkommen undurchitihrbar ist ferner eine
gleichzeilige kunstgerechte Bestrahlung von Allekiionen
an beiden Unterarmen oder Unlerschenkeln. Wie man
sich durch eigene Versuche leicht tiberzeugen kann, ist
eine Lagerung der beiden Lxtremititen nebeneinander,
so dal} eine glclclnndl.’)lffc Strahlenwirkung gewihrieistet
ist, ein Ding der Unmoglichkeil. s ist cigentlich cine
Selbstverstéindlichkeit, daf verschiedene Affekiionen, die
sich ohne Schwicrigkeiten zu einem [Felde vereinigen
lassen, auch nur als ein Feld bestrahlt werden. Trolz-
dem wird sich aber die Grobe des einzelnen Feldes hzw.
ihre Zahl immer nach der jeweiligen lLage des Falles
richlen miissen, so daB ilire Bestimmung dem behan-
delnden Arzte, der ja auch die Veranbworlung tragen
mub, tberlassen bleiben mub.

Gegen eine schemalische Festlegung der Feldgrofie
auf 17 "1/ cm, die womdglich ein Nachmessen mit dem
Zentimelerstabe (‘1‘1110g11(:110n soll, muf entschieden Ver-
wahrung ecingelegl werden. Im Interesse einer sach-
gemiiBen Strahlenbehandlung mull gefordert werden,
dabB die Beslimmungen, die im 2. und 3. Absatz des Ober-
flachentherapie tarifes enthalten sind un(l im vorstchen-
den eciner Kritik unterzogen wurden, revidiert und durch
praktisch auch \\'11‘1\11(311 durehtfithrbare ersetzt werden.

KritischérBetrachtungen zum Jahreshericht der
OKK. Nurnberg fiir das Geschéftsjahr 1929.

Der Jahresberichl der OKK: Narnberg Dbeginnt in
althergebrachler Weise mit der I*cststcllunn dalh das
(:eschalls;ahr 1929 ungiinstig begonnen hat, unterschei-
det sich aber insofern von den [ritheren Berichten, als
bei Schilderung der finanziellen Verhillnisse zugegeben
wird, dal} es mll einem ,,verhiltnismiafig® gunstigen Tr-
del)ms abgeschlossen hal. Der Bericht iuhlt (hcsos er-
f1 culiche I rgebnis auf den ungewohnlich milden Winter
Ende 1929 un(l auf die b(hdl‘[ul Konlrollmabnahmen
der Kasse zuriick. Wir Acrzle sind unbescheiden ge-
nug, cinen Teil des Frfolges auch fur uns in Anspluch
+«u nehmen. So hal u. a. die strenge IHandhabung der
Genehmigung von Sachleislungen, (11\. im Linverstind-
nis und unter Milwirkung des Narnberger Kassenidirzl-
lichen Vereins sich vollzieht, gewifl ihr Teil dazu bei-
gelragen, die Ausgaben der Kasse aul einem erlraglichen
Stand zu halten, stehl doch die OKK. Niirnberg unter
13 Kassen mit iiber 100000 Mitgliedern beztiglich ihrer
Ausgaben ir Sachleistungen an lelzter Stelle. Auch hin-
sichllich der Krankenstandszifler steht die OKK. Niirn-
berg mil einem durchschnittlichen Krankenstand von
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1,09 an drittbester Stelle. Auf dieses Verdienst der Niirn-
berger Aerzteschalt hinzuweisen, mag vielleichl nach
Eigenlob aussehen, ist aber notwendig, da der Geschifts-
berichl sich darauf beschrinkt, zu erwithnen, dal ,.die
Zusammenarbeil zwisehen Kassen und Kasseniirzlen von
dem Geiste getragen war, moglichst reibungslos die
gegenseiligen. Beziehungen zueinander zu regeln®.

Ilin Beweis daftir, wie ,verhillnismiBig* ginslig
das Geschiftsjahr 1929 sich bei der OKK. Niirnberg
geslallet hal, mag auch daraus ersehen werden, dab
die Kasse in der Lage war, neben der vollen gesetz-
lichen Riicklage in [Iohe von 8060000 M. noch Gebiulich-
keiten und Grundsticke tir ein Genesungsheim zu er-
werben, ndmlich das Gut Mimzinghof bei Rupprecht-
stegen. Der Preis dieses Anwesens belrug ohne Umbau-
und Einrichtungskosten 123500 M.; davon finden sich
105700 M. bereils im Ausgabenteil des Geschifis-

abschlusses aulgefithrt. Auch die erfreuliche Taltsache,

daly diec Ausgaben fiir Aerzte gegeniiber dem Vorjahr
von 20,62 Proz. der Gesamtausgaben der Kasse auf
19,63 Proz., riir Krankenhauspflege von 9,13 Proz. auf
8,96 Proz. zuriickgegangen sind, wihrend die Ausgaben
fir Arzneimittel trotz der etwa 10-—-12proz. IErhohung
der Arzneitaxe nur von 9,91 Proz. auf 10,16 Proz. der
Gesamlausgaben. stiegen, darf wohl die Niirnberger
Aerzteschafl ihrer einsichisvollen Titigkeit fiir die Kasse
zuschreiben. Andererseits muly auch-anerkannl werden,
dall die Kasse es verstanden hat, ihre tatsichlichen
und personlichen Verwaltungskosten ebenfalls zu sen-
ken, und damil bewiesen- hat, daB sie sich nicht dar-
aul’ beschriinkt, den Aerzlen allein Sparsamkeit zu pre-
digen.

In dem Kapitel | freiwillige Mitglieder® interessiert
die Feststellung, dall die Gesamlausgabe f[ir diese
Gruppe von Mitgliedern wm 228176 M. die Beitrags-
cinnahmen aus dieser Gruppe tbersteigt; die freiwilligen
Mitglieder sind also an dem ginstigen AbschluB gewify
nichl schuld. .

Einen besonderen Raum in dem Bericht nehmen
die Leistungen der Kasse far die Erholungsttrsorge
ein, die man wohl als vorbildlich bezeichnen kann. Fiw
[lrwachsene kommen neben dem Kurheim Regina in
Bad Kissingen noch verschiedene andere Heime und
lndliche  Krankenhéuser in Betracht. Fiar 389 er-
holungsbediiritige Kinder, die die Niarnberger Kinder-
hilfe in verschiedenen “Iirholungsheimen untergebracht
hatte, wurde seitens der Kasse [ar 16038 Verpflegslage
ein tiglicher ZuschuBl von je 2 M. gewihr!. Auch fur
cine  Freiluft-Kinderstube® im  Nurnberger Stadion
machte die Kasse grobere Aufwendungen;. sie brachle
withrend der Sommermonate zweimal je 250 Kinder
tagstiber dort unter und kam auch fir die Verkdsligung,
die aus Iribstick, Mittagessen und Vesperbrot bestand,
aul. Der Zweck, den allgemeinen Gesundheitszustand zu
heben und die Kinder zu kriftigen, wurde in weitgehen-
dem Malie erreicht. Bei 93 Proz. der Kinder wurde
cine Gewichiszunahme festgestellt, die trotz ausgichiger
korperlicher Bewegung (Gymnastik, Baden, Turnspiele
und Wanderungen) in manchen Fillen bis zu 1200 g
innerhalb 3 Wochen betrug. Auch sonst hat die Kasse
sich tatkriftig und lobenswerterweise an den MaBnah-
men gesundheillicher Fiirsorge beteiligt, z. B. durch Zu-
schullzahlung fir 70 Kinder, die in ecinem Schulland-
heim aul’ der Wilzburg bei WeiBenburg untergebrachl
Waren. !

Der  Wirlschafllichkeit der ILigenbetriebe ist cin
besonderes Kapitel gewidmet. Wir beschrinken uns auf
den Iinweis, dafl dic von der Kasse errechnete [r-
sparnis durch die Behandlung in der ecigenen Zahn-
klinik von 36 Proz. im Jahre 1928 auf 21 Proz. im Jahre
1929 zurickgegangen ist. Wenn man bedenk!, daf bei
lingerem Bestehen dieser Zahnklinik auch die Ausgaben

fiir Gehilter sleigen miissen, so kann man [ir nicht
allzu ferne Zeit den Augenblick errechnen, an dem der
Lligenbetrieb der Kasse nicht mehr billiger arbeiten
wird wie die Zahnérzle in freier Praxis, ganz abgesehen °
davon, daly die Priifung der Abrechnung durch einen
Fachmann vielleicht auch sonst noch zu kritischen
Betrachtungenr Anlall geben konnte. Ein Vergleich mit
dem Jahresbericht der zwei vergangenen Jahre crgibl,
daly die Zahl der Personen, die dic Zahnklinik aufsuch-
ten, von 126293 im Jahre 1927 auf 89958 im Jahre 1929
zuriickgegangen ist. Doch scheint es sich bei diesen
Zahlen in Wirklichkeit nicht um Personen, sondern
um Behandlungen zu handeln, denn sonst hille es
keinen Sinn, wenn die OKK in ihrem Bericht den
Riuckgang darauf zuriickfiahrt, da man beslrebl war,
mdaglichst viele Leislungen in einer Sitzung auszuliihren.
Wenn diese unsere Annahme richtig ist, wiire es aber
ganz inleressant zu wissen, wie es sich mit der Zahl
der die Zahnklinik aufsuchenden Personen in den letz-
len 3 Yahren verhalten hat. Die gleiche Erscheinung wie
bei der Zahnklinik zeigt sich auch bei dem anderen
Eigenbetrieb der OKK., der Badeanstalt,” Hohensonnen-
und Diathermiebehandlung umfafit; auch hier ist die
Ersparnis- von 39,19 Proz. auf 28,65 Proz. zuriickge-
gangen. Ob bei Vornahme der Leistungen in den Eigen-
betrieben immer die Wirtschaftlichkeit und Sparsamikeit:
obersles Gesetz ist, wie man es — und das mil Rechl —
von den Kassenérzlen fordert, mag dahingestellt bleiben.
Dies dirften die Hauptsachen sein, welche die
Aerzteschaft interessieren; doch bielel der Geschafls-
bericht auch sonst noch viele Dinge, die wert sind, dab
man in-einer stillen Stunde sich das Biichlein zu cinem
eingehenden Studium vornimml. Besonders wertvoll ist’
wieder das dem Heft beigefiigte statistische Material.
Zum Schlufy mufy der Vollstindigkeit halber darauf hin-
gewiesen werden, daly auch heuer wieder der ganze Be-
richt in dem gleichen sachlichen und vornehmen Ton
gehalten ist; der auch alle Verhandlungen der Kasse mit
der Kassenirztlichen Organisation Nirnbergs auszeich-

net und der die beste Gewidihr fiir ein reibungsloses und

verfrauensvolles Zusammenarbeiten bielel.

Forthildungskursus der Bayerischen Landesérztekammer
in Niirnberg.

Der von der Bayerischen Landesirziekammer ver-

- anstaltete Nirnberger Fortbildungskursus in der Tu-

berkulosebekimplung ‘wurde von 54 Teilnehmern be-
sucht Im Namen der Landesirzickammer sprach Herr
San.-Ral Dr. Butters den Willkommgrul und brachte
Herrn Geheimrat Dr. Frankenburger sowie den iibrigen
Herren Referenten fir ihre mithevollen Vorarbeiten und
fir die zu haltenden Vortrige den wirmsten Dank zum
Ausdruck. Herr Oberregicrungsrat Dr. Heydner (Ans-
bach) sprach fir die miltelfrinkische Regierung die Er-
offnungsworte und betonte, dall im Kampfe gegen Tu-
berkulose sowohl in der Morbiditit als auch in der Mor-
talitiit in den letzlen Jahren sehr groBe Fortschritte er-
zielt worden scien; im Kampfe gegen diese Volks-
krankheit sind auf Grund der neuen Forschungsergeb-
nisse gerade die behandelnden Aerzte die wichligsten
Vorkdmpfer, und die Regierung kénne mit erfreulicher
Genugluung feststellen, dafl sie von seiten der Aerzte-
schalt in diesem Kampfe weilgehend unterstiilzt wiirde.
Im Auftrag des Hausherrn, der Landesversicherungs-
anstalt Mittelfranken, hieB Herr Geheimrat Dr. Fran-
kenburger, welcher die Hauptarbeil [ar Vorberei-
tung und Durchfthrung dieses Kursus iihernommen
hatle, die erschienenen Kollegen willkommen.
Lungenspitzenkatarrh — Primarkomplex — Iriih-
infiltrat — alle diese Worte und die damil zusammen-
hiingenden Theorien bildeten in den letzten Jahren fiir
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. Aus dem Vet.-Physiologischen Institut der Universitdt Leipzig, (Direktor: Prof, Scheunert.)

IST ROBURAL ANTIRACHITISCH WIRKSAM?

Referat einer Arbeit von Priv.-Doz. Dr. MARTIN SCHIEBLICH
= | aus Nr. 14 d. D. M. W. v. 4. April 1930.

Bereits im Vorjahre angestelite Priifungen von D-Vitamine-
Priparaten bewogen den Verfasser, sich auch mit der Wert
bestimmung des in der Fachliteratur giinstig begutachteten
vitaminreichen Roborans und Tonicum Robural zu be
fassen, welches bereits mit vorziiglichem Erfolge in zahlreichen
Kliniken und Sanatorien gegen Rachitis Versuchen. unter-
zogen wurde,

Robural enthdlt nach Angabe der herstellenden Firma
auller Koblenhydraten in verschiedener, besonders gut assimi-
lierbarer Form und hochwertigen Eiweilstoffen alle zu einer
rationellen Aufwertung der Nahrung notwendigen Ergidnzungs
stoffe in leicht ausnutzbarer Form, Vitamine der Hefe, der
keimenden Gerste und anderer Zerealien, Lipoide und alle
fir den Aufbau des Kérpers, insbesondere der Knochen, er-
forderlichen Mineralstoffe. -

Gerade die Wirkung bei Rachitis erschien eine sehr ge-
ciznete Wertpriifung ' fiir dieses Priparat zu sein, da hierbei
seine Wirkung auf eine Stdérung des normalen Knochenwachs-
tums erprobt werden konnte. .

Autor erndhrte vollrachitische Ratten allein mit Robural
Diese Versuchsanstellung gestattete es, aufler iiber seine anti-
rachitischen Eigenschaften auch iiber seinen Gehalt an den
Vitaminen A und B, sowie an Eiweify Aufschluf} zu erhalten.
Das handelsiibliche Prdparat wurde vor der Verabreichung an
die Ratten mit Wasser im Verhiltnis 2:1 zu einer dicken
Paste angeriihrt. :

Als Rachitiskost diente die bekannte McCollum-Kost 3143,
Die benutzten Ratten hatten ein Anfangsgewicht von 39 bis
7 g. Die Tiere, die, wie die rontgenologische Untersuchung
ergab, nach 15 bzw. 16 Tagen bei dieser Kost schwer rachitisch
waren, erhielten dann aufler Wasser nur noch Robural. Der

Roburalverzehr der Tiere wurde tdglich festgestellt. Das Préaparat

wurde von den Tieren gern genommen; der Appetit der Tiere
steigerte sich zusehends, und der ‘anfinglich nur wenige Gramm
betragende tdgliche Verzehr an trockenem Robural stieg im
Laufe des Versuches bis auf 15, ja 18 und selbst 20 g an.

Das Wachstum der Tiere erfuhr sofort oder bald nach Ver- |

abreichung der alleinigen Roburalkost eine Steigerung bis zu
einem Mafle, wie man es bei optimaler Erndhrung beobachtet.
Die graphisch dargestellte rapid ansteigende Gewichtskurve
veranschaulicht deutlich die frappante Wirkung desRobural auf den
allgemeinen Stoffwechsel und speziell auf das Knochenwachstum.
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Wechsel von der McCollum-Kost 3143

zur reinen Roburalkost,
A

Der durchschnittliche Verzehr an trockenem Robural pro
1 g Korpergewichtszunahme betrug 4,9 g Die Tiere wurden
bei der Roburalerndhrung auflerordentlich lebhaft und bekamen
ein-schones, glattes Fell, machten also durchaus den Eindruck
normal erndhrter Tiere.

Die Ratten wurden nach 14 tigiger Verabreichung der
Robural kost erneut gerdntgt, und es zeigte sich, dafl die flifrelife
ohne Ausnahme von der Rachitis vollig geheilt waren.

Bild des Kniegelenkes

Nach 15 bzw. Nach weiteren Am Schiuf des

16 Tagen 14 Tagen Versuches
McCollum-  bei alleiniger nach 3 Wochen
Rate Kost 3143 Roburaikost Roburalkost
1946
1947
=S5
19485,

1949

Dieses Ergebnis zeigt also einwandfrei, dal dem Robural
starke antirachitische Eigenschaften innewohnen,

Ob diese Wirkung auf einen reichlichen Gehalt an Vita-
min D oder auf das Angebot eines Mineralgemisches mit
giinstigem gegenseitigem Mengenverhiltnis oder auf beides zu-
ritckzufithren ist, ist hiermit natiirlich nicht entschieden.

Die Versuche zeigen aber weiter, dafl das Robural die
Vitamine A und B in ausreichender Menge enthilt, da ja sonst
eine Wachstumsstockung der Tiere hitte eintreten miissen.
Eine irgendwie ins Gewicht fallende A-Speicherung kommt
bei dem geringen, den Vitamin-A-Bedarf der Ratte gerade
deckenden Vitamin-A-Gehalt der McCollum-Kost 3143 nicht
in Frage, so dafl die Versuchsdauer als durchaus ausreichend
erscheint, um einen ungeniigenden Gehalt an Vitamin A offen-
bar werden zu lassen. Auch der Eiweillgehalt des Priparates
muf}, wie die gute Entwicklung der Ratten zeigt, hoch sein,
und das Eiwei} selbst, soweit hieriiber der allerdings kurze
Versuch Schliisse zulifdt, biologisch hochwertig sein.

Zusammenfassend hebt Verfasser hervor, dall die alleinige
Verabreichung von Robural an vollrachitische Ratten die
Rachitis schon nach 14 Tagen zu volliger Ausheilung brachte
und eine gute Fortentwicklung der Tiere gewihrleistete.

Anmerkung der herstellenden Firma Dr. Rudolf Reiss, Rheumasan- und Lenicet-Fabrik, Berlin NW 87/Bz.

Pulver: 100g 1.20 RM., 260 g 2.60 RM,, 500 g 5 RM.
Tabletten (mit Aluminium-Taschenhiilse): 60 Stiick a 2g 2.— RM.
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HEILSTATTEN UND ANSTALTEN

die unsere verehrten Leser bei ihren Zuweisungen bevorzugen
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fiir Nerven und fnnere Krankhelten.
Behandlung nach den Brundsdtzen der Individualpsychologie.
7710 m ii. d. M. Das ganze Jahr geoffnet.

: Drahtanschrift Schwarzwaldbauer.
\Bcsnzer u. leitender Arzt: Dr. J. Bauer. Fernruf 341,

Schweiz 1560 m Realgym. Oberrealschul
mit Vorschule i
Einzige deutsche hihere Lehranstalt in der Schweiz mit
deutschen Reifepriifungen.

Rasche korperl, Kriftig. u. geist. Entwicklg. Keine Beriihrung
mit Kranken. Neuzeitl. Einrichtungen. Spiel- u. Sportpliize,
Auskunft in Deutschland erteilt
Dr. med. Rohm, Miinchen, Nymphenburgerstrasse 195,

;_— Prospekte. Jahresberichte.

KUrRHAUS PEnsion ASKANIA

KURZEIT MAI BIS OKTOBER MOD. HAUS 1. RANGES
Aerzte Ermiissigung,

rholungs- und

Entbindungsheim

Pension M. 5.50, Kind M. 2.—
Dr. med. Ruth Guntrum

Luftkurort Auerbach/Hessen.

—

Tutzing am Starnbergerscae,

Gabrielenheim o

Kindererholungsheim des Vereins fiir Fraueninteressen und

Frauenarbeit, Miinchen, Briennerstr. 37/o. Preis pro Ty

M. 2.50, Kinder iiber 12 Jahren M. 3.—. Kiinstl. Hihen-

sonne, Solbiider, Fichtennadelbéider, Liegekuren, Aerziliche

Aufsicht. Gepriifte Kinderpflegerinnen. Herrliche Lage In
Nihe von Wald und See.

Das ganze Jahr gedffnet. — Auskunft erteilt der Verein

Bad Oeynhausen

Bahnhofstrasse 19
Prof. Dr. Frenkel-Heiden

Uebungstherapie
(Tab. Ataxie, Libmungen, Parkinson)

——— M ai bis Oktober

orziigiiche, kohlensaure Kochsalzquellen. Trink- und Badekir,

v
3 Kohlens. Sol- u. Moorbiider. Inhalatorium. Diathermie. Besterpr.
an der frank' saale Heilerfolge bei Gicht u. Rheumatismus, Magen- und Darmkrank-

Bad Neuhaus

D.-Zg. Stat. Neusiadt a.d. Saale {;gi{{

en. Herz- u. Nervenleiden, Zuckerkrankheiten u. Frauenleiden, |
m. pon Kisslngen » Wevrbesdivift duech die Badeverwaltuug,

KLEINE ANZEIGEN

Schloss am Ziegslsee

(Schwerin in Mecklenburg) 500 m Wasserfront
als Sanatorium,
Erholungs- oder Kinderheim

zu verkaufen. 20 Morgen prachtvoller Park, 20 Morgen
Obstgarten und Wiese, Wasser-, Reh- und Niederwildjagd,
Fischfang. 20 Zimmer, jeder Komfort, eigene Licht- und Kraft-
anlage, Bade- und Bootshaus, Tennisplatz, reichlich Neben-,
gebiude.  Der  Anlagewert des Grundstiicks betrug 1923
30000 RM. In bezug auf Lage und Beschaffenheit ist dieser
Besitz nach meinem Daftirhalten in Mecklenburg einzig.

Kaufpreis 120000 RM., Anzahlung 45000 RM. Restgeld
langjihrige, billige Amortisationshypothek.

Schrifti. Anfragen nur von schnell entschlossenen Selbst-
kiufern an mich als Treuhiinder. .

Kaufmann Hans Geist
Berlin-Charlottenburg, Windscheidstrasse 19,

Haustrinkkuren mit

BAD BRAMBACHER
»wWETTIN-QUELLE®

der stirksten natiirlichen RadiumsMineral=Quelle der Welt.
Gute Heilerfolge bei

Gicht, Rheuma, Ischias,
Alterserscheinungen,
Adernverkalkung,
Zuckerkrankheit usw.
Postversand, daher Kur ohne Berufsstsrung durchfiihrbar.
Druckschriften Ba30 durch die Badeverwaltung
BAD BRAMBACH I. SA.

VERTR ETER gesucht

fir Landpraxis Nihe Niirnberg
20. Juli auf ca. 4 Wochen. Freie Stat., 20.— Mk.
Reiseentsch. nach Vereinbar. Off. unt. Nl. G. M.
418 an ALA-Haasenstein & Vogler, Niirnberg.

Teppichreparaturen
Mottensichermachen von Teppichen

Teppichwische nur durch

Teppichmanufaktur Max Farber,
Miinchen, Altheimereck 8

Allgemeinpraxis

in schéner Kleinstadt Siidbayerns, mit hohem
Einkommen, an tiichtigen, arbeitsfreudigen, jiing.
Kollegen abzugeben. Kassen sicher iibertrag-
bar, ca. 13000 M.’ zur Abldsung erforderlich.
Diskretion Bedingung. Angebote u. M. M. 11224
beldrdert Rudolf Mosse, Miinchen.

BERFRANKEN.

Gute, ausbaufihige

Land-Praxis

an jiingeren, tiichtigen, evang. Kollegen, der in Ge-
# burtshilfe und kl. Chir. erfahren ist, im Laufe der
nichsten Monate. altershalber abzugeben. Bayern
| bevorzugt. Schone Gegend. Bahnstation mit guter
Verbindung. Sofortige Kassenzulassung voraussicht-
lich sicher. Bruttoeinkemmen 1929 16800 RM. Zu
iibernehmen gutes Instrumentarium, Hoéhensonne,
Solluxlampe. — Angebote unter N. G. S. 423 an
ALA-Haasenstein & Vogler, Niirnberg.
Bez.-A.

Arztstelle in GroBkarolinenfeld, Rezees

Acrzte, welche sich fiir die Arztstelle in Grosskarolinenfeld
interessieren, werden in ibrem eigensten Interesse ersucht,

sich vorher mit dem Acrzteverband Aibling in Verbindung zu °

setzen. Aerzteverband Aibling.

Landpraxis

in Mittelfr,, Eink. 10—12000 M., erweiterungsf.,
Kassen bei baldigster Besetzung sicher, kathol.
_ Gegend. Viila mietweise zur Verfiigung, monatl.
100 M.; jlingerer, unabhiingiger Kollege hat den
Vorzug. Eilangebote unt. N. G. A. 407 an ALA
Haasenstein & Vogler, Niirnberg.

s

Landarzt

bietet den HH. Kollegen erstklassigen

Schieuderhonig

aus eigenem Betriebe an. Mit peinlichster Rein-
lichkeit gewonnen. Nicht zu verwechseln mit
minderwertigem Auslandshonig! Ein Postkolli
(9 Pfund netto) frei Nachnahme M. 13 30,

S.-R. Dr. Magg, Fellheim

(Allgiu).

Briefmarker
Auswahl.,, sehr preisw.,Licfer-
beding. kostenlos. Neumann,
Hauptm. a. D., Bad Salzuflen.

Gute Praxis -

m. Kassen zum Herbst
von Bayer, 31 Jahre,
katholisch, verheiratet,
gesucht. Diskretion.
Angeb. unt. B. R. 127
an ALA Haasenstein
& Vogler, Miinchen.

Rontgenapparat

kaum gebraucht,
billig abzugeben.
Standort Siidostbayern.

Anfrag. unt. E. 20591
an ALA Haasenstein
& Vogler, Miinchen.

Alte unbrauchbare

S.-R. Dr. Kaufman:
Bad
Wildungen.
Nieren= und

Blasenkranka

finden Aufnahme
in eigenem Hause.

lum] Rezepte

block. perfor. Rm. 6.50

Rontgenfilme | stempel 473 2t
jeder Grosse und Emailschild 2233;,,2;’,"?{';__
Quantitit fortiat
zu kaufen gesucht. | Unterberger

Stempelfabrik seit 1879

Milnchen 2 SO, Gértnerpl.

Versand ab Rm. 20.-spesenfrel

Angeb. unt. F. 20594
an ALA Haasenstein
& Vogler, Miinchen.

Arztstelle frei in Rehhof, Wpr., sansstation

fiir evang. Arzt, infolge Wegzuges des evang.
Arztes wegen Uebernahme einer®Beamten-
stelle. Offerten unter D. N. 533 an ALA
Haasenstein & Vogler, Miinchen.

Sprechstunden-Assistentin,
Sekretiirin, evang., Siidd., 10 Jahre titig, Schwestern-Examen,
freundl., zuverl., Kenntn. in Gyniikol,-Assist., kl. Chirurg.,
Elektro-Therap., Réntg , Oberfl.-Th., Diath., Héh., einf. Labo-
rat,-Arb., Priv. u. Kass.-Buchf., Haush,-Fiihrg., sucht f. bald
od, spiit. Stellg., am liebst. b. Spez.-Arzt, Klinik od. Sanator.
Wiirde auch gerne Leitg. eines Erholungsh. od. dgl. iibernchm.
Off. erb. u. K. 5 an AL A- Haasenstein & Vogler, Miinchen.

Chrysler

Lim. 12/55 PS, 6-zylind., Mod. 28, 5-Sitzer, 4-tiir.

18000 km gef., neu bereift, weg. Krankheit von

Privat sehr billig abzugeben. Niheres Ingenieur
Irmler, Miinchen, Trogerstrasse 48.
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den Prakiiker, der nicht Zeit und Mulie halte, den un-
zahligen \erotienthchunoon in diesen I)mrfen zu fol-
gen, einen uniibersichtlichen Irrgarien. Die glinzenden
.\usiuln ungen  des  Herrn Geheimrat anl\onl)ul’gor
wirkten wie Wegweiser, und. die von Herrn Oberarzl
Dr. Friedr. Scheidemandel gezeigten Ronlgenauf-
nahmen erhellien das gesprochene Wort. Im [\apltol
Tuberkulosediagnose wurde auslithrlich die Art und
Wichtigkeit der Lrhebung der Vorgeschichte dargelegt
und in Lrinnerung pobrachL wie \\'1(,[111[’ (hcscr Teil
der arztlichen Untersuchung sei. Klar und cindeulig
wurde aul die Notwendigkeit der Pirquel-Reaklion, der
der Blutkorperchensenkungsreaktion und der Roéntgen-
unlersuchung hingewiesen. Diese Ausfuhrungen waren
so einleuchlend, daBl man bedauerte, nicht schon vor
zwanzig und noch mehr Jahren mil diesen diagnosli-
schen Hilfsmitieln bekannt gemachl worden zu sein.
Blitlert heute der Praktiker in den Fachzeitungen,
so fillt ihm die Entscheidung, welches von den ange-
priesenen Mitteln das beste sei, viel zu schwer, und er
ist nur zu leicht geneigl, bei allenfallsigen MiBerfolgen
mil den propagierlen Mitieln ein ther apeuuschor \11\1-
list zu werden.  Ich muB offen gestehen: Meine land-
arztliche Mutlosigkeil in der Behandlung der Tuberku-
lose crhielt bei den Ausfiithrungen des Iferrn Stadi-
obermedizinalrats Dr. E. Scheidemandel tber ,.Dic
Behandlung der Lungentuberkulose® ncuen Auflrieh.
Ein Genull besonderer Art war der lelzte Vortrag,
den Herr Prof. Dr. Kreuler hiell; anschaulich und
fesselnd, mehr far den Arzt wie fiir den Mediziner zu-
geschnitien waren die Ausfithrungen; die aufmerksame
Zuhorerschafl erinnerte mich an das Kolleg bei Molier,
dem das ganze Auditorium Aug und Ohr widmete, wenn
er seine orlaulerndcn Z elchnulwen auf die Tafel malte.
Daly die verehrliche Lmlund der Beobachtungsstelle
fiir Lungenkranke auch die lubhche Atzung nicht ver-
gald, \\'111 ich dankbarst erwahnen. >
Die Baycrische Landesarztekammer hat mit dieser
Veranstallung in jedem Teilnehmer ecinen aberzeuglen
Mitstreiter gegen die Tuberkulose gewonnen, und jeder
Teilnehmer wird, gestiitzt aul diese nunmehr vorhan-
dene theorelische Grundlage, wissensdurstig aul den
in Aussichl gestelllen praktischen Kursus warten. Als
wiirdigster Dank der Kursusteilnehmer sei die Bitle
ausgesprochen: Die Landesirztekammer moge derarlige
Vortriige auch iiber andere Gebiete, wie Unfallmedizin,
Versicherungsmedizin usw. veranstalten!

Westermaier, Beilngries.

Vereinsnachrichten.
(Originalbericht der Bayerischen Aerztezeitung.)

Minchener Aerzteverein fiir freie Arztwahl.
(AuBerordentl. Mitgliederversammlung vom 15. Mai.)

Vorsitzender: Herr Gilmer.

Der groBe Horsaal ist tberfullt. Dle\ erdifentlichun-
gen des Freien Gewerkschafters®, die Erérlerungen
fiber Wie Munchener Verhillnisse im ganzen Reich, die
von der Landesirztekammer an das Munslenum ge-
richtete Denkschrift, die Sanierungsvorschlige fur die
Ortskrankenkasse, vor allem aber die beabsichligie [Kin-
fihrung des B'Lhdlld]ll]l“s‘sChCillQS hatten in der Mun-
chener Aecrzleschafl eine gereizie Stimmung erzeugt,
die auch wihrend der Verhandlungen des Abends an-
hiell und sich je nachdem durch Acullerungen des
Beifalls oder des MiBfallens, letzlere oft recht intensiv,
bemerkbar machte.

Zunichst erstatiet Herr Scholl einen umfassenden
Bericht tber ,Krankenkassen und Aerzte unler
Beniclesicistisunnesidie = a0 estde n =M TTIRCien e &

Aerzle in die Lage verselzl

geben.

-wird dann
~ gelreten. Der ersie

Oriskrankenkasse. Iir schilderl die Gelahren, die
den Acrzlen drohen durch die Novelle zur RVO. und
geht niher aul die Bestrebungen ein, die aul Verminde-
rung der Kosten fir die Sozialversicherung abzielen
und sich in ersler Linie auf die Krankenkassen ersirek-
ken wiirden. Die in dieser lHinsicht von den Kranken-
kassenspitzenverbinden dem [Hartmannbund unterbrei-
telen Vorsehliage diirften wohl eine Basis Tar Verhand-

iungen bilden, wie fir die Begrenzung der Sachleistun-
gen u. a. m. Rel. ist allerdings der Ansicht, daly hier

ortliche Verhandlungen den zeniralen entschieden vor-
zuzichen seien. I‘reiec Verlrage mil den Krankenkassen,
eigenes Disziplinarreeht seien anzusireben, damif die
wiirden, selbsl nach dem
Rechten zu sehen und fir die Beseiligung von MiBslin-
den und die Bekimpfung von Schiidlingen zu sorgen.
Sich dann iber die Munchener Verhiltnisse verbreilend.

bringl er die Vorschlige, die zur Besserung der mild-
lichen Finanzlage der OKK. gemachl und auch in

der Denkschrift der Landesdrztekammer an das Mini-
sterium niedergelegt wurden. Die Denkschrill sei vom
Ministerium gutgeheiffien worden. Die Aerzle seien be-
reil, bei den Sanierungsmafinahmen sich zu beleiligen;
es gehe aber micht an, daff sie allein Opfer brich-
ten. Die Krankenkassen mitblen auch in ihren Mitleilun-
gen an die Organisation, wie beispielsweise iiber das Re-
sultal der Nachuntersuchungen, ilire Zuriickhallung auf-
Beztglich des Krankenscheines wundere man
sicli auswirls, daf} er in Mianchen nicht verlangtl werde.
Er werde von den Spilzenorganisalionen der Kranken-
kassen und der Aerzle gefordert. Der von der OKK. vor-
gelegle Krankenschein sei von den Unterhindlern ab-
gelehnt worden. Die Einfihrung des Krankenscheines
sei von viel geringerer Bedeutung als seine Beschalfen-
Leil. Man solle deshalh die Vorstandschafl ermiehligen,
einem unseren Wimschen Rechnung tragenden Kran-
kenschein zuzustimmen. Wenn sich die \hlglwdcnvr
sammlung ablehnend verhalle, werde er uns von den
Insldlucn aulgezwungen werden. — Refl. erwihnl dann
noch die neueren Richtlinien des Landesausschusses
tir Aerzie und Krankenkassen, besonders hinsichllich
der Prafungseinrvichtungen, und gibt am Schiuld sciner
Ansicht Ausdruck, dalb die Lage der Aerzte wohl ernst,
aber bei geschlossener -ISinigkeit nicht hoffnungslos sei.

Bei LEroffnung der Aussprache gibt Herr Lukas
cine Erklirung ab, daB als IFolge cines unertriglichen
Druckes von innen und aullen die Leiter der verschiede-
nen Minchener Aerzlegruppen zusamniengelreten seien,
um im Einverstiandnis mil ihren Mitgliedern ihire Wiimsche
zu den vorliegenden [Fragen in Form einer Reihe von An-
trigen der Mitgliederversammlung zu unterbreilen. Es
sofort in die Beralung der Antriige ein-
Anlrag lautet:

.Der Minchener Aerzteverein fir freie Arziwahl
belrachitet die Einttihrung des Kranken- oder Behand-
lungsscheines, die Bestimmung der Ioéhe des Kran-
kengeldes und einer eventuellen Staffelung desselben
sowie die Regelung der Karenztage als alleinige An-
gelegenheit der Kasse.*

Der Antrag wird von Ilerrn Herlel begriindet, vor-
nehmlich auch mil dem Hinweis, dal} dic Aerzie gar

keine Veranlassung hilten, der OKI die Veranlwor-
tung Tir derartige, ihre Mitglieder becintriachligenden

MaBnahmen abzunchmen. Der Vorsitzende l)(‘l]l(“l Ikt
hierzu, daB die Vorstandschall niemals der OKK. cinen
Behandlungsschein, sondern nur eine Legitimalion vor-

geschlagen habe.  Demgegeniiber geben die  Herren
Stroebel und Neustadt ihrer Ansichl Ausdruck,

dafl Krankenschein und lLegitimation als gleichbedeu-
lend zu erachlen seien. Lelzlerer verweist auch auf
einen Passus in der Denksehrift, ,,wonach es ersl ein-
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dringlicher Vorstellungen der Aerzleschaft bedurft Gewihlt wurden die praktischen Aerzte: Hilz,
hitte, um die Abslellung dieses unhallbaren Zustandes Stromeyer, Reischle, die- Fachirzte: Herlel,
d. h. des Verzichtes aul ecinen Krankenschein, in die Beger, Schlick und als Verlieler der ,,\'olﬂemun-

Wege zu leiten®. Herr Friedr. Fischer hebt hervor,
daly alle Gruppen sich einmiilig aul den Boden des An-
lrages stellten. Wenn der Krankenschein eingefiihrt

werde, sollten unsere Beauftragten fiir cine den Aerzten®

genehme Form sorgen. Im Laufe seiner Ausfiithrungen
ladelt er auch nachdriicklichst die in der Denkschrift
enthaltenen, die Titigkeil der Honorarkontrollkommis-
sion herabselzenden Bemerkungen. -— Der Antrag wird
mit allen gegen 1 Stimme angenomnien.

Der zweite Antrag wird von Herrn Theodor Brun-
ner begriindet. v lautet:

»Die nach der EntschlieBung des Slaatsministe-
riums [tr Landwirlschaft und Arbeit vom 25. April
1930 aulzustellende Kommission zur Genehmigung
der Vornahme der elektro-physikalischen Ieilmetho-
den (kurz wie bisher Ronlgenkommission zu nennen)
ist it Vorladungsrecht auszuslatlen.

Die zur Bll(luno dieser Ronloonl\ommlssmn
und zur Icslscuung der fir ihre kunftige Arbeit
geltenden Richitlinien notwendige Vorarbeit wird eciner
Studienkommission iberiragen. Die Studien-
kommission soll sich zusammenselzen aus:

L. drei von der Roéntgenvereinigung zu enlsenden-
den Rontgenologen,

2. je einem Ver lreter der beetehenden Facharzt-
gruppen,

3. funt praktischen Aerzien.®

- Aul Antrag des Referenten werden von den prak-

lischen Aeulcn folgende Herren in die Rontgenstudien-
kommission entsandt DDr. Drey, W achter Egger,
Echerer und Striahuber

Herr Christoph Muller bemingelt dic GroBe der
Kommission. Herr Kaestle stelll lingere Ausfithrun-
gen tuber den bisherigen Modus der Verbescheidung
(ler bei der Ronlgenl\omnnssmn eingehenden An[raoe
die Bemerkung an die Spitze, daB man niemals den B(,-
weis er brmﬂon werde, daB} die bestehende Ronigenkom-
mission ver satrl habe. Er glaube, daB es den I\olleﬂen
an der nollgen Einsicht in dlC Vu‘hdllmssL fehle. IIerr
Theodor Brunner hilt dem entgegen, daB der Antrag
gerade eine Diskreditierung der ROHt“Clll\()HlHllelOD
verhiiten solle. Seines mehtuls habc bisher eine
Ueberlastung der Rontgenkommission bestanden. Die
Herren Striahuber, Kubierschky, Perls (reten
cbenfalls fur den Antl ag cin. Herr Reischle fiigt hin-
zu, dall dem- An\\"lchsen der Rontgenleistungen, wie es

(hc lelzten Jahre gezeigt hitten, If mh'llt ﬁe])oten wer denv

miusse. Die Ronlaenl\ommlssmn habe mnach wissen-

schaftlichen (xrundsalzen die Eingaben behandelt, ohne

auf die Wirtschaftlichkeit Rucksmht zZu nchmen Er
wiirde es auch fiir angemessen halten, wenn das Hono-
rar der praktischen Aerzte dem der Ronloenolorfcn an-
gepalit werde. — Der Antrag wird mit allen gegen
1 Stimme angenommen. _

Ein von Herrn Friedr. Fischer begrindeter An-
lrag lautet:

»Es ist eine Studienkommission zu wihlen, die in
4 Wochen der Vorstandschaft bestimmte Vorschlaﬁe
iiber das Honor arberechnungssystem zu machen hat
In diese Kommission sollen 3 Mitglieder von der
Honorarkontrollkommission entsandt werden und je
3 Fachirzte und 3 praklische Aerzie sowie 1 Mil-
glied der ,Reichsnotgemeinschalt von der Mitglie-
derver sammlung gewahlt werden. Als- sachy erslandl-
ger Berater ist Ilerr 1), I\allenhcrrrer aulzuslelien.
I‘ ur die nicht in der Kommission ver lrctenen Facher
sollen von IFall zu Fall Ierren aus diesen Fichern
kooptiert werden.*

schdn Bruckmayer jun.
Ierr Fischer lcgt besonderen Nachdruck darautf,
daly, wenn auch die Honorarkontrollkommission unen

Modus eingeltiihrt habe, nach dem den sog. Kassenlowen

das Homnorar ‘gekiirzt wirde, auch die anderen Herren
cin Anrecht daraul hitten, zu erfahren, nach welchen
Grundsilzen ihre Listen gepriift wiirden.

Der folgende, von Herrn Reischle. begrindete
Antrag soll in ersler Linic der Bekidmplung der Massen-
1)et1‘1cbe dienen:

»Zum Zwecke der Vorarbeil tber Bezahlung von
Leistungen durch angestelite Hilfskrifte sind Sonder-
laslselzunoen zZu trcﬁen Zur Ausarbeitung der Vor-
schiige soll eine eigene Sludmnkomlnlssu)n aufge-
stellt \\'ord(,n zu der je 1 Vertreter der F u,hgruppul
und 5 prakhsche Aerzte entsendet werden sollen. Die
Kommission hal innerhalb 4 Wochen der Vorstand-
schaft Bericht zu erstalten.®

Auf einen Hinweis Kallenbergers, dab die Ge-
buhrenordnung mit ihren I\()mmullaron allzu dehnbar
ist und Aenderunfren auch erst die sog. , Kleine Kom-
mission des LAu. “ passieren muliten, L()nncn die Ar-
beiten dieser Kommission nur als Vorarbeltcn gelten.
Der Landesausschufy soll um ‘eine Inl(,rprelauon er-
sucht werden.

Der betr. Antrag Reischle u .a. wird angenommen.

Als Vertreter der praktischen Aerzte werdcn in die
Kommission gewihlt die Herren: Bettinger, Nobi-
ling, Eng elbrecht Thalheimer, IIomber :
Die Vertreter der I¢ achdruppen sollen von diesen b(‘
nannt werden.

Nach einem Antrag Hertel, im Interesse der Be-
schleunigung der Albeltcn die \Iltglledel der Kommis-
sionen 11111el‘halb 7 Tagen einzuladen, wird die Ver-
sammlung geschlossen. C.

Die Zahl der Aerzte in Deutschland.

Seit 1913 hat die Zahl der Aerzte in Deulschland
um 35 Prozent zugenommen. Sie betrug im Jahre 1928
47 338. Die Zahl der weiblichen Aerzte hat sich in der

_gleichen Zeit verzehnfacht SIC betriagt nach der lelzten

Lahlung 2565.

Vereinsmitteilungen.
Mitteilungen des MiinchenerAerztevereins fiir freieArztwahl.

I. In der auBerordentlichen Mitgliederversammlung
vom 15. Mai wurden folgende Anlriige angenommen:

1. Der Miinchener Aerzteverein fir freie Arztwahl be-
trachtet die Einfithrung des Kranken- oder Behandiungs-
scheines, die Bcstnnmung der Héhe des Krankenﬁcldcs
und eciner eventuellen Staffelung desselben sowie die
Regelung der Karenziage als allemlge Angelegenheit der
I\asse

2. Die nach der EnlschlieBung des Staalsmlmsle-
rinms fir Landwirtschaft und Arbml vom 25. April 1930
aufzustellende Kommission zur Genehmigung der Vor-
nahme der elekiro-physikalischen Heilmethoden (kurz
wie bisher Rontgenkommission zu nennen), ist mit Vor-
ladungsrecht auszustatten.

DlC zur Bildung dieser Rontrren kommission und
zur Festsetzung dcr fir ihre ]\unitwe Arbeit gellenden
Richllinien notwendme Vorarbeit erd einer Studien-
kommission uber[raﬁen Die Studlenkommlsswn soll
sich zusammenselzen aus .

a) drei von der Rontgenvereinigung zu entsendenden
Ronftgenologen,
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b) je einem Verlreter der bestechenden Facharzi-
gruppen,

c) finf praktischen Acrzten.

Auf Antrag des Referenten werden von den prakli-
schen Aerzien folgende IHerren in die Ronlgenstudien-
kommission entsandl: Dr. Drey, Wachter, ligger, Echerer
und Strihuber.

3. Es ist eine Studienkommission zu wihlen, die in
vier Wochen der Vorstandschaftt bestimmie Vorschiige
itber das Honorarberechnungssystem zu machen hat. In
diese Kommission sollen drei Mitglieder von der Honorar-
kontrollkommission entsandl werden und drei praktische
Aerzle, drei IFachérzte und cin Milglied der Reichsnol-
cemeinschafl von der Milgliederversammlung gewihlt

rerden. Als sachverstindiger Berater ist Herr Dr. Kallen-
erger aulzuslellen.

Iir die nicht in der Kommission verirelenen IFacher
sollen von IFall zu Fall Herren aus diesen IMdcherna koop-
tiert werden. Gewéhlt wurden die Herren: Dr. Hilz, Stro-
neyer, Reischle, praktische Aerzie, Dr. Herlel, Beger.
chlick, Facharzte, Dr. Bruckmayer jun. als Verlreler
der ,,Nolgemeinschalt®, : '

4. Zum Zwecke der Vorarbeit tiber Bezahlung von

Leistungen durch angestelite Hilfskrifle sind Sonderfest-.

selzungen zu treffen. Zur Ausarbeitung der Yorschlige
soll eine eigene Studienkommission aufgestellt werden, zu
der je ein Vertreter der FFachgruppen und finf praktische
\erzle entsendet werden sollen. Die Kommission hat
innerhalb vier Wochen der Vorstandschaft Bericht zu er-
stallen. y v

II. Einer groBen Zahl von Kollegen-wurden Beanstan-
dungen der kaufménnischen Ersalzkassen wegen unwirt-
schaftlicher Verordnungsweise zugesandt, zum Teil waren
RegreBforderungen -erhoben. Auf diese RegreBforderun-
gen wurde nach Rileksprache von den Kassen verzichtel,
mit Ausnahnie von Verordnungen solcher Miltel, welche
in der Liste der verbotenen (regrefpflichtigen) Ieklame-
und Geheimmillel verzeichuet sind. Diese Liste war als
Verlragsbestandleil seinerzeit den . Aerzllichen Mitlei-
lungen* beigegeben und ist nicht identisch mit der Liste IV
(verbotene, regreBpflichtige Verordnungen) in der ., Wirl-
schaltlichen Verordnungsweise® fir die reichsgesetzlichen
Krankenkassen. Die Verordnungen fir die Ersalzkassen-
milglieder sind im Rahmen des ,Deutschen Arzneiver-
ordnungsbuches™ (auf der Geschiflsstelle erhiltlich hzw.
bereils zugestellt) unter Beobachiung von moglichster
Sparsamkeit zu halten. s konnen gegebenenfalls auch
kostspielige Mittel zur Anwendung kommen, jedoch sollen

sich  die Durchschnillskosten unfer Berticksichligung
simtlicher bei ecinem Arzt in Behandlung stehender

IFille in tragbarer Hohe halien.
Als Richlinie sei angegeben, dalh unler Zugrunde-

legung von mindestens 20 Patienten bei einem Arzt sich

folgende Kosten fiir Arznei- und Verbandmalerial in den
letzten finf Vierfeljahren ergeben haben:
fir prakt. Aerzle ctwa £.40 RM.

Augeniirzie 07605 %,
Ohren-, Nasen-, Halsirzte o L
Nervenirzte St ()
Dermalologen raalE g =
Frauenérzte ) /() s A
Urdlogen : TG ()=
Chirurgen und Orthopiden ()
[niernisten 4.
Kinderarzie 3.35

Diese Kosten liegen - tiber dem Reichsdurchschaitl,
sollen also eher fallen als steigen.

II1. Yon den auberordentlichen Mitgliedern des Ver-
cins werden den reichsgeselzlichen Krankenkassen zum
Teil Fille als Nottille verrechnel, welche als solehe nicht
anerkannt werden kdénnen. Die bei diesen Kassen Ver-
sicherten sind gegebenenfalls darauf aulmerksam  zu
machen, dal sie die Hilfe eines zugelassenen Kassenarzies
in Anspruch zu nehmen haben; auierdem kann nur die
Nothilfe verrechnet werden, nicht aber eine lingere Be-
handhuing. Dringende Besuche und Beratungen aulberhalb
der Sprechstunde kénnen nur unler den gleichen Bedin-
gungen verrechnel werden wie ven Kassendédrzien. Im ajl-
gemeiiten ist ein dringender Fall nur dann gegeben, wenn
der Kassenarzt wegen Gefahr im Verzug nicht rechizeilig
gerufen werden kann oder die von der Kasse gelroffene
Vorsorge nichl enlsprechend oder gentigend war. Weiter-
gehende individuelle Neigungen der Versicherten haben
keinen Anspruch aul Bertcksichligung.

IN. Die Monatskarten fiir Mai sind am Montag,
dem 2. Juni 1930, nachmilttags 5 Uhr, aul der Ge-
schilltsstelle abzugeben.

Di¢c Honorarauszahlung findel ab Donners-
tag, dem .12 Juni, auf der Bayver. Hypotheken- und
Weehselbank stati. :

V. Zur Autnahme in den Verein als aullerordentliches
Milglied hal sich gemeldet Herr Dr.» Robert Nortz,
prakt. Arzt ohne Geburtshilfe, Rothmundstralie 6/1.

Mitteilungen des Aerztlichen Bezirksvereins Niirnberg

und des Kassenirztlichen Vereins Niirnberg E. V.

1. Wir warnen vor ecinem Morphinisten, der sich
Georg DBrink, Brinkmann, LErich DBrandt, Leopold
Ganther, Richter Alfons usw. nennt: derselbe tauseht
Nierenkoliken vor: er ist kenntlich durch Narben am
Bauch, welche angeblich von einer Kriegsverlelzung
hierrihren. ‘ .

2. Der Gebtihrenprifungsausschufl hat beschlossen,
bei Insulinkuren wegen Diabeles die Anwendung der
Ziffer 25a bis zu 30mal im Vierteljahr zu bezahlen.

MUTOSAN

Ein Wochenquanfum
= 150 ccm = 2.75 M.

in Apotheken.

Dr, E. Uhihorn & Go.

Biebrich a. Rh.

Das bekannte LUNGENHEILMITTEL fiir die beiden ersten Stadien der

Bei Keuchhusten, Husten,
Bronchialkatarrh, Grippe.

Lit

—

eraiur und Musier an Arzte grafis.

TUBERKULOSE

Bei vielen Kassen!
weil wirtschaftlich..
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3. Wir erinnern an die Preugo [TA Zifler 5, wo-
nach, wenn mechrere in einer [Heilanstall belindliche
oder zu einer Haushallung gehorende und in demsclben
Iaus wohnende Kranke gleichzeilig behandell werden,
nur 1 Besuch, im ibrigen Beralungen in die Kranken-
listen eingetragen werden darfen.

Amtliche Nachrichten.
Dienstesnachricht.

Mit Wirkung vom 1. Juni 1930 wird der Geheime
Sanititsrat Dr. Friedriech Wiedemann in Augsburg
unter Anerkennung seiner Tiéligkeit von der Stelle eines
Mitglieds des Kreismedizinalausschusses von Schwaben
ind Neuburg enthoben.

Vom gleichen Zeilpunkt an wird an dessen Stelle
der Geheime Sanititsrat Dr. Richard Hoeber in Augs-
burg als Milglied des Kreismedizinalausschusses von
Sehwaben und Neuburg berufen.

Biicherschau.

Wege und Irrwege bei der Verwendung radioaktiver Substanzen
zu Heilzweeken. Was hat der Arzt bei der Radiumschwach-
bestrahlung und Emanationsbehandlung zu beachten? Im Auf-
trage der Deutschen Gesellschaft zur Bekamplung des Kur-
piuschertums verfaBt von Generalarzt.a. D. Dr. Neuburger.
Asklepios Verlag G. m. b. H., Berlin-Wilmersdorf, Motzsir. 36.
1R, JRINE 1he-

Die Arbeit fillt eine Liicke in der schon gewallig ange-
schwollenen Radiumliteratur aus. Der praktische Arzt vermag
der letzteren nicht leicht zu folgen und wird durch die Ueber-
schwemmung des Landes it Reklamen geschiitlich interessierter
FFirmen, die ihre Priiparate in einer jedes erlaubte Maf fiber-
steigenden Art und Weise anpreisen, daran irre, was iiberhaupl
bei der Radiumschwachbestrahlung heute als wissenschaitlich
feststehend anzusehen ist. Die vorliegende Arbeit gibt.ihm in
gedriingtester Form eine kurze Uebersicht iiber die ganze I'rage
und zeigt ihm vor allem, wovor er sich bei der Anwendung
dieser Behandlung zu hiiten hat. — Die kurzgefalite Schilderung
der tatsiichlichen Ergebnisse der experimentellen und klinischen
Radiumforschung, der natitrlichen Radiumheilbider und der von
der Industrie hergestellten Radiumpriparate und -apparate so-
wie ihrer Wiirdigung nach dem heutigen Stande der Wissen-
schalt wird ihm gewill willkommen sein. Der billige Preis er-
moglicht die weiteste Verbreitung der kleinen Broschiire.

Abiragezettel FHir die Haltung difentlicher Tmpftermine. Asklepios
Verlag G. m. b. ., Berlin-Wilmersdorf, Motzstralie 36. 1930.
Wird kostenlos abgegeben.

Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage der.heutigen Ausgabe liegt ein Prospekt der
Firma I. G. Farbenindustrie Akt.-Ges., Leverkusen a. Rh.,
iiber »Cafaspin« bei. =

Wir empfehlen diese Beilage der besonderen Beachtung unserer
Leser.

Diese vom Volkswohliahrtsministerium empfohlenen Ab-
fragezettel erweisen sich als fduflerst zweckdienlich bei der Ver-
wendung im olfentlichen Impfgeschiit; wie wichtig es isl, dal
der Impiarzt vor der Impfung tber den Gesundheitszustand des
Impilings genau unterrichtel wird, ist jedem Mediziner hekanut.
Gegen 5 PI. Porto kénnen Muster des Implzettels beim Verlage
hezogen werden.

Fiir die Redaktion verantwortlich: Dr. H. Soholl, Miinchen.
Fiir die Inserate: Hans Engerer, Minchen.
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Rltbekanntes und bewdibrtes Heilmittel bei Erkrankungen der Atmuagsorgane und des Halses.

—  Linderungsmittel fir Brustkranke.

AusfUhriiche Brunnenschrifien kostenlos durch das Zentralbiiro Nieder-Seiters, Berlin W 8,
Withelmstirasse SS.

Dze Staatsquelle Nieder-Selters in Hessen-Nassau st der esnzige Brunnen
mit Selters Namen, der nur im Urzustand abgefillt und versandt wird,
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Sanitédtsrat Dr. Christoph Miiller <.

Am 23. Mai‘ verschied unerwarlet infolge eines
Herzschlages der 1. Vorsitzende des Aerzilichen
Bezirksvereins  Munchen-Sladt, Herr Sanilitsrat
Dr. Christoph Mialler, — fir die Muanchener
Acrzieschafl cin unersetzlicher Verlust. Er ver-
stand es, in den schwierigsten Siluationen ausglei-
chend und versohnend zu wirken durch seinen
feinen, ritterlichen Charakter. Man kann wohl von
ihm sagen, dalb er keinen Feind halte. Beseell fir
alles Schone und Gule, opferbereit far sein Valer-
land und seinen Sland, war er das Vorbild eines
guten Arzles und eines edlen Menschen. Nach dem
Inkraftireten des Bayerischen Aerzlegeselzes wurde
er durch das Vertrauen seiner Kollegen zum . Yor-
silzenden des amtlichen Aerzllichen Bezirksvereins
Mimehen-Stladt gewiihlt und in den Vorstand der
Bayerischen Landesirziekammer. Mit Energie und

Einladungen zu Versammiungen.
Aerztlicher Bezirksverein u. Wirtschaftsverband Ostalgau.

Einladung zu der am Donnerslag, dem 12, Juni,
abends 6 Uhr, in der Zunftstube des Gaslhauses zum
Engel in Kaufbeuren staitfindenden ordentlichen Vei-
sanmmiung.

I. Sitzung des Aerzllichen Bezirksvereins. Tagesord-
nung: 1. Besprechung der lelzten Rundschreiben der
Bayerischen Landesirziekammer, 2. Besprechung der
Antrige zur diesjihrigen Tagung des Deulschen Aerzlie-
vereinsbundes, 3. Bayerische Aerzleversorgung. -

I1. AnschlicBend Sitzung des Aecrztlichen Wirl-
schaitsverbandes. 1. Berichi tiber die letzle Sitzung des
Schwiihischen Kreisverbandes, 2. Sonstige Wirtschalfls-
fragen. geAS DT W LLE

Aerztlicher Bezirksverein Anshach.

Geschick lral er fiir das Ansehen seines Standes Nichsle Silzung: Dienstag, den 3. Juni, nachmittags
ein und oplerte mit ‘vielem Fleifie viele Stunden ) Li]}l'» Hotel 4{_01{01- 1?5"9501'(111“11.‘—115 1. A\Illrlcﬂl}ngen,
des Tages. Auch in wissenschaftlicher Bezichung 2. Tuberkulosefiirsorge-Sprechstunde, 3. Kasuistika,

4. Sonstiges. Damen 4 Uhr Hofgarlen oder bei ungiin-

genoll er groBes Anschen durch seine Forschun-
2 stiger Willerung Café Braun. 1. A.: Dr. L. Meyer.

gen auf dem Gebiele der Hochfrequenz- und Strah-
lenbehandlung. Im Felde tapfer, aufopfernd, voll

glihender Valerlandsliebe; nach dem Zusammen- .Entschlieﬂung des Geschiftsausschusses des Deutschen
bruche erfullt von hohem PflichibewuBlsein, deut- Aerztevereinsbundes betr. Schutz dem keimenden Leben

scher Treue und idealer Gesinnung, tral er uner-
miidlich finr den Wiederaufbau seines Valerlandes
und fiir die Hebung seines Standes ein, getreu dem
Wahlspruche: ,Aliis inserviendo consumor®. Die
Aerzlesehaft wird ihm allzeil ein chrendes und
dankbares Andenken bewahren.

Gegeniiber der verstiirkien Agitation fir die Frei-
gabe der Ablreibung, wie sie mit vielfach irreliihrenden
Mitteln in Versammlungen, in der Presse, im Film und
neuerdings auch auf der Biithne belricben wird, hilt
es der Geschidtsausschuly des Deulschen Aerzievereins-
bundes erncul [ir seine Pflicht, nachdriicklichst zu be-
tonen, daly far den Arzl in erster Linie die Lrhaltung
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auch des keimenden Lebens berufliches Gebot ist. Eine
Unterbrechung der Schwangerschaft, die immer mit ge-
wissen Schidigungen, hiulig mit Lebensgefahr fir die
Schwangere verkniipft ist, kommt fir die Aerzie nur
in Belracht wegen ernster Gefahren fir Gesundheit

und Leben der Schwangeren. Die Anerkennung der so-
genannlen sozialen Indikation® wire bei der Ver-

schwomme Il]l(‘ll und Dehnbarkeit dieses Begriftes prak-
tisch gleichbedeutend mit der Freigabe der ‘\l)l.l,m])ung,
vor der aus oft belonten arztlichen, sittlichen und be-
volkerungspolitischen Grimden aufs enlschiedenste ge-
warnt werden mub.

Wohl aber ist vom drztlichen Standpunkt aus immer
wieder eine erhebliche Verstirkung aller siaatlichen und
fiirsorgerischen MaBnahmen zu verlangen, die geeignel
sind, den ..Willen zum Kinde® zu fordern.

Zum 49. Deutschen Aerztetag.

Von Geheimral Dr. Stauder.

DKGS. Alljahrlich versammeln sich die Fithrer und
Abgeordneten der deutschen Aerzteschalt zum Deut-
schen Aerztelage. Vor Jahrzehnten, als es noch keine
soziale Geselzgebung gab, waren es im wesentlichen
Aufgaben des Medizinalwesens, der Hygiene und des
arztlichen Standes seibsl, die die Beaultragten der
Aérzteschafl zu Jim‘uunocn vereinten. '

Mit der immer weiler forlschreitenden Ausgestal-
lung der sozialen (ww zgebung wuchsen die \lll(f‘lh(.‘n
und Sorgen der Aerzle ins Ungemessene. Der Staal uber
trug der Aerzieschalt durch seine Kranken-, Inv aliden-
un(l Unlallgesetzgebung, durch seine immer mehr aus-
gehaute (wsumllu1151111\(»1‘@: umfangreiche und bedeu-
11111«»\\()11\10 Aufgaben der \()ll\wosundhmt die der cin-
zelne “Arzt nichl mehr dlloln}lls [Zinz: ‘l])(‘l'S()nh(,h]\(‘ll
erfiillen kann.

Der Arzt wurde durch die Iintwicklung unserer
sozialen Geselzgebung aus dem Ieilarzt ein Sozial-
arzl, der als Kassenarzl und Gutachter dem Staate

und seinen geselzlichen Linrichlungen wer tvoliste und
dauernde l)u'nslo zu leisten \'01‘1)111;111“1 ist. Als Hiiter
des wichligsten Besilzes, den ein 1‘111()(\11(1&8 Volk beim
Wieder dlll\l](‘“ aus schwersler \wd(‘r age benoligl, als
Ptleger der Gesundheit des ganzen Yolkes kann der ein-
zelne Arz! nur in der Gemeinschalt aller Berufsgenossen
den ihm tbertragenen Pilichten gerecht werden.

So wurden sml Jahrzehnten die deutschen Aerzte-
tage zu den groBen Jahresversammlungen, aul denen
m('ht nur das immer mehr bedrohie Geschick der deult-
schen Acrzleschall, sondern tortlaufend auch dic wich-
tigsten Fragen der Sozialgeselzgebung, des Gesundheils-
wesens und der rOslln(lh(‘lt%llll‘S()I‘”C in allen ihren Ab-
wandlungen -beraten wurden. Ls galt, zunichst der
Aerzteschatt das Instrumenl zu schatfen, die Organi-
sationsform zu geben, die diese Fille von Selbstverwal-
tungsaufgaben eines mil dem Staalsleben aufs cngsle
verbundenen Heilstandes zu leisten imstande ist.

Neben dem Deutschen Aerzlevereinsbund,
der in vielen Hunderten von Standesvereinen nahezu
45000 Aerzle wmfaBl, tral zur Wahrung der wirt-
schaftlichen Interessen des Standes, zur Siche-
rung der Lebensrechle des einzelnen Arztes vor
Jahrzehnten der Verband der Aerzte Deutsch-
lands, friher Leipziger Verband, jelzt nach scinem
unvergeblichen Grimder und ersten Fihrer Hart-
mannbund® genannl, der mil seinen 33 Landes- und
Provinzialverbiinden und seinen mehr wie 800 Orls-
gruppen die Gesamtheit aller arztlichen Wirlschafls-
vercine des Deutschen Reiches darstelit und zugleich
die groble und bedeulungsvollste Organisalion ist. die
ein freier akademischer Stand sich zum Schutze seiner

drei

Lebensrechte in der Well errichlele. Gezwungen, durch
die Enlwicklung der Sozialgeselzgebung, nicht aus cige-
nem Verlangen ist diese Wirtschaltsorganisation heran-
gewachsen. Sie steht in engster Ar bellsg »meinschall mit
dem Triger der Slandespolitik, dem Deulschen Aerzie-
vereinsbund, als dessen wirtschaftliche Abteilung.

So ist der Deulsche Aerzlelag schon seit Jahren zu
cinem deutschen Aerziep 41‘1'1111 ent geworden, seine
Veranslaltungen konnten mit vollem Reeht Deutsche
Aerzlewoche genannl we srden. Er beginnl mil der
geschlossenen Hauptversammlung des Iartmannbundes,
die in zwei- bis dreitigigen Verhandlungen .alle Wirl-
schaftsfragen des Standes behandelt. In diesem Jahre
wird sie sich zu beschiftigen haben mit der bevor-
slehenden Geselzesnovelle der Reichsversicherung und
dazu die Vorschlige der Aerzteschalt zu formulieren
haben. Ferner behandell sie die Neuordnung des
kassendrzilaelien Dienstes. 1 :

Der Hauptversammiung folgt der ecigentliche Deut-
sche Aerzletag, an dem in Gegenwarl der Verlreler
des Reiches, der Reichsminislerien, der Landesregie-
rungen und der Parlamente. unter Mitwirkung der medi-
zinischen Fakullaten, in Anwesenheit von Vertretern der
Medizinalbeamlen, der Filrsorgearztverbinde, der Jung-
drzle, der drzilichen Assistentenschaft und alier idbri-
gen Sondergruppen des drztlichen Standes die fir die
Oecffentlichkeit bedeulungsvollen Fragen beralen werden.

Die diesjihrige Tagesordnung des Deulschen Aerzie-
lages beschaftigt sich mil der Neuordnung des
drzilichen Prifungswesens, mil der \usl)lldunn
zum Arzte. mil der Entwicklung der Gesundheits-
firsorge im Reich und in den Kommunen und end-
lich in einer offentlichen Sitzung mit der Frage YVolks-
medizin und wissens chailllche 110111\1111(1'“ in
Vergangenheit und Gegenwart

Viele Hunderte von Abge 01'dnclen dazu die als frei-
willige Teiluehmer der Tagung aus nah und fern zuslro-
mende Aerzteschaft der Provinz odgr des Landes, in

dem der Tagungsort liegt, fillen die Verhandlungs-
siume. In heiffem Bemiithen ringt hier die Aerzieschafl

enliichen
sich in der

um die Probleme der Volksgesundheit. Den eig
vier bis finf Verhandlungslagen schliefit
Regel nach Schiulb der Verhandlungen ein weilerer
Tag an, der dem Studium der Landschall dienl,
in der jeweils der Aerzietag stattfindet. Ihiv stets wech-
selnder Charakter gibl der deulschen Aerzteschalt Bil-

dungsmoglichkeilen groblen Stiles, die wie-
derum der \ olksge sumlhut zugule konimen. Jahr um

Jahr ist es cine andere deuische Landschaft. Vor zwei
Jahren besuchten wir den deutschen Osten und tag-
ten in Danzig. Der dorlige Aerzlelag wurde mit einer
Studientahrl nach Ostpreufen beendet. Im Vorjalir war
die Tagung in £ssen, besonders geeignet, die Arbeils-
und \\u‘tschaltsbcdmounoen des Ruhrlandes. der
im Rheinland und in \\’cstial 1 anneswdclten Ar-
beilermassen und der dortigen In(luslue zu studieren.

In diesem Jahr versammeln wir uns nun in dem
schéonen Oslseebad Kolberg, um am deulschen
Meer und in den deutschen Seebidern zu werben fir
die hier besonders wertvollen Moglichkeilen, in echt
deulscher Landschaft sich Gesundheit, Ie])cnskral'l und
Stiahlung an Korper und Geist zu holel

Ich zweifle nicht daran, dalb der l\()mmon(k ])Lut—
sche Aerzlelag in Kolberg cine Tagung ernsler Arbeil
und entschlossener Krali sein wird, die den deutschen
Acrzlesland unter Zurickstellung aller Gegensilze krif-
ligt und eint in dem festen lintschluff, nach bhestem
Vermogen dem deutschen Vaterlande und der Volks-
gesundheit unserer deulschen Briider zu dienen.

@SSy merfblutter fiie Berufsberatung
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Was muB der praki. Arzt bei seiner Niederlassung
in Bayern von den gesetzlichen und vertraglichen
Bestimmungen wissen?

Lin Lc1lfadcn fiir Studierende und Aerzle
in Bayern.

Von Dr. Fritz Pirckhaueér.
(Fortsetzung.)

<Al
s Umfang der #rztlichen Titigkeit.
Freie Praxis.

Hinsichtlich des Umfanges der. drztlichen Taligkeit
kennt das Geselz weder einen Zwang noch eine Tiin-
schrankung. Der Arzt ist nicht geselzlich \'erplhchlct [ilfe
zu leisten, auBer bei Lnolucl\slallen gemeiner Nol und
Gefahr und auch dann nur auf Aultordm ung der Poli-

zeibehorde. Der Arzt mull jedoch nach dom biirger-
lichen Gesetz (8§ 662, 627), wenn er eine Besuchbestel—

lung nicht anmnunt die Ablehnung sofort bei der ersten
Bostolluno dem Uebermiltler l\undlun Prinzipiell steht”

dem ~\1‘/t auch die Behandlung jedes Kranken und an
;odom Ort frei; das Geselz erlaubt auch die Behandlung
im Umh(,rnehen In praxi wird diese. Freiheit und Frei-
ziigigkeit aber eingeschrinkt durch die Standesordnung
und die I(.assengeselzge])unﬂ.

llnschlanhuno durch Standesordnung.

Die Standesdrdnung verbietet nimlich Behandlung
im Umbherziehen, 1'c<fehn<113m(, Besuchs- und %prech-
stundentitigkeit an iremden Arztwohunsilzen und ge-
stattet @prcchstumlcntatlokelt an dritten Orten nur hei
Zustimmung der ortlichen Standesvertretung.

Kassentitigkeit.
Reichsgesetzliche Kassen

Die Kassengeselzgebung fordert als Vorausselzung
zur Belitigung als Kassenarzt bei einer reichs-
ﬂe%etzhchen Kasse die Zulassung des betreifen-
den Arzles zur Kassenpraxis. Um zur Ixassenpra\.lq zZu-
gelassen zu werden, bedarf es der Zustimmung des am
Sitz  des Vcrsmherunosamtes (beim Bezirksamt oder
Stadtmagistrat einer unnnttelbaren Stadl) gebildeten Zu-
ldssundsqusschuqseq der sich zusammensel/t aus DMit-
(fhcdcrn der lmssumr/le des Bezirkes und Verlretern
(101 Kasse und der unter dem Vorsitz .des Vorstandes
des Versicherungsamtes stehl. Voraussetzung ist die
Einzeichnung ins Arztregister; der Antrag auf Ein-
zeichnung ins Arziregister 1st an das Versicherungsami

mundhch oder schrlflhch zu stellen. Mit diesem Antrad ;

kann gleich der Autrag auf Zulassung verbunden wer-
den, dcr ebenfalls noch gestellt werden mull, da der
% ula%sundmusschul} nur auf Antrag titig wu'd*)

Kassenédrztliche Organisatlion.

Mit der LEinlragung ins Arzlregister wird der be-

treffende Arzt \[urfhed der I\assenauthchcu Organisa-
lion des Lusldndloen Versicherungsamtsbezirkes, deren
Vertriage mit der Kasse fiir die Lassenarzthche Tatig-
keit nn[.’)gebend sind.

Ersatzkassen.

Nach dem zwischen Hartmannbund (Verband der
Aerzie Deutschlands, Leipzig) und dem Verband freier

" *) Die niiheren Bestimmungen iiber dic Zulassung sind in der
Zulassungsordnung medelgele"t die beim Velslcherunosamt oder
dem Obmann der kassenirztlichen Organisation einzusehen sind.
Bei letzterem sind auch - die Einzelheiten der Vertrige mit den
Kassen zu erfahren.

vorherigen Einlragung ins

Krankenkassen (Ersatzkassen) geschlossenen Verirag
sind alle Aerzle, die einer Ortsgruppe des Hartmann-
bundes *)’ anm‘schl()swn sind, zur Tiligkeil bei den Er-
salzkassen /u(fcldsscn daritber hinaus kann durch den
Vorstand des ”Illlllldlllll)llll(](‘\ ein Arzt, auch wenn er
nicht Milglied eciner Orlsgruppe des Hartmannbundes
ist, /urfolasscn werden. Andere Aerzte dirfen als Ver-
g wmr/lo nichl titig sein auller in’ dringenden Iillen;
11151)0%011(101‘(, darfen Mitgliedern der Lrsalzkassen Ko-
sten [lr Behandlung dmch Nichtverlragsirzie nicht
erselzt werden, S()\\'(‘l[ Vertragsirzle \'()1'11(111(1011 waren
(ortliche Ausnahmen konnen \'orcmb(ul werden).

Bahnbetriecbskassen.

Zur Tiligkeil bei einer Bahn- oder Postbetriebs-
crankenkasse bedart es ebenfalls der Zulassung durch
don beim Zenlralwohlfahrtsamt (Rosenheim) gebildeten
Zulassungsausschufl und cnlsprechend den /ulassun«fs-
beslimmungen bei den reichsgeselzlichen Kassen einer
Arziregister beim Zentral-
wohlfahrtsamt,
3 Bahnarzt
Die Bahniirzle, ebenso die Postvertrauensirzte wer-
den von der RLI(‘hS])ahIl"(‘SLHSdldil bzw. der Post auf
Grund eines Verirages an%slclll Die Bahnérzte sind zu-
gleich Aerzle der BCtl‘lLl)bkl ankenkassen der Bahn,
(Siehe oben!)
AT e 1At Zit.
In einzeluen Gemeinden werden durch die IFiir-
SOI‘O'C\'Cl'l)dlldL Armenirzte aufgestelll.
(Fortsetzung folgt.)

Amtsarzt oder Stadtarzt?
Von Dr. Zill, Stadtmedizinalrat in Wirzburg.

Der gleichnamige Artikel in Nr. 17 hal in den zu-
néichst bctellmten 1\1‘01&.(,11 sicher wohl Aulsehen erregt.
Auch die Vmsldnds(,hdll des La ndcsvurbandes
Bayerndes Deutschen Vercins der ar ztlichen
Kommunalbeamlen hat mit lebhaltem Interesse da-
von Kennlnis genominei.

Unsere . ()r canisation hat schon immer den Stand-
punkt vertr cten An die Spilze eines Gesundheitsamies
gehort ein Arzt, und an die Spitze cines stadtischen
(r(,SlllldhellSdHllLb gehort der Stadtarzt. Wenn jetzt
aus den Kreisen d(,r kommunalen Verwaltung und noch
dazu von ciner so hervorragenden Pcr@onhchhul wice
Geh. Rat Dr. Kiufner, Anregunﬂcn und Anlrige in glei-
chem Sinne erhoben werden, so wird die Rmhlmkelt.
unserer Anschauungen durch diese IForderung nur l)c-
stéligt.

Wir haben weiterhin stets ciner maoglichsten Verein-
heitlichung auf dem Gebicte des kommunalen Gesund--
heilswesens und besonders der Gesundheilsitirsorge das
Worl geredet. Ein Nebencinanderarbeiten ver ursachL

~ stets ubcrl‘lusswc Doppelarbeit. Die Gesundheits-Fami-

lienfirsorge war das Zicl unseres Strebens, weil die
emhenhchc Ausiibung der Gesundheilsfiirsorge in cinem
bestimmten Bezirk durch die gleichen Personlichkeiten
erst sparsame Zweckmibigkeil verbirgt. Wo man von
der Gesundheits- Spezmlfursorgc nicht abgehen
konnte oder wollle, schicne uns wenigstens die Zusam -
menfassung innerhalb der einzelnen Zweige
durch eine leitende Stelle unbedingt geboten, also z. B.
durch Aufstellung cines leitenden Schularztes.
Der gleiche Gedanke der Zusammenfassung und
Ver CllthlUl(,hll]lO' nur noch in groBerem Ausmall, hat

den Antrag des Baycuschcn Stidtebundes an das Slaals-

) Siehe Kapitel VIII, Standesorganisationen.
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minislerium gezeitigt. Die Vereinigung des gesamien Ge-
sundheilswesens in einer ecinzigen Iland ergibt sicher
einen groBeren Ueberblick, eine bessere Ausniitzung der
vorhandenen Krifte und eine ralionellere Verwendung
der an und fiir sich ja nicht zu reichen Miitel. DaB auf
dem Lande und in kleineren Stidlen der staat-
liche Medizinalbeamte die geeigneiste Person hier-
zu ist, wird nicht bestritten. In den gréBeren Stad-
ten aber werden die notwendigen Mittel, besonders auf
dem Gebicte der Gesundheitsfirsorge, von den Kom-
munen ganz allein aufgebracht, und es ist deshalb auch
durchaus verstindlich, daBl danm ein Kommunal-
arzt die Leitung haben soll. Der staatliche Medizinal-
beamle in den Stiadten ist fiir seine Person nicht in der
Lage, den Gesundheitsfursorgedienst durchzufithren, er
bedart dazu ciner Reihe von kommunalen Aerzten.
Wiirde dann den Stidten, die doch von jeher aul eine
besonders gute Qualifikation ihrer Kommunalérzte groB-
tes Gewicht gelegt haben, es auch weiter moglich sein,
die enlsprechenden Bewerber fir ihre stidtischen Stel-
len zu finden, wenn diese von vornherein wiiBten, daB
siec immer unter Leitung und nach Angabe eines staal-
lichen Medizinalbeamten arbeiten miissen? Es ist doch
nicht mehr als recht und billig, daB diejenigen Aerzte,
welche zum grofien Teil die Methoden der kommuna-
len Gesundheitsfirsorge ausgearbeitet haben, welche
praktische Erfahrungen darin gesammelt und
diese Erfahrungen fortlaufend verwertet haben, auch
die Leitung ihrer Amtsstelle erreichen koénnen.
[Fir die Wahl zum berufsmiBigen Stadtrat kommt nur
ein Stadtarzt in Frage, nicht der nebenamtlich im Kom-
munaldienst verweéndete Bezirksarzt. DaB aber erst die
Stellung als berufsméiBiger Stadtrat EinfluB und Gel-
tungsmaoglichkeit dem Leiter des stidiischen Gesundheits-
amtes sichert, wird jeder .mit den Verhiltnissen Ver-
traute zugeben miissen. Selbstverstandlich ist, daB die
Stidte von ihren Kommunalirzien die gleiche Vorbil-
dung wie far die staatlichen Medizinalbeamten, d. h. die
Approbation fir den érzllichen Staatsdienst, verlangen
missen. 3

Unter diesen Gesichispunkien erscheint der Antrag
auf Ueberiragungsmoglichkeit der amtsirzilichen Auf-
gaben an die Stadtirzte durchaus begriindet. Prinzipiell
verlangt er ja nichts Neues. IXs haben ja bisher schon in
allen groBeren Stadten die stidtischen Schlachthof-
direktoren die amisirztlichen Aufgaben der staal-
lichen Bezirkstierarzte widerruflich ibertragen bekom-
men, und in gleicher Weise iben die Stadtschulrite
die Funktionen der staatlichen Bezirksschulrite aus.
Eine Analogic mit anderen kommunalen Dienstzweigen
ist also fir die Organisation der Gesundheitsfiirsorge
unbedingt gegeben.

Auch etwa mogliche Bedenken der staatlichen Me-
dizinalbeamten, daB ihnen nun die Moglichkeit der Ver-
selzung in groBere Stidte genommen sei, sind hinfallig.
Denn ein Plan, der bereits in Norddeulschland in Aus-
sicht genommen wurde, kénnte auch bei uns in Bayern
zur Durchfithrung kommen, nimlich die Verschmel-
zung von staatlicher und kommunaler Medi-
zinalbeamtenlaufbahn. So wiirde ein Anwirter
auf den Beamtendienst nach cinigen Jahren allgemeiner
Praxis zunichst an einem stidtischen Gesundheilsamt
angestellt werden konnen, dann als staatlicher Medi-
zinalbeamter auf das Land oder in eine kleine Stadt
berufen und schliefilich wieder zum Leiter eines- stadli-
schen Gesundheitsamtes gewdhlt werden koénnen. Da-
durch wiirde dann den ghicklicherweise nicht tberall,
aber doch manchenorts bestehenden Spannungen zwi-
schen staatlichem und kommunalem Medizinalbeamten
der Boden entzogen werden kénnen.

Wichtige Fragen des bayerischen Kassenrechts.
Von Sanititsrat Dr. Neustadt, Mimnchen.

In Nr. 20 dieser Zeitung ist ein Artikel abgedruckl,
der sich mit der Zulassung auslindischer Aerzie zur
Kassenpraxis befaBt.

Bekanntlich ist auf Grund des § 9 Abs. 2 der am
18. Mai 1929 in Kraft gelretenen neuen Zulassungsord-
nung vom 24. April 1929 die Linlragung eines Arzies
in das Arziregister u. a. auch davon abhéangig, daB der
Arzt deulscher Reichsangehoriger ist. GemiB § 13 Abs. 2¢
der Zulassungsordnung mul} weiterhin ein Arzt von
Amts wegen aus dem Arziregisler gesltrichen werden,
wenn die Voraussetzungen fiir die Eintragung gemiB §9
der Zulassungsordnung bei ihm nicht gegeben sind.

Der Zulassungsausschufl hat nun durch Vermitt-
lung des Landesausschusses fir Aerzte und Kranken-
kassen das Reichsarbeilsministerium iiber die Auslegung
befragt, und dieses hat geantwortet, dal hierbei die be-
reits erlolgle Zulassung als wohlerworbenes Recht zu
berticksichtigen sei.

~ Um die Meinung, was ist ,wohlerworbenes Rechl®,
geht nun der Streit: In der ganzen juristischen Litera-
tur ist nur eine ganz sparliche, liickenhalie Definilion
Uber den Begriff des wohlerworbenen Rechtes zu fin-
den. Der Erklirung der Organisation der Rechisgemein-
schalt, Basel 1927, ist sicher beizupflichten, nach wel-
cher unter ,,wohlerworbenem Recht“ die auf Grund pri-
‘atrechtlicher Vereinbarungen erworbenen Rechte ver-
maogensrechtlicher Natur, welche durch eine erst nach
ihrem AbschluB ergangene Aenderung der ihnen zu-
grunde liegenden Geselzgebung eine mehr oder weniger
weitgehende Beeintrichtigung erfahren wiirde, zu ver-
stehen sind.

Aber die Deutung auf das Gebiet der Rechtsverhilt-
nisse der Zulassung zur Kassenpraxis ist doch zweifel-
haft. :
Voran moéchte ich als die Hauplgrundlage und
Schuld dicser Auslegung den § 56 der Vertragsausschuf-
und Zulassungsordnung vom 24. April 1925 stellen, nach
welchem unter dem Titel ,Inkrafttreten und Ueber-
gangsvorschriften® gesagt wird:

»wDie Zulassungsordnung . . .. findet auf alle unter
diesem Tag in Gang befindlichen Verfahren Anwendung,
Die bisherigen Zulassungsbestimmungen und Zulas-
sungsgrundsitze werden aufgehoben.“

Als Arzt muB} ich mir sagen, daB cine solche Riick-
wirkung vom juristischen Standpunkt aus méglich und
erlaubt sein kann, und dafl der Richter de lege lata im
Einzelfall zu urteilen hat. :

Als Mensch muB} ich mir sagen, daB die ganze
Strenge der Auslegungen, namentlich bei der Riickwir-
kung, nur dann getibt werden darf, wo Héirten und un-
soziales Vorgehen vermieden werden koénnen. Dabei
wird durch diese Riickwirkung der Uebergangsbestin-
mungen der Allgemeinheit in keiner Weise geniilzt,
Einzelexistenzen kénnen aber nach jahrelanger Arbeit
vernichtet werden. Wieweit ein solches Vorgehen in

~unserer nach sozialer Regelung verlangenden Zeit ge-

rechtfertigt ist, dafiir tragen diejenigen die Verantwor-
tung, welche diesen § 56 der Zulassungsordnung zum
Gesetz gemacht haben.

Dabei halte ich es fir zweifelhaft, ob das Reichs-
Arbeilsministerium in seiner Antwort den ganzen Fall
gleich juristisch umgrenzen wollte, sondern ihn nur an
einem ihm gleichzeitig vorgelegten Beispiel cines seit
mehr als 20 Jahren zugelassenen hollandischen Arztes
entschieden hat. -

Dadurch wiirde der Erweiterung des Begriffes der
»Wohlerworbenen Rechte“ auf den Eintrag ins Arzt-
register oder durch Beriicksichtigung der durchgemach-
ten Wartezeit nichts im Wege gestanden sein.
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Aber auch sachlich 14Bt sich wber die weilere Be-
grimdung anderer Meinung sein.

Vor allem ist zu bestreiten, dall die Einlragung ins
Arziregister nur die I'olge eines durchaus einscitigen,
von dem Arzt ausgehenden Willensaktes ist. Dieses er-
helll nicht nur daraus, dal die Vorschriften fir die
Eintragung nicht nur in der vorgelegten Approbalion

bostchen, sondern dal} cine A\nzahl VOI‘&IHSOIIUHO(‘H fur,

die Einwilligung des Versicherungsamles ncdeben sind,
daf} die I mnagung als Facharzt OdOl prakhscher Arzl
mit ihrer weiteren Beurteilung von dem Urteil des Ver-
sicherungsamtis abhéngig gemacht wird von der Vor-
schrift, dal ein Arzt sich nicht in zwei Arzlregister
gleichzeitig eintragen lassen darf, endlich, dal ein Arzl
zwangsweise gegen seinen Willen durch das Urteil
des Zulassungsausschusses bzw. des Schiedsamles ge-
strichen wird, wenn er gegen die Vorschriften der Ein-
lragungsvorschriften versloBt.

Vor allem ist nichl zu verstehen, warum ein Arzt
sich nichl in mehrere Arziregister eintragen kann, wenn
die Eintragung nur ein einseitiger Willensakl des Arz-
tes ist.

Aus diesen angeliihrten Grinden haben wir Aerzle
wohl alle das Geflihl, dafl die Eintragung ins Arzlregi-
ster mehr ist als eine bloBe Anwartschaft, ja,
dal sie die Hauptsache oder besser gesagt der Anfang
des durch die Zulassung vollendeten Dienst-
verlrags mit der Krankenkasse ist. Dies er-
helll aber noch besser durch den weiteren Verlaul der
Zulassung.

-Nachdem ndmlich ein Arzt in das Arziregister ein-
getragen ist, hat er nur zu warten, bis die Reihe an
ihn kommf, soweit nicht durch Sonderantrige eine
Zulassung auBer der Reihe in Frage komml. Nachdem
also durch den Linlrag ins Arztregister der Anfang der
Ausfithrung und Erfiillung des Dienstverlrages gegeben
ist, vollendet sich diese von selbst.

Dic vermogensrechtliche Schiadigung durch Aende-
rung dieses wohlerworbenen Rechts ist doch ohne wei-
leres cinzusehen.

Wenn ein Arzl nach seiner Eintragung ge7wunﬁen

ist, Sprech- und Warlezimmer zu halten, wenn er ge-

zwungen ist, sich jahrelang im Kreis seines Zu-
lassungsausschusses zu halten, wenn schlieBlich (wic
dies in Miinchen gehandhabt wird) seine Punkizahl eine
solche Hohe erreicht hat, dall er in der nichsten Zeil
zugelassen wird, so daB er vier IFunftel dieses stummen
- Weges zuriickgelegl hat, so bedeutet die Riickwirkung
dieser plotzlich neuen Uebergangsbestimmungen nichf
nur eine schwere vermogensrechtliche = Schiidigung,
sondern auch cine unverdiente Hirte.

Dabei diirfte die Sachlage doch ganz anders secin,
wenn ein Arzt in das Arziregislter ecingelragen wurde,
weil er z. B. damals noch durchaus geschiftsfihig war,
der aber gestrichen werden mub, weﬂ eine Beschran—
kung seiner Geschiltsfahigkeit elnaelrcten ist. Um den
Unterschied grob klarzumflchen, so ist doch der arzl-
liche Beruf so verantwortungsvoll, dafl ecin Arzt in
jedem Stadium sciner Zulassung geschiltsfihig secin
mubB; es ist doch klar, daB ein geschiiftsunfihiger Arzt
auch nach seiner Zulassung geslrichen werden kann
und muB, weil ja vor allem die fir diesen schweren
Beruf notwendige Zuverlidssigkeit und Verantworlungs-
gefiihl mangelt. Ein Unterschied in der Streichung beim
Antrag oder nach erfolgter Zulassung ist nicht zu fin-
den; der ganze Unterschied liegt lediglich in dem Zeit-
punkl des Einiritts der Geschaftsunfahigkeit. Tritt diese
rithzeitig ein, so kann der Arzt vor der Zulassung ge-
strichen werden, spiter aber nach der Zulassung.

Noch schwebl die Entscheidung iiber die Amlcrrung
ob die Eintragung in das Arztremster lediglich eine An-
warlschaft 1st und ein Arzt, der lange Wartezelt hinter

sich hat und auf diese Weise schon vier Finfiel/sdi-
ner wohlerworbenen Rechte ersessen. hat und die Ve
mogensrechtilichen Anforderungen geleistet hat, l)m dcm
hochslon Gerichte.

Nachdem aber die Frage als schon .endgiiliig-_entl-
schieden aufgerolll wurde, halte ich es fir Pllicht,
LFinzelexistenzen, die sich einwandirei und slandestreu
lange Jahre gefihrt haben, vor schwerer Vermogens-
schiidigung zu bewaliren, damit nicht der alte Salz wic-
der wahr wird:

FFiat justitia, pereat mundus.

Klimakterium und Invaliditat.
Aus der Privatklinik fir psychische u.
Minchen-Thalkirchen.

Leitender Arzt Dr. med. et phil

nervise Leiden

lKliasberg.

Gegen die bei den Gynikologen noch immer tbliche
Auffassung der klimakterischen Jahre der Irau als Be-
ginnen (les Greisenallers werden neuerdings Linwinde
erhoben. Die mehrdimensionale Betrachiungsweise Lifit
erkennen, daB alle generativen Vorginge, so auch das
I\lunakteuum nur in einer Wirkung aul die Persomn-
lichkeit zu vorslehen sind, Fir die \\nkund der Men-
struation hat A. Hauplmann eine sehr lehrreiche
Unltersuchung geschrieben (Arch. f. Psychiatrie, Bd. 71,
1924). Die Strukturanalyse (vgl. Eliasberg und Jan-
kau: ,Arbeitspathologie I*; Monatsschr. f. Psychialrie
und Neurologie, Bd. 74) in unseren cigenen Iillen stellt
in den Mittelpunkt den Begriff der Molivation. Das
handelnde Verhallen der Persoénlichkeit, namentlich
aber das Arbeitsverhalten, ist akluell beslimmt durch
den BewuBlseinsreflex aller Bedingungen, unler denen
es stehl. Hicerher gehdren -biologische, differentiell-
psychologische Bedlndun(ren nicht weniger als der Ge-
samthomplex der rcchlhch sozialen, wn*Lsulmllhchon
Vorausselzungen der Arbeil. An ciner Ruhe von Fillen
wird nun Gezugt, wie die Motivation sogar in Gegensalz
treten kann zu sonst ziemlich ecindeulig zu l)cslunmen-
den biologischen und pathologischen V01g‘ulgeu. Die
Motivation kann z. B. dazu fihren, dali Schwerbeschi-
digle nach ihrer Verletzung einen sozialen Aufslieg er-
leben Hier, wenn xl‘gen(l\\o, gilt, daBl der Geisl es isl,
der sich dcn Korper baut.

Fiir dic Begutachtung ist folgendes von Wichtig-
keit: Der § 1255 der RVO. spricht von Invaliditil in-
folge von Krankheit oder Gebrechen. Diesc Beslim-
mung bedarf nach unseren heutigen Anschauungen
einer LIirginzung. Wir missen von Invaliditiat infolge
Krankheit oder Gebrechen oder infolge des Zu-
Samm enrtre ifense von K rankheiten fmith bio -
Jlogischen Verinderungen oder allgemeinen
Aufbrauchs sprechen. Diese Zusilze sollen ecinen
Hinweis des Gesetzgebers ausdriicken, in welchem Sinne
praktisch der Gutachter vorzugehen habe. Es soll “ein
gednderter Tatbestand gesetzgoherlsch erfafit werden.

Wir finden hier einen Vorgang wieder, der fir die
Gesamtentwicklung von Wichtigkeit ist. Zuerst wird ein
Tatbestand méglichst einfach herausgearbeilet und be-
grifflich pra/mcrt Die Praxis ist d'mn darauf ecinge-
stellt, den wirklichen Vorgang zu subsummieren. Bald
aber erweist sich der paragraphenmaibige Talbestand
als zu eng. Der Einzelfall kann nur gewaltsam hinein-
gedeutel werden man bemerkt, daff ein tbergreifender
Zusammenhang vorhanden ist, d'l[.) sich %wxsscrmaﬂen
Fransen nach allcn Seiten hin erstr cd\cn Das ist das
Stadium der Erweichung des Tatbestandes. In einem
dritlen Stadium nun gilt es, die Ubergreifenden Zusam-
menhinge wiederum tltbcstandsmafslg zu crfassen. Die
schon Iangsl wirksamen, aber bisher unbewubten Be-
urteilungsgrundgesetze sollen bewuBt gemacht werden
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und entweder in den Tatbestand aufgenommen oder be-
wubt ausgeschieden werden. In einem solchen: Stadium
befinden wir uns jelzt in der Gesamtsozialversicherungs-
geselzgebung, namentlich aber gegentber der Erfassung
dc ,hiologisclien Zustinde, (hc man nun einmal nicht
gul (lcm I)egnll der Krankheit zuordnen kann.

Zusatz zum Mantelvertrag mit dem Bayerischen
Landkrankenkassenverband

(nach einem Beschluss der Arheltsgememschaft vom
10. April 1930).

Ucberschreilel ein Arzl in einem ' Vierteljahr die

durchschnitllichen  Arzneikosten | siamtlicher fiir  die
Kasse téligen Aerzte, so erfolgt aut Grundlage dieser

Berechnung genaueste individuelle Prifung seiner Re-
zeptur. Ergibt sich dabei, dal er den Durchschnitt fiber-
schritlen hat, ohne die Ueberschreitung geniigend be-
grimmden zu konnen, so kann aul Anirag der Kasse auf
Riickzahlung des die Durchschnittskoslen iibersteigen-
den Belrages oder cines Teiles desselben durch die Re-
zeplpriifungsstelle erkannt werden, sofern eine vor-
herige Warnung unter Hinweis auf die hohen Arznei-
kosten bzw. aul die Verstobe erfolglos war.

Auf Anlrag der Kasse kann auch in besonderen IFél-
len ohne Ueberschreilung der Durchschaittszitfer. indi-
viduelle Kontrolle 01‘1010011

Bei Verordnung der in der Liste der verbotenen Millel
enthaltenen Medikamente tritt ohne weiteres Regrel3-
pllicht ein. Bei Slreitigkeiten entscheidet cndo'i‘llli(F der
Schlichtungsausschul. -

Far (he Prifung der Rezepte gelten die in der Tnt—
schlieBung des S(ddlsmlluslerlums far
und \1‘])011 Abt. Arbeit, vom 25. A\pnl 1930, Nr. 1076 h 100
(Staalsanzeiger Nr. 100 vom 2. Mai 1930, tiber Richt-
linien des Landesausschusses fiir Aerzte und Kranken-
kassen unter ,,Rezeptpriifung und Rezeptprifungsstellen™
aufgelihrien Bestimmungen mit der Malgabe, dall die
Prifung der Rezeple durch die beim Landesverband
bayerischer Landkrankenkassen, Sitz Pfalfenhofen a. Ilm,
im LEinvernchmen mit dem Bayerischen Aerzteverband
Nirnberg cingerichtele Rezeptpriifungsslelle erfolgt. Als
Rezeptpriitungsstelle gilt der im Benehmen mit dem
Bayerischen Aerzieverband aufgestelllte Verbandsprii-
fungsarzt. Als Rezeplschiedsstelle ist der Schlichtungsaus-
schul} anzusehen.

Bericht liber die Sitzung des Engeren Vorstandes der
Landesédrztekammer am Dienstag, 20. Mai, in Nlirnberg.

Wie von Ilerrn Scholl milgeleilt wurde, spukt auch
in Bayern das Gespenst der Gewerbesteuer fiir die
freien Berufe Wenn dieser Gedanke sich zu ecinem he-
stimmten Antrag verdichten sollte, miissen alle IHebel in
Bewegung- gesetzl werden, um diese Gefahr zu verhiiten.
Herr Scholl ist bereils mit dem , Notbund geistiger Ar-
beiter, in dem die Aerzte, Rechisanwiilte, Kiumnstler,
Zahnirzte, Tierirzte, Schriftsteller, Ingenicure usw. ver-
treten sind, in Verbindung getrelen, um eine Abwehr-
aklion in dic Wege zu leiten. Aul alle Fille miissen wir
ein wachsames Auge behallen. In der Aussprache wurde
darauf hingewiesen, dal diec Durchfiihrung der Gewerbe-

sleuer fir die freien Berufe in Preuben den grofilen

Schwierigkeiten begegnel; die Regierung war bisher nicht
imstande, Ausfiithrungsbestimmungen zu treffen.

Der Aerztliche Bezirksvercin Augsburg frigl an belr.
I emaiss ot biesaveoits RO t'o.enibi:ldienhi=" a ek ot
tienten. Die Anfrage wurde dem Syndikus des Hart-
mannbundes, Herrn Dr. Bewer, Leipzig, zur Beantwor-
tung zugeschickt. Die Angelegenheit soll der Deutschen
Rontgengesellschalt unlerbreitel werden.

Landwirtschaft

‘der Landesiirzickammer gul besucht;

-versuchen, bestimmte Hausédrzte anzustellen,

' g'el'olgt.

Eine lingere Aussprache erforderte die Denk-
schrift der Irard 6 545 2 el AL e BN e LTS
griffe des ,Freien Gewerkschafter® in der An-
<fvlcﬂonlu*1t Minchener Oriskrankenkasse und Aerzie-
b(‘.h‘lil, die in Nr.18 dieses Blattes veroffentlicht wurde.
Die Denkschrift war nélig,-da die Miinchener Vorginge
auch auBerhalb Bayerns in Krankenkassen- und Aerzte-
kreisen und in der 6ffentlichen Presse besprochen wur-

‘den. Die Denkschrift hat ihre Wirkung nach auflen nicht

verlehlt, wie ausdricklich festgestellt werden kann. Nach
einer lebhaften Aussprache wurde die von der Landes-
drztekammer unternommene Aklion einstimmig gebilligt.

Erfreulicherweise waren die Fortbildu nrr.sk urse
in \Iun(‘hcn
nahmen altein 205 Herren teil. Im ganzen waren es 508
Teilnehmer, so daB man woll von cinem vollen Erfolg
sprechen kann. Im Herbst sollen nunmehr die pral\-
tischen Kurse stattfinden. ‘

Eingehend wurde die Poliklinikirage besprochen
auf Grund der von Herrn Scholl ausgearbeitelen. Leil-
sitze.” Erschienen waren aus Miinchen die Ierren Ge-
heimrat von Zumbusch, Geheimrat Wessely und Geheim-
rat May, aus Wurzburg Herr Geheimrat Schieck und aus

Erlangen Herr Geheimral Fleischer. In der Aussprache

wies Herr Stauder auf die Rechislage hin, wie sie durch
das Kassenarztrecht (Verlragsrichtlinien des LAuw.) ge-
geben ist. Es zeigle sich, daB die Verhaltnisse in den.
einzelnen Universitilsstidten verschieden liegen, wes-
halb auch ecine verschiedene Regelung getroffen werden
mub. Dankenswerlerweise stellten sich die Herren Ver-
treter der medizinischen Fakultit auf einen durchaus
enlgegenkommenden und kollegialen Standpunkt und
erklirten, daB siec mit der drztlichen Organisation in-
jeder Beziehung zusammengehen wollen. Nachdem die
Verhilinisse in den einzelnen Universiliten Miinchen,
Virzburg und Erlangen besprochen wurden, ecinigle
man sich grundsilzlich-auf die Leitsitze unter Beriick-
sichligung der bisherigen Verhilinisse. Die Vertrige mil
den Universititspolikliniken sollen kiinftig ortlich ge-
regelt und durch die Verlragsausschiisse der arztlichen
Organisation abgeschlossen werden.

Die Entwicklung in vielen Badeorten geht dahin,
daf Kurheime von Krankenkassen, gewerkschaftlichen
Organisalionen usw. angekauft und in Erholungs-
heime umgewandelt werden, in denen auch Privat-
palieuten aufgenommen werden. Diese Erholungsheime
die sie
verpflichten, nach bestimmten Sitzen, meist Mindest--
silzen der Gebihrenordnung oder gar gegen ein Pau-
schale zu behandeln. Es mul} vcrlangt \verdcn, dal} die
Freie Arztwahl unter allen Umstinden aulrechlerhalten
bleibl und daB Privalpaticnlen nach den Sitzen der
Privalpraxis behandelt werden. Verlrige von fixierten
Hausarztstellen in Kurheimen sind zu kindigen.

Bericht Uiber die Jahresversammlung des Landes-
verbandes Bayern des Hauptverbandes Deutscher
Krankenkassen in Rothenburg am 18. Mai 1930.

Der Verband hatte diesmal die Vertreter der ilim an-
geschlossenen Kassen nach dem historischen Rolhenburg
d. 'I. geladen und zahlreich waren sie diesem Rulu

Der I Vorsitzende des Verbandes, Herr Rechisanwalt
Dr. Nirnberger, wies in seinen Begriilungsworlen
darauf hin, daly die Kassen zur Zeil in schwe et 1Nxi-
stcm]«unpte stitnden; denn die wirtschaltliche Not des
ganzen Volkes zeige mch auch in erheblichem Malie bei
den Kr ankenkasscn und so ginge es ihnen lange nicht so
gut, wie die Vertragsgegner glaubten.

!
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Bad Oeynhausen
Bahnhofstrasse 19

prof. Dr. Frenkel-Heiden
Uebungstherapie
(Tab. Ataxie, Lihmungen, Parkinson)
e Mal bis Oktober m——

Tutzing am Starnbergersee.

Gabrielenheim @

Kindererholungsheim des Vereins fiir Fraucninteressen und

Frauenarbeit, Mirchen, Briennerstr. 37/o. Prels pro Tag

M. 2.50, Kinder &iber 12 Jahren M. 3.—. Kiinstl. Héhen-

sonne, Solbider, Fichtennadelbdder, Liegekuren, Aerztliche

Aufsicht. Gepriifte Kinderpflegerinnen, Herrliche Lage In
Nihe von Wald und See.

Das ganze Jahr gedffnet, — Auskunft ertellt der Verein
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Schweiz 1560m Realgym. Oberrealschule
mit Vorschule
Einzige deutsche hdhere Lehranstalt in der Schweiz mit
~ deutschen Reifepriifungen.
Rasche kérperl, Kriftig. u. geist. Entwicklg. Keine Berithrung
mit Kranken. Neuzeitl. Einrichtungen. Spiel- u. Sportpldtze.
Auskunft,in Deutschiand erteilt

AVOS "R

br. med. Rohm, Miinchen, Nymphenburgerstrasse 196.
Nas it § IR YOS DK ICS Jahresberichte. J

rholungs- und

Entbindungsheim

Pension M. 5.50, Kind M. 2.—
Dr. med. Ruth-Guntrum

Luftkurort Auerbach/Hessen.

MUNCHEN

Réume in bester Lage, Nihe Odeonsplatz,
vornehm eingerichtet, mit vollstindigem
Instrumentarium fiir

L]
Internisten
wegen Erkrankung pachtweise zu ver-
werten. Offerten unter N. G. N. 441 an
ALA Haasenstein & Vogler, Niirnberg.

Kurheim e ot et Tl

an erstem siiddeutschen Kur- und Badeplatz, neu gebaut, hoch-
medern, neuzeitlich ausgestattet, fiir Sanatorium bestpassend,
reichl, Wirtschaftsriume, 60 Zimmer u. Nebenriume, 4 Tgw.
Garten, gute Rentabilitdt, Anzahlung RM. 250 000.—.
Flir Herren Aerzte la Existenz.

Max Karl, Immobilien, Minzhen, Sonnenstr, 7

Staatliches Mineralbad ..

ad Briickenau'

Ausktnfte-und Prospekt durch das staatliche Mineralbad

Bayern/Unterfranken

ir Nieren- Harn-u, Blasenleidende

sWernarzer Heilquellet®
STAHL- UND MOORBAD

Frauenleiden und Blutarmut
Kurzeit: Mai-Oktober

erprobt gegen

JAGD und FISCHEREI

Haustrinkkuren mit )

BAD BRAMBACHER
»WETTIN-QUELLE*

der stirksten natiirlichen Radium=Mineral=Quelle der Welt.

Gute Heilerfolge bei
Gicht, Rheuma, Ischias,
Alterserscheinungen,
Adernverkalkung,
Zuckerkrankheit usw.
Postversand, daher Kur ohne Berufsstdrung durchfithrbar.
Druckschriften Ba 30 durch die Badeverwaltung
BAD BRAMBACH I. SA.

Kuranstalt fur Nerven- und Gemiitskranke =—————

NEUFRIEDENHEIM bei Miinchen

Hofrat Dr. Rehm

VERTRETER ge:ucnt

fiir Landpraxis Néidhe Niirnberg

20. Juli auf ca. 4 Wochen. Freie Stat., 20.— MKk,
Reiseentsch. nach Vereinbar. Off. unt. N G« M.

418 an AL A-Haasenstein & Vogler, Niirnberg..

Allgemeinpraxis

in Kleinstadt Siidbayerns sofort abzugeben.
Schone Wohnung vorhanden, geringe Uber-
nahme, Offerten unter S. R. 2927 an ALA
Haasenstein & Vogler, Miinchen.

Vertreter gesucht f. Landpraxis

fiir die Zeit vom 10. bis 31. Juli.
Beniitzung eigenen Motorfahrzeuges erwiinscht
Vergiitung nach Uebereinkommen.

Dr. Zelifelder, Blankenstein-Saale.

Gute Landpraxis xite Mickes o inmersee
gegen Abldsung abzugeb. Wohnung vorhanden.
Angebote unter T. 20604 an ALA
Haasenstein & Vogler, Munchen.

Augenarzt in hibscher Mittelstadt Bayeras
sucht fir Ende juli ond Aafeng Augest suspebildeten

Vertreter.

Bedingongen nach Vertinbaruog. Angsbotz waoter N.6. M. 440
an ALA Hasseostein & Vegler, N@rmbarg.

Alle den Inseratentell betrefenden Semduagen erbaten v

ALA Anzeigen-Aktiengesellschaft

Fermspreoher S2201 MONCHEN Thastinerste. T

Brunnenschriften sowle eime Zusammenstellamng
der ¥rztliohen Gutachtem Xostemlos durch das

Fachinger Zentralbiiro, Berlin W 8, Wilhelmstr.

Acrrielournal wird jederzelt wel Wiemsed segrmends,




Adelholzener | | MMM

Primusquelle

Hervorragendes Hellwasser bei
Nieren-, Leber- und Blasenlelden,
$tirkste Rubidiumquelle Europas.
Sehr geeignet zu Hauskuren.
Bekdmmliches
Tafelwasser.

V

Reklame

bedeutet
Aclteste
Hauptniederlage GESChaftS'

Alleinvertretung fiir
Miinchen u. Umgebung

Otto Pachmayr
appr. Apotheker
Miinchen 2 NW 3
Theresienstr. 33
Telefon 27471 und 27473

Lieferant simtlicher stidt. Krankenhiuser,
Sanatorien und Heilanstalten.

Forderung
Wir iibérnehmen

ihre Anzeigen-
Propaganda

in allen Zeitungen wund
Zeltschriften der Welt

zu Originalpreisen

_und Rabatten.

ALA

ANZEIGEN-
AKTIENGESELLSCHAFT

Miinchen, Theatinerstr, 7/l
Fernsprecher 92201-03.

Teppichreparaturen
Mottensichermachen von Teppichen

Teppichwische nur durch

Teppichmanufaktur Max Farber,
Miinchen, Altheimereck 8

e

‘Interessen-Unternehmen des
Hotel- und Gastwirtsgewerbes
1926 goldene Staatsmedaille. — h¥chste Auszeichnung

o,

5 Uberall erhdaltlich!
Prospekte und Vertreter-Nachweis dureh die Zentrale
der Vereinigten Mineralquellen in Bad Ueberkingen

Kronkheiten des Herzens und der Geféfie

Von Dr. med. OSKAR BURWINKEL, Bad Nauheim

l VERLAG DER AERZTLICHEN RUNDSCHAU OTTO GMELIN MUENCHEN 2 NO 3, WURZERSTRASSE 1b. ‘

2. neubearbeitete Auflage. 160 Seiten, Lex.-8°.

In der Neuauflage sind Anordnung und knappe Darstellung unverdndert

Preis Mk. 8.—, gebunden Mk. 10.—
und dabei doch alle therapeutischen und

diagnostiscien Fortschritte der legten Jahre beriidisichtigt, wie Kapillarmikroskopie, Elektrokardiographie, Salyrgan,
Strophontin. Der angehende und praktische Arzt findet sichere Anleitung, wie auch mit wenig Mitteln Kreislauferkrankungen

richtig erkannt, beurteilt und behandelt werden konnen,

wobei auf die mannigfachen Wediselbeziehungen zum Gesamt-

organismus nachdriidslich hingewiesen und einseitiger Spezialisierung vorgebeugt wird. In einem besonderen Anhang

werden Rezeptformeln mit erprobten Medikamenten

Aus einem persdnlichen Schreiben an den Verfasser:

»Das Klarste und fiir die Praxis sicherlich das Braudibarste,

und technische Anweisungen gebracht zur Ausfithrung von bei
Herzkranken oft nétigen Eingriffen (Aderlaf3, Vendpunctio, intravendse Injektion,

Applikation von Blutegeln usw.).

was ich je iiber dieses Gebiet gelesen habe,

Zu diesem Budhe greift man immer wieder gern; es liest sich tro der erstaunlichen Fiille seines Inhalis so fliissig,

geradezu wohltuend. Idi bewundere den Autor,
Aerzie miissen [hnen dankbar sein fiir ein soldches

Wesen und Entstehung der Krebsdispositio

der ein so schwieriges Gebiet so virtuos beherrsdit. Die
Budh.

Idh verdanke ihm viel.”

Von Dr. W. GEMUND

Professor fiir Hygiene an der Technischen Hochschule Aachen.
VI u. 320 S. Gr.-8° Preis brosch. RM. 21.—, geb. RM. 24—,

In der vorliegenden Schrift wird versucht, auf dem Umwege
iber die theoretische Biologie zu Erkenntnissen tiber das Wesen
und die Entstehung der Krebsdisposition, also des von den meisten
Forschern angenommenen ,,endogenen* Faktors der Krebsitiologie,
zu gelangen; diesem gegeniiber kommen die nexogenen“ Faktoren
im allgemeinen in der menschlichen Pathologie nurals,,auslésende*
Momente in Betracht. In einer Zeit, in der die Anschauungen
iiber die Krebsitiologie fast vollig von den Ergebnissen der ex-
perimentellen Geschwulstforschung beherrscht werden, bedarf der
hier unternommene Versuch einer férmlichen Rechtfertigung.
Diese [liegt darin, dag trotz aller bedeutsamen Ergebnisse auch
die experimentelle Forschung das Krebsproblem bisher nicht
vollig zu 16sen vermochte und gerade die bedeutsamste Frage,
wie die normale Zelle zur Geschwulstzelle wird und auf Grund
welcher treibenden Momente, noch offensteht.

Schon manchmal haben Autoren darauf hingewiesen, dag das
Geschwulstproblem in der allgemeinen Biologie des Zellwachstums
verankert sei und man ebendeshalb versuchen miisse, zunichst

einmal die Frage nach den letzten treibenden und regulierenden
Ursachen des normalen Zellwachstums vom Standpunkte der
allgemeinen Biologie zu beantworten. Erst dann kénne man
daran denken, auch die Aetiologie des pathologischen, eben de
Geschwulstwachstums, aufzuhellen. Aber auch in dieser Beziehung
sind der experimentellen Forschung vorliufig noch recht enge
Grenzen gezogen. Dagegen ergeben sich aus gewissen Richtungen
der theoretischen Biologie allerlei Denkméglichkeiten und Wege,
denen in der vorliegenden Schrift nachgegangen wird. Auf diese
Weise werden Ergebnisse, insbesondere Vorstellungen und Er-
kenntnisse tiber das Wesen und die Entstehung der Krebsdisposition
und die sonstigen Fragen der Krebsitiologie erzielt, die den
anderen Forschungsrichtungen bisher verschlossen waren. Und
doch lassen sich dieselben mit der klinischen Erfahrung, der
Statistik und der experimentellen Geschwulstforschung durchaus
in Einklang bringen, wihrend sie andererseits auch eine wesent-
liche Ergiinzung, Erweiterung und Zusammenfassung der Resultate
dieser Forschungsrichtungen bedeuten.
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Herr Regierungsral Dr. Eichelsbacher, als Ver-
treter des Slaatsministeriums fiir Landwirtschall und
Arbeit (Abteilung Arbeit), dankte im Namen der bei der

Tagung veriretenen Behorden und Verbande, auch des -

Bayer. Aerzteverbandes. Lr betonte, dall man in der So-
zialversicherung ernsten Zeiten entoeoenﬁehe und schlof
mit dem Wunsche, dal} diese SCh\VGI en Lulul die Geisler
finden mochten, denen es moglich sei; den Einklang zwi-
schen Nolwendigem und Moglichem herzustellen.

Der Verwaltungsdirektor der OKK. Niirnberg, Herr
Adler, berichlete uber ,Prifung und Pruiunﬂsemrmh-
fungen in der Krankenversicherung®. Einleitend befaBle
er sich mit der Denkschrift der Arbellﬁebervu binde,
die eine Ausgabensleigerung bei den Krankcnkasscn von
152 Proz. seit dem Jahre 1913 errechnet, dabei aber ver-
giBt, daB seit 1913 auch dic Zahl der \crsmherlcn sich
vrhebhch vermehrl hat, so daB in Wirklichkeit sich nur
eine Erhohung der Ausgaben von 68 Proz. ergibt, wenn
man die Angaben auf den Kopf des Versicherten um-
rechnet.
auf Kiirzung der Bar lu.slun%n und Zuzahlungen der Ver
sicherten hinaus, ein sehr emiaches Verlahren, das aber
Zweifel daruber aufkommen lasse, dafl wirklich eine Aus-
gabenminderung in dem angegebenen Ausmall dabei
herauskomme. Nach Amnsicht des Herrn Adler miifiten
die Kassen von sich aus alles tun, um cine Lrhohung der
Ausgaben hinlanzuhalten, ungeachtet dessen, was der
Gesetzgeber beschlieBt.

Unter Zugrundelegung der kiuzlich gefafilen Be-
schliisse des Bayerischen Landesausschusses fiir Aerzie

und Krankenkassen bespricht er sodann die einzelnenAb- -

teilungen der Prafungseinrichtungen. Fir die wichtigste
Bestimmung héilt er die Prufung der Anweisung auf
Krankengeld. Er bestreitet, dal ein gesundheitlicher
Grund fir die Steigerung der Ausgaben fir Arbeits-
unfihigkeil vorhanden sei. Die Hauplursache liege bei
den Kassenérzien; denn sie allein haben die Méglichkeil,
nach objektivem Befund oder nach den subjekliven An-
gaben des Patienten Arbeitsunféhigkeil zu bescheinigen.
Die Kasse aber misse dann zahlen, solange sie der Arzt
nach eigenem Ermessen oder entsprechend dem Wunsche
des Kranken begutachie. Er hill darum die vertrauens-
irzlliche Nachpriifung der Arbeitsunfihigkeit fiar uner-
laBlich notwendig. Leider wiirde héaufig die vertrauens-
arziliche Tatigkeit dadurch erschwerl, dal} seitens der
behandelnden Aerzte den Arbeilsunfihigen ohne ersicht-
lichen Grund der Ausgang verweigerl werde. Nach Auf-
zeichnungen sciner Kasse erhalten bis zu 90 Proz. der
Arbeitsunfihigen keinen Ausgang. Damit wiirde diesen
Leuten bis zu 14 Tagen Krankengeld gesichert und ihnen
oft tiber die Zeil bis zum Eintreten der Arbeitslosenver-
sicherung hinweggeholfen. Lr fordert Ausbau der Ver-
trauensarzttitigkeit und empliehlt den Zusammenschluld
kleinerer Kassen eines Bezirks zur Anstellung ecines

hauplamtlichen Vertrauensarztes. Der cinsichtige Teil der

Versicherten werde diese MabBnahme als unabweisbar
hinnehmen; auf den unbescheidenen Teil aber koénne
keine Riicksicht genommen werden; denn dieser schidige
die wirklich Kranken und Bediirftigen. Der Moglichkeit,
in der Krankengeldanweisung fahrlissig vorgehende Kas-
senéirzle fiir den Schaden hattbar zu machen, mifiten die
Kassen groBite Beachtung schenken; denn gerade darin
séi eine Geemnete qu’)nahme zu erblicken, eine Minde-
rung des Krankenstandes auf das normale MaB herbei-
zufithren.

Bei der Priafung der Rezeptur empfiehll der Redner,
wie in Nurnberg dm Durchschnitisberechnung durchzu-
Hihren, wobei aber der Fehler zu vermeiden sei, daB der
Durchschmlt des einzelnen Rezeptles bercdmet wird.
MaBgebend konnten nur die Ausgaben Itr Arznei beim
einzelnen Krankheitsfall sein.

ch Reformvorschlige der Arbeilgeber gingen.

Auffallend erscheint dem Berichlerslatter, dal} dic
Ausgaben fir drztliche Behandlung dauernd sleigen,
trotzdem die Gebiihren fiir die einzelnen arztlichen Ver-
richtungen gleichgeblieben sind. Hier versprichl cr sich
von der Bestimmung, dall dem VYersicherten kinflig im
Vierteljahr nur ein Krankenschein ausgestelll werden-
soll, einc Lindimmung der Ausgaben.

Eine der groBien Belastungen des Kassenelals bilde
die auBerordentiiche Zunahme in den Ausgaben fir Sach-
leistungen. Die neuen Beslimmungen iber die Anwen-
dung elektro-physikalischer Heilmethoden wiirden auch
luu wenn sie richtig angewendet werden, von cinschnei-
dender W irkung fir dlc lmssun scin. Als Bew eis, wie sich
eine gute Kontrolle hier auswirke, fihrt er die Narnberger
Verhiltnisse an, die zeigen, dald dorl mindestens 10 Proz.
weniger fur Sachleistungen ausgegeben wird wie bei ande-
ren Kassen.-Bei richliger Durchiuhrung der Bestimmun-
gen konnte wenigstens eine weitere Steigerung vermieden
werden. AbschlieBend beurteilte er die neuen Prilungs-
bestimmungen dahin, dall sie durchaus wirksam sein
konnlen, wenn siec gemeinsam mil den Aerzien durch-
gefiihrt wiirden.

Der Bericht zeugte von eingehender Sachkenni(nis des
Redners und entbehrte erfreulicherweise jeden Angrilfs
auf die Aerzteschaft. Man kann der Ansicht des Redners
durchaus zustimmen, daf} die neuen Prifungsbestimmun-
gen zur Gesundung der Kassen beitragen werden, wenn
Aerzte und Kassen sie wirklich gemeinsam durchfiihren.
Nur gegenseitiges Vertrauen wird die Richllinien mit
Leben erfiillen koénnen, fehlt dieses, so werden sie lote
Buchstaben Dbleiben missen. Die einsichtsvollen Kassen-
drzte — und das ist der weilaus iberwiegende Teil — wird
seine Mitarbeil dabei nicht versagen; sie missen " aber
auch verlangen, dall diese Prifungsbestimmungen ge-
meinsam und nicht einseitig durchgefihrt werden. Leider
wurde bisher oft eine vertrauensvolle Zusammenarbeit
durch kleinliche Schikanen einzelner Kassen verhindert.

,»Die Rechnungsergebnisse der Krankenkassen des
Landesverbandes im Jahre 1929 besprach der Verbauds-
geschiftsfihrer, Herr Knoblaueh. An Hand der stali-
stischen Unterlagen, die von 103 Verbandskassen in
Bayern gewonnen waren, fithrte er aus, dafl das Beitrags-
aufkommen sich um 7,22 Proz. erhoht hat, wihrend die
Ausgaben sich um 9,92 Proz. gesteigert haben. Diese Stei-
gerung verleilt sich nahezu auf alle Ausgabenposlen.
Nicht uninteressant war die Feststellung, dall von den
Ausgaben fiir Sachleistungen in Hohe von 2244000 RM.
auf die OKK, Miinchen allein 1331000 RM. entfallen. Bei
den Arzneien wire infolge Erhohung der Taxe eine Stei-
gerung von 10 Proz. als normal zu bezeichnen gewesen,
daf die Steigerung aber nur 9,7 Proz. betragen habe, sei
eine erfreuliche Feststellung, um so mehr als damit wehl
bewiesen sei, da man auch ohne positive Liste auskom-
men konne.

Aus dem vorgetragencen reichen Zahlenmalerial zog
der Berichterstatier die bemerkenswerte Folgerung, daf}
die Ausgaben fir arvztliche Behandlung vor sprunghafien
Erhéhungen verschont blieben. Dies sei gut so; denn die
Aerzteschaft miisse sich daraber klar sein, daBl bei gleich-
bleibenden Verhiltnissen eine Steigerung der Ausgaben
nicht mehr tragbar far die I\a.:\en sei. m allgemeinen
habe die bay emsche Aerzteschafl die Situation auch er-
falit; und darum sei es nun an der Zeit, unter Beiseite-
ldbSlUl“ scharfer Worte gemeinsam Wege zu suchen. die
nicht nur zur Betnedung. sondern .mch ru beiderseitiger
Befriedigung fithren. Dort, wo Rasse und Aerzte gut zu-
smumcudrbmten, sollten die Kassen die Aerzte ruhig
arbeiten lassen, ohne sich viel einzumischen, dort aber,
wo Ueberschreitungen festgestellt wiirden, solle man tat
luaillg, aber gemeinsam, W ege zur Abhille schaffen \Lu"
misse den Acrzten \whcrmmon dafir geben, dall ein
Aufwirtsbewegung in der wirtschaftlichen L age der Ver-
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sicherten auch den Aerzten zugute komme. Unter Hin-
weis darauf, dafy bei Fehlen besserer Einsicht der.Staat
eingreifen milte, schlofy der Redner mit dem Bekennt-
nis, dafy nach seiner Ueberzeugung cine Gemeinschafls-
arbeil zwischen Aerzien und hrdnl\cnl assen durchaus
moglich sei.

Die Ausftithrungen des Redners verdienén deshalb
besondere Beachlung, weil ilinen ein gewisser offiziel-
ler Charakier nicht abzusprechen ist. Sie fihren zu
der crfreulichen eststellung, dafl der Landesverband
der Krankenkassen zur Einsicht gekommen ist, daf die
Worte des Fiihrers der bayerischen Aerziteschaft auf dem
Regenshurger Aerztelag nichl Fanfaren des Angrilfs, son-
(l(‘lll nur ein Signal zur Abwehr waren. Wenn in Rothen-
burg nun \\'.i(‘.(l(‘l‘ll()ll und in nichl zu verkennender Weise
scilens des Kassenverbandes der ehrliche Wille zur Ge-
meinschaftsarbeil betont wurde, dann wird die baye-
rische Aerzleschall gewifd nicht zogern, in die dargebotene
Hand einzuschlagen. Nebeneinander und miteinander
muly und wird es gelingen, was gegeneinander nicht mog-
lich wiire, nimlich das grofie Werk der Sozialversiche-
rung zu sichern und auszubauen zu Nutz und Frommen
des deutschen Volkes. ;

Dafy diese Erkenninis auch aul Seilen der Kranken-
kassen sich Bahn bricht, dart als das erfreulichste Iir-
gebnis des Rothenburger Krankenkassentages gewerlet
werden. '

Als wissenschaftlicher Redner sprach IHerr Prof. Dr.
Liepmann iber ,Entstehung und Verhiitung der
Frauenkrankheiten®, ein in Form und Inhalt qusrre/uch-
netes Relerat, das durch séine allgemeiny crslandhcho
Darslellung besonders ansprechend \\11‘Me.

Aerztlicher Forthildungskursus in Regenshurg.

Die. Bayerische Landesarztekammer veranstallele
am 3. und 4. Mai in Regensburg cinen Fortbildungs-
kursus, der sich nur aul das Gebiet der Tuberkulose
erslreckte und von 38 Kollegen besucht wurde. Als Re-
ferenten waren gewonnen die Herren: Privatdozent Dr.
Lydtlin (Minchen), Dr. Nicol, drztlicher I.citer der Heil-
stitte Donaustauf, und Dr. Jiliner, Leiter der Tuberku-
losefiirsorgestelle Regensburg, die iber die Grundziige
der pathologischen Anatomie, Entwicklung und klini-

~sche Erscheinungsformen, Friith- und Réntgendiagnose
sowie tuber interne und chirurgische Behandiung der
Lungentubérkulose, aulerdem tber die Lungenfiirsorge
sich eingehend verbreiteten. I's wurden dabei die neuen
IForschungsergebnisse und Fortscehritle der Behandlung
eingehend behandelt und die Vorirdge durch Rontgen-
bilder reichlich illustriert. Hervorzuheben ist auch die
ausgezeichnete Bedienung des Epidiaskops, wodurch die
Vortriage stets fliissig erhalten und Storungen vollkomi-
men vermieden wurden. An beiden Tagen schloly, sich
an die Vortrige cine Aussprache an. Nach den Vor-
triigen des zweiten Tages tfolgte ein Teil der Kursusleil-
ichmer der Einladung des Herrn Dr. Nicol und Dbe-
suchle die Heilstitte Donaustauf, die jelzt wesentlich er-
weitert wurde, und deren Neubau in den ndchslen
Tagen eroffnet wird. Weidner.

Mitteilung der Bayerischen Landesdrztekammer und
des Bayerischen Aerzteverbandes.

Wihrend der Beurlaubung des Landessekreliirs vom
23. Mai bis 14. Juni bitten wir dringend, nur vor dring-
liche Anfragen an das Landessel\relmml richten zu
“wollen.

Anwendung des Calmetteschen Verfahrens.

Berlin NW 40, den 16. Mai 1930.
Der Reichsminister des Inuern.

II A 1506/15. 5.
Schnellbrief.
~An die Landesregierungen

(Iir Preuben: Ministerium fiar Volkswolilfahrt,
Ministerium fiir Wissenschalt, Kunst und Volksbildung).

Beifolgend beehre ich mich,
Herrn Prisidenten des Reichsgesundheilsamtes zugegan-
genen Schreibens des Gesundheilsamles der freien und
Hansestadt L iibeclx, betreffend Anwendung des Calmetle-

schen Verfahrens in Libeck, zur creialhnen Kenntnis zu

tibersenden.

Da die Unglucksfille eine star ke Beunruhigung in
den weiteslen Be\ Olkerungskreisen verursachen w erden
beehre ich mich vorzuschlagen, von der Anwendung
des Calmetteschen Verfahrens ganz allge-

Abschrift eines dem’

DIE TUBERKULOSE

0. Amrein, Arosa: Spezielle Erndhrungsformen bei Tuberkulose.
A. Calmette, Paris: Zur Frage der. Schutzimpfung gegen Tuberkulose mit BCG. — Prof. Dr. Umberte Carpi, Mailand:
Die Abnahme der Tuberkulosesterblichkeit in den Kulturzentren, — P. Clairmont und A. Dimtza, Ziirich: Erndhrungs-
— Dr. Dumarest: Ernihrung und Diitetik des Tuberkuldsen.
.M. D, D. P. H, London E.: Die Ursachen fiir die Abnahme der Tuberkulosesterblichkeit,

Zur Deutschén Tuberkulose-T agung in Nordern‘e}_':

Inhalt: Dr.

behandlung der Tuberkulose.

Davos:
Tscherne:

Heft 6

Mode oder Notwendigkeit? — Prof.

— S. Roodhouse Gloyne,

— Dr. Theodor Janssen,
‘,Grundsawllches und Kritisches zur Ernahrungsbehandlung der Tuberkulose.* — H. Maendl und Dr. Kithe

Beobachtungen bei der Didt nach Gerson-Sauerbruch-Herrmannsdorfer an 40 Fillen von Tuberkulose.
Prof. Dr. Wilhelm Neumann, Wien: Die Ursache der ,,Abnahme® der Tuberkulosesterblichkeit in -den Kulturlindern, —
Dr. B. H. Vos, Hellendoorn Ueber die Ursachen der beobachteten Abnahme der Tuberkulosesterblichkeit.

_llI||IIIIIIIIIIIIIlIlllllIlIlllIIIIIIIllIIIIIIIIIIllIllIIllIlIIIlIlllIllIIllIllllllllllllIIIIIIIIIIIIIIII||IIIllIIIIIIIIIIIIlIIllllllIIIIIIllllIIIIIIllIlIIllIlllllllllllllllllIllIIIIIIIIIIIIllIIlllII||||IIIIIlllllIllllllIIlIllJlllllllllIIIIIIlllllllllIlllIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIL ’

SHIHROBITE T

Wurzerstrasse 1b,

Bestellzettel.

vom

Vom Verlag der Aerztlichen Rundschau Otto Gmelin, Miinchen 2 NO 3,.
erbitte ich

Tuberkulose M. 4.— v1ertel)ahrllch

.
an.

Name:...

'Adrvesse'

lIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIllllllllII|||IIIIIIIIIIIIlllllIlllllIlIIllllllIlllllllIIIIIIIIIIIIIIIlllllllIlIIIIIIIIIIlIllllllllllllllIIlllllllIIIIIllllllIlIlllllIIIIlllllIIIIIIIllllllllllllllllllllIIlllllllllllllllﬂIIIIIIIIIIIIIIIII|IIIIIIllllllllIIIIIIllIIIIIIIIIIIIIIIIIlll

=
=
=
=
=
=
=
=
=
-
=
=
=
=
=
=
=
=
=
=
=
=
=
o
=
=
=
=
=
=
=
=1
=




Nr. 22. 1930.

BAYERISCHE AERZTEZEITUNG.

SEITE 2

mein abzusehen, bis cine vollige Klarstellung
der Vorkommuisse in Lu])e(,k CIZROIEG RIS itS
Dem Wunsche des Liibecker (r(?slllldll(‘llhdllllb ist
durch soforlige Linlsendung eines Sachverstindigen des
I{u(‘h%nesuudhmls amls (\11[%1)}‘0@11011 worden. ine weilere
Milteilung tiber die bedauerlichen Vorfille behalle ich
mir bis nach Eingang dés Ergebnisses der eingeleileten
experimentellen Untersuchungen und Ermitlelungen vor.
I, A S e Melior.

Calmette-Verfahren in Liibeck.

Liibeck, den 1. Mai 1930.
Das Gesundheitlsamlt.
Tgh.-Nr.

An den Prasidenten des Ruchsoesuu(lhcllsanlls
Herrn Geheimrat Hamt,l, Berlin.

Aul Grund der giinstigen Lileraturberichie iber das
Calmetlesche Yerfahren und der Kennlnis von seiner An-
wendung in mehr als 300000 I%édllen, sowie aul Grund
der Tatsachen, dall wesentliche Schidigungen auch von
der deutschen Wissenschatl weder im Tierversuche beob-
achtel noch am Menschen Itr wahrscheinlich gehalien
wurden, vielmehr gerade die Geringtiigigkeit der Virulenz
der Calmelteschen Bazillen stels betont wird, hal das
hicsige Gesundheitsamt naclh. einstimmiger Beltrwortung
durch den Gesundheitsral der Liitbecker Bevolkerung die
Anwendung des Calmetteschen Verfahrens empfohlen
und ihr den Schulzslolf kostenlos zur Verfigung gestellt.

Das Material hicerfiir stammte von einer Kultur, die
Prof. Calmelle selbst iibersandt hatte, die Herstellung der
Aufschwemmung hatte das Laboratorium des Allgemeinen
Krankenhauses unter personlicher Verantworlung von
Prof. Deyveke @ibernommen. Vor Herausgabe der Kulturen
zur Fiilterung fand eine Prifung im Tierversuch auf Un-
schiidlichkeit slall.

Die Anwendung des Mittels erfolgle vom 28. Febraar
1930 und wurde ])15 zum 26. April 1930 Torlgeselzl. An
diesem Tage wurden crstimalig gleichzeilig 4 Bc ybachtun-
gen bekannt, aus denen man den \erdachl schoplen
mubte, daf das Calmelttesche Verfahren zu gesundheii-
lichen Storungen gefahrt hat. An diesem Tage wurde auch
der erste Todesfall bekannt. Auf Grund dieser Beobach-
tungen wurde die Herausgabe der Aufschwemmung von
BC (r Bazillen soforl eingeslellt und bis zur weileren Kli-
rung anslatt dessen ein 111(11110.1 entes Malerial ausgegeben.
Auch die Verabtolgung dieses ist mit dem 13. Mai d. J.
cingeslelit.

In dem Zeilraum vom 28. Februar bis 26. April 1930
sind 246 Kinder dem Calmetteschen Verfahrem unier-
zogen worden. Es sind bisher 8 Kinder gestorben and
23 LErkrankungen befinden sich im Allgemeinen Kran-
kenhaus; die Mehrzahl der Kinder ist bisher gesund ge-

blichen. Die Erkrankungen beginunen mit Dyiisenschwel-
lungen am Halse, 11(‘1)(‘1 und Durchfillen, es entwickelt
sich dann im weileren Verlaule eine ausgesprochene [Fil-
terungstuberkulose.

Sektionen sind in jedem Falle gemaeht und dic wei-
tere wissenschallliche Untersuchung befindel sich unoch
im Gange. Die vernichlende Wirkung des Calmelieschen
Schutzmittels stehil in volligem Widerspruch zu allen ‘bis-
her gemachten Erfahrungen. Das Gesundheilsamt Liibeck
hilt es daher i seine Prlichl, dem Reichsgesundheits-
aml hiervon beschieunigt \Illlvllung zu machen, damit es
in der Lage ist, in gvmgnelo Weise die unlllclwn Stelen
aulzukliren und eciner weileren Verwendung des Mitlels
in Deutschland von vornherein Einhalt zu tun. Von den
beleiligten Stellen wird die Moglichkeit einer Malerialver-
wechslung mit virulenten Tuberkelbazillen abgelehnt, ist
auch bei den in Frage stehenden Personlichkeilen nichil
fiir wahrscheinlich zu halten. ITm Interesse der Wissen-
schaflt und um auch der Oecffentlichkeil gegenitber die
volle Gewihr zu haben, dal} in dieser Bezichung Fehler
nicht unterlaufen sind, bittet das Gesundheilsamt im Auf-
trage des Senales ergebenst, von dorl aus alsbald cinen
8‘1(‘11\'01\[(1n(hnon zu benennen und zu beaufiragen. der
dic erfolgle IIvlslollung des Malerials einer (‘lll}’(‘ll(‘n(](‘l]
Nachpriitung an Ort und Stelle unlerzicht.

Far eine baldgelillige Anlwort wirde das Gesund-
heitsam! dankbar scin. ‘

Das Gesundheitsamt.

yern R, @ kAo,

Buchanzeige des Staatsministeriums des Innern

Kreuzotter-Merkblalt.  Gefahren, Verhtilung und
Behandlung des Kreuzotterbisses. Herausgegeben vom

Reichsgesundheitsamt. Berlin 1930. Verlag Jul. Springer.
Mit ciner mehrfarbigen Tafel. Preis RM. —.60, 10 Stiick
RM;-5:751 " 100 StiielSRMs 80, 8100055 fircky RS0~

Vereinsnachrichten.

© (Originalbericht der ‘Bayerischen Aerztezeitung.)

Aerztlicher Bezirksverein und Aerztlich-wirtschaftlicher
Verein Nordschwahen.

(Sitzungsbericht vom 17. Mai in Donauwdérth.)

Vorsilz: San.-Ral Dr. Mayr. Anwesend 28 Mitglieder.
enlschuldigt Steuerberater Karrer (Nordlingen) emp-
fiehlt sich gegen miBiges Honorar Iar simtliche Steuer-
angelegenheilen. Er wird von einigen Herren warm emp-
fohlen.

. Die Vereinbarung des Reichsausschusses, belreffend
anteilige Weggeldberechnung, gilt vorerst fir Bayern
nichl.

cesen 1 U
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Die Krankenunlerstiitzungskasse des ‘Aerztl. Bezirks-
vereines hat sich bisher in ihrer Auswirkung auBer-
ordentlich gut bewithrl, Bisher mubBle im Durchschnilt
pro Milglied im Jahr 46 RM. Beitrag erhoben werden
gegentiber einem Jahresbeilrag von elwa 160 RM. bei
gleichen Leistungen bei jeder anderweiligen Krankenver-
.\i(:lu rung.

Dic Entse heidung (iber Zulassung eines Kollegen als
Facharzt fur lunoonlmdcn soll dem F 1(.11‘11‘zl¢\uss<,lml?
des Aerzilichen Kreisverbandes iiberlassen werden.

Das Rundschreiben des Aerztl. Kreisverbandes Schwa-
ben wird bekannlgegeben, der Bericht tber die letlzte
Silzung des Kreisverbandes in der ., Bayer. Aerzlezeilung®
wird von 'den Delegierlen erginzend behandell. Der
[Finanzsland der Bayer.
glinslig zu bezeichnen, die Einrichtung hat sich voll und
ganz ln\ dhrt und steht auf absolut sicherster Basis.

Die Auslieferung von Rontgenbildern an Patienien
soll aus begreiflichen Grinden nach Moglichkeit ver-
micden werden.

Im Aerzllich-wirltschaltlichen Verein wird aus dem
Vertrag mil der Posthéamlenkrankenkasse als wichlige
Bestimmung  hervorgehoben, dall nur Aerzte behand-
lungsberechtigh sind, die Mitglied des Bayer.
lmn(l(“‘ sind.

Jeim Bericht des Dr.
Téligkeit der arztlichen Prifungs- und Verrechnungs-
stellen wird besonders unterstrichen, dafy die nolwendi-
gen Kiarzungen zumeist aus der Unkenntnis vieler Her-
ren tber die bestehenden Vertragsrichllinien mil deren
Frgfinzungen resultieren, so dall man gar nicht von Ab-
strichen reden darf, sondern lediglich von Richligstel-
lung der oft sehr mangelhafl autgestellten Rechnungen.
Abstriche und Kurzungen an der einzelnen Rechnung
sind weilerhin bedingt dureh Ueberschreitung der all-
gemeinen l)lll‘(11%(lllllll%b(‘”l‘(‘ll/llll‘) Bei der sich an-
schlieBenden sehr lol)lmllon \uaspl ache wird allgemein
die den Aerzten aufgezwungene, oft enlschieden iiber
das erlragliche Maf llllldllShth(‘,ll(l’L‘. Schreibarbeil be-
anstandel. Der komplizierte und mit viel Umstindlich-
keit verbundene [Srsalzkassenvertrag wird besonders
scharfer Kritik unterzogen. Einheilliche Rechnungs-
formularien und eine einlicitliche Gebuhrenordnung
konnlen wesentlich zur Vereinfachung in der Rechnung-
stellung und der gesamien kassenirzilichen Buchfiih-
rung beilragen.

Dr. Meyr berichtet weilerhin noch kurz tiber die
Teilnahme an dem drzilichen Fortbildungskursus der
Landesirzickammer in Miinchen und bedauert, daBl vom
Bezirksverein Nordschwaben nur zwei Herren teilnah-
men. Der Nulzen ist ohne Zweifel fir uns Prakliker
cin in der spileren Praxis sichibarer.

[RSASIRT) 1 AN St 2

Aerztlicher Bezirksverein Hof.
‘Frihjahrshauptversammlung am 17. Mai.)

Wallerstein.

L. Die Sitzung, zu der 23 Kollegen erschienen sind,
wird um 1729 Uhr durch den Vorsitzenden Dr. Klitzseh
croffuet. AnschlieBend spricht in eineinhalbstiindigem
Vortrag Herr Univ.-Prof. Dr. Hauck (Iirlangen) iiber , das
fi: l\/cm Reduer entwirfl ein anschauliches Bild der ver-

Aerzleversorgung ist als duberst.

Acrzlever-

Meyr (Wallerstein) iber die.

schiedenen IEkzemgruppen und gibt zahlreiche praktisch
werlvolle therapeutische Ratschlige. Dem mil groBem
Beifall und Dank aufgenommenen Vortrag folgt eine kurze
Aussprache.

2. Der Vorsilzende gedenkt der im Laule des Jahres
verstorbenen Kollegen. Es sind dies: Dr. Bruno von Schenk
(Bad Steben), Dr. Arnult Claus (Kirchenlamitz), San.-Rat
Dr. Hans Kahlert (Hof).

Bie Versammlung ehrt ihr Andenken durch Erheben
von den Plilzen.

3. Zur Aufnahme in den AcrzU. Bezirksverein Hof
haben sich gemeldel: Frau Dr. Annemarie Clauf, Kir-
chenlamitz; dic Herren: Dr. Schreml, Kirchenlamilz; Dr.
Golkel, Iof; Dr. Lonis, Hof; Dr. Kehm, Regnilzlosau; Dr.
Schleufiner, Wunsiedel; Dr. Stubinger, [Hochsladt.

Da gegen diese Aufnahmen keine Erinnerung bestehl,
so gellen die Gemeldelen einstimmig als aufgenommen.

4. Die Aussprache tiber dic Verhandlungen zwischen
dem Aerztl. Bezirksverein Hof und der Zentral-Tuberku-
lose-Fursorgestelle Selb (Leitung Oberarzt Dr. Flalzeck)
lassenn das beiderseitige wiinschenswerle Einverstiandais
erkennen. Dartber, dafl’ grundsitzlich kinftig nur vom
behandelnden bzw. freipraktizierenden Arzt begulachliele
und iberwiesene Fille dort Aufnahme finden sollen; cin
Standpunkt, der in der Diskussion tibrigens auch von
Herrn-Landgerichtsarzt Dy, Braun (Hof) besonders ver-
lreten und betont wird.

5. Einige Einldufe werden verlesen.

6. Herr Dr. Ueberall referiert tber die Rechnungs-
lage des Bezirksvereins. Herr Dr. Kunstmann iibernimmt
kiinftig di¢ Rechnungsfihrung aul Wunsch seines Vor-
gingers und nach Besch]uB des Vereins. :

7. Ein Antrag Dr. Ueberall auf Auflosung des Aerzi-
lich-wirlschaftlichen Vereins Ilof wird zur Kenninis ge-
nommen und fir die Tagesordnung der néichsten Bezirks-
vereinssilzung vorgemerkt.

8..Die Sitzung wird gegen 21 Uhr geschlossen.
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Vereinsmitteilungen.

Aerztlicher Kreisverband Oberbayern-Land.

Ben lHerren Aerzten in Oberbayern-Land diene zur
Kenninis, daff aby 1. Juni die Kaminkehrer, die bis-
her Orlskrankenkassenmilglieder waren, nichl mehr die-
sen Kassen. sondern der ab 1. Juni d. J. in Krall gelre-
lenen ,Insungskrankenkasse der Kamin-
kehirer-Zwangsinnung ftir Oberbayern-Land®
angehdoren. Weilere Nachrichlen dartber folgen.

Dr. Graf. Gauling.

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

Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage der heutigen Ausgabe liegt ein Prospekt der
Firma Dr. Rudolf Reiss, Berlin NW 87, iiber »Buccosperin-.
Tabletten«, und ein Prospekt der Firma Gebriider Blum, Goch
Rhld., bei.

Wir empfehlen diese Beilagen der besonderen Beachtung unserer
Leser.

D. R. Wz,

- Opezifikum gegen Angina
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Preis Mk. 1.15 in den Apotheken

Johann G. W. Opfermann, Héln.
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