MIT DEN AMTLICHEN MITTEILU.NGEN DER MINISTERIEN
HERAUSGEGEBEN VON DER BAYERISCHEN LANDESARZTEKAMMER

Miinchen, Juni 1953

7. Jahrgang

Watirzbueg geiigt den 7. Bayerifdyen 2leztetag
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Roncad von BIdezburg um 1250

Die Aufforderung der Schriftleitung des Bayerischen
Arzteblattes, einen Artikel tiber Wiirzburg und ein Bild
der Stadt fiir die nichste Nummer innerhalb weniger
Tage zu schicken, gab sowohl bei der Kiirze der gestellten
Frist als auch bei der Auswahl des Bildes keine lingere
Zeit zu Uberlegungen, und ich muBte mehr als lite-
rarischen und kiinstlerischen Erwigungen dem Zuge des
Herzens folgen. Und das mochte gut sein, wenn es galt,
den Kolleginnen und Kollegen den GruB des Tagungs-
ortes des 7. Bayerischen Arztetages zu entbieten. Ande-
rerseits konnte aber der Verdacht erweckt werden, daB
ich als Kind dieses Landes, das mit Kilianswasser ge-
tauft ist, die Luft dieses Raumes noch leichter und klarer,
das Licht der Landschaft noch festlicher, die geschicht-
lichen Erinnerungen noch stolzer schildern kénnte, als sie
der Gast erstmals besuchsweise empfindet.

Und doch, lassen auch Sie den so oft schon gepriesenen
Akkord einer vielhundertjihrigen Kultur, der in dieser
Landschaft zusammenklingt, als Grundton Ihres Besuches
mitschwingen, einer Landschaft, die allein die zarten, stil-
len und vertrdumten Gestalten eines Riemenschneiders
werden lieB, einer Landschaft, aus deren Fiille Mathis
Gothart, gen. Griinewald, die Glut seiner Farben schépfen
konnte, einer Landschaft, die alleln Herrn Walther von
der Vogelweide sein jauchzendes Tandaradei singen lieS,
einer Landschaft, {iber der trotz allem Blut, das ihre be-
wegle Geschichte befruchtend netzte — vom Blut des
heiligen Kilian bis zum Bauernkrieg, der an den Willen
der Marienburg zusammenbrach, von den Kimpfen zwi-
schen Bischof und Biirgern bis zu den Schwedenstiirmen
und Hexenprozessen —, immer wieder versShnend
Gottes weiter blauer Himmel leuchtete, selbst {iber dem
Bild der grauenhaften Zerstérung des 16. Mirz 1945. Las-
sen Sie erst recht die Gegenwart auf sich wirken wie ein
Bild der Auferstehung als sieghaftes Beispiel eines un-
erhbrten Lebenswillens deutscher Kraft und Stirke, gleich
dem festlichen Brautzug, den Frledrich Barbarossa hielt,
als er hler seine Hochzeit mit Beatrix von Burgund feierte.

Keine Stadt des Bundesgebiets hat kurz vor Kriegs-
ende ein so fiirchterliches Schicksal erlitten wie Wiirzburg.
Bestrebt, den zerstérten Dom rasch wiederherzustellen,
hielten die erschiitterten Fundamente die Last des neuen
Daches nicht aus und stiirzten wieder ein — zum drit-
tenmal bauen wir ihn wieder auf.

Freilich die festliche Frohlichkeit unserer goldenen
Barockkirchen ist beim Wiederaufbau einer schlichteren

Innerlichkeit gewichen. Die festliche Stadt, wie man sie
so oft nannte, hat statt vielen barocken Flitters neben
manchen kostbaren Uberresten ein vielleicht sachlicheres
Kleid angezogen, aber so viel Altes und Festliches ist noch
geblieben und ist uns wie ein genesenes Kind lieber ge-
worden wie ehedem. Und es ist nicht vielleicht nur Gliick,
sondern auch Symbol, daB die grausame Hand des Schick-
sals sich an unsere grofiten Kostbarkeiten nicht gewagt
hat: der Kaisersaal, in den wir Sie zu einem festlichen
Konzert bel Kerzenlicht laden werden, und Tiepolos Fres-
ken blieben uns erhalten, im Hofgarten griint’s und
bliiht's wieder duftend um die Rokokoputten, die Riemen-
schneider-Grabmiler im Dom und die Madonna im Net-
miinster blieben unversehrt und der romanische Kreuz-
gang im Lusamgéirtchen des Neumiinsters wird in Kiirze
wieder die Grabstitte Walthers von der Vogelweide schiit-
zen. Uber Stadt und Rebenhiingen thront wie ehedem die
Veste Marienberg, die das 704 erbaute ilteste Heiligtum
im rechtsrheinischen Deutschland birgt und in einem Flii-
gel ihrer massigen Fluchten die Kostbarkeiten des main-
frinkischen Museums beherbergt.

Was Wunder, daB8 Sie noch schwiirende Wunden sehen,
die Millionen von Brandbomben und Luftminen der Stadt
geschlagen, aber mehr und mehr rundet sich das Stadt-
bild wieder zu dem alten, lieben und trauten Anblick; die
tausend Madonnen an den Hiuserwinden leben noch,
voran die goldene auf der Spitze des Turmes der Marien-
kapelle, deren Wunden wieder vernarbt sind. Und wenn
mancher alte, zwar malerische, aber fiir uns Arzte un-
hygienische Winkel verschwunden 1st, so wird auch der
Neubau dem Alten gerecht, so besonders driiben im ur-
alten Mainviertel, wo die Lebensader des Mains als mo-
derne Wasserstrale vom Rhein zut Donau die malerischen
Bilder der Festungsbastionen nicht stéren konnte, weil
man die Milhe nicht scheute, die Harmonie zwischen Altem
und Neuem zu gewinnen.

Nun soll ich Thnen ein Bild von Wiirzburg zeigen. Sie
sollen nicht eine der iiberall bekannten Ansichten sehen,
sondern eine intimere Kostbarkeit: Beim Zweihundert-
jahrgedenken an Balthasar Neumann einen Bllek auf das
einmalige Werk des genialen Baumeisters der Schlésser,
Treppen und Kirchen durch die Tore des kdstlichen Hof-
gartens hindurch, die sein Zeitgenosse Oegg aus hartem
Eisen in zarte Blumen umbildete,

Und was Wiirzburg gerade uns Arzten zu sagen hat?
Noch in den %0ér Jahren wvor der Jahrhundertwende
war Wirzburg die unwidersprochene Ausbildungsstiitte
des deutschen Arztes, die sich an glinzende Namen an-
kniipfte, bis die GroBstidte der Alma Julia den Rang
abzulaufen suchten. Ein Rbntgen sandie wvon hier aus
seine Strahlen zu lhrem Siegeszug durch die Welt. Aber
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auch weiter die Jahrhunderte zuriickblickend finden wir
die Spuren werdender, lebendiger Heilkunde. Schon im
Jahre 856 wurde bei der Domkirche eln Spital errichtet,
an das sich zahlreiche weitere bis zu dem weltberithm-
ten Juliusspital anschlossen, welches bis zum Jahre 1920
auch die medizinischen Institute der Universitit ein-
schloB, bis diese, dem notwendigen Zug elner Erweite-
rung folgend, im Luitpoldkrankenhaus eine neue Heim-
stitte fanden, um die Tradition einer berithmten Fakul-
tat slchtbar und lebendig weiter zu pflegen.

Von den einzelnen alten Arzten vor dem Jahre 1500 be-
richtet die Geschichte nicht viel und doch finde ich be-
reits im 14. Jahrhundert in den Urkunden einen Vor-
liufer moderner Heilmethoden, der mit ,Sachleistungen®
nicht nur seine Patienten, sondern urkundsmifig auch
seine Finanzen nicht eben schlecht aufbesserte, als er —
Siegfried, genannt Pfaffe (cyrircus) — am 29, August 1313
von dem Ritter Kuno von Rebstock In der Pfarrel am
Sande ein Haus mit einer Stupa balnearis (Badestube)
kaufte und dort eine fiir die damalige Zeit sicher mo-
derne Biderabteilung errichtete.

Wie fiir die heutige Zeit geschrieben mutet die ilteste
Medizinalordnung im heute bayerischen Geblet an, die
1497 der Filrstbischof Georg Graf von Hohenlohe heraus-
gab, auf der sich dann die im Jahre 1505 durch den
Fitrstbischof Lorenz von Bibra herausgegebene ,Ord-
nung des Apothekerwesens, des Arziwesens und des
Barbierwesens” aufbaute. An ihrer Abfassung war einer
der beriihmtesten Wiirzburger Arzte beteiligt, Burkhard
von Horneck (1440 bis 1522); der Leibarzt: des First-
bischofs, Arzt des Domkapitels und Stadtphysikus, einer
der Minner, die slch um den beriihmten Schottenabt
Trithemius In Wiirzburg scharten, um wieder den Ge-
danken einer universitas literarum zu erwecken, fiir deren
Griindung der Bischof Johann von Egloffstein bereits im
Jahre 1402 die Bestétigung des Papstes Bonifatius IX. er-
wirkt hatte, wenn sie auch nach Ermordung des dritten
Rektors der Universitdt nach kaum 10jdhrigem Bestand
wieder auseinanderfiel. Horneck schrieb damals sein
Lcarmen dg ingenio sanitatis*: Regeln flir eine gesunde
Lebensweise de exercitio, de cibo et potu, de somno et
vigilia. Seine Berufsordnung fiir Arzte aus dem Jahre 1505
enthilt nicht nur Niederlassungs- und Zulassungsvoraus-
setzungen, sie gibt auch Vorschriften iiber das Verhilt-
nis der Arzte zueinander und zu ihren Patienten und
auch der Arzte zu den Apotheken und umgekehrt und
enthilt den auch heute noch sicher aktuellen Satz: ,Die
Arzte miissen im Fried'_ep miteinander leben und in Ehr-
barkeit, Wiirde und Anstand iliber das Wohlergehen des
Kranken beraten.”

Ein wenig bekanntes und um so interessanteres Blatt
Wiirzburger Geschichte ist es, daf im Jahre 1782 der da-
malige weitblickende Fiirstbischof Franz Ludwig von
Erthal den ersten Plan fiir die Errichtung einer Kran-
kenkasse ausarbeitete, der bereits grundlegend unsere
heutigen Versicherungsmethoden verkorperte, nimlich
Zwangsbeitritt, Beitrige der Arbeitgeber und Arbeit-
nehmer und — fiir uns Arzte besonders bedeutungsvoll —
schon damals Forderungen an den Arzt fiir ein beson-
deres soziales Verstindnis fiir Versicherte stellte, Nicht
weniger interessant ist es, daB sich schon sehr bald die
morallschen Schiiden einer Versicherung zeigten, die in
einer Begehrlichkeit der Versicherten offenkundig wur-
den und den Gedanken einer Selbstbeteillgung nahe-
legten. Interessante Vergleiche mit den heutigen Verhilt-
nissen -dringen sich sichtbar auf. Immerhin hat die 1782
gegriindete Krankenkasse die Zeiten itberdauert ‘und

wurde 188! in die damalige Gemeindekrankenversiche-
rung ilibernommen.

So leitet die alte Wiirzburger Geschichte aktuell und
vorausschauend heritber in unsere moderne Zeit. Uralte
Geschichte kiindet dieses Land, am Schnittpunkt uralter
Verkehrsstrafien von Nord nach Siid, von Ost nach West
gelegen, Schon die Nibelungen zogen auf ihnen von Worms
nach Etzels Land, Dile Verkehrsader des Mains, vor Er-
findung des Dampfrosses doppelt bedeutungsvoll, war
der Vorliufer eines der wichtigsten Eisenbahnknoten-
punkte, Die Wasserstrafie gewinnt nunmehr neue Bedeu-
tung mit der Verbindung vom Rhein zur Donauy, als Voll-
endung eines Planes Karls des Grofen.

Und die Menschen dieses Raums? Dem Schreiber dieser
Zeilen steht es nicht an, seine Landsleute zu loben. Man
sagt ihnen wie iiberall gute und weniger gute Seiten nach.
Aber lebendig sind sie und arbeitsam. Sie haben ein na-
tiirliches Empfinden fiir Kunst und Schénheit. Von ihren
Midchen rithmt man nicht nur lm Lied, daB sie ,kreuz-
brave Leut* sind. Es soll am Main sogar auffallend viel
schéne Midchen geben. Und vom Maler Arnold von Wiirz-
burg, der um 1350 wegen seines feurigen Rots berithmt
war, wird berichtet, er habe kein Rot mehr kaufen miis-
sen, wenn er seinen Pinsel in die Lippen seiner Gelieb-
ten tauchte. (Um falschen Versionen zuvorzukommen:
um 1350 waren die Lippen der Wiirzburgerinnen noch
na turecht.)

Es gibt viel alte und noch gesunde Leute hier am Main;
die anderen sagen: ,Die hamm Weinknochli® Und es
scheint wirklich so, daB die Kraft zum Tun und zur Hei-
terkeit der Lebensauffassung aus den schiltzenden Ber-
gen stromt, in die die Stadt gebettet ist, wie in ein
warmes Nest. Schon im Jahre 776 spricht die erste Ur-
kunde vom Weinbau auf diesen Hingen und so griint
und blitht und reift die Traube hier seit weit mehr als
1200 Jahren. 90 warme Nichte muff die Traube zum Rel-
fen haben; versteht, daf es hier etwas wiirmer sein muB
als anderswo.

Daran dachte sicher auch Felix Dahn, als er sang:
Und der Zauber der Sommernacht;
Rebduft, Rosen und Nachtigall o
mischt entzitickend den Edelwein,
Wiirzburg deiner Gelédnde.

Aber aus Sdnnenglanz und Wirme kdnnen Sie in die
kiihlen Weinstuben fliichten. Sie sind alle wieder erstan-
den im Juliusspital, im RBiirgerspital, im Hofkeller, im
Stachel, im Limmle, im Maulaffenbick und den anderen
Biicken; denn die frischen Hoérnli gehdren zum wiirzigen
Wein. Nicht das schlechteste Rezept, das ein Arzt je
schrieb, ist das Sprichwort: Frankenwein — Kranken-
wein, d. i. Arznei zum Gesunden. Darum bittet schon
Goethe seine Christiane im Jahre 1806; ,Sende mir noch
einlge Wiirzburger (Boxbeutel); denn kein anderer Wein
will mir schmecken und ich bin verdriefilich, wenn mir .
mein gewohnter Lieblingstrank ausgeht.* Also Kollegin-
nen und Kollegen folgen Sie diesem berithmten Lehr-
meister. Goethe hat recht.

Glaubt Ihr's nun auch, daf der Wiirzburger immer
Helmweh hat nach seinem Land? Darum schrieb Dau-
thendey von Java aus: ,Bin ein gestorben Herze — Das
tot noch liebt und schligt.”

Und wenn Sie, unsere Giste, von uns Abschied nehmen,
dann sind wir nicht so unbescheiden, daB auch Sie Heim-
weh nach uns haben sollen; aber Sie sollen unser Land
ein biBchen lieb behalten und von seiner Sonne und Hei-
terkeit ein Quentchen mitnehmen in lhren Alltag. Des
slnd wir zufrieden. Dr. Diem
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Residenz in Wilrzburg

Pollverfammiung der Bavyerifren £ andesdrztetammer
(7. Bayerischer Arztetag) am 4./5. Juli 1953 in Wilrzburg.

Tagungsort: Laitpoldbetriebe Wiirzburg, An der

Friedensbriicke, — Tagungsbeginn: An beiden Sit-
zungstagen 9 Uhr c. t.

L

2,
3.

Tagesordnung:
Entwurf eines Gesetzes zur Anderung des Bayer.
Arztegesetzes vom 25, 5. 1946.
Antrige zum Arztetag.
Stand der Beratungen des Ausschusses bei der Ar-
beitsgemeinschaft der Westdeutschen Arztekammern:
Reform der Sozialen Krankenversicherung.

4. Geschéftsbericht der Kammer fiir die Jahre 1851 u. 1952.
5. Richtlinien fiir die Unterbreching von Schwanger-
schaften aus medizinischer Indikation.

Tagungsbiiro: Arztehaus Wiirzburg, BismarckstraSie 22
{néchst Hauptbahnhof). Dort Auskiinfte jeder Art,

Der Arztetag tragt auf BeschluB der Vorstandschaft den
Charakter einer schlichten Arbeitstagung. Die Verhand-
lungen werden in geschlossenen Sitzungen stattfinden, zu
denen auBler den Abgeordneten der Kammer nur Arzte
als Zuhdrer gegen Ausweis Zutritt haben.
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Das arztliche Gutachten

Von Dr. Fritz Niedermayer, Chefarzt des Stddtischen Krankenhauses In Passau

Der Sturm, der sich in der letzten Zeit in der Tages-
presse iliber die Gutachtertétigkeit erhoben hat, gibt mir
Veranlassung, aus meiner 40jdhrigen Erfahrung und Ins-
besondere nach einer jahrzehntelangen intensiven Gut-
achtertitigkeit zu der Frage Stellung zu nehmen.

In den letzten drei Jahren waren es rund 5000 gutacht-
liche AuBerungen aller Art, die ich abzugeben hatte und
von denen das Schicksal der Betroffenen mehr oder min-
der abhéngt.

Ich bllde mir durchaus nicht ein, daf die von mir ab-
gegebenen Gutachten immer ohne Widerspruch den Bei-
fall der Betroffenen und der Instanzen gefunden haben,
.wenn ich auch nur in sehr verschwindenden Fillen zu
RiickduBerungen aufgefordert worden bin. Ic¢h bin also
kein Neuling auf diesem Gebiete, auf dem ich schon als
Assistent an zwei Universitiitskliniken vor meiner Nie-
derlassung titig war und zu dem ich als Krankenhaus-
leiter seit 32 Jahren immer wieder herangezogen wurde.

Aus meiner reichen Erfahrung mdichte ich heute nur
einige Punkte erwiihnen und Anregungen geben, die viel-
leicht in Zukunft klarere Richtlinien weisen.

Als Praktiker war ich schon imuner bestrebt, die Hilfs-
mafBnahmen fiir die sich mir anvertrauenden Kranken
— sei es von der Spezialwissenschaft empfohlen, sei es
aus alter Erfahrung gewonnen — in eine Synthese zu
bringen und sie demgemil zu verwerten,

Beim Studium der Gutachten, die ich in den Jahren
1919 bis 1921 an der Sauerbruch-Klinik in Miinchen vor-
zubereiten hatte, flel mir die Unzahl von Aktenseiten auf,
die {iber ein und denselben Fall erstattet wurden. Ich
habe mir damals zu meinem eigenen Gebrauch eine pro-
zentuale Bewertung der einzelnen Unfallfille zusammen-
gestellt, die sich im Durchschnitt immer wiederholten.
Diese handschriftlich niedergelegten Beobachtungen be-
sitze ich heute noch, und sie decken sich im allgemeinen
mit der in zahlreichen Verdéffentlichungen bekanntge-
gebenen Bewertung der Unfille. Sie schiitzen im einzelnen
die prozentuale Einstufung des Verlustes eines Organes
in dieser Weise:

1 Auge 25%,
2 Augen 100%,
rechter Oberarm T5%
linker Oberarm 60%/s
rechter Unterarm oder Hand 60%
linker Unterarm oder Hand 5000
5 Finger rechts oder links 45—50%%
Daumen rechts 25%,
Daumen links 20%
1 Finger 0—10%/
1 Bein oberhalb des Knies 60%e
2 Beine - 100%/s
1 Unterschenkel 40—50%0
2 Unterschenkel 80—900/0
Fuf3 bis zur Ferse 35—40%,
4 kleine Zehen 0%,
1 Zehe 0%/s
groBe Zehe 10—20%
Ich vermeide es abslchtlich, auf die vielen Varianten
dieser Organverluste einzugehen — ich spreche ia nur

vom Durchschnitt.

Auch belm Verlust mehrerer Organe lassen sich je nach
der Wertigkeit derselben in den meisten Fillen ziemlich
klare Richtlinien in Prozentsitzen aufstellen. Hiebei wird
der Verlust des wichtigsten Organes nach obiger Tabelle
voll bewertet, wogegen der Verlust der weniger wich-
tigen Organe fiir die Gesamt-Rentenbewertung zusitz-
lich mit 1/»—*/s der Tgbelle angesetzt wird. Wiren solche

Zahlen Gemeingut aller Arzte, so wiirden gleichméBigere
Beurteilungen erfolgen.

Bei Bewertung der Verluste einzelner Glieder spielen
noch zusdtzliche krankhafte Erscheinungen eine oft sehr
elnschneidende Rolle, so z. B. entziindliche Vorginge in
den benachbarten Gelenken, krankhafte Muskel- und
Nervenveriinderungen, Narbenverhélinisse usw.

Dle oben angefiihrten Durchschnittszahlen stellen das

,Resultat der Bewertung aus einem Aktenmaterial dar,

das lm einzelnen Falle hiufig 50—100 und mehr Seiten
umfafit, denen pro Fall immer wieder Rintgenaufnah-
men, Gutachten verschiedener Arzte, Klinikbeobachtung,
Reisekosten, Krankenhausaufenthalt und nicht zuletzt die
Unkosten des tiberdimensionalen Verwaltungsapparates
entgegenstehen.

Dabei haben wir es als Chirurgen verhiltnisméfig
leicht gegeniiber den Internisten, Was ist bei den vielen
Herz-, Lungen-, Nerven-, Leber-, Nieren-, Magen- und
Darmerkrankungen Unfall- oder KV-Folge und was Ist
anlagebedingt? Diese Entscheidung stellt den Gutachter
manchmal vor unldsbare Probleme.

Keln Arzt ist unfehlbar, sein Urteil hiingt aber nicht
nur von_seinen medizinischen Kenntnissen und Erfahrun-
gen ab, sondern auch weitgehend von der Perstnlichkeit
des zu Begutachtenden. Gerade (iber diese Erfahrungen
mbchte ich mich heute auslassen.

In den beiden letzten Weltkriegen muBte auch ich viele
Soldaten wegen ihrer Verwendung zum Militirdienst ‘be-
urteilen. Es ist allgemein bekannt, daB sich bei den mili-
tirischen Musterungen zahlreiche zum Wehrdienst Ver-
pflichteten ihrer Einberufung dadurch entzogen, daB sie
vor der Untersuchung Herz-, Lungen-, Magen-, Nerven-,
Nieren-, Zucker- und sonstige Krankheiten vortduschten,
sei es durch vorherigen mehrtigigen Ubergenufl von Al-
kohol, Kaffee, durch ktrperliche Uberanstrengung, durch
Medikamente und noch anderen Schwindel, die einer kur-
zen Gesundheitspriifung jeden Wert nahmen,

Infolge der Nachkriegsverhiltnisse scheuten sich diese
Driickeberger nicht, laut zu erzéhlen, wie es ifhnen ge-
lungen war, sich dem Militiirdienst zu entziehen. Sie fan-
den als ,Antlmilitaristen* h#ufig bevorzugte Anstellun-
gen und nehmen diese Plidtze z. T, heute noch ein zum
Schaden derjenigen, die sich ehrlich und ansténdig ihrer
vaterldndischen Pflicht unterzogen.. Viele, denen es gelang,
sich auf solche Welse dem Militirdienst zu entziehen,
waren sich vielleicht nicht dariiber im Kklaren, daf statt
ihrer bei dem damaligen Soldatenmangel Tausende von
Familienvitern und Militdrpflichtigen, die weit weniger
gesund waren, eingezogen wurden und Lében, Gesund-
heit und Famillengliick verloren.

Dariiber hlnaus hat aber der Staat fir diese Geschidig-
ten und ihre Angehorigen zu sorgen und Summen auszu-
werfen, die nicht im entferntesten ein richtiges Entgelt
fiir den erlittenen Schaden darstellen.

Vor einigen Monaten begegnete ich auf der Fahrt zu
einem Konsilium einem Oberschenkelamputlerten, der
mich in stromendem Regen durch Winken wveranlafte,
anzubalten. Auf meine Frage, warum er hler auf der
Landstralle stehe, sagte er mir, daf man ihim den Wunsch
nicht erflillte, zu einem bekannten Spezialisten gehen zu
ktnnen, sondern dal er zum zustindlgen Vertrauensarzt
miisse, zu dem er aber auf Grund ldangerer Erfahrung
kein Zutrauen haben koénne. Man hitte ihm freigestellt,
sich selbst bei dem Speziallsten untersuchen zu lassen.
Ich klirte ihn dahingehend auf, daB er jederzeit auf
dem Beschwerdeweg sein Ziel hiitte erreichen kénnen.

Was mich an dem Gesprich mit dem Mann besonders
beeindruckte, das war eine Unzahl von Fillen, die er
mir aus seinen langen Krankenhausaufenthalten mit-
teilte, die nach seiner Ansicht viel zu gut begutachtet
worden seien, wihrend man fiir die wirklich Bediirftigen
nichts, bzw. nur ein Almosen zur Verfilgung habe.

Er nannte mir dabei u, a. elnen Fall, nach welchem
ein wohlhabender Bauer, dem lediglich zwei Fingerglie-
der fehlten und der in keiner Weise in seiner Existenz
bedroht war, eine 40%iige Rente beziehe, wédhrend man
ihm, dem armen Teufel, der auBer der Rente nichts
habe, um seine Familie zu erhalten, nur ein Almosen fiir
das Opfer seines Beines gebe,

Ich unterhielt mich lange mit dieserm Mann, der sich
dahingehend &HuBerte, dafl er die ganze Berentung fiur
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ARBUZ, das pflanzl. Verdauungs-
Enzym, bewirkt eine durchgreifen-
de Verbesserung sowohl der Ma-
gen- wie auch der Darmleistung.
Bewdhri bei Verdauungs-Sirungen ver-
schiedensier Genese — neurogenen, iox.,
Féulnis-Dyspepsien- und Diarrhien — ge-
storier Fetiverdauung und Nahrungs-Ver-
wertung.

Meist schlagartige Behebung der subj. Beschwerden:
Magendrudc, Ville, Meteorismus, Ructus, Nausea ete.
Ongln. Pndt: =60 Tabl. DM 1.6%. anpei Padcg. =120Tabl. DM 3.—

Das enzymat Laxans Mlldes Ab-
fihrmittel von prompter Wirkung.
AusPilanzensioffender Anthrachinonreihe

— poienzieri durch das Arbuz-Enzym und
emulgierende gallensaure Salze,

l)rigmal Pnd(g =20 Drag. DM 1.25. Kur-Packg. =50Drag. DM 2.9

" Dr. Schmab 6.m.b.H.Miinchen 8

Zuverlidssiges Cholereticum und
Cholagogum mit fettverdauender,
enzymat. Komponente.

Bei Cholecystitis, Cholangitis, Siorungen
der Leberfunktion und Gallensekretion.
Normalisierie Feitverdauung, deshalb
meist Weglfaii der Didtheschrankungen.

nnmnnl Pnritg =20 Drag. DM 165, Kur-Packg. —SODl'an DM 370

r

Neul! Wurmmittel, welches dle
DarmparasueninneuartlgerWelse
durch proteolyt. Enzyme andaut u.
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un.gere_cht halte, Viele seiner fritheren Arbeitskamera-
den, die nach seiner Ansicht voll erwerbsfahig seien, er-
hielten im Verhiltnis zu ihm viel hihere Renten. ,, Wenn
wir nicht den ganzen Biirckratismus hitten, wiirde fir
die wahren Bedlirftigen mehr iibrigbleiben!* Hatte der
Mann ganz unrecht?

N

*

Ich glaube fiir den, der mir bisher objektiv gefolgt
ist, ergeben sich doch einige Fragen, aber auch fiir die,
die meinen, sich fiir jeden Querulanten auf Grund seiner
Zugehirigkeit zu einer Organisation genau so verwen-
den zu miissen wie fiir die wirklich Bediirftigen.

Ahnlich gelagert wie bei den Wehrdienstgeschidigten
sind aber auch die Verhiltnisse bei den beruflichen Un-
féllen und Berufskrankheiten, wenn auch hier infolge der.
anders gelagerten Umstinde meist klarere Entscheidungen
getroffen werden kénnen,

Selt vielen Jahren lasse ich z. B. die Beinverletzten,
die sich auf einen oder zwei Sticke stiitzend zur berufs-
genossenschaftlichen Untersuchung einfinden, stillschwei-
gend beobachten, Inwieweit sie auBerhalb des Unter-
suchungszimmers gehbehindert sind. Das gleiche geschieht
durch unauffillige, von den Kranken nlcht wahrgenom-
mene sogenannte ,Fallenstellung® bei Arm-, Gehbdr-
und sonstigen Schiden. Meist sagen elnem ja die kriif-
tigen Sohlen- und Handschwielen schon von selbst, daB
der Betroffene reichlichst Gebrauch von seinen Gliedern
macht, was vollig unméglich wire, wenn selne Angaben
auch nur im entferntesten stimmen wiirden.

Es gab vor dem zweiten Weltkrieg ein ehemals zum
tsterrelchischen Staatsgebilde gehdrendes Land, welches
auf Grund der von mir eingangs erwihnten prozentualen
Bewertung die Kapitalabfindung einfithrte und damit
unendliche Summen einsparte, trotzdem dieses Land den
Unfall- oder Kriegsgeschidigten eine Abfindung auszahlte,
mit der sie sich eine ihrem Korperschaden entsprechende
Existenz griinden konnten.

Und nun noch ein Wort zum Begutachter. Ein Einwand,
der mir Immer wieder zu Ohren kommt: ,Der Arzt war
die ganze Zeit zu Hause, hat niemals die verheerenden
Erelgnisse der Front oder Gefangenschaft mitgemacht, er
ist deshalb auch gar nicht In der Lage, uns zu beurtei-
len.“ Die Gegenstlmme: ,,Wir lehnen die Beurteilung
‘durch einen Arzt ab, der uns draufien trotz unserer Lei-
den fiir kv erklirt hat und als ,Militarist’ kein Herz
fiir den kranken Menschen besaB.© Die am lautesten
schrien, waren nicht immer die Schwerstverletzten. Auch
verdienen heute nicht immer die lautesten Schreler den
Schutz ihres Interessenverbandes. Die wahrhaft Bediirf-
tigen sind oft sehr schweigsam und bescheiden,

Nach meiner Ansicht miiiten gerade dle durch Krieg
und Beruf Schwergeschiidigten, die man heute mit unzu-
linglichen Renten abfinden muB, das gréfte Interesse
daran haben, daB die Elemente, die zu Unrecht in den
GenuBl von Renten gekommen sind, ausgemerzt werden.
Leider ist dem aber nicht so. Jeder anstindig Denkende

mubB den gleichen Standpunkt einnehmen, und ich hoffe
nicht, dafl auch meine Worte wieder so in MiBkredit ge-
langen wie vor kurzem die Ausfithrungen eines hohen
Staatsbeamten, Wir wollen durchaus nicht jemand, der
es verdlent, die Rente nehmen oder kiirzen, sondern wir
wollen den Bediirftigen helfen, indem wir ihnen endlich
die notigen Mittel zu ihrer Existenz verschaffen,

Und so fasse ich am Schluf zusammen:

1. Prozentuale Durchschnittshewertung ‘fiir bestimmte
klare Fdlle und Rentenauszahlung ohne immer wieder
neue kostspielige Gutachten;

2. Kapitalabfindung und damit ebenfalls Einschrinkung
des ganzen aufgeblihten Verwaltungsapparates, der ja
dem Staat auch Unsummen kostet;

3. Moglichkeit der Revision bei Kapitalabfindung, bzw.
bei Dauer-Renten-Festsetzung ohne weitere Unter-
suchung bei nicht wvorauszusehender Verschlechterung
des Zustandes;

4. Uberwachung der Rentenjfiger und Rentenschwindler
durch ihre eigenen Leldensgenossen hbzw. durch ihre
Organisationen.

1ch bin mir vollkemmen dariiber im klaren, da damit
immer moch ca. ein Drittel fraglicher Fille iibrigbleibt.
Die Menschen sind eben keine Maschinen, deren ver-
schiedene Bestandteile man katalogmiBig bewerten kann.
Sie sind viel zu verschieden in ihrer kérperlichen Kon-
stitution, vor allem aber auch in ihrer Psyche. Was dem
einen als Lappalie erscheint, die ihm {iiberhaupt keine
Veranlassung gibt, an irgendeine Berentung zu denken,
das ist nach der Meinung des anderen ein schwerwie-
gender Schaden. Ja, selbst die Anslcht iliber das eigene
leiden wechselt beim einzelnen je nach &uBeren Um-
stinden: Arbeitsméglichkeit oder Verlust seines Arbeits-
platzes aus Griinden, die nicht mit seinem Leiden zu-
sammenhiéingen, verschiedene Bewertung des eigenen Lei-
dens nach Jahreszeiten, vor allem aber auch mit zu-
nehmendem Alter.

Fiir die Beurteilung der Kopf- oder Gehirnverletzten,
der schwer entstellenden Verletzungen, groBer Weich-
teilwunden it striktulerenden Narben, fiir die Begut-
achtung mehrerer interner Krankheiten bel einer Person
wiirde dann viel mehr Zeit und Geld {ibrigbleiben.

Dazu kommt noch, daB selbst mit den exaktesten
Untersuchungsmethoden ein- und derselbe Fall manch-
mal auch von hervorragenden Begutachtern vollkommen
verschieden beurteilt wird und daB es oft sehr schwer-
tallt fiir den Arzt, der dann als letzte Instanz angerufen
wird, aus solchen divergierenden Gutachten eine ge-
rechte und alle Teile hefriedigende Synthese zu finden.

Jedenfalls ist es dringend ndétig, daB einmal Univer-
sititsprofessoren, Medizinalbeamte und erfahrene Prak-
tiker in Gemeinschaft mit Verwaltungsjuristen, vor allem
aber mit den Vorstinden der Berufsgenossenschaften und
der KB.-Dienststellen und nicht zuletzt mit den Verbén-
den der Organisationen der Geschidigten das ganze Gut-
achterwesen in gemeinsamer Beratung Uberpriifen.

o

Vertreterversammlung der KVB

Am 16. und 17, Mai 1953 fand die satzungsgemiBe Ver-
treterversammlung der KVB, in Miinchen unter Leitung
des I. Vorsitzenden Dr. Hense, Miinchen, und des 1I. Vor-
sitzenden Dr, Glesen, Kronach, statt,

Die umfangreiche Tagesordnung umfaBte ein Anzahl
wichtiger Beratungsgegenstiinde.

Am Beginn stand ein Bericht desI. Vorsitzen-
den der KVB., Dr. Villinger, der sich bel seiner Aus-
fiihrung auf die wichtigsten Punkte beschrinken mubBte;
er konnte vor allem auf die Tatsache hinwelsen, daB die
im vergangenen Jahre gepflogenen Honorarverhandlun-
gen immerhin eine nicht unwesentliche Erhéhung der
Honorare erbracht haben. DaB damit natiirlich lingst
nlcht alle berechtigten Forderungen der Kassenirzte —
spezlell im Hinblick auf die Erhéhung der Preugo — er-
fiilt wurden, wurde eindeutig festgestellt, ebenso wie die

MITTEILUNGEN

)

el

Tatsache, dal — in Zusammenarbeit mit der Arbeits-
gemeinschaft der Kassenédrztllchen Vereinigung des Bun-
desgebietes — die Verhandiungen stindig weitergehen.

Als nichster Punkt wurde die Geschidftsordnung
fiir die Vertreterversammlung (Referent Dr.
Dr. von Gugel) beraten. Die Versammlung stimmte mit
geringen Anderungen der Vorlage des- Landesvorstan-
des zu, ETweitert wurde die Mdoglichkeit der Antragstel-
lung, in der bereits 10 — statt wie vorgeschlagen 20 —
Vertrauensménner zur Einbringung eines Antrages
gentigen. g

Nach einem Referat Dr. Vdllingers {iber Satzungs-
dnderungen der KVB. wurden diese angenommen;
sie bezogen sich in der Hauptisache auf die Art der Buch-
fihrung und Budhprifung. .

Die neue Disziplinarordnung (vorgetragen von
Dr. Dr. von Gugel) wurdée eingehend beraten, Die be-
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schiossene Disziplinarordnung schafft sowohl fiir den
Kliiger als fiir den Beklagien klare Rechtsverhéitnisse.
Angenommen wurde vor allem der Vorschlag, bereits in
der ersten Instanz (Disziplinarausschuffi der KVB.-Be-
zirksstelle) elnen Jurlsten einzuschalten, um schon in die-
ser Instanz einwandfrele Voraussetzungen fiir eine
liickenlose Beweiserhebung und eine objektlve Verfah-
rensgrundlage zu schaffen; dadurch wird gewihrleistet,
daB sowohl das:Interesse des Beschuldigten als auch das
Interesse der iibrigen Kassendirzte — vertreten durch die
Bezirksstelle — gewahrt ist. Die Zulassung eines rechts-
kundigen Beistandes in der ersten Instanz wurde abge-
lehnt. Es sollte vermieden werden, daB ein Kollege durch
Beiziehung eines juristischen Vertreters slch mit Kosten
belastet, dle In keinem Verhflinis zu einer eventuell zu
erwartenden BufBle stehen.

Im Zusammenhang mit der Disziplinarordnung wurde,
nach Berichterstattung Dr, Dr. von Gugels, die Kosten-
und Einziehungsordnung zur Dlszipli-
narordnung angenommen,

Einen breiten Rahmen nahm die Beratung der von
Dr. Vollinger vorgetragenen Haushaltspline fiir
1952 und 1953 ein, die sowohl die Haushaltspline
der Landesstelle wie der acht Bezirksstellen umfafBten.
Die Posten wurden einer eingehenden Priifung unter-
zogen; dabei bekundete die Vertreterversammlung ein-
deutig, daB sie gewillt 1st, auf sparsame und rationelle
Geschiftsflihrung zu achten und auch hinsichtlich der
Abfiihrung von Beitriigen an zentrale Stelien ihre Selb-
stéindigkeit zu wahren.

Die beiden Haushaltspline wurden genehmigt.

Die Beratung eines meuen Rahmenhonorarver-
teilungsmaBstabes, {iber den Dr. Vollinger refe-
rierte, gab zu lebhaften Diskussionen AnltaB. Nach ein-
gehenden Beratungen der Wiinsche und Bedenken der
einzelnen Bezirksstellen und Facharzigruppen beschlof}
die Vertreterversammlung einen Rahmenhonorarvertei-
lungsmalstab, der

1. die neue Preugo zur Grundlage der Berechnung macht;

2. die Einzelaufschreibung und -priifung festlegt;

3. Beschriinkungen fiir einzelne Leistungsgruppen nur
im Rahmen des vertraglich Moglichen zuldBt, ohne

dabei den Charakter der Einzelleistungsberechnung
aufzuheben;

4. den einzelnen Bezirksstellen genligend Bewegungsfrel-
heit 1iBt, um in ihrem bezirklichen Honorarvertei-
JlungsmaBstab der Eigenart der einzelnen Bezirksstel-
len Rechnung zu tragen,

Uber Versorgungselnriehtungen fiir Kas-
senirzte referierte Dr. Forchheimer, Straubing. Unter
der ausdriicklichen Feststellung daB die Bayerische
Arzteversorgung als die gesetzliche Altersversorgung
aller bayerischen Arzte von evtl. zwecdkdienlichen Einrich-
tung der KVB. nicht beriihrt wird, wurde nach einer
ernsten Debatte den Bezirksstellen anhelmgestellt, Wohl-
tahrtseinrichtungen nach Bedarf zu schaffen, welche drin-
gende Not verhindern und lindern kbnnen,

Die Vertreterversammlung konnte sich davon iber-
zeugen, dall die Landesvorstandschaft, an threr Spitze die
beiden Vorsitzenden, sich mit gréBtem Eifer und Ver-
anfwortungsbewuBtsein den ihnen {ibertragenen Auf-
gaben gewidmet haben, woflir ihnen der Dank ausge-
sprochen wurde, )

Die Tagung selbst war eine eindrucksvolle Kundgebung
des Willens der gewihlten Vertrauensminner, sachliche
und verantwortungsvolie Arbeit fiir die Kassenidrzte
Bayerns zu lelsten. Dr. Hense

Arztekammergesetz in Rhelnland-Pfalz

Der Landtag von Rhelnland-Pfalz hat am 1. 4. 1953
ein Gesetz zur Bildung von Landeskammern beschlossen
fiir die Berufe der Arzte, Zahnirzte, Dentisten, Apotheker
und Tierédrzte, das mit seiner Verkiindung In Kraft ge-
treten Ist. Nach dem Gesetz ist die Landesirztekammer
Kérperschaft des dffentlichen Rechts; Mitglieder sind
alle in jhrem Beruf titigen Arzte des Landes. Die Kam-
mer gliedert sich In berelts bestehende oder noch zu bll-
dende Bezirksvereinigungen, die ebenfalls den Charakter
der Korperschaft des &ffentlichen Rechts erhalten. Die

Vorsitzenden der Berufsgerichte miissen die Befiihigung
zum Richteramt haben,

Im {ibrigen zeigt das Gesetz in der Festlegung des Auf-
gabenbereiches weitgehende Ahnlichkeit mit den bisher
auch in anderen L#ndern bestehenden Kammergesetzen.

Die Berufsgerichtsbarkeit erster Instanz liegt bei den
Bezirksvereinigungen. Rechtsmittelinstanz ist das Landes-
berufsgericht bei der Landesirztekammer,

Bundesarbeitsminister gegen Einheitsversicherung

In einem grundsitzlichen Referat vor den Sozialaus-
schiissen der CDU setzte sich Bundesarbeitsminister
Storch mit dem Sozialplan der SPD auseinander und
teilte mit, die Bundesregierung werde einen Sozialplan
aufstellen, der auf ausreichender finanzieller Grundlage
eine Zusammenfassung aller sozialen Malinahmen zum
Ziele habe. Dabei wire jedoch nicht die Schaffung eines
einheitlichen Verslcherungstragers, der nur eine neue
Biirokratie hervorrufen kénne, vorgesehen. Storch lehnte
jeden Kollektivismus ab und verlangte, die Verslcherungs-
tréger miiften lebensnah und filr den Versicherten da
sein und nicht umgekehrt.

Prisident Elsenhower und die amerikanische Arzteschaftt

Am 12. Méirz 1953 erlieB der Prisident der Vereinigten
Staaten eine Botschaft an den amerikanischen KongreB,
in der er seinen Reorganisationsplan Nr. 1 — Reorgani-
sierung der Federal Security Agency (direkt dem Pré-
sidenten bisher unterstellte Dienststelle, die u. a. mit der
Leltung des &ffentlichen Gesundheitswesens beaufiragt
war) vorlegte. Président Eisenhower schligt die Griin-
dung eines Departments (Minlsterium) fiir Gesundheits-
wesen, Erziehungswesen und Wohlfahrt vor, dessen Lei-
ter Kabinettsrang hat und sténdiges Mitglied der Bundes-
regierung ist. Die Durchfithrung der Aufgaben des dffent-
lichen Gesundheitswesens soll weitgehend den Bundes-
lindern iiberlassen und vom Department lediglich koordi-
niert werden.

Die American Medical Assoclaton berief aus diesem
Grunde flir den 14. 3. 53 elne Sondertagung der Dele-
gierten nach Washington ein, auf der Prédsident
Etsenhower persénlich ersehien und das
Wort ergriff. Auch Senator Taft erklirte in einer
sehr ausfiihrlichen Rede die neuen MaBnahmen und
sicherte der Arzteschaft auch weiterhin freie Berufsaus-
iibung und Schutz vor Sozialisierungsbestrebungen zu.
Die Vorstandschaft der A. M. A. sowie die Abgeordneten
stellten sich geschlossen hinter die Reformpline Prisi-
dent Eisenhowers.

(J. A. M. A, — 28, 3. und 4. 4. 53 — Auszug — Ki.)

Geburtendefizit in Bayern

Nach der Zeitschrift ,Bayern in Zahlen“ des Bayeri-
schen Statistischen Landesamts (April 1953) verlief die
Grippe-Fpidemie, ‘dle hauptslichlich im Januar wund
Februar 1953 nicht nur Bayern, sondern auch ganz West-
europa heimsuchte, im grofien und ganzen gesehen
mild, jedoch verhiitnisméBig lang und hartnickig.

Im Monat Februar starben 14506 Personen. Davon
waren 79 v.H. 60 Jahre und ilter. Als die ersten Grippe-
filie auftraten, Anfang Dezember vorigen Jahres, lag
die Zahl der Gestorbenen, trotz des frilthzeitig einset-
zenden Winters, noch im Rahmen der im Jahresdurch-
schnitt ablebenden Personen. Seit Dezember 1952 bis
Februar 1953 stieg jedoch die Zahl der Todesfille der
Uberf0jdhrigen um 83 v.H. an. Allein von Januar auf
Februar erhdhten sich die Sterbefille dieses Personen-
kreises um 38 v.H. Die sich sehr steil aufwirtsbewe-
gende Todesfallkurve der Uber60jdhrigen im 1. Viertel-
jahr 1953 ist gewiB in erster Linie eine Folge der Grippe-
Epidemie,

. In diesem Zusa:nmenhan% muB darauf hingewiesen
werden, daB der Anteil der Uber60jahrigen an der baye-
rischen Gesamtbevélkerung in den letzten 50 Jahren von
89 v.H. auf 135 v, H. angestiegen ist. Das bedeutet auch
ohne akute Seuchengefahr einen hohen Anteil der diteren
Personen an der Gesamizahl der Gestorbenen. ln den
letzten Jahren bewegte sich der vH-Anteil der Uber-
60jihrigen an der Gestorbenenzahl zwischen 60 bis 70 v. H.
Geht nun einmal eine langandauernde Grippewelle fiber
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ein Land hinweg, dessen Bevilkerungsstruktur deut-
lich eine Uberalterungstendenz aufzuweisen hat, so ist
die Gefahr sehr groB, daB der noch in Bayern vorhan-
dene Geburteniiberschuf von durchschnittlich 5 bis 6

auf 1000 der Bevilkerung und 1 Jahr, plétzlich in ein .

Geburtendefizit umzuschlagen droht.

Die hohe Alterssterblichkelt an =sich und das Awuf-
treten der Grippewelle, der ganz besonders die #lteren
Personen zum Opfer gefallen sind, verursachte fiir den
Monat Februar zum erstenmal in der natirlichen Be-
vilkerungshewegung Baverns — mit Ausnahme der
Kriegsjahre im 1. und 2, Weltkrieg und der unmittel-
baren Nachkriegszeit — ein Geburtendefizit von 3.4 auf
1000 der Bevilkerung und 1 Jahr, mit anderen Worten
ausgedriickt: 2369 Kinder hétten im Februar noch ge-
boren werden miissen, um den Bevilkerungssaldo Bayerns
auszugleichen. Dabei wies unter den Regierungsbezirken
Mittelfranken das groBte Geburtendefizit von 6.2 auf
1000 der Bevolkerung auf. Nur die. Oberpfalz konnte
einen kleinen, kaum nennenswerten Geburteniiberschub
erzielen (0.9 auf 1000 der Bevilkerung).

Freiburger Allgemeine Ortskrankenkasse
gewihrt kostenlose Krebsheratung

L]
Um den Frauen die Mdglichkeit zu geben, sich Gewili-
heit zu verschaffen, ob sle gesund sind oder ob harmlos
schelnende Unterléibsbeschwerden behandlungsbedirfiig
sind, hat die Allgemeine Ortskrankenkasse zusammen
mit der Universitiits-Frauenklinik in Freiburg als erste
Institution in Westdeutschiand eine kostenlose Krebs-
beratung eingerichtet. Die AOK gibt an ihre weiblichen
Mliglieder Gutscheine aus, die zu einer kostenlosen Un-
tersuchung und Beratung durch die Arzte der Frauen-
klinik berechtigen.

Deutscher Krankenkassentag 1953

Der Ausschull der Verelnigung der Ortskrankenkassen-
verbiinde beschloB einstimmig, In diesem Jahr einen
Deutschen Krankenkassentag abzuhalten. Als Termin ist
Anfang Oktober vorgesehen, als Tagungsort (gem, Be-
schluB des ersten Deutschen Krankenkassentages in
Miinchen 1950) Berlln. Sollte aus verkehrstechnischen
Griinden usw, Berlin nicht in Betracht kommen, dann
ist Stutigart in Awussicht genommen. s

Der Krankenkassentag soll vor allem den neugewihl-
{en Organmitgliedern der Ortskrankenkassen Gelegen-

heit geben, zur Reform der gesetzlichen Krankenverslche-.

rung (iberhaupt, zum Gesetzentwurf Beziehungen Arzte/
Krankenkassen, zur Krankenversicherung der Rentner
und zu anderen aktuellen Fragen und Problemen auf
breitester Ebene vor der Offentlichkeit darzulegen.

{,Die Oriskrankenkasse® Nr. 9/53)

Gebiihren bei Untersuchungen fiir Lebensversicherungen

Aus Anlafl von gemeinsamen Beratungen im Bundes-
wirtschaftsministerium (Abt. Preisreferat) ist zwlschen
dem Verband der Arzte Deutschlands e. V. (Hartmann-
bund), Frankfurt/M., als beauftragtem Vertreter der
Arzteschaft des Bundesgebletes einerseits und dem Ver-
band der Lebensversicherungsunternehmen e. V., Bonn,
andererseits die nachstehende Gebiihrenvereinbarung
getroffen worden. 218

Uber die von dieser Vereinbarung noch nicht erfaBten
drztllchen Sonderleistungen und die Neugestaltung ein-
heitlicher und wvon allen Beteiligten zu verwendenden
Formulare sind zwischen den Vertragsparteien weitere
Verhandlungen im Gange, deren Ergebnis noch bekannt-
gegeben wird.

Vereinbarung

T iiber

Enigelte fiir Leistungen der Arzteschaft bel Abschluf und
Durchfithrung von Lebensversicherungsvertriigen.

81
Fiir Leistungen der Arzteschaft bei Abschluf und
Durchfilhrung von Lebensversicherungsvertrigen werden
mit Wirkung ab 1, 9. 1952 die aus der nachstehenden
Aufstellung ersichtlichen Abrechnungssitze festgesetzt.

: §2

(1) Der Umfang der vom Arzt zu erbringenden Lei-
stung bestimmt sich nach den bisher verwandten For-
mularen fiir die Erstattung von Gutachten und Berichten,

(2) Die Lebensversicherungsunternehmen zahlen die Ab-
rechnungssiitze fiir die von ihnen erbetenen Berichte un-
mittelbar an den Arzt, Eine Uberschreitung der Abrech-
nungssiitze 1st nur zuldssig, wenn von einem Lebensver-
sicherungsunternehmen {iber die in dem Abrechnungssatz
vorgesehenen Leistungen hinaus weitere arztliche Lei-
stungen verlangt werden. Diese weiteren Leistungen sind
nach Vereinbarung zu zahlen.

Postgebiihren werden dem Arzt in jedem Fall zusatz-
lich erstattet.

{(3) Die vertrauensérztliche Untersuchung soll grund-
sdtzlich in den Praxisrdumen des Arztes statifinden. Be-
gibt sich jedoch der Arzt auf schriftliches Ersuchen des
Lebensversicherungsunternehmens zu dem zu TUnter-
suchenden, so hat der Arzt — auch wenn der Besuch ohne
seine Schuld erfolglos ist — Anspruch auf den in den
Abrechnungssitzen vorgesehenen Zuschlag.

(4) Nachtragliche Untersuchungen, die durch eine Unter-
lassung des Arztes veranlafit worden sind, werden mnicht
erstattet.

Gebiihrentarif
fiir die Abrechnung zwischen Arzten und Lebensversiche-
rungsunternechmen
1. Kurzes vertrauensiarztliches Zeugnis (sog. klei- DM
nes Zeugnis) bei Versicherungen bis 2500.— DM

einschlieflich 10.—
2. Ausflihrliches vertrauensiirztliches Zeugnis (sog.
grofles Zeugnis) unter obligatorischer Blut-
druekmessung
bei Versicherungen bis 4999— DM 12—
» ,. ab 5 000.— DM 15.—
» F & 7500.— DM 18—
" " » 10 000.— DM 20—
" n " 15000.— DM 25—
» = u 25000.— DM 30.—
» 2 " 50 000.— DM 40—
” 5 e 100 000.— DM 50—
3. Hauséarztlicher Bericht
(ohne vorherige Untersuchung) 10.—

4. Nachkontrolle der Blutdruckmessung 5.—
Die Gebithren haben mit Wirkung ab 1. 9. 1952 Giil-
tigkeit,

Sprechstundenhelferinnen bei Arzten — Ausbildungs-
beihilfen :

Die Arztekammer Niedersachsen iibermittelte uns ein
alle Arztekammern interessierendes Schreiben des Nie-
dersichsischen Ministers fiir Vertriebene, Fliichtlinge und
Kriegsgeschadigte vom 20. 3. 1953, das wir Ihnen zu
lhrer Unterrlichtung und gegebenenfalls Bekanntgabe an
die Arzte lhrer Kammerbereiche nachstehend {iber-
mitteln:

. Unter Bezugnahme auf den letzten Absatz meines o. a.
Schreibens teile ich Ihnen mit, daB das Bundesaus-
gleichsamt (friher Hauptamt fir Soforthilfe) in seiner
neuen ,Weisung {iber die Ausbildungshilfe* v. 24. 3.1953,
die am 1. 4. 1953 in Kraft tritt, Sprechstundenhelferinnen
bei Arzten den Lehrlingen und Anlernlingen in aner-
kannten Lehr- und Anlernberufen — wie von mir
beantragt — gleichgestellt hat und diese unter der Vor-
aussetzung, dali ein einjihriger Anlernvertrag geschlossen
wird, nunmehr in die Ausbildungshilfe einbezogen sind.

Ich welse jedoch darauf hin, dall gem#f § 10 der vor-
genannten Weisung fiir Lehrlinge und Anlernlinge all-
gemein lingstens bis zum 31. 3. 1953 Ausbildungshilfe ge-
zahlt werden kann, Uber die nach dem 31. 3. 1953 gel-
tenden Grundsiétze fiir die Gewidhrung der Ausbildungs-
hilfe an diesen Personenkreis wird der Priisident des Bun-
desausgleichsamtes rechtzeitig das Néhere bestimmen.

Zu lhrer Unterrichtung erwihne ich noch, daf die o. a.
Weisung {iber die Aushildungsbeihilfe im Amtlichen Mit-
teilungsblatt des Bundesausgleichsamtes Nr. 5 vom
28. 2. 1953 verdifentlicht ist. Das vorerwiahnte Mitteilungs-
blatt kann vom Verlag Otto Schwartz & Cle., Gbttingen,
Weender Landstr. 59, Fernruf Nr. 4558, zum Einzelpreis
von DM 0.25 bezogen werden.”
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Periphere und coronale
Durchblutungsstérungen

CEFAK-KEMPTEN

Deutsche Gesellschaft fiir Anésthesle

Eine Deutsche Gesellschaft fiir Anisthesie wurde auf
der 70. Tagung der Deutschen Gesellschaft fiir Chirurgie
in Miinchen gegriindet.

Aufenthalte fiir Arzikinder

Kinderheim Sonnenschein Wyk auf F&hr, Wochenpreis
ab DM 50.—,

Kurheim Dr. Hartmann, Bergersee/Schnaitsee bei Was-
serburg/Inn, Wochenpreis ab DM 50—,

Naheres dureh: Reise- und KongreBbiiro, Bundesirzte-
haus, Kbln, Brabanter Str. 13, Telefon 5 86 31.

Verkaufsangebot

»~Handbuch der gesamten Therapie* von Dr. Guleke,
Penzoldt, Stintzing. 6. Aufl, Bd. 1 mit 7, sehr gut er-
halten, 50 DM. Frau M. Krleger, Arztwitwe, Regensburg,
Gutenbergstr, 5¢.

Fiir Sammler

Aus dem NachlaB eines Sammlers werden ca. 50 seltene
Biicher angeboten aus den Gebieten der Medizin und all-
gemeinen Naturwissenschaften. Die Werke stammen grof-
tenteils aus der Zeit zwischen dem 16. und 18. Jahrhun-
dert, darunter Werke von und iiber Hieronymus Cardanus,
ferner von Aeilianus, Colon. Agrippina u. a. m,

Anfragen an Hans B ade, Gefrees/Ofr., Eger Str, 16.

PERSONALIA

Professor Dr. Heinrich Eymer 70 Jahre alt

AnléBlich der gemeinsamen Tagung der deutschen und
dsterreichischen Verbinde zur Erforschung und Bekimp-
fung der Krebskrankheit vom 4. bis 6, Juni 1953 in Miin-
chen fand am 5. 6. in einer gemeinsamen Sitzung eine
Em_'ung fiir den verdienten Krebsforscher Professor Dr.
Heinrich Eymer statt, der am 11, Juni 1953 sein 70.
Lebensjahr vollendete. Den Festvortrag hielt sein Schiiler
und langjBhriger Mitarbeiter Professor Dr. Rech,
Miinchen.

Der. Name Eymer ist aufs engste verkn{ipft mit der
Entwicklung der Strahlentherapie auf dem Gebiete der
gynhkologischen Erkrankungen. Schon unter Menge,
Heidelberg, wo er seit seiner Approbation im Jahre 1908
als Assistent und spiter als Oberarzt an der Heidelber-
ger Unjversitiitsklinik tétig war, beschiftigten sich seine
ersten Arbeiten mit Fragen der Réntgentherapie und der
Bestrahlungstechnik. Seine ausgezeichnete Vorbildung
auf den verschiedenen medizinischen Fachgebieten er-
warb er sich am Hygienischen Institut bei NeiBer in
Frankfurt, wo er auch ein hiufiger Gast Paul Ehr-
liehs im Institut filr Experimenteiie Therapie war, am
Pathojogischen Institut in StraBburg bei Chiari und
wohl am entscheidendsten am Hamburger Institut fiir
Rontgenologie bei Albers-Sehdnberg Bereits vier
Jahre nach seiner Habilitation im Jahre 1917 in Heidei-
berg wurde er zum a.o. Professor ernannt, 1924 erhielt
er seinen ersten Lehrstuhl in Innsbruck und nach dem
Tode seines Lehrers Menge 1930 die Berufung nach
Heidelberg., Vier Jahre spiter {ibernshm er als Erbe
Déderleins dessen beriihmten Miinchener Lehrstuhl,

Sein Hauptinteresse galt stets der Strahlentherapie, und
in der Frage, ob beim Collumearcinom der Operation
oder der Bestrahlung der Vorzug zu geben sei, entschied
auf dem Deutschen Gyn#kologen-Kongref im Jahre 1933
das Gewicht seiner Argumente eindeutig zugunsten der
Strahlentherapie: Zahlreiche Vertffentlichungen bewei-
sen, in welchemm MaBe auch auf den f{ibrigen Gebieten
der Frauenheiikunde und der Geburishilfe seine Tétig-
keit fruchtbringend gewirkt hat. Von besonderer Bedeu-

tung sind seine Arbeiten {iber die Sakralanisthesie, an
deren Entwicdklung Eymer mafgebend beteiligt ist und
die in seiner Klinik bei groBen Eingriffen bevorzugt an-
gewandt wird,

Das Bild wire unvollstindig, wenn man mnicht seiner
profunden, auf dem Boden einer humanistischen Bil-
dung ruhenden Algemeinbildung gedichte, welche neben
geinem Fach die gesamten Naturwlssenschaften umfalt,
und die ihn heute noch die alten Klassiker zu den
besten Freunden zihlen 14Bt. Nach auBen hin haben die
Verdienste Eymers als Arzt und Forscher, als Lehrer
und Mensch ihre Anerkennung gefunden in der Wahl
zum Prisidenten der Deutschen Geselischaft fiir
Gynikologie.

Ehrung eines Landarzies

AnliBlich seines 75, Geburtstages wurde am 27. Mai
1953 dem Chefarzt des Krankenhauses Bruckmiihi bei
Bad Aibling, Dr. Wilhelm Glasser, die Urkunde als
Ehrenbiirger von Bruckmiihl durch den Biirgermeister
{iberreicht. An der Feier nahmen der gesamte Gemeinde-
rat, die Vertreter des Landratsamtes, der Standesorganisa-
tionen und des Roten Kreuzes teil. Dr. Glasser, der gleich-
zeitig sein 40jBhriges Jubildum als Chefarzt des Kran-
kenhauses und sein 50jdhriges Arztjubildum feierte, hat
sich durch die Mitbegrindung des Krankenhauses und
als Griinder der Sanititskolonne groBle Verdienste er-
worben. *

Prof. Dr. Albert Herrlieh wurde die Leitung des
an der Universitit Miinchen neugegriindeten Instituies
fiir Infektions- und Tropenmedizin iibertragen.

Priv.-Doz. Dr. med, Ferdinand May, Chefarzt des
Urologischen Krankenhauses in Miinchen, Thalkirchner
StraBe 48, wurde zum korrespondierenden Mitglied der
Spanischen Gesellschaft fiir Urologie ernannt,

Dr. med. habil. Ernst Sp e er, Lindauw/Bodensee, wurde
von der Universitit Tilbingen. zum Honorarprofessor er-
nannt,

Die Siiddeutsche Tuberkulose-Geselischaft ernannte
zu ihren Ehrenmitgliedern die Herren: Prof. A Frisech,
Wien; Prof, G. Domagk, Wuppertal, und Prof, K.
Lydtin, Miinchen.

Zu auswirtigen korrespondierenden Mitgiiedern wur-
den gewihlt die Herren: Prof. A, Crespo Alvarez,
Madrid; Prof. J. Silveira, Bahia, und Prof. E. Ueh-
linger, St. Galien

Der bekannte Tuberkulosearzt Ob.-Med.-Rat Dr, R.
Griesbach, Augsburg, wurde anldflich seiner beson-
deren Verdienste auf dem Gebiete internationaler Tuber-
kulosebek#mpfung zum korrespondierenden Mitglied des
Instituto Brasileira para Investigacao da Tubercuiose er-

nannt.
£ l‘{(*)NGRESSE UND FORTB[LDUNG-N‘\
Lt oo b by >4

Augsburger Fortbildungskurse fiir praktische Medizin

Die am 27./28. Juni 1953 stattfindende 11. Vortragsreihe
der Augsburger Fortbildungskurse fiir praktische Medi-
zin findet nicht, wie angegeben, im Ludwigsbau statt,
sondern im neuen ,Grofbau der National-Registrier-
Kassen* in der Ulmer StraBe 160a, StraBenbahnlinie 2,

* Endstation Kriegshaber. Der Saal besitzt modernste Ein-

richtungen einschlieBlich Klimaanlage. Telefon-Ruf-Nr.
31991 fiir Tagungsteilnehmer wihrend der Tagung.

Die Filmvorfilhrung ,Werk am Rhein“ von der Firma
Bayer, Leverkusen, beginnt etwa gegen 14 Uhr vor der
Sonntagnachmittag-Sitzung.
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Kongrefi des Deutschen Sportirztebundes

Der diesjdhrige Kongrel des Deutschen Sportdrztebun-
des wird vom 3. bis 5. Juli 1953 in Frankfurt a, M. statt-
finden. Der erste Verhandlungstag ist fiir orthopidisch-
chirurgische sportédrztliche Themen, der zweite Tag fiir
interne Sportmedizin und fiir kleinere Vorirdge vorge-
sehen. Am Sonntagvormittag findet in groBerem Rahmen
die Erdrterung des Haupithemas: Die kdrperliche Ent-
wicklung der Jugend und ihre sportirztliche Betreuung
statt; Hauptreferent: Dr. med. Hoske.

Der KongreBl wird im Auftrag des Sportirztebundes
vom Landesverband Hessen, Vors.: Dr. med. H. W, We-
ber, Frankfurt a. M. Liebigstr. 53, durchgefithrt. All-
gemeine Fragen sind an Dr. med. H. W, Weber zu rich-
ten, wissenschaftliche Pragen und Anmeldungen von Vor-
trigen an Prof. Dr. med. Thomsen, Bad Homburg
v. d. H., Schéne Aussicht 6. Dr, Thomsen ist der Leiter
der wlssenschaftlichen Verhandlungen.

Sportirztekurs in Augsburg

Im Auftrag des Bayer, Sportdrztebundes findet unter
Mitwirkung des Arztlichen Bezirksvereins vom 23, bis
26. Juli und 5. bis 6, September (bzw. 12, bis 13. 9. im
Falle der Bundestagswahl) ein Sportérztekurs in Augs-
burg statt. Dieser ist ganz auf die Bedimrfnisse der prak-
tizierenden Sportirzte eingestellt mit vielen Vorflihrungen
von Trainlngs- und Ubungsgruppen. Bekannte Sportlehrer
werden daran teilnehmen.

Zeit und Ort: Privatsportvereinsplatz Augsburg,
Gogginger Landstr., Beginn 6.30 Uhr.

Unterkunft: Je nach Wunsch bei Augsburger Kol-
legen, privat und durch den Verkehrsverein Augsburg
oder in den stidtischen Krankenanstalten.

Verpflegung: Am Unterrichtsplatz, Tagesverpfle-
gung DM 4.80 oder privat. Einzelessen mdéglich.

Lehrgangsleitung: Dr. Storm, Augsburg
KaiserstraBe 51/I11, Tel. 4132, Dr, GoBner, Augsburg-
Haunstetten, Kreiskrankenhaus S{. Albert, Tel, 34287.

Lehrgangsgebiihr: DM 8—.

Dem Lehrgangsteilnehmer ist am 25./26. Juli Gelegen-
heit gegeben, bei den Untersuchungen anldBiich der
Deutschen Leichtathletikmeisterschaften teilzunehmen.

Fiir die Anerkennung zum Sportarzt wird der Lehr-
gang angerechnet. Gelegenheit zum Erwerb des Sportab-
zeichens ist vorhanden (nach entsprechendem Vortraining).

Auskunft vor und zwischen den Kursen: Frl. Riedle
Haunstetten, Kreiskrankenhaus St. Albert, Tel, 34287.

Interessenten bitten wir um baldige Mitteilung an obige
Adresse (spétestens bis 1. 7. 53). Weitere organisatorische
Hinweise sowle genaues Programm auf Anforderung
(Kreiskrankenhaus St Albert, Haunstetten b. Augsburg).

Deutsche Therapiewoche 1953
Die Deutsche Therapiewoche 1953 findet in der Zeit vom
30. August bis 5, September in Karlsruhe statt, Zur glei-
chen Zeit wird auch die Deutsche Heilmittel-Ausstellung
in Karlsruhe abgehalten.
Das wissenschaftliche Programm der Deutschen Thera-
piewoche wird in Kiirze vertffentlicht werden.

—_—

Eik gt
Eitorf b. Kéln

KREWEL- WERKE,
e R A R B

Kongrefi der Deutschen Gesellschalt [iir Gerichtliche und
Soziale Medizin

Der diesjahrige Kongref3 der Deutschen Geseilschaft fiir
Gerichtliche und Soziale Medizin findet vom 1. bis 3. Ok-
tober 1953 in Bonn statt.

Néhere Auskiinfte durch Prof. Dr, H. Eibei, Institut
fiir Gerichtliche Medizin der Universitdt, Bonn, Wil-
heimsplatz 7.

Tagung der Deutschen Rintgen-CGesellschaft

Die 35. Tagung der Deutschen Rontgen-Gesellschaft fin-
det am 9./10. Oktober 1953 in Stutigart statt. Vorsitzen-
der: Prof, Dr. R, Glocker, Stuttgart, Rontgenphysikal.
Institut der Technischen Hochschule,

Anfragen und Vortragsanmeldunger? (mlt kurzer In-
haltsangabe), die wegen der verkiirzten Dauer des Kon-
gresses nur in beschrinkter Anzahl angenommen wer-
den kénnen, sind an den Sekretir der Deutschen Réntgen-
Gesellschaft, Dr. Krdker, Essen, Ev. Krankenhaus
Huyssens-Stiftung, zu richten.

Arztliche Studienreise nach Agypten

Zum Besuche vorgesehen sind:

TB-Sanatorium in Huckstep (16 Meiien von Kairo)
TB-Krankenhaus und Nervenklinik in Abbassia, Kairo
Forschungsinstitute fiir Tropenkrankheiten, Kairo
Kasr El Eini-Krankenhaus (grofites staati. XKranken-
haus und Universitétsklinik)

Fieber-Hospital

Schwefelbdder von Helwan.

Ferner sind ein Empfang des dgyptischen Gesundheits-

ministeriums und Besuche der sonstigen Sehenswiirdig-

keiten vorgesehen.

Reiserouten:

1. 1, 10. bis 21. 10, ab Frankfurt/M. — Bahn — Genua —
Schiff — Alexandria — Bahn — Kairo — Assuan —
Luxor — Kairo — ebenso zuriick.

Gesamtpreis DM 2145, —
Im Preise eingeschlossen sind: Fahrikosten Bahn
Europa II. Klasse, Schiffs-Passage 1I, Klasse, Eisen-
bahn in Agypten 1, Klasse, Unterbringung In erstklas-
sigen Hotels mit Verpflegung, Mahizeiten in den Zii-
gen, Trinkgelder, Kosten fiir Besichtigungen, Auto-
buskosten,

2. 6. 10, bis 18. 10, ab Frankfurt/Main — Fiugzeug —
Kairo — Bahn — Assuan — Luxor — Kairo — Flug
Frankfurt/Main

Gesamtpreis DM 2339 —
Im Preise eingeschlossen sind: Fiugkosten, Eisenbahn
in Agypten I. Klasse, Unterbringung in erstklassigen
Hotels mit Verpflegung, Mahlzeiten in den Ziigen,
Trinkgelder, Kosten fiir Besichtigungen, Autobus-
kosten,
Prospekte und nédhere Einzelheiten durch Reise- und

Kongredbiiro, Bundesiirztehaus, X&éln, Brabanter Str. 13,

Telefon 566 31,

HE e 1 e

o

FUSEDON

Neurosedativum

In umlangreichen pharmakolog. Testreiben eingestellt
aul
ausgewogen-harmonischen Wirkungs-
charakler u. hohen Venriiglichheitsindex

1) Angeochme Nervenberuhigung el Toguidosisrung)
2) Erquickender Schlaf (bei Nodvidosisrang)

LB
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RUNDSCHAU

Bei einer Tagung des sidbayerischen Sozialpolitisehen Ar-
beitskreises wurde in cinem Referai mit anschlieBender Dis.
kussion der Sozlalplan der SPD erériert, Nadh ,Stldpost™
(21. 5. 33) sei das Endziel aller Bestrebungen nath sozialer Sicherheit
ein System, das allen Biirgern cinen ruhigen Lebeusabend sichert, und
twar auf der Basis einer gleichartigen Versorgung, die den Staats-
beamten zasteht. Dras Yersicherungsprinzip der sog. klassischen Sozial-
versicherung® sei bankrott. An Hand eines Beispiels wurde Kritik geiibt
an dem Nebeneinander der jetzigenm Sozialleistung.und seine Verein-
fndiung gelordert. Auch vom Standpunkt des Arztes wire eine Verein-
lachung erwiinseht, denn bei der fetzigen Vielfallt der sozialen Systeme
mufl der Arzt jedesmal anders urteilen bei der Unitersuchung eines
Renteabewerbers ans der Invalidenversicherung, der Angestelltenver-
sichernng, der KriegsBeschiidigtenversorgung, dem Lastenausgleirh, der
offentlichen Fiirsorge usw,

Das Apothekenwesen in Bayern: Im Jahre 1951 bestanden in Buyern
1165 VYollapotbeken (gegeniiber 778 im Jahre 1938), 34 Krankenhaus-
apotbeken (1938: 2%}, 117 irztliche Wansapotheken gegenilber 161 im
Jahre t938. Es kamen auf eine &lfentlicie Apotheke in Bayern im
Jahre 195¢: 7761 (im Jahre 1938: 88626) Persowen der Bevdlkerung.

(.Bayern in Zahlen” 1993, Heft &

Die Medizinalhillspersonen in Bayern werden in der Zeitscirift
«~Bayern in Zahlen™, Monatshefie d. Bayer. Statistischen Landesamts
April 1953, vergleichsweise [ir die Jahre 1938 und 1951 angelibri:
Danach waren in Bayern im Jahre 1931: 486 (im Jahre 1938: t b3} ap-
probierte Bader, 1931; 1 403 (1938; 738) Masseure und Masseusen, 1951;
2223 (1949: 2263} Hebammen, 1951: 2 511 (1938 1 081} Siuglings- und
Kleinkindschwestern. Ferner waren in Bavern im Jahre 1931: 472 Kran-
kengymnasten (-innen), 980 medizinisch-technisdie Assistentinnen, 159
medizinisch-technische Gehilfinnen, 340 Réntgenassistenten und -assisten-
tinnen. (Fiir diese Berulsgruppen liegen Vergleichszahlen [ir das Jahr
1938 nicht wor.)

Lebensmitielversorgung der Welt halt nichl Schritt. In weiten Ge-
bieten der Welt bleibt die Lebensmittelversorgung hente trotz mander
Anstrengungen geringer als vor dem Krieg. Sie liegt in Kalorien ge-
messen um 6% niedriger als in der Vorkriegszeit. Im Fernen Osten, wo
last die Hilfte der Welthevilkerung konzeutriert dist, ist die Ver-
sorgung um 10% zuriidkgegangen, Die Kiuft zwischen ilen besser und
den schlechter ermihrien Vélkere ist erheblich erweitert worden. In
Indien liegen die verhandenen Kalorienmengen um 24% unter den
geschiitzten noiwendigen Bediirlnissen; in den USA hingegen um
t8,5% dariitber. Auch die Qualitit der Nahruvogsmittel, der Nihrwert,
ist unbefriedigend.

Diese erstannliche Schlufilolgerung mufl aus der soeben abgeschlos-
senen 2, Lehecusmittelversorgungspriifung der Vereinicn
gezogen werden. Die Nahrongsmittelprodoktion ist zwar seit dem
Jabre 1946, einem der kritischsten Versorgungsjahre mit verbreitelen
Hungersnéten, in der ganzen Welt augestiegen, hat aber mit den
wadhsenden Bevilkerungsziflern nidit Sciritt halten kiunen.

Die Zukunltsaussichien [iir die Weltcrndhrung sehen nach weileren
UNQO-Berechnungen so aus: lm Jahre 190, also in 7 Jahren, dirfte
eimm {1%iger Anstieg der Weltbevblkerung zu verzeidinen sein. Der

 grofite Bevilkerungsanstieg findet dabei nodi immer gerade in den
Gebieten statt, in denen die Erniihrungslage besonders sthwierig ist.
In der Hoffnung auf eine wirtsihaltlich glinstiger werdemle Lage wird
daher zur Erh8hung der Lebensmittelproduktion eine gesteigerte
menschliche Leistungsfihigkeit, verbunden mit finanzieller und tech.
nischer Unterstiitzung der unterentwickelten Gebicte sowie einer un-
geheuren Kapitalinvestierung, dringend erforderlich sein., Gleichzeitig
muf die Bodeunausnutzung in waundien Liindern verniinftiger und
rationeller geschehen, wenn das Ziel eimer anuibernd ausreichenden
Welternihrung erreicht werden soll, (M)

Amerika, Das Einkommen der praktischen Arzie in den USA betrdgt
nadh den nevesten Angeben pro Jahr etwa 14000 Dollar, Beredinet
man die Arbeitsstunden des Arztes, dann ergibt sich ein Stundenlohn
von ungefibr 3,76 Dollar. Der durdischnittliche Stundenlobn
Maurers in den Vereinigten Staaten betriigt 3,23 Dollar.

{(Med. Klin. Nr. 21/53)

Argeufinien. Das Journ. of Amerik. Med. Ass. (24 1, 53) berichiel
iiber eine Reihe revolutionirer Umwilzungen in Argentinien, die das
Hodhschulwesen, wissenschalilidie Organisationen und nicht zuletzi die
. drztliche Berufsausithung betreffen,

Die Zulassung zum Universititssiudiom; die bishér von dem Besudh
einer Vor- und hiheren Schule abhdngig war, ist lir alle Personen
iiber- 22 Jahre frei, ohne Nadiweis entsprechender Sciulbildung und
wird nur von dem Bestehen einer Aufnahmepriilung abhingig gemacht

Fir simtliche wissenschaltliche Gesecllschaften wurde die Restimmung
getrolfen, dafl 13 Tage vor Beginn von Tagungen oider Sitzungen die
Genehmigung der Polizei eingeholt werden mufl, der eine Lisie der

eines

Nationen

Bedner und Vortragsthemen vorzulegen ist. Jeder wissensdiaftlichen
Sitzung wohnt ein Polizeibeamter bei. Eine Reihe vou angesehenen
wissenschafilichen Vereimigungen. so der berilbmte, schon seit 80
Jahren bestehende, .Sociednd Cientilica Argentina® wurde die Er-
lanbnis &llentlicher Sitzungen nicht erteilt. Den [Ireien Akademien
wurde das Selbstverwaltungsredht gemommen durch Eisgriff in den
Personenstand und durch eine .Gleichschaltung”, welche dem Pra-
sidenten der Republik weitgehenden nuomittelbaren Einflul einrdumt.
Damit scdheinen die letzien Resie akademischer Freibeit in Argen-
tinien hinweggelegt worden zu sein.

In der Provinz Entre Rios wurde ein neues Gesetz iiber die Awus-
iibung des irztlidien Bernfes erlassen, das 316 Artikel umlaSt und
bei der Xrzteschalt ganz Argentiniens starke Beunruhigung ansgelost
hat. Das Gesetz erklirt die Ansihung des irzilichen Berules zu einer
sozialen Aunlgabe nnd gibt dem Staat dns Rechi, sich in die arztliche
Tiitigheit einzuschalten, Der Arzt wird als Diener des Staates hezeidh-
pet, der eine fir das ollentliche Wobl natige Funktion nnsiibt nnd
der dnrch das Gesetz geschallenen ,Arztekammer* aungehéren mni.
Die oberste Leitnng des Gesundbeilswesens liegt beim Gesnadheits.
Ral, elnem Orgnn der Regierung. Die Regierung ist ermachtigt, jeder-
zeit hei allen iirztlichen Organisationen zu intervenieren nud sie aul-
zulésen. Alle Rezeple, Laboraiorlumsanalysen nnd Rontgennufnabmen
oder Elekirokardiogramme missen In dreilncher Auslibrung nus-
gelerligt werden: Je ein Exemplar isl liir den Patienten bzw. fir dle
Akten des Arztes bestimmi, wihrend das dritte inuerbalb 24 Stunden
dem Gesundheitsministerinm zuzustellen ist. Bei jeder ersten Unter-
suchong eines Patienten ist ein Zeugnis auszustellen, auf dem die
Diagnose und die angegebene Behandlung anzngeben sind. Dieses
Zeugnis ist innerhath 48 Stunden dem Gesnndbeifsministerinm zn
dbermitteln. Ein Arzt, der sich weigern sollte, die Bebandlung eines
Patienten #n iibernchmen, kann von der Polizei dazm gezwmngen
werden, Der Arzi dorl ohne vorherige Erlaubmis durch das Gesund-
heitsminlsierium weder seinen Wohnort verlassen nodh selme berul-
liche Taligkeit nulgeben. Jeder Inspekior oder Beamte des Gesund-
heitsministeriums bat wihrend der Arbeilszeit des Arztes Zntritt zu
den Sprechstundenraumen, ein Recht, das er nbtigenlalls mit Hilfe
der Polizei durchseizen knnu. Jedermann ist verpflichiet, Geselzes:
verletzungen anzuzeigen.

Austrolien hat inzwischen seine Absicht ciner geseizlichen Kranken.
versicherung fiir die gesamie Bevilkerung aufgegeben und sich wieder
der privaten ' Krankenversicherung mit entsprechender staatlicher Bei-
steuerung zugewandt. {Dtsch, Mediz. Journ. 912/53)

Ansirnlien, Um den Mangel an Xrzten sowie der Schwierigkeit, die
Patienten infolge der grofien Stredkea rechizeitig besuchen Jund Grzt-
lih versorgen zu konnen, zu begegnen, bat die australische Regicrung
vor kurzem acit fliegende Arztstationen eingerichtet, die von jeder
Farm aus durch Sprecifunk erreicht werden kbnnen. Dreimal tiiglich
haben die fliegenden Ambulanzen Spredistunde, und wenn es sich nm
olfensichilich harmlose Falle bandelt, geniigl meist die fernmiindliche
JVersehreibung” eines Medikamentes, das jeder Farmer in seiner Ein-
heitsapotheke, die er pRichtgemil besitzen mufi, nnter der angegebe.
nen Kenn-Nummeer findet, Hillr das Miltel uicht, so kommt der Arai
per Flugzeng anl den Hof. {Med. Kiin, Nr, 21/33)

MiBerlolg der Sozinlisierung. Das sozialistische Sdiriftinm Englands
rennt das Zuviel an Zwangswirtschaft als Grund fiir die derzeitige
Krise der englischen Wirisdialt, Der Sozialismus wird ein Glauben
von gestern genanut. Eine weitere Sozialisierung nnd Nivellierung muf
verhingnisvolle Folgen haben, (.Sdinelldienst des deuischen Industrie-
ipstituts®, 14, Oktober.) (D, Disch. Arzt Nr. 11/52)

Sludentinnen kénnen in Frankreich Militirdrzte werden! Der fram-
zisische Ministerrat hat cine Verfigung nngenonuuen.rnndl der Stu-
dentinnen der Medizin und Pharmakologie sich um Zulassung zu den
militirisdien Sanitiissdinlen bewerben dirfen. Die weiblichen Militir-
irzte und Militirapotheker sollen dieselben Bedingungen baben wie
die entsprechendrn manulicien Grade. -

Als Begrindung wird angefiihrt, a8 in anderen Lindern, besonders
in den Vereinigten Staaten und in Grofibritannien, Franen augenhblidk.
lich zu den Militirsdinlen zogelassen sind und in des Einheiten mit
denselben Titeln, denselben Gradeu und derselben Besoldumg wie das
minnlithe Personal dienen dirfen, Die Verordnung besagt indessen,
dag die Hierardiie des weiblidien Militirpersonals keiaerlei Verhin.
dung mit’dem minnlichen Personal bat. Diese Anordnung wird es dem
Gesundheitsdieust der Arinee’ ermiglichen, cinem stellenweise etheb-
lichen Mangel im Heeressanititswesen abzuhelfen. {Sanrl. Abl. 2/53)

In Oslerreleh cutfallen auf eine Bevdlkeruug von 693274 Lin-
wohnern 10760 Xrzie. Anf je 4000 Einwohner kommen 1,52 Arzle.
Es entspricht der anch anderwirts festzustelleaden Regel, daf in der
Grofistadt Wien mit 1731557 Einwohunern 4450 Xrzte d. s 41,64%
aller Arzte .in Osterreich, gezihli werden.
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AMTLICHES

Zum Bundesvertriebenengesetz

Es besteht Veranlassung, auf die besonders fiir die
Arzteschaft wesentlichen nachfolgenden Bestimmungen
des Bundesvertriebenengesetzes aufmerksam zu machen.

Das Bundesvertriebenengesetz — BVFG — wunde unter
dem 18. 5. 1953 vom Bundesprisidenten und vom Bundes-
kabinett unterzelchnet und im Bundesgesetzblatt Teil 1.
Nr. 22, Seite 201 ff, ausgegeben zu Bonn am 22. 5. 1953,
veroffentlicht.

Gemal Artikel 82, Abs. 2, Satz 2 des Grundgesetzes flir
die Bundesrepublik Deutschland tritt das Bundesvertrie-
benengesetz damit am

5. 6. 1953 in Kraft.

Somit laufen die AusschluBfristen fiir die Meldungen
nach § 70, Abs. 1 und 3, BVFG am 5. 9, 1953 ab.

Das Bundesveririebenenministerium weist in einer
offiziellen Pressebekanntmachung auf die oben genann-
ten AusschluBfristen mit besonderem Nachdruck hin, da
ein Versdumen derselben fiir die betroffenen Personen
schwerwiegende Nachtieile zur Folge haben wiirde.

SJPriifungen und Urkunden
§ 92
Anerkennung von Priifungen

(1) Priifungen und Befihigungsnachweise, die Ver-
triebene und Sowjetzonenfliichtlinge bis zum 8. Mai 1845
im deutschen Reichsgebiet nach dem Gebietsstande vom
31. Dezember 1937 abgelegt bzw. erworben haben, sind

im Geltungsbereich des Grundgesetzes und in Berlin
(West) anzuerkennen.
(2y Priifungen und Befdhigungsnachweise, die Ver-

triebene bis zum 8. Mai 1945 in Gebieten auBerhalb des
Deutschen Reiches nach dem Gebietsstande vom 31, De-
zember 19237 abgelegt bew. erworben . haben, sind im Gel-
tungsbereich des Grundgesetzes und in Berlin (West) an-
zuerkennen, wenn sie den entsprechenden deutschen
Priifungen und Befidhigungsnachweisen gleichwertig
slnd, Die Bundesregierung wird erméichtigt, durch
Rechtsverordnung mit Zustimmung des Bundesrates zu
bestimmen, welche Priifungen und Befihigungsnach-
weise, deren Anerkennung nicht in die ausschlieBliche
Zustindigkeit der Linder fillt, den entsprechenden deut-
schen Priifungen und Befihigungsnachweisen gleichwertig
sind, Sie kann dabei bestimmen, ob und in welchem Um-
fange Erginzungspriifungen abzulegen sind,

§ 93
Ersatz von Urkunden

(1) Haben Vertriebene oder Sowjetzonepfliichtlinge, die
zur Ausitbung ihres Berufes notwendigen Urkunden
(Priifungs- oder Befihigungsnachweise} und die zur
Ausstellung wvon Ersatzurkunden erforderlichen Unter-
lagen verloren, so Ist ihnen auf Antrag durch die fiir
die Ausstellung entsprechender Urkunden zustéindigen
Behéirden und Stellen eine Bescheinigung auszustellen,
wonach der Antragsteller die Ablegung der Priifung oder
den Erwerb des Befiihigungsnachwelses glaubhaft nach-
gewiesen hat,

(2) Voraussetzung fiir die Ausstellung der Bescheini-
gung gem#fl Absatz 1 ist, dafi die Ablegung der Priifung
oder der Erwerb des Befdhigungsnachweises bestitigt
wird
1. durch Erklérungen von zwel glaubwiirdigen Zeugen

zur Niederschrift vor einer fiir die Ausstellung der

Bescheinigung zustindigen Behérde oder Stelle oder
2. durch eidesstattliche Erklarungen von zwel glaub-

wiirdigen Personen, deren Unterschriften amtlich be-

giaubigt sind und die diese eidesstattlichen Erkla-
rungen vor einer Stelle abgegeben haben, die zur

Entgegennahme solcher Erklirungen befugt ist, oder
3. durch schriftliche, an Eides Statt gegebene Erkldrung

einer Person, die auf Grund lhrer fritheren dienst-

lichen Stellung Im Bezirk des Antragsteilers von der

Ablegung der Priifung oder dem Erwerh des Befiahi-

gungsnachwelses Kenntnis hat.

i |

(3) Die Bescheinigung gemidl Absatz 1 hat im Rechts-
verkehr dieselbe Wirkung wie die Urkunde {iber die ab-
geiegte Priifung oder den erworbenen Befdhigungsnach-
weis,

(4) Dle Absiitze 1 bls 3 sind flir den Nachweis rechts-
erheblicher Tatsachen im Sinne des Gesetzes zur Rege-
lung der Rechtsverhiltnisse der unter Artikel 131 des
Grundgesetzes fallenden Personen vom 11. Mai 1951
(Bundesgesetzblatt I S. 307) entsprechend anzuwenden.

(5) Die Linder bestimmen die Stellen, die zur Ent-
gegennahme eidesstattlicher Erklirungen gemif Absatz 2
Nr. 2 befugt sind.«

Ergéinzend und erliuternd zu den auszugsweise ver-
offentlichten Bestimmungen des Bundesvertriebenen-
gesetzes gibt der Flichtlingsarztausschufl der Arbeits-
gemeinschaft der Westdeutschen Arztekammern bekannt:

Wiederzulassungsanspriiche
vertriebener Altkassenérzte
Nach § 70 des Bundesveririebenen- und Fliichtlings-
gesetzes (BVFG) haben Vertriebene und Sowjetzonen-
fllichtlinge, die vor dem 4. 9. 1939 als Arzte zur Kas-
senpraxis nach deutschen Vorschriften zugelassen waren
und bis zum 31. 12, 1952 im Geltungsbereich des Grund-
gesetzes oder in Berlin (West) ihren stindigen Aufent-
halt genommen haben, einen Rechtsanspruch auf Zu-
weisung eines Kassendrztlichen Tétigkeitsbereiches, da
nach dleser gesetziichen Bestimmung ihre frithere Kas-

+ senzulassung als weiterhln bestehend gilt. Sie haben

sich innerhalb

einer AusschluBfrist von drei Monaten
nach Inkrafttreten des BVFG bei dem filr den Ort ihres
stindigen Aufenthaites zustidndigen Zulassungsausschufl3
zwecks Wiederaufnahme der Kassenpraxis zu melden. Der
Zulassungsausschull hat lhnen dann unverziiglich und
ohne Riicksicht auf die Zahl der bereits zugelassenen
Arzte sowie ohne Anrechnung auf die bestehende Ver-
hiltnlszahl, Arzte zu Versicherten, einen kassenéirztlichen
Tétigkeitsbereich zuzuweisen,

Gegen die Entscheidungen der Zulassungsausschiisse
haben diese Arzte die Moglichkeit, von den fiir das Zu-
lassungsverfahren geltenden Rechtsmitteln Gebrauch zu
machen,

Umsiedlung von Kassenérzten

Unter Beriicksichtigung der bereits durchgetiihrten oder
noch in Durchfiihrung befindlichen Umsiedlungsprogramme
{Umsiedlungsgesetze und Verordnungen vomn 29. 11, 1849/
22. 5. 1951 / 13. 2. 1953) soll auch die Umsiedlung wvon
Kassenidrzten aus den Fliichtlingsabgabelindern Bayern,
Niedersachsen und Schleswig-Holstein im Rahmen einer
noch festzulegenden Quote erfolgen,

Nach § 70 Abs. 3 des BVFG gelten die Kassenzulas-
sungen der vertriebenen und Sowjetzonenfliichtlingstrzte
(8§ 1—4 des BVFQ), die nach bundes- oder landesrechi-
lichen Vorschriften umgesiedelt wunden oder in der Zu-
kunft umgesiedelt werden und am bisherigen Aufent-
haltsort zur Kassenpraxis zugelassen waren, in ihrem
neuen Zulassungsbezirk welter, Hierbei lst zu beachten,
dall vor Inkraftireten des Gesetzes nach bundes- oder
landesrechtlichen Vorschriften umgesiedelte Kassenirzte
innerhalb einer AusschluBfrist von drei Monaten nach In-
kraftsetzung des BVFG, bei dem fiir ihren neuen Wohnort
zustindlgen ZulassungsausschuBl die Zuwelsung eines kas-
senfrztiichen Tatigkeitsbereiches beantragen miissen.

Die Frist fiir nach Inkrafitreten des BVFG aul
Grund bundes- oder landesrechtlicher Vorschriften um-
gesiedelter Kasseniirzte beginnt mit der befugien Auf-
enthaitsnahme im neuen Zulassungsbezirk.

Um dem FlichtlingsarztausschuZ der Arbeitsgemein-
schaft der Westdeutschen Arziekammern einen Uber-
blick {iber die Zahl der eine Umsledlung anstrebenden
Kasseniirzte zu geben, wind gebeten, der zustiindigen
Landesirztekammer eine kurze Mittellung liber den bei
der zustindigen Landesfliichtlingsverwaltung einge-
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reichten Umsledlungsantrag zu machen, Der Fliichtlings-
arztausschuBl wird auf Grund dieser Zahlenmeldungen ent-
sprechende Vorschlige iiber die Quoten machen, die die
Aufnahmelinder an umzusiedelnden Kassenérzten auf-
nehmen miiGten.

Antrige von Kassenlirzten auf Umsiedlung aus den
Fluchtlingsabgabeliéndern Bayern, Niedersachsen und
Schleswig-Holstein kénnen von den Umsiedlungswilligen
bei den filr ihren Wohnsitz zustindigen Landesfliicht-
lingsverwaltungen gemacht werden. Die Anschriften die-
ser Landesflilichtlingsverwaltungen sind folgende:
Bayern: Bayer., Staatsministerium des Innern, der

Staatssekretédr filir Angelegenheiten der Heimatver-
triecbenen, Miinchen, Prinzregentenstr, 5.
Niedersachsen: Der niedersiichsische Minister fiir
Vertriebene, Hamnover, Hans-Bckler-Allee 15.
Schleswig-Holstein: Schleswig - Holsteinischer
Minister fiir Arbeit, Soziales und Vertriebene, Klel-
Wik, Férdehaus,

Wichtigfiiralleevtl. umsiedlungswlllligen
Arzte

Der Fliichtlingsarziausschull hat sich bei der Beratung
der bevorstehenden Umsiedlungsaktion heimatvertrie-
bener und Sowjetzonenfliichtlingskassenfirzte mit den
positiven und negativen Méglichkeiten, die fiir den ein-
zelnen Arzt aus einer solchen Umsledlung entstehen kiéin-
nen, eingehend befaBt. Der Flichtlingsarztausschuf3 bittet
jeden heimatvertriebenen Kollegen, bevor er eine evtl
Umsiedlung von seinem - augenblicklichen kassenfrzt-
lichen Tatigkeitsbereich in eln anderes Land beantragt,
selbst eingehend und kritisch zu priifen,
ob er das zwelfellos mit jeder Umsiedlung verbundene
Risiko der erneuten Existenzgriindung zum zweiten Mal
nach der Vertreibung auf sich nehmen kann und will.
Die Schwierigkeiten, die jeden Umsiedler auch bei der
durch das Gesetz geregelten Zulassung im neuen kassen-
drztlichen Tétigkeitsbereich in der neuen Umgebung er-
warten, sind zweifellos nicht gering. Die Beschaffung
geelgneter Praxisriume, das Eingewdhnen in eine fremde
Umgebung in einer neuen Landschaft mit neuen Men-
schen anderer Mentalitit sind erschwerende Faktoren,

die Giber die bei jedem Neuaufbau einer Praxis in hei-
matlicher Umgebung ebenfalls schon vorhandenen Schwie-
rigkeiten sicherlich noch weit hinausgehen.

Die Zuweisung des Praxlsortes und damit
dle Wehl des kassenérztlichen Tiatigkeitshereiches nach
der Umsledlung ist nach dem Gesetz ausschlieBléich
Angelegenhelt der Zulassungsausschiisse
der Aufnahmelédnder, die fiir die Bereitstellung
der zur kassenérztlichen Versorgung im Rahmen der ge-
setzllchen Verhéltniszahl notwendigen Kassenirzte pla-
nend und =zulassend zu sorgen verpflichtet sind., Der
umsiedlungswillige Kassenarzt wird zweifellos Wilnsche,
in welches Aufnahmeland er mdéchte, HuBern kénnen.
Welcher kassenfrztliche Tétigkeitsbereich und Ort ihm
durch die zustiindigen Behirden und Zulassungsaus-
schiisse zugewiesen wird, bleibt jedoch letztlich diesen
Stellen {iberlassen. Das Gesetz sieht lediglich die Mog-
lichkeit vor, gegen die Entscheidungen der Zulassungs-
ausschilsse die lm Zulassungsverfahren iiblichen Rechts-
mitte]l (Berufsinstanzen und Verwaltungsgerichte} in
Anspruch zu nehmen,

Weder die drztlichen Berufsorganisa-
tlonen noch die Organisatlonen der Hei-
matvertriebenen werden das Risiko der
Existenzgrindung jedem elnzelnen um-
siedlungswilligen Arzi abnehmen ké&n-
nen. Sie werden diesen Arzten selbstverstiindlich jeder-
zeit ‘beratend zur Verfligung stehen, damit sie die ihnen
nach dem Gesetz zustehenden Rechte voll in Anspruch
nehmen kbtnnen. Dariiber hinaus aber wird die ganze
Arbeitslast und das ganze Risiko bel jedem betreffen-
den Arzt selbst liegen.

AbschlieBend wird aus gegebenem Anlafl zur Vermei-
dung unnétiger Bewerbungsschreiben der heimatver-
triebenen Arzte darauf hingewiesen, daB es zwecklos ist,
Wiederzulassungsanspriiche vertriebener Altkassenirzte
oder Umsiedlungsantriige unter Beifiigung von Perso-
nalunterlagen und Urkunden an den Fliichtlingsarztaus-
schull der Arbeitsgemeinschaft der Westdeutschen Arzte-
kammern oder dessen Geschéftsfithrung zu richten, da
diese keine Mdoglichkelt haben, in einzelne Verfahren
einzugreifen.

Bildung der iirztlichen Berufsgerichte und des iirztlichen Landesberufsgerichtes

Auf Grund der Bestimmungen des Art. 22 Abs, II, III
und IV Bayer. Arztegesetz vom 25. 5. 1948 (GVBL S. 183)
wurden folgende Berufsgerichte fiir die Arzte in Bayern
geblldet:

A, Fiir das Verfahren im ersten Rechtszug:
I, Das ,Arztllche Berufsgericht fiéir den
Regierungsbezlirk Oberbayern In Miinchen“
Zu Gerichitsmitglledern wurden bestellt:
a)rechtskundiges Mitglled:
Regierungsrat Dr. Ferdinand Lels, Miinchen, Agnes-
Bernauer-Str, 34a

Stellvertreter: Regierungsrat Hans Arold, Miinchen,
Herzog-Rudolph-Str. 9/1,

by &rztliche Mitglieder:
1. ordentliche Mltglieder:

Dr, Hans v. Bomhard, Facharzt fiir Chirurgie,

Miinchen, Ohmstr, 13/2

Dr. Paul Sehreder, prakt. Arzt, Miinchen,

Franz-Joseph-Str. 23

Dr, med, Korbinian Rothwinkler, Olching,

Hauptstr, 43 d

Dr. med. Kar! Theodor Dre xel, Rosenheim,

Ludwigsplatz 4

Ersatzmitglieder:

Dr. med, Thekla v. Zwehl, Fachiirztin fiir Innere

Medizin, Miinchen, Adalbertstr. 96/0

Dr. med. Franz Gerber, Facharzt fiir

(]

Hals-

Gegen Stérungen des vegetativen Gleichgewichtes

Nledrige Tagesdasen!

Emedian

t—2 Dragae1 geniligen melstens — daher besonders wirtschaftlicht ©O.P. mit 20 Dragees DM 2.40 o.U.

Literatur- ynd Musterabgebe: 8. MERCK, DASMSTADY . Abtelleny Minchen - (13b) Minchen 2, AlfonsstraBe ¥
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Nasen-Ohrenkrankheiten, Miinchen, Schluderstr.
Dr. med. Wilhelm Senger,
Miinchen, Sonnenstr, 14

Dr, med. Josef Schuck, Priv.-Dozent, Facharzt
fiir Gyniikologie, Miinchen, Beethovenstr, 10

Dr. med. W. Rippelbeck, Mithldorf, Sedanstr. 6.
Dr. med. habil Harald Taeger, Flrstenfeld-
bruck, Miinchner Str. 41

Dr. med. Alexander Steinbacher,
Nr. 178, Kreis Starnberg

Dr. med. Heinr. Sc hép pe, Schongau, Bahnhofstr,

II. Das ,Arztliche Berufsgericht fiir den
Regierumgsbezlrk Schwaben in Augsburg'.
Zu Gerichtsmitgliedern wurden bestellt:
a)rechtskundiges Mitglied:
Ohbherlandesgerichtsrat Maurer, Augsburg, Sieglin-
denstr, 18
Stellvertreter:
1. Landgerichtsrat Dr. Augsburg,
Beethovenstr, 8
2. Landgerichtsrat Ulrich Freihalter, Augsburg,
Nibelungenstr, 19,
by 4rztliche Mitglieder:
1. ordentliche Mitglieder:
Dr. med. Hermann Bickel, Facharzt fir Augen-
krankheiten, Augsburg, Schizlerstr. 19
Dr, med. Felix Kircher, prakt. Arzt, Lauingen/
Donau
2. Ersatzmitglieder:
Dr. med, Josef Johne, Facharzt fiir Haut- und
Geschlechtskrankheiten, Memmingen, Ulmer Str. 7
Dr. Hans Ko pf, prakt. Arzt, Neuburg a. d. Donau,
Theresienstr. B 198
Dr. Hans Wagner, Facharzt fiir Chirurgie, Donau-
wirth, Bahnhofstr, 466
Dr. Kurt Weigert, prakt. Arzt, Sonthofen,

III. Das ,Arztliche Berufsgericht fiir den
Regierungshbezirk Oberfranken in Bayreuth®.
Zu Gerichtsmitgliedern wurden bestellt:
a) rechtskundiges Mitglied:
Regierungsrat Wilhelm Spanl, Bayreuth, Seestr, 15
Stellverireter; Regierungsrat Ulrich R en k, Bayreuth,
Luitpoldplatz 10
by &rztliche Mitglieder:
1. ordentliche Mitglieder:
Dr. med, Wiilibaid Ru B, prakt., Arzt, Hof, Schil-
lerstrafBie 1
Dr, med. Franz Pfister, prakt. Arzt, Hallstadt
bei Bamberg
2. Ersatzmitglieder:

+  Dr, Armin Schleu Bner, prakt. Arzt, Wunsiedel
Dr, med. Albert Angerer, prakt. Arzt, Bayreuth,
Wahnfriedstr, 1
Dr, med. Anton M e t z, prakt. Arzt, Coburg, Rosen-
auerstrafle 28

IV. Das ,Arztliche Berufsgericht fiir den
Regierungsbezirk Mittelfranken in Niirnberg®
Zu Gerichtsmitgliedern wurden bestellt:
a)rechtskundigeg Mitglied:

Landgerichtsrat Gustav Hagendorn beim Land-

gericht Niimberg

Stellvertreter: Oberregierungsrat i,

Niirnberg, Weintraubengasse 1
b) Arztliche Mitglieder:

1. ordentliche Mitglieder:

San.-Rat Dr. med. W. Voit, Niirnberg, Dennerstr. 2.

Purzgen.r

de»‘efa-

22
Facharzt fiir Augen,

Giiching

Hans Meier,

B 'Def Huttersy

- nimmt J'l('llt'r_jeden

Dr. med. Theodor Heumann, Ansbach, Crails-
heimer Str. 2

2. Ersatzmitglieder:
Dr. med. Karl Weidenbacher,
Waldstr. 10
Sanitéitsrat Dr. Karl Kndéll,
Nordring 19
Stadtmed. Direktor Dr. med. Wilhelm Kluth,
Niirnberg, Wetzendorfer Str. 58
Dr. med. Erich Orth, Pappenheim, Am Hais 2.

V. Das ,Arztliche Berufsgericht fiir den
Reglerungsbez.rk Unterfranken in Wirzburg®
Zu Gerichtsmitgliedern wurden bestellt:
a)rechtskundiges Mitglled:
1. Regierungsdirektor Huge H8usner,
Franz-Schubert-Str, 7
2. Stellvertreter: Oberregierungsrat Dr. Alfons Dorn,
Wiirzburg, LudwigstraBe.
by Arztliche Mitglieder:
Dr. Fritz Kraefft, prakt. Arzt, Wiirzburg, Sonnen-
straBe 7T
Dr. med. Ant. Schre d1, prakt. Arzt, GroBostheim.
2. Ersatzmitglieder:
Dr. med. Ludwig Singer, Facharzt fiir Haut-
krankheiten, Bad Kissingen, Am Kurgarten 2
Dr. med. Josef Berninger, prakt Arzt, Pfarr-
weiBach
Dr. med. Julius H a a s, prakt. Arzt, Karlstadt
Dr.med. EugenForst e r , prakt. Arzt Hammelburg

VI Das ,Arfztliche Berufsgericht fiir den
Reglerungsbezirk Niederbayern in Straubing"
Zu Gerichtsmitgliedern wurden bestellt:
a)rechtskundiges Mitglied:
Amtsgerichisdirektor a. D. Ludwig Gabler, Strau-
bing, Gabelsbergerstr, 38a.
Stellvertreter: Oberlandesgerichtsrat a. D., Amtsge-
richtsrat Dr. August G rim m, Straubing, Amtsgemcht
b) Arztliche Mitglieder:
1. ordentliche Mitglieder:
Dr. med. Albin Angerer, Facharzt fiir Chirurgie,
Straubing, Petergasse 29,
Dr. med. Erwin Brandl, prakt. Arzt, Straubing,
Wittelsbacherstr. 11.
2. Ersatzmitglieder:
Dr. med, Franz Damrich, Facharzt fir Chirur-
gie, Zwiesel.
Dr. med. Kajetan Schr 8d i, prakt, Arzt, Tann /Ndb.
Dr. med. Jos. Salbeck, prakt Arzt, Dingolfing.

VII. Das ,Arztliche Berufsgericht fiir den
Reg:erungsbez1rk Oberpfalz in Regensburg".
Zu Gerichtsmitgliedern wurden bestellt:

a) rechtskundiges Mitglied:
Landgerichtsdirektor a. D, Paul Seboldt, Regens-
burg, Luitpoldstr. 15a.

Stellverireter: Oberstaatsanwalt a. D. Eugen Mar -

net, Regensburg, Margaretenstr. 9.

b) arztllche Mitglieder:

1, ordentliche Mitglieder:
Obermedizinalrat a. D. Dr. med. Hans Franke,
Regensburg, Hilinerweg 6.
Dr., med. Karl Senft,
Haidhof,

2. Ersatzmitglieder:
Dr. med, Rudolf Steininger, prakt. Arzt, Am-
berg, Ludwigstr, 13
Dr. med Josef Holzinger, prakt. Arzt a. D,
Furth 1. W,
Dr, med. Michael R ies, prakt. Arzt, Berching

Fiirth (Bay).,
WeiBenburg (Bay.l,

Wiirzburg,

prakt. Arzt, Maxhiitte/

... 2in nevartiger,
antihistamintreier Wirkstoff
in schwachsaurer,
fettfreier Salbengrundlage
Tube 20 g DM 1.45
tlherall vnrraﬁg

rey/
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Die Wund-und Heilsalbe

der grossen und kleinen Chirurgie

LYSSIA-WERKE WIESBADEN

Dr. med. Friedrich Hoffmann, Facharzt flur
Hals-Nasen-Ohrenkrankh., Weiden, Bahnhofstr. 13,

B. Fiir das Verfahren im zweiten Rechtszug:
Das ,Arztliche Landesberufsgericht in Miinchen®
Zu Gerichtsmitgliedern wurden bestellt:
a) rechtskundiges Mitglied:
1. Oberlandesgerichtsrat a. D. Raimund Aubele,
Miinchen, Brosamerstr, 21
Stellvertreter: Oberlandesgerichtsrat Dr. Karl
Spreng, Miinchen, Agnesstr, 38/4
2. Ministerialrat a. DD. Ludwig Reehenmacher,
Lochham b. Miinchen, Rudolfstr, 27
Stellvertreter: Amtsgerichtsrat Dr. Hans Sehmatz,
Mimmchen-Pasing, Baltlcusstr, 4.
b) drztliche Mitglieder:
Ordentl che Mitglieder:
Dr. med, Ottheinrich K&ster, Facharzt f. Frauen-
krankheiten und Geburtshilfe, Wiirzburg, Mergent-
heimer Strafe 22,
2. Dr. med. habil. Kurt Stiibinger, Facharzt fiir
Chirurgie, Maisach/Obb.

3. Dr. med. Fritz W ich, Facharzt f. Chirurgie, Niirn-
berg, Bucherstr. 20a,

Ersatzmitglieder:

1. Dr. med. Hans-Karl Endlich, prakt. Arzt, Uehi-
feld bei Neustadt a. d. Aisch

2. Dr. med. Simon Kurz, Facharzt fliir Chirurgie,
Miinchen, Mauerkircherstr. 6

3. Dr. med. Ermnst Mé Bmer, Facharzt fiir Kinder-
krankheiten, Landshut, Seligenthaler S$tr. 11

4. Dr, med. Anton Pfelffer, Facharzt f. Chirurgie,
Ingolstadt, Preysingstr. 3

5. Dr. med. Hertha Riffeser, Miinechen, Heimeran-
strafle 2

C. Die Bestellung der Gerichtsmitglleder gilt jeweils fiir
die Dauer von 4 Jahren. Beginn der Amtsperiode ist der
1. April 1953.

Die Aufsicht {iber die &Arztiichen Berufsgerichfe fiihrt
die jeweils zustindige Regierung. Aufsichtsbehfrde fiir
das #drztliche Landesberufsgericht ist das Bayer. Staats-
ministerium des Innern, I. A, Platz, Ministerialdirektor

Kostenordnung fiir die Entschiidigung der Mitglieder bei den iirzilichen Beruisgerichien

I. Vorverfahren
1. Tagegeld flir den ganzen

Tag 20 DM
Tagegeld fiir den halben
Tag!) 10 DM

2. Reisekosten
a) bei Bahnfahrt Hin- und Riidifahrt Fahr-
karte 2, Eisenbahnklasse
flir den Kilometer DM —.30
zu berechnen nach der je-
weils kiirzesten Entfernung
. der Hin- und Riidcfahrt
() bel Benutzung einer Hin- und Riickfahrt nach
amtlichen oder pri- Preis der Fahrkarte. So-
vaten dffentlichen weit Riicdkfahrkarten mdg-
Omnibusiinle lich, Preis der Riickfahr-

b) bei Benutzung eines
eigener_1 Kraftwagens

karte
d) Strafenbahnfahrten Fahrpreis
3. Ubernachtungsgeld?) 10 DM

4. Verdienstausfall®) Auf Antrag kann der Arzt

bei Nachweis der Beschiif-

tigung eines Praxisvertre-

ters eine Vergiitung von

15 DM erhalten

5. Auslagen: jI‘elefon, erstattungsfahig in der Hihe
Porto, Papier der nachgewiesenen Un-

kosten

II. Berufsgerichtiiches Verfahren

A, Vorbereitendes Verfahren
1. Tagegeld fiir den ganzen

Tag 25.— DM
Tagegeld fiir den halben

Tag

Reisekosten 12.50 DM
Ubernachtungsgeld wie unter [

wie unter I
wie unter 1

Auslagen
Sondervergiitung an
nichtérztliche Mitglieder
fir Aktenstudium, vor-
bereitende Verfligungen,

G
“r e b

Sitzungsniederschrift,
Fertigung der Urteiis-
begriindung®) 15.— DM, 40.— DM

B. Hauptverhandlung

wie fiir das Vorbereitende Verfahren mit Ausnahme von

Ziff. 5. Die Sondervergiitung wird fiir den ganzen Fall —

einschlieBlich des Vorbereitenden Verfahrens gewdahrt.

Krlduterungen:

1) Das halbe Tagegeld ist geschuldet, wenn die Tat:gkelt

bis 12 Uhr mittags dauert oder erst nach 12 Uhr

mittags beginnt. Die Zeit der An- und Rickfahrt ist
als Sitzungszeit anzusehen,

Ubernachtungsgeld ist zu gewihren, wenn die Anfahrt

vor 5 Uhr morgens, die Riickfahrt nach 11 Uhr abends

angetreten werden mublte,

3} Verdienstausfallsentschidigung ist nur zu gewihren,
wenn die Voraussetzungen eines ganzen Tagegeldes
gegeben sind.

4} Die H8he der Sondervergiitung umfaBt die Tatigkeit,
die fiir den einzelnen Fali im ganzen aufgewendet
wird. Sie richtet sich in ihrer Hohe nach dem Umiang
des Zeitaufwandes oder der Schwierigkeit des Failes.
Im Streitfall entscheidet iiber die Hiohe das Gericht
mit einfacher Mehrheit,

"
—

Anerkennung des Gsterreichischen Doktorgrades

Das Gesuch an das Bayer. Staatsministerium fir Unter-
richt und Kultus um Anerkennung eines an der Universi-
tdt Innsbruck im Jahre 1946 erworbenen Dr.-med.-Grades
gab dem Ministerium AnlaB zu grundsétzlichen Ausfiih-
rungen liber Anerkennung der dsterreichischen medizini-
schen Ausbildung und des an einer 6sterreichischen medi-
zinischen Fakultit erworbenen Doktorgrades in Bayern,
Das Schreiben ist an die &sterreichische Verbindungsstelle
der amerikanischen Zone Deutschlands gerichtet wund
wurde in Abschrift der Bayer. Landesarztekammer zu-
geleitet,

Fiir die Anerkennung auslandischer akademlscher Grade
in Bayern ist in Vollzug des Gesetzes iiber die Fiithrung
akademischer Grade vom 7. 6. 39 (RGBl I S, 985 und
der DVO vom 21, 7. 39 (RGBi. 1 S. 1326) seit Ende des
zweiten Weltkrieges das Kultusministerium zustindig. Es
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laufen noch Verhandlungen der Unterrichtsverwaltun-
gen der Linder der Bundesrepublik iiber die Anerken-
nung der Osterreichischen med. Ausbildung und des
von Osterreichischen med. Fakultiiten wverliehenen Dr.-
Grades, Das Ministerium hat sich zwischenzeitlich leider
erfolglos bemiitht, mit Osterreich zu einer Verbiirgung
der gegenseitigen Anerkennung akademischer Grade auch
anderer Disziplinen zu kommen. Die Osterreichische Un-
terrichtsverwaltung hat hierzu dem Ministerium {iber die
Bayer, Staatskanzlei seinerzeit mitteilen tassen, dal aus
staatsrechtlichen Erwigungen als Vertragspartner fir
eine derartige Regelung nur die Bundesrepublik in Frage
komme, Daraufhin wurden vom Ministerium Verhand-
lungen bei der Stindigen Konferenz der Kultusminister
angeregt.

Da seit Kriegsende in Osterreich Studienordnungen
eingefithrt worden sind, die sich zum Teil hinsichtlich
der materiellen Anforderungen von den deutschen Pri-
fungsordnungen nicht unerheblich unterscheiden, sah sich
das Ministerium aus fachlichen Erwigungen gezwungen,
vor der Anerkennung der dsterreichischen drztlichen Aus-
bildung eine Erginzungspriifung in den Fichern zu ver-
langen, die nach der 8sterreichischen Priiffungsordnung
nicht gepriift werden, und die allgemeine Anerkenpung
des 8sterreichischen Dr.-med.-Grades wegen ungleicher
Erwerbsvoraussetzungen (Fehlen einer Dissertation) ab-
zulehnen,

Damit nahm das Bayer. Staatsministerium fir Unter-
richt und Kultus auf Anregung der bayerischen med.
Fakultiten und Priifungsvorsitzenden sowie mit Zustim-
mung des Bayer, Staatsministeriums des Innern fiir diese
Fachrichtung eine Regelung — die iibrigens vom Herrn
Priifungsvorsitzenden filr die &drztliche Prilffung an der
Universitit Miinchen als #uBerstes Entgegenkommen be-
zeichnet wird — auf, die in Osterreich, soweit bekannt,
seit Kriegsende in Form der Nostrifizlerung flir alle
deutschen akademischen Grade, unbeschadet der Zeit des
Erwerbs, angewandt wird. Der Erginzungspriiffung in
Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten und topographischer
Anatomie miissen sich — wle nochmals ausdriicklich fest-
gestellt werden darf — auch deutsche Staatsangehdrige
vor Anerkennung der 6sterreichischen medizinischen
Ausbildung unterziehen,

Zyriicknahme der Untersagung der drztiichen Berufs-

ausiibung,
Die gegen Dr. med. Heinz Stein, geb. 10, 12, 1915 in
Koblenz, wohnhaft: Miinchen-Obermenzing, Bergson-

strale 15, mit Beschluf der Regierung von Oberbayern
ausgesprochene Untersagung der #rztlichen Berufsaus-
tibung vom 17. 6. 1950, wurde mit Bescheid Nr. II/11—5003
ce 111 vom 9, 6. 1953 der Regierung von Oberbayern zu-
riickgenommen.

Aufldsung der Landesopiumstelie Bayern

GemifB Gesetz iiber die Errichtung eines Bundes-
gesundheitsamtes vom 27, 2. 1952 (BGBL I S. 121) wer-~
den die Dienstgeschiifte der Landesopiumstelle Bayern
am 1. Mai 1953 von der Bundesopiumstelle Koblenz/Rh.,
Am Rhein Nr, 12, {ibernommen. Die Landesopiumstelle
Bayern stellt somit am 30. April 1953 ihre Tétigkeit
eln. Ab 29, April 1953 sind Bezugscheinantrige an die
Bundesopiumstelle Koblenz/Rh., Am Rhein 12, zu sen-
den. Antrige, die nach diesem Zeitpunkt hier eintreffen,
werden an die Bundesopiumstelle weitergeleitet. Etwaige
Verdffentlichungen der Bundesopiumstelle in der Fach-
presse sind ab 1. 5. 1953 auch fiir die bayerischen Apo-
theken und fiir die Leiter von #rztlichen und tierdrztli-
chen Hausapotheken verbindlich,

Die von der Landesopiumstelle Bayern ausgegebenen
Betaubungsmittelbezugscheine mit dem Aufdruck ,,Gebithr
bezahlt* behalten ihre Gidtigkeit und kénnen weiterhin
verwendet werden, Ab 1, Mai 1953 kdnnen bis Aufbrauch
des Restbestandes Bezugscheinhefte ohne Aufdruck
~Gebithr bezahlt® zum Heftpreis (pro Stiick DM 1.20 zu-
ziiglich der Portospesen) beim Bayerischen Staatsmini-
sterium des Innerm — Gesundheitsabteilung — Miin-
chen 2, Brienner Strafle 55, bezogen werden.

I. A. gez. Dr. Schmelz,
Reg.-Medizinaldirektor

BUCHBESPRECHUNGEN

Florence Nightingale. Von Cecil Woodham-Smith, Deutsche
Ubersetzang voa 1. Wild. Kosel-Verlag, Milnchen 15, 526 5., 9 Abb,
Ln. DM 22.50,

Es ist ein Mittelding zwischen Roman und Biographie nnd nahezu
eia geschichtliches Dokument. Die exakten und aufierordentlich aus-
fihrlichen Schilderungen des ganzen Ablauls dieses Lebens lassen anl
eine sehr gewissenhalte Arbeil schliefen. Die ausgezeichnete Uber-
setzung von 1. Wild macht villig vergessen, daB das Bach aicht in
der Ursprache vor nas liegt..

Florence Nigthingale ist in England fast eine legendire Persénlich-
keit, eiae Nationalheroine. Dieser Ruf wird weilgebead durdy ein
Leben gerechtfertigt, dag wohl keln Romansdiriftsteller so phaatastisch
ansdenken knnte, wie es in Wirklichkeit gelebt wurde. Aus bichsien
Adelskreisen stammend, unternimmt ein bildschines Madchen von zar.
tester Gesundheit die Aufgabe, Krankenpllegerin zu werden. Der gan-
zen Familie zom Trotz gelingt es ihr, sich in Deutschland die nbtige
Ausbiddung zu verschaffen, Allmihlich erhebt sie einem Berui, der
bisher mur von Frauen niedersier Schicht ausgeitbt wurde, zu sitilicher
Hihe. Uber das hinaus gelingt es jbr, durch eine ans Wunderbare
grenzende Tatkralt, ihre Beziehungen so ansznnuizea, dall ihr die
ganze Reform des Hrztlichen Sanititswesens in England iibergeben
wird. Unier phantastischen Umstinden geht sie nach Skntari, Sie
deutet bedenkenlos mit dem Finger anl all die bimmelschreiendea
Miflstinde der damaligen Lazareite und opfert Hunderte von Malea
fast ihr Leben. Jmmer wieder bricht sie zusammen, immer wieder cr-
bebt sie ihre nicht zu brechende Willenskralt iiber alle katastrophalen
Umstinde ihrer Ieiblidhen und seelisdien Existenz Sie bricht mit
ihrer Familie, sie verliert ihre Frennde, jedoch steis aufs neune
triumphijert der Gedanke nod der Wille zu ihrer geistigen Sendung.

Dieses ganze Boch ist eine Epopde, geschriehen und gelebt im
19. Jahrhundert. Daneben gibi es wit der allergréBten Griindlichkeit
Aulklirung fiber den damaligen Stand des Sanitifswesens. Florence
Nigthingale, die so oft dem Tod nahe war, ist im Jahre 1910 neunzig-
jihrig gestorben. Sie war eiu Charakter mit merkwiirdigen, bisweilen
sogar leidit bysierischen Ziigen. Das Badh ist ein seltenes Dokument
dariiber, dafi im Leben ecines Menschen seelische Kralt und geistige
Stirke imstande ist, iiber alles, sellrst iiber den Tod zn trinmphieren,
Der Staat wollle sie in der Westminster Abbey bheisetzen, aber jhrem
Wunsch _gemiif ruht siec in der Familicagrult von East-Wellow, wo
sechs Unterofliziere der britischen Armee jhren Sarg zu (rabe trugen.
Es ist ein Stick edht englisdier Geschichie, die vor uas abrollt. Aber
auch das Drama und die Erfilling eines Menschenlebens, wie es nor
wenige gibt. Th. Knnize,

Die Ubangshebandlung hei Kontrakiurem. VYon A, von Miilmaunn,
Richard Pflaam Yerlag, Miinchen, 72 5, 60 Ahb., brosch. DM 450,
Ein Buch, geschrieben aus der Praxis liir die Praxis. Es ist klng ge.
wesen, sich einmal anf ein bestimmies Gebiel der krankengymaunastizchen
Behandlung, und zwar das der Ubungsbehbandlung bei Kontrakiuren
zn beschriinken, Die Darstellung ist klar, sathlich und didaktisch gut.
Das Buch ist zwar in erster Linie fiir Krankengymnastinnen ge-
dachi., aber manch junger Arzt wird auch hierin wertvollen Rat finden.
M. Lange
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